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 مقدمه:          

ارکت فعال دانش آموزان، اولیاء دانش آموزان، مشبرای ارتقای سلامت با  یک نظامبه منزله  "مدارس مروج سلامت"برنامه 

ویکرد این برنامه مراقبت از خود )خود مراقبتی( و دیگران، آموزش همسالان و همسانان، معلمین و کارکنان مدرسه است. و ر

 توانمند سازی جامعه در دستیابی به شیوه زندگی سالم، سلامت محیط کار و آموزش با کیفیت می باشد. 

سازمان جهانی  "2000سلامت برای همه تا سال "یک حرکت جهانی است و منشاء آن به برنامه "مدارس مروج سلامت"

گردد. از سال ی کلان سازمان جهانی بهداشت برمی تاریخچه شکل گیری آن به سیاست هاو  1978بهداشت در سال 

. 1سازمان جهانی بهداشت رویکرد خود را از تمرکز بر تغییر رفتار فردی به گسترش نظام های سلامت معطوف کرد 1980

 1986 سال درکه  ،(WHO 1986)مع ارتقای سلامت بر اساس منشور اتاوا بر این اساس درکشورهای عضو اکو، رویکرد جا

مدارس مروج "مبنای شکل گیری برنامه  ،رسید بهداشت یجهان سازمان در عضو یکشورها بیتصو به کانادا یاتاوا در

 . 2ف گردیدشد و به دنبال آن تمرکز از برنامه های خاص بهداشتی به برنامه های جامع ارتقای سلامت معطو "سلامت

 :شود انجام دیبا یاساس اقدام پنج سلامت یارتقا یبرامنشور اتاوا  مطابق 

 یرفتارها تیتقو موجب که باشند یا گونه به دیبا ها دستورالعمل و نیقوان ها، استیس: سلامت یبرا یگذار استیس. 1
 .شوند سالم

 سلامت و نفس به اعتماد شیافزا موجب یجمع یها تیفعال و یاجتماع یها گروه در شرکت: یاجتماع اقدامات تیتقو. 2
 تیمسئول و بلوغ دوره به ورود جهت شدن آماده یبرا نوجوانان در ژهیو به موضوع نیا. شود یم افراد یاجتماع یروان
 .دارد را یمهم نقش جامعه در یریپذ
 یندیفرآ سلامت یارتقا در یسازتوانمند. است سلامت ارتقای محور و اساس یساز توانمند :یفرد یها مهارت توسعه. 3
 قرار ریتاث تحت را آنها سلامت که یاقدامات و ها یریگ میتصم بر یشتریب کنترل افراد آن قیطر از که است ریفراگ و ایپو
 یزندگ جوانب و ابعاد هیکل در مناسب راتییتغ جادیا نوجوانان، یتوانمندساز ی عمده هدف. دنآور می دست به ،دهند یم

 میتصم با رامون،یپ طیمح و خود یزندگ تیوضع یبررس در ارکتمش داوطلب و زهیانگ با و سالم آگاه، آموزان دانش .است
 . باشند داشته سلامت یارتقا در ییسزاب نقش توانند یم راتییتغ جادیا یراستا در اقدام و یریگ

                                                           

1 - HPS_effectiveness_First_project- اددکتر فرزادفر فرش -"مدارس مروج سلامت " مطالعه ارزیابی اثربخشی برنامه کشوری 

2-  The Ottawa Charter for Health Promotion  
https://www.who.int/healthpromotion/conferences/previous/ottawa/en/    

https://www.who.int/healthpromotion/Milestones_Health_Promotion_05022010.pdf 
1-5 and 12-17 

https://www.who.int/healthpromotion/conferences/previous/ottawa/en/
https://www.who.int/healthpromotion/Milestones_Health_Promotion_05022010.pdf
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 و وقمش قراردارد آن در فرد که یکیزیف و یاجتماع ،یروان طیشرا که یا گونه به: 3سلامت میحا یها طیمح جادیا. 4
 .باشند سالم یرفتارها گر لیتسه

 آنها عامل که ییها یماریب شیافزا و یماریب و مرگ یمایس رییتغ به توجه با :یبهداشت خدماتنظام ارائه  در یبازنگر. 5
  .رندیگ قرار یبازنگر مورد یبهداشت یها مراقبت دیبا ،هستند هارفتار

وزارت  همکاریبا ه برنام میلادی،  مقدمات اجرای پایلوت 2007مطابق با  1386نیز از سالیران ا اسلامی در جمهوری

مدرسه در مقطع ابتدایی آغاز گردید.  72در  آزمایشیطور ب 1388-1389در سال تحصیلی فراهم شده و آموزش و پرورش 

 درمان وآموزش پزشکی و آموزش و ترک وزرای محترم بهداشت،مشبنابر تفاهم نامه  1389 -1390در سال تحصیلی 

در  .باشند وت( مجری برنامهمدرسه پایل 72مدرسه ابتدایی و راهنمایی)علاوه بر  658پرورش، مقرر گردیدکه برنامه اجرا و 

 دریج بر تعداد مدارس مجری برنامه افزوده شد. گسترش برنامه آغاز و به ت 1390-1391سال تحصیلی 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                                                           
3 - Third International Conference on Health Promotion, Sundsvall, Sweden, 9-15 June 1991 
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  ف:ـتعری       

از جمله محیط هایی است که به طور  "مدرسه مروج سلامت"

مداوم ظرفیت خود را به عنوان یک محیط سالم برای زندگی، 

 "مدرسه مروج سلامت "یادگیری و کار، تقویت می کند. 

همچنین مکانی است که همه اعضای جامعه ی آن برای ارتقاء 

ان، معلمان و دانش آموز و یا حفظ سلامتی و توانمند سازی

 کارکنان، والدین و جامعه بزرگتر همکاری می کنند.
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 مروج سلامت  یک مدرسه مدرسههر استاندارد های           

 

 یک به شدن تبدیل برای گذاریسرمایه و تعهد ، مدیریتدر مدرسه کل رویکرد

 .دارد وجود لامتس مروج مدرسه

 محلی جوامع و والدین  ،آموزان دانش ،معلمین جمله از مدرسه جامعه همکاری و ارکتمش

  .دارد وجود مروج سلامت مدرسه از حمایت برای

شامل آموزش بهداشت در چهار بعد سلامت جسمانی  مدرسه آموزشی برنامه

 . به  دانش آموزان، اولیاء دانش آموزان، معلمین و کارکنان مدارس می باشد نی،اجتماعی ومعنویروا،

 

 .است حمایتی و امن محیطی دارای عاطفی – اجتماعیاز نظر  مدرسه

 

انجام فعالیت های زیست خصوص در  فراگیر و امن ایمن، سالم، فیزیکی فضای  دارای مدرسه

 .استمحیطی، لزوم وجود فضای سبز و تفکیک زباله و برنامه پاکسازی محیط مدرسه 

 دسترسی مدرسه با مرتبط یا مدرسه بر مبتنی جامع بهداشتی خدمات به آموزان دانش همه
 .کند می برطرف را آنها اوره ایشم و اجتماعی روانی عاطفی، جسمی، بهداشتی نیازهای که دارند

 
بومی، مکمل یاری، وجود  تغذیه و سالم تغذیه سازی فرهنگ های برنامه و ها فعالیت انجام

 فضای فیزیکی به عنوان پایگاه تغذیه سالم 

 

،  بدنیبه انجام فعالیت ق گروه های هدف های آموزشی در خصوص اهمیت و تشویبرنامه

 اجرای برنامه های فعالیت  بدنی در مدرسه
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 :1استاندارد           

  مدرسه منابع و هایمش،خط مدیریت                            

توسط  منابع تخصیصو ، برنامه ریزیگذاری سرمایه ، تعهد نیازمند مدرسه مروج سلامت  

  .رسه است مدمسئولین 

  برسطح سلامتی آموزش و اثر می گذارد برآموزش سلامتی

سلامتی به طور نامحسوس بر فرآیند ها ،برنامه ها وسیاست های مدرسه تاثیر می گذارد و نمود آن 
 درکیفیت و برون داد مدرسه آشکار می شود. 

چرا که در این  است، ثیرگذاربه رسمیت شناختن این واقعیت توسط مسئولین مدرسه بسیارتاور بنابراین با

و بر این اساس "اولویت ها و نیازهای مدرسه شناخته می شود ،ارزش ها  سلامتی نیز به عنوان"صورت 
 برای ارتقائ سلامت مدرسه محقق می شود . مدرسه  منابع تخصیصو ، برنامه ریزیگذاری سرمایه،تعهد

 سه برای اجرای مداوم و پایداردرئولین ممس گذاری سرمایه و تعهدتحقق  استاندارداین  هدف
که نتیجه آن درساختار و عملکردکارکنان، است به طوری  مدرسه مروج سلامت های برنامه و ها سیاست

به طور مستمرتوسط مسئولین مدرسه مورد پایش و  و والدین آنان دیده شود معلمین،دانش آموزان و
 ارزشیابی قرارگیرد .
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هاوسیاست  یمش خط.1
مدرسه را برای های 

تبدیل شدن به مدرسه 
  کنندخص مشمروج سلامت 

 باشد ملی یمش خط همسو با ها و سیاست های مدرسه یمش خط1.1

 توسط شده شناسایی هایواولویت محلی نیاز براساس مدرسه ها وسیاست هاییمشخط1.2
خدمات  مانندآموزش،) درحیطه های کلیدی محلی وجوامع آموزان،معلمین وکارکنان مدرسهشدان

 باشد.(تغذیه و ،محیط اجتماعی عاطفی مدرسه،رفاهایمنیبهداشتی،محیط فیزیکی و

 کند تضمین مدرسه در را سلامت ارتقای و یادگیری تداوم مدرسه یمشخط  1.3

ها   یمشبرای تحقق خط -2
سلامت  و سیاست های

   کنند برنامه عملیاتی تهیه 

 خص شودمشها و سیاست ها در برنامه عملیاتی  یمشاقدامات لازم بر اساس خط  2،1

 والدین آموزان، دانش کارکنان، مدیریت، مدرسه، مدیره هیئت های مسئولیت و ها نقش2،2
 .کند به طور شفاف بیان را مراقبین و

 باشد. ارکتیمش ریزیبرنامه طریق از عادلانه اگیر،فر صورت اقدامات و نقش ها به2،3

 و ارتباط منظم، تعامل .3
با جامعه مدرسه  همکاری

طبق  وجوامع محلی را
در برنامه  2استاندارد 

 کنند عملیاتی تعریف

تعاملات متناسب با نیاز های سلامت مدرسه و پتانسیل جوامع محلی در تامین آن در برنامه 3.1
و جوامع  بامقامات ارکتمش تعاملات و همکاری می تواند شامل . اینخص شودمشعملیاتی 

باشد مانندواحد بهداشتی محلی، شهرداری منطقه ،خیرین محلی،بسیج محلات ،خانه های  محلی
 باشد  لزوم صورت در دیگر سلامت محلات ، مدارس

 .اشدو انجمن اولیا مربیان ب والدین با ارکتمش شامل تعاملات و همکاری این3.2
 .شود افرادمرتبط ابلاغ همه به وضوح به مدرسه ها،اقدامات ونقش وانتظارات یمش خط3،3

 اطلاعاتی انسانی، منابع .4
 برایرا مدرسه مالی و

 تبدیل جهت در پیشرفت
مروج  مدرسه یک به شدن

بررسی و در برنامه  سلامت
 کنند مشخصعملیاتی 

 خص شود. مشها  یمش خط بر نظارت و اجرا برای منابع4.1

 .شود گنجانده بندی بودجه در و شده تعریف مستمر منابع تخصیص4.2

بهداشتی،درجهت تبدیل  کارکنان جمله از مدرسه کارکنان وسایر معلمان ای حرفه برای یادگیری4.3
 .شود منابع خاص پیش بینی شدن به مدرسه مروج سلامت

ی              براجرا   طورمنظم      بههه .5
  واقدامات ،  ها یمشهه خط
 کنند نظارت مدرسه منابع

 .شود بیان وضوح به ها دستورالعمل و عملیاتی برنامه اجرای و پیشرفت بر نظارت های سیستم5.1
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 و والدین و مدرسه کارکنان بین مثلاً) درسهم جامعه در فعال اورهمش و ارکتمش

رویکرد . است ضروری مدرسه مروج سلامت اجرای برای محلی جامعه و مدرسه بین و( مراقبان
 یک به ذینفعان همه و درگیر مدرسه جامعه کل که کند می ایجاب مدرسه مروج سلامت 

 .باشند متعهد،  موفقیت برای یانداز چشم با هماهنگ ارکتمش

بهزیستی دانش آموزان،  و سلامتی با رابطه در جامعه هم و مدرسه هم همکاری و تارکمش
  و ماندگاری خواهد داشت .  مدت بلندتاثیرات 

 .باشد منافع تضاد از عاری باید محلی شرکای با تعاملتذکر :
ارکت و بهره مندی از توانایی ها و مشموفقیت درجلب همکاری ،  استاندارداین  هدف

تحقق اهداف مدرسه مروج سلامت            در محلی ذینفعانو مدرسه جامعهع افراد درون مناب
  می باشد .
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ارکههت وهههمههکههاری    مشههههههاز.1
 و والهههدیههه  آمهههوزان،دانههه 
مامی  در ها خانواده  به  ت  های جن
  بهها مرتبط مههدرسهههههه  عملیههات
اسهتااده   وج سهلامت مدرسهه مر 

 . کنند

  محلی جوامع و مدرسه بین و مدرسه داخل در همکاری تسهیل برای کمیته هایی 1.1
 خص شود.مشتشکیل و اعضاءآن 

 فعالیتاجرای و مدرسه مروج سلامت برای ریزی دربرنامهوخانواده ها والدین1.2
 ارکت داده شوند.مشآن  های
کمیته مدرسه مروج  شرکت و همکاری با نمایندگانی از دانش آموزان برای1.3

 .شود ورتمش آنها با معنادار و منظم طور به و سلامت انتخاب شوند

ارکت فعال و تعیین نقش دانش آموزان به ویژه سفیران سلامت مششیوه  1.4
 شایستگی ارتقای برای هاییگذاریسرمایهخص شود و مشدربرنامه عملیاتی 

 .شود انجام مدرسه مروج سلامت هایلیتفعا انجام برای آموزاندانش

ارکت و همکاری جوامع مش. از 2
محلی دولتی و غیر دولتی موثر 
 در ارتقا سلامت مدرسه استااده 

  . کنند

جوامع محلی موثر  بر ارتقا سلامت مدرسه را از جمله خیرین محله ، بسیج  2.1
 .........شناسایی شود .لال احمر ،خانه سلامت محله ،شهرداری منطقه و...همحلات ،

ارکتی که هر یک جوامع محلی می توانند درتامین نیاز های مشنوع همکاری و  2.2
 خص شود  مشسلامتی مدرسه و منابع مورد نیاز داشته باشند 

 انجام شود  2،2تعاملات رسمی و غیر رسمی با جوامع محلی جهت تحقق بند  2.3

ارکت و همکاری مش.از 3
 دررکنان مدرسه معلمی  و کا

 عملیات هایجنبه تمامی
مدرسه مروج  با مرتبط مدرسه
 .کنند  استااده  سلامت

معلمین و کارکنان مدرسه برای تحقق اهداف مدرسه مروج سلامت توانمند  3.1
 شوند 
خص مشنقش معلمین درراهنمایی دانش آموزان برای حفظ وارتقا سلامت  3.2
 شود 

 عملکرد و پیشرفت بر .4
ارکت مدرسه و جامعه در مش

 اجرای مدرسه مروج سلامت 
 .کنند   نظارت

 .خص شودمش بازخورد و نظارت مکانیسم4.1
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هدفمند زشی آمو های برنامهبا اجرای لیم و تربیت تعمدرسه به عنوان یک پایگاه  

تاثیر  مدرسه جامعه و آموزاندانشسلامتی رفتار و نگرش مهارت، دانش،سلامت می تواند بر
 بگذارد و به ارتقائ سواد سلامت آنان کمک کند.  

آموزشی می  های برنامهبا بکارگیری شیوه های نوین و فعال یادگیری در مدرسه همچنین
 درک و حفظ تنها نه دانش درآن کهراهم کند را ف دانش آموزان عمیق یادگیریتواند زمینه 

 و منجر به تغییر رفتار شود . بلکه مهارت سلامت برای دانش آموز قابل اجرا شود می

 
اجرای برنامه های آموزشی متناسب با ابعاد سلامتی ) سلامت  استاندارد این هدف

س نیازهای رشدی و یادگیری اجتماعی و معنوی و نهایتا بهزیستی ( و بر اسا ، جسمانی ، روانی
 محلی و جنسیت دانش آموز در هر پایه تحصیلی به شیوه های فعال یادگیری است.

 ) آنچه لازم است دانش آموزان  بدانند و به آن عمل کنند نه آنچه برای دانستن مفید است (
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 پیشنهادات 

یهی  و جلسات توج.1
درسه و درون مآموزشی 

برون مدرسه  برای 
خط ستانداردها،ا آموزش

مشی ها و سیاست های 
برنامه هر مدرسه یک 
مدرسه مروج سلامت 

  برگزار کنید

خط مشی ها و سیاست های برنامه هر مدرسه یک مدرسه مروج سلامت ،استانداردها 1.1
 آموز ش داده شود  مدرسه و جلب حمایت آنها  انجم  اولیا مربیاندرجلسه 

خط مشی ها و  ،وآموزش استانداردها   معلمان ویژه توجیهی  –یک جلسه آموزشی 1.2
 گردد. برگزار  سیاست های برنامه هر مدرسه یک مدرسه مروج سلامت وتوجیه برنامه

خط مشی ،دانش آموزان  وآموزش استانداردها  ویژه والدی توجیهی   –جلسه آموزشی 1.3
 گردد. ت های برنامه هر مدرسه یک مدرسه مروج سلامت وتوجیه برنامه برگزارها و سیاس

خط مشی ها و سیاست های برنامه هر مدرسه یک ،جلسات توجیهی در خصوص استانداردها1.4
مدرسه مروج سلامت برای جوامع محلی موثر درتامین نیاز های سلامت مدرسه 

 در دیگر ،خانه های سلامت محلات ، مدارس مانندشهرداری منطقه ،خیرین محلی،بسیج محلات
 گردد. برگزار  و........ لزوم صورت

. دسترسی به مطالب 2
بر آموزشی کلیدی 

اساس نیازهای رشدی و 
 یادگیری محلی و جنسیت
دان  آموز در هر پایه 

 در مدرسه  ایجادتحصیلی 

 کنید.
 

کی) اطلاع رسانی دربرد اختصاصی، دسترسی دیجیتالی )شبکه های اجتماعی (،ایجاددسترسی فیزی2.1
 محتوای آموزشی متناسب درکتابخانه (ایجاد گردد.

 "می توان کتابخانه سلامت هم ایجاد کرد ."

اطلاع رسانی به دانش آموزان در خصوص نحوه دسترسی به مطالب آموزشی کلیدی  2.2
 . سلامت مورد نیاز شان توسط مدیر ، معلمان  و کارکنان مدرسه انجام شود

ترویج  و ها آموزش تکمیل برای دور راه از آموزش و دور راه از یادگیری هایاستراتژی2.3
 استفاده شوند. سلامت

 پیشنهادات                                                
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. نیازهای آموزشی 3
سلامت ، معلمان  
،دان  آموزان ، والدی   
مدرسه را  شناسایی کنید 

ر برنامه عملیاتی مطرح ود
شده در استاندارد یک ،در 
قالب یک برنامه آموزشی 

 بگنجانید .

 

 ، مسئولین مدرسه نیاز های آموزشی سلامت در ابعاد سلامت جسمی ، روانی 3.1
را به تفکیک برای معلمان ، والدین،دانش آموزان شناسایی و معنوی عاطفی  -اجتماعی 

 نیاز آموزشی( 3)حداکثر یدکن

های  مهارت،نگرش ،ایجاددانشبراساس نیازها،برنامه آموزش سلامت باهدف 2،3
وبا استفاده از شیوه های فعال  ای دوره صورت به آموزان دانش اجتماعی ورشدمرتبط 

 ی طراحی و اجرا کنید.تحصیلسال  طول درآموزشی 

.نق  دان  آموزان ، 4
والدی  و معلمان  
همچنی  جوامع محلی را 

برگزار کردن  برای بهتر
آموزش ها تعریف ودر 
 برنامه عملیاتی ذکر کنید 

 در طول سال سایران سلامتبرنامه آموزشی منظم و مداوم برای توانمند سازی 14.
 گردد. تهیه و اجرا

تهیه   در طول سال معلمان یک برنامه آموزشی منظم و مداوم برای توانمند سازی 24.
 گردد.و اجرا
در کلاس آموزان  دانش رشدی نیازهایبا  متناسبداتی بهداشتی پیشنها معلمان 4.3

 درس اعلام کنند . 
معلمان  و کارکنان مدرسه به گونه ایی توانمند شوند که بتوانند در یادگیری آموزش  4.4

 سلامتی و رفتارهای بهداشتی دانش آموزان را راهنمایی و در صورت نیاز ارجاع دهند. 
همکاری و تعاملات به گونه ای باشد که دانش آموزان را به  یبرنامه های آموزش4.5

 .تشویق کند 
برای اجرای آموزش ها علاوه بر جامعه مدرسه بهتر است از جوامع محلی نیز بهره  4.6

 گرفته شود .
.آموزش ها را ارزشیابی 5

 کنید 
 برنامه ای برای ارزشیابی آموزش ها طراحی و اجرا گردد . 5.1 
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درسممه  محمایتی برای و امن آموزشممی فضممایتغییررویکرد به سمممت ایجاد 

 و رفتارها   ها، ارزش هنجارها،   شمممامل  مدرسمممه  عاطفی  - اجتماعی  . محیطاسمممت حیاتی 
 بینروابط  کیفیت  و جامعه مدرسمممه )معلمان  ،کارکنان ودانش آموزان(      در افراد های نگرش
ست  هاتعاملات آنو  فردی سه ،باید   –برای ایجاد محیط اجتماعی . ا عاطفی مطلوب درمدر

 احسمماس آموزان دانش درآن کهدر مدرسممه حاکم شممود به طوری  حمایتی و امنفضممایی 
  و سمملامتارتقاء  ، اجتماعی خود روابط در، مشممارکت و تعلق به  مدرسممه داشممته و  احترام

عاطفی  –نهادینه شمممدن ارتباج اجتماعی  و نهایتا برون داد آن ، کنند ترویج اربهزیسمممتی 
شان خواهد بود  کار جامعه ومحل ،خانواده دردانش آموزان  آینده بین فردی عملکردمثبت در

. 
 

 
 مدرسه عاطفی - اجتماعی محیط در اختصاصی گذاریسرمایه تحقق 4استاندارد هدف

. است محلی جوامع و مدرسه اعضای همه متقابل واحترامبه نفس  اداعتم ،رفاه  ارتقائ برای
 -برای ایجاد محیط اجتماعی  ع،جام برنامه که مستلزم آن است  مروج سلامت  مدرسه

 در آن های  صفات و ویژگیبه طوری که  قرارگیرد مدرسه سیاستاولویت درعاطفی مثبت 
 تجسم پیدا کند.مدرسه  جامعه اعضای و پرسنل آموزان، دانش تعاملات تمام
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 پیشنهادات
.سیاست های مدرسه را 1

درمسیرهای مشخص برای 

 –ایجاد محیط اجتماعی 
عاطای مطلوب در مدرسه 

 تعیی  کنید.
 

 و نفس عزت ورش یابد کهو تعاملات به گونه ای پر روابط مدرسه برنامه ریزی شود در 1.1
  .کند والدین (تقویت ان وز، دانش آمو  ، کارکنان )معلمانافراد  همه رادر نفس به عتمادا

 با مدرسه جامعه در افراد تا برای ایجاد محیطی امن و حمایتی در مدرسه برنامه ریزی شود 1.2
 تحمل .)به عنوان مثال حذف کنند رفتار یکدیگر با تعاملات تمام در مهربانی و احترام
 (.آزارو اذیت  یا بدنی تنبیه و ترساندن ، زورگویی ، تبعیض

به عنوان مثال دهد  ترویجرا  برابری مدرسه، عاطفی - اجتماعی محیطبرنامه ریزی شود 1.3
 محلی  جامعه و مدرسهجامعه  افراد گوناگونی و تفاوت در ،ازتنوع استقبال، بودنفراگیر ترویج

 – اجتماعی محیط یجادادرمحیط فیزیکی مدرسه برای برنامه ریزی شود تغییرات لازم  1.4
ی مختلف و مناسب انجام شود به عنوان مثال استفاده از رنگ ها در مکان ها عاطفی

 سازی رنگ کلاس ها با سن و جنس دانش آموز ،رنگ نیمکت ها و....
ومشترک با  داگانهجبه صورت تفریحی برای دانش آموزان  -برنامه های اجتماعی  1.5

 والدین اجرا شود.

 دارای مدرسه ای .2
 و بوده کافی گذاریسرمایه
 ترویج برای کافی منابع

 عاطای  - محیطی اجتماعی
 برخوردار حمایتی و ام  

 است. 

 

مشخص شود  درسهم مطلوب در عاطفی – اجتماعی محیط نظربرای ایجاد اصول مورد 2.1
و  وامع محلی استفادهجسه و همچنین برای اینکار از مشارکت ونظر سنجی ذینفعان در مدر)

   (شود  توافق
س اصول توافقی بند براسا مطلوب عاطفی –اجتماعی ایجادمحیطنیازهای  مدرسه برای 2.2
 مشخص گردد. 2.1

الدین ( انجمن و ان و)معلمان  ، دانش آموزاز مشارکت  و حمایت جامعه مدرسه 2.3
خانه های بسیج محلات ،منطقه ،خیرین محلی، مانندشهرداریاولیا مربیان  و جوامع محلی 

 عاطفی –جتماعیا ایجادمحیط برایو..... لزوم صورت دیگردر سلامت محلات ، مدارس
 مدرسه استفاده گردد. مطلوب

مدرسه  فضای یک از حمایت برای هامهارت توسعه برای ایحرفه آموزش معلمان2.4
 .کنند دریافت ها،خانواده و آموزان نشدا با ارتباطات افزایش جمله از ایمن و سالم ،

 عاطای  – اجتماعی .محیط3
 منظم طور به درمدرسه
 اقدامات و,شودمی نظارت
 برای پسخوراند  و اصلاحی
 و اطمینان از یک  تضمی 
 . انجام میشود مثبت محیط

 – اجتماعی محیط در اختلال گونه و شناسایی هر  تشخیص برای هاییمکانیسم مدرسه 3.1
اقدامات اصلاحی  مداخله مناسبداشته باشد و  معلمان و آموزان دانش توسط طفی عا

 . مطلوب مدرسه انجام دهد عاطفی  – لازم را برای حفظ محیط اجتماعی
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دانش آموز و جامعه مدرسه  تمد مستمر و طولانیحضور مدرسه به دلیل  فیزیکی محیط

 یادگیری وآن بررفاه مستقیم تاثیر  .گذارد می تأثیر آنها سلامت بریر مستقیم غو   مستقیم طور به
 و( دارد مطابقت بهداشتی و ایمنی مقررات با که ودردسترس تمیز فیزیکی های محیط مانند)

 (.و ... تبلیغات مانند) غیرمستقیم تأثیرات

 بهینه ویادگیری یسلامت برای لازم نیازهای پیشبه  یدسترس درمدرسه ، امنو سالم محیط یک
 مدرسه فیزیکی طیمح سالم ، تغذیه  بهداشتی، سرویس آشامیدنی سالم ، آب روشنایی،ازقبیل :

 امکانات ،اتاق بهداشت درس، هایکلاس مانند تجهیزات و امکانات ، مدرسه محوطه شامل
 . کند می ورزشی، ایجاد

برای ایجاد یک  مدرسه یک فیزیکی محیط تحقق سرمایه گذاری بر 5 استاندارد هدف
 ساعاتدر طول  مدرسه جامعه و آموزان دانش همه برایو سلامتی  یایمنپایدار از نظر محیط
 . است مدرسه

 بر مبتنی نیازهای محیطی مربوج به دانش آموزان معلول را مدرسه فیزیکی محیط*همچنین 
  تسهیل می کند . ملی مقررات و ها سیاست ن بابود همسو و نیاز
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 پیشنهادات

 
وفضای  یوضعیت مکان.1

 استانداردکنیدمدرسه را 
 

 باشدمحل احداث مدرسه مطابق ضوابط بوده و مورد تائید  1.1
 باشد.موزان مساحت زمین مدرسه متناسب با تعداد دانش آ1.2
 باشدنقشه ساختمان مدرسه دارای تائیدیه های لازم 1.3
 ل حشرات و جوندگان مورد تائید باشد.تمهیدات لازم انجام شده  برای کنتر1.4
پوشش کف حیاط از جنس آسفالت، بتن و سایر مصالح مشابه بوده و مانع ایجاد  1.5

 .لغزندگی و ایجاد گرد و غبار شود
 باشد.پنجره ها دارای ویژگی لازم درها و 1.6

یت  فضای عوض.2
 کلاس ها را 
 . استانداردکنید

 

کف، دیوار و سقف کلاس ها سالم، تمیز و قابل نظافت بوده و دارای ویژگی های 2.1
 لازم باشد 

 محل استقرار کلاس ها دارای ویژگی های لازم باشد2.2
 دانش آموزان باشدفضای مورد استفاده کلاس متناسب با تعداد 2.3
میز و نیمکت های مورد استفاده سالم، تمیز و مناسب با ابعاد جسمی دانش آموزان 2.4
 باشد
استاندارد و در محل مناسب و در معرض دید کامل ، تابلوی آموزش موجود در کلاس 2.5

 باشددانش آموزان نصب شده 

 اشدبماژیک و گچ مورد استفاده دارای برچسب استاندارد 2.6
 را  آبدارخانهیت عوض.3

  . استانداردکنید
کف، دیوار و سقف آبدارخانه سالم، تمیز و قابل نظافت بوده و دارای ویژگی های 3.1

 لازم باشد
 باشدیخچال مورد استفاده سالم 3.2
 باشدسینک ظرفشویی مجهز به آب سرد وگرم 3.3
لاب آن به داخل مجرای خروجی سینک ظرفشویی سالم و بدون زنگ زدگی بوده و فاض3.4

 هدایت شود

 ظروف سرو مواد غذایی در آبدارخانه سالم و تمیز بوده و در محل تمیز نگهداری شود3.5
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ستراحت اااتاق یت عوض  .4
  استانداردکنید را  معلمان 

 
 اتاق استراحت معلمان دارای ویژگی های لازم باشد 4,1

  سایر مکان ها  یت عوض .5
 استانداردکنید را 
 

  نماز خانه کاملا تمیز بوده و عاری از بوی نامطبوع باشد 5.1

 آزمایشگاه و کارگاه دارای ویژگی های لازم باشد5.2

 اجتماعات سالن سقف و کف دیوار، /باشد لازم های ویژگی دارای ورزشی سالن5.3
 باشد تمیز و سالم

 
سیستم   یت عوض.6

  اآبرسانی و شرایط آبخوری ه
  استانداردکنید را 

 

سیستم آبرسانی ویژگی های لازم را دارا باشد) اتصال به شبکه توزیع آب آشامیدنی 6.1
  عمومی/ مخزن بهداشتی آب آشامیدنی و گندزدایی دوره ای(

 کف آبخوری قابل شستشو باشد و دارای شیب ملایم به طرف مجرای فاضلاب باشد6.2

ستشو باشد و دارای شیب ملایم به طرف مجرای فاضلاب دیوار لبه آبخوری قابل ش6.3
 باشد

 دیوار اطراف آبخوری قابل شستشو باشد6.4

 باشدشیرهای مناسب مجهز  بهآبخوری ها 6.5

داشته دانش آموز یک آبخوری( وجود  45آبخوری به تعداد کافی )حداقل برای هر 6.6
 باشد

 باشدنش آموزان ارتفاع شیر آبخوری ها متناسب با سن دا6.7

 باشدآبخوری  خارج از سرویس های بهداشتی احداث گردیده 6.8
 
توالت ها و    یت عوض.7

 را دستشویی ها 
  استانداردکنید

 

 باشد دانش آموز یک چشمه توالت احداث گردیده  40به ازای هر 7.1
 باشد دانش آموز یک دستشویی در نظر گرفته شده 60به ازای هر 7.2
 تشویی  ها دارای شرایط بهداشتی باشنددس7.3
سانتی متر  60-75ارتفاع دست شویی ها متناسب با سن دانش آموزان )بین 7.4

 بالاتر از سطح زمین( باشد
 داشته  باشددر دست شویی ها مخزن ثابت صابون مایع قابل استفاده وجود 7.5
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سیستم     یت عوض.8
جمع آوری و دفع 

   داردکنیداستان را فاضلاب 
 

 باشدسیستم جمع آوری و دفع فاضلاب دارای ویژگی های لازم 8.1

 
دما و      یت عوض  .9

رطوبت، روشنایی، تهویه 
را  و صدا،مناسب و کافی

   استانداردکنید

 دما و رطوبت مطابق ضوابط باشد 9.1

 روشنایی مطابق ضوابط باشد9.2

 تهویه مطابق ضوابط باشد9.3

 شودلازم به منظور پیشگیری از سر و صدا و ارتعاشات انجام تمهیدات 9.4

 
وضعیت محیط مدرسه   .10

  کنید راایم 
 

راه های خروج اضطراری، تابلوی برق وتابلوهای هشدار دهنده ایمنی و مسیرهای فرار10.1
  داشته باشدو ... وجود 

 باشد کف پوش ایمنی در زیر تابلوهای برق وآ ب سرد کن ها نصب شده10.2

 باشدسیستم اطفاء حریق مطابق ضوابط در مدرسه نصب شده 10.3

 معلمان و کارکنان مدرسه مهارت استفاده از این وسایل را داشته باشند10.4

در صورت وجود جایگاه نگهداری سوخت، جایگاه نگهداری سوخت خارج از ساختمان های 10.5
 باشدکلاس های مدرسه 

م تولید اشعه نظیر دستگاه های ارتباطات الکترونیکی، ایستگاه ممنوعیت نصب سیست10.6
های تقلیل فشار گاز و پست های فشار قوی برق در مدرسه و محیط اطراف آن رعایت 

 باشدشده 

 باشندسیم کشی های  برق توکار و ایمن 10.7

سیستم  وضعیت .11
مدرسه  مدیریت پسماند

   کنید استانداردرا

دار ضد زنگ با ظرفیت و تعداد مناسب در کلیه قسمت های ب شتی درزباله دان بهدا11.1
 داشته  باشدمدرسه وجود 

 زباله ها روزانه تخلیه  و به موقع شستشو و تمیز گردد11.2
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موارد   وضعیت .12
ایمنی برای پیشگیری 

مدرسه  از حوادث
    کنید استانداردرا

 ه باشدممنوعیت احداث تراس و بالکن رعایت شد12,1

 باشدفضاهای ارتباطی نظیر پله ها و رمپ ها و امثال آن دارای ویژگی های لازم 12.2

زمایشگاه/ کارگاه/ فضاهای ورزشی و بازی دارای شرایط بهداشتی بوده آحوض ها/ آب نماها/12.3
 باشدو اصول ایمنی رعایت شده 

فضای    وضعیت .13
را  سبز در مدرسه
   بهبود ببخشید

ود فضای سبز مانند درختان، چمن کاری فضاهای موجود، باغچه و گلکاری آن، گلدان و .. به وج13.1
 باشد متر مربع 0.5ازای هردانش آموز 

 
    وضعیت .14

فعالیت های زیست 
را  محیطی در مدرسه
  ارتقاء دهید 

 تفکیک و جدا سازی زباله در مبداء )خشک، تر و جامد( انجام شود14.1

 سطل های جداگانه انجام شوددادن کاغذهای مصرف شده درقرارمصرف کاغذ مانندیی درصرفه جو14.2

آلودگی هوا، آلودگی آب،  محیطی مانند:زیستو مسائل  در رابطه با مشکلاتدانش آموزان 14.3
 ببینندآموزش  ،آلودگی و از بین رفتن خاک

زی زباله در مبداء، تولید زباله کمتر، ند و جداسامشکل دفع پسما بادر رابطه دانش آموزان 14.4
 ببیننداشنایی با ساعت جمع آوری زباله، کم کردن ضایعات، صرفه جویی در مصرف انرژی، آموزش 

 در مدرسه اقداماتی برای صرفه جویی در مصرف آب و انرژی انجام شود14.5
    وضعیت .15

 فعالیت های 
سرویس مدرسه و  
ایمنی محیط خارج از 

 را ارتقاء دهید مدرسه 
 

 ی و روانی راننده بررسی شده باشدسلامت جسمان 15.1

 ها و کمربند ایمنی رعایت شده باشد ایمنی داخل خودرو از نظر صندلی ها، درها و پنجره15.2

 شده باشدمعاینه فنی خودرو انجام و سلامت فنی وسیله نقلیه تائید 15.3

 نین رانندگی مورد تائید باشداز قوارفتار رانندگی و تبعیت وی 15.4

ن از سرویس، مراقبت لازم هنگام سوار شدن دانش آموزان به سرویس و هنگام پیاده شد15.5
 گیردصورت 

 در مقابل مدرسه سرعت گیر، خط کشی عابر پیاده و علائم راهنمایی احتیاط وجود دارد15.6

گیری از حوادث ترافیکی، سقوط، سوختگی، در اردوهای خارج از مدرسه مراقبت لازم از نظر پیش15.7
 0مسمومیت با گاز منواکسید کربن، حمله حیوانات، گزش جانوران زهری و ... انجام می شود
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سه  برای دسترسی به مدیر،معلمین ،کارکنان ،دانش آموزان    کلیدی فرصت  یک مدر

 .کند می فراهم راخدمات بهداشتی لازم  ارائهو خانواده های آنها جهت 

 ارزیابی پیشممگیرانه، غربالگری،مداخلات :جمله از مختلفی خدمات شممامل بهداشممتی خدمات
سه     شرایط  ومدیریت بالینی سلامت  هایی زمینه درسلامتی و بیماری جامعه مدر  ،یروان مانند

ها بر  آسیب  و بیماریاختلال،  از وپیشگیری  رهای پر خطراجتماعی و اعتیاد ،پیشگیری از رفتا 
 می باشد. اساس پرونده الکترونیک سلامت هر گروه سنی ، کمک های اولیه و فوریت ها 

 

 
به جامعه مدرسمممه )معلمین      بهداشمممتی  خدمات   ارائه  از اطمینان  اسمممتاندارد   این هدف 

 ،کارکنان ،دانش آموزان و خانواده های آنها( 
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 پیشنهادات

 
 بهداشتیارائه خدمات  .1

را به دان  آموزان 
 پیگیری نمایید 

  

 داشته باشد.اتاق بهداشت مجهز در مدرسه وجود  1.1

مراقب سلامت/ رابط بهداشت بطور منظم  طبق برنامه تعیین شده در مدرسه 1.2
 داشته باشدحضور
برای دانش آموزان تشکیل شده سلامت طبق برنامه تعیین شده،  پرونده الکترونیک1.3
 باشد
یا بر اساس فرم خلاصه  لیست موارد نیازمند ارجاع ارائه شده توسط کارکنان بهداشتی1.4

 شودپیگیری نهایی تا حصول نتیجه  معاینات

 انجام شود کامل دانش آموزان طبق دستورالعمل تمام واکسیناسیون 1.5

لیست اسامی دانش آموزان نیازمند مراقبت ویژه )منظور دانش آموزان مبتلا به صرع 1.6
، دیابت ، هموفیلی ،بیماریهای قلبی عروقی ، فشار خون ،تالاسمی ،اختلالات روانی 

 مشخص شده باشد ( ،آسم ، آلرژی ، سل و...... 
دانش آموزان نیازمند مراقبت  و ینوالدکارکنان ،  ،آموزش های لازم به معلمین 1.7

 ویژه داده شود 
داروهای اورژانسی و تجهیزات مورد نیاز برای دانش آموزان نیازمند مراقبت ویژه در 1.8

 مدرسه وجود داشته باشد 
موارد بیماری یا اختلال جدیدشناسایی شده در مدرسه به واحد بهداشتی منطقه گزارش 1.9

 شود
درسه .آمادگی لازم در م2

برای مدیریت موارد 
اورژانسی ، حوادث و 
 فوریت ها ایجاد کنید 

با تجهیزات آئین نامه بهداشت محیط مدارس جعبه کمک های اولیه  28مطابق ماده 2.1
 داشته باشد در مدرسه وجودکامل 

 ببینند آموزش اولیه های کمک انجام زمینه در دانش آموزان و مدرسه کارکنان2.2

 انسی دردسترس باشد.ژاره تلفن منزل ومحل کار والدین برای مواقع اورآدرس وشم2.3

تش نشانی و مراکز خدمات جامع سلامت آس،بیمارستان،ناژشماره تلفن اور2.4
 دردسترس باشد
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بعنوان ،دانش آموزان و مراقب سلامت افراد علاقه مند و توانمند از بین  کارکنان 2.5
انتخاب و آموزش های لازم را دریافت کنند و به  مسئول در زمینه کمک های اولیه 

داشته باشند تمام ساعات موظف در مدرسه حضور  صورت فصلی آموزش ها تکرار شود ودر
. 

ارائه خدمات .3
کارکنان را به  بهداشتی

 پیگیری نمایید

 برای کارکنان تشکیل شده باشد.پرونده  الکترونیک  سلامت طبق برنامه تعیین شده، 3.1

یا بر اساس فرم خلاصه  موارد نیازمند ارجاع ارائه شده توسط کارکنان بهداشتیلیست 3.2
 شود.پیگیری نهایی تا حصول نتیجه  معاینات

 کامل انجام شود.طبق دستورالعمل تمام  کارکنان واکسیناسیون 3.3

 اشد.داروهای اورژانسی و تجهیزات مورد نیاز برای کارکنان در مدرسه وجود داشته ب3.4

ارائه  .امکانات 4
خدمات سلامت روان  و 
مشاوره ای به دان  

 را فراهم نمایید آموزان

مشاور ) با تحصیلات مرتبط روانشناسی شامل گرایش های بالینی، مشاور، عمومی، 4.1
در مدرسه وآموزشی تربیتی( تمام وقت و یا نیمه وقت برای انجام خدمات مشاوره ای 

 داشته باشد .حضور 
با توجه به پایه و مقطع تحصیلی، مهارت های زندگی ) توسط مشاور مدرسه با تحصیلات 4.2

مرتبط روانشناسی و یا کارشناس سلامت روان  مرکز خدملت جامع سلامت( به دانش 
 آموزان داده شود

به اولیاء دانش آموزان ) توسط مشاور مدرسه با تحصیلات مرتبط روانشناسی و یا 4.3
ت روان  مرکز خدملت جامع سلامت( در زمینه مهارت های فرزند پروری کارشناس سلام

 آموزش داده شود
سیب های اجتماعی و رفتارهای پرخطر ) جرم و بزه آدانش آموزان در معرض خطر 4.4

، فرزندان طلاق، فقر اقتصادی، سوء مصرف مواد، سیگار و مواد دخانی، مشروبات الکلی، 
اجتماعی، بد سرپرستی و یا بی سرپرستی( شناسایی وبصورت اختلال سلوک، رفتارهای ضد 

 .شوندبه مراکز خدمات سلامت ارجاع و تا حصول نتیجه نهایی پیگیری محرمانه و با کد ارجاع 
 بصورت دانش آموزان مبتلا به مشکلات رفتاری و اختلالات روانپزشکی شناسایی و4.6

 .شوندارجاع و تا حصول نتیجه نهایی پیگیری به مراکز خدمات سلامت  ارجاع کد با و محرمانه
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در طول  را خود انرژی سطح و تمرکز کند می کمک دانش آموزان به سالم تغذیه

 یادگیری آنان بسیار موثر است . که در کنند ساعات مدرسه حفظ

 تواند میو  کند تقویت را او ذهن و کند ثبیتت را دانش آموز خوی و خلق تواند می سالم تغذیه
 بازار در آنها و در دسترس ناسالم چراکه عرضه غذاهای باشد، برانگیز دانش آموزان چالش برای

در  ششم سال دانش آموزان از درصد 20 حدود زیرا است مشهود امر این. بسیار فراوان است
 . شوند می بندی طبقه یچاق گروه

از دوران کودکی شکل می گیرند و آموزش تغذیه سالم در مدارس بسیار  ازطرفی عادات غذایی
 می تواند نقش مهمی در شکل گیری این عادات داشته باشد.

ستاندارد تحقق    سه برای        هدف این ا سالم در مدر سان وارزان به مواد غذایی  سی آ ستر د
ست گذاری وبرنامه ریزی      سیا شد همچنین  برای آموزش تغذیه  دانش آموزان و معلمین می با

 سالم به دانش آموزان از طریق فعالیت های درون مدرسه ای است  
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 پیشنهادات

 مدرسه دارای پایگاه تغذیه سالم می باشد 
 
وضعیت فضای فیزیکی   .1

پایگاه تغذیه سالم/ بوفه 
 بهداشتی را استاندارد کنید 

  

کان انتخاب شده برای استقرار پایگاه تغذیه سالم در مدارس با توجه به شرایط اقلیمی م1.1
 محل، مناسب باشد

 باشددارای دسترسی راحت، ایمن و مناسب برای استفاده کنندگان  1.2
 باشدهای بهداشتی رعایت شده آوری پسماند و سرویسفاصله مناسب از محل جمع1.3
رل مسئولان مراکز آموزشی قرار داشته و مواد غذایی در مکان در معرض دید و کنت1.4

 مناسب نگهداری شود

وضعیت  بهداشت .2
ساختمان در پایگاه تغذیه 
سالم/ بوفه  را استاندارد 

 کنید 

 باشدسیستم آبرسانی دارای ویژگی های لازم 2.1

 باشدسیستم جمع آوری و دفع فاضلاب دارای ویژگی های لازم 2.2

 باشدتم مدیریت پسماند دارای ویژگی های لازم سیس2.3

 باشدتمهیدات انجام شده برای کنترل حشرات و جوندگان مورد تائید 2.4

 باشدنوع پوشش سطوح محل عرضه مواد غذایی مورد تائید 2.5

 باشدکف، دیوار و سقف محل سالم، تمیز و قابل نظافت 2.6
 باشد م و بدون زنگ زدگی و پوسیدگیدرها و پنجره ها از جنس مقاوم، سال2.7

 هویه مطلوب بوده و دارای ویژگی های لازم باشدتوضعیت 2.8

تجهیزات   پایگاه تغذیه  .3
سالم/ بوفه بهداشتی را 

  استاندارد  کنید

در صورت وجود یخچال، فریزر یا سردخانه، سالم و تمیز هستند و دما در آنها رعایت و 3.1
 کنترل گردد 

صورت وجود ظروف و ابزار در ارتباط مستقیم با مواد غذایی آماده مصرف، در 3.2
  باشدتمهیدات لازم برای شستشوی ظروف و ابزار مذکور در نظر گرفته شده 

جعبه های مقوایی و پاکت های کاغذی و کلیه ظروف بسته بندی مورد استفاده 3.3
 دارای ویژگی های لازم باشد

 های مرتبط با مواد غذایی، سالم و تمیز باشد در صورت وجود دستگاه3.4
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 کپسول اطفا حریق تامین و شارژباشد 3.5

 ویترین ها، کابینت ها و قفسه ها سالم، تمیز و بدون زنگ زدگی باشند3.6

 باشندمیز، صندلی و نیمکت ها سالم و تمیز 3.7

 شد داشته باجعبه کمک های اولیه با تجهیزات لازم در محل وجود 3.8

 باشدتلفن رسیدگی به شکایت بهداشتی در معرض دید مشتریان نصب شده  3.9

.مواد غذایی ونوشیدنی  4
سالم  بر اساس دستور 

عمل پایگاه تغذیه سالم در 
مدرسه، موجود و  فهرست  
مواد خوراکی مجاز و غیر مجاز 

در معرض دید دان  
  آموزان نصب کنید

 و غیر مجاز در معرض دید دانش آموزان نصب  فهرست مواد خوراکی مجاز4.1

 عدم عرضه مواد غذایی غیر مجاز4.2

عدم عرضه نوشیدنی های غیر مجاز مانند آب میوه های حاوی قند افزوده، 4.3
 نوشیدنی ها و دوغ گازدار

عرضه مواد غذایی دارای ویژگی های لازم)تولیدات بسته بندی شده ی کارخانجات 4.4
وانه ساخت، سری ساخت ، تاریخ  تولید و مصرف و بر چسب معتبر و دارای پر

 نشانگرهای رنگی تغذیه ای
 پایگاه از منظم بازرسی.5

 توسط بوفه /سالم تغذیه
 رابط /سلامت مراقب
 شود انجام  مدرسه بهداشت

توسط مراقب سلامت/ رابط  نظارت و بازدید منظم از پایگاه تغذیه سالم/ بوفه5.1
 بهداشت مدرسه

عاینات منظم کارکنان م.6
مدرسه و سایر افرادی که در 
بخ  تهیه و توزیع مواد 
غذایی کار می کنند،  را 
پیگیری کنید  تا ای  کارکنان 
گواهی صحت سلامت و 
مجوز فعالیت متصدی پایگاه 
و فروش مواد خوراکی را 

دی که در بخش تهیه و توزیع مواد غذایی کار می کنند کلیه کارکنان مشمول و افرا6.1
  باشنددارای کارت بهداشت معتبر 

ممنوعیت فروش و عرضه محصولات دخانی و ممنوعیت استعمال دخانیات توسط 6.2
 پرسنل رعایت گردد

کارکنان دست اندرکار مواد غذایی و سایر افرادی که در بخش تهیه و توزیع مواد 6.3
ی کنند هنگام کار از روپوش تمیز با رنگ روشن، بدون لک و پارگی، غذایی کار م

 متناسب با نوع کار استفاده نمایند
همه ی کارکنان مشمول دارای گواهینامه معتبر پایان دوره ی آموزشی از آموزشگاه 6.4

 بهداشت اصناف باشند
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داشته باشند  و نکات 
 بهداشتی را رعایت نمایند

کارکنان  تمهیدات لازم برای شستشوی دست کارکنان در نظر گرفته شده است و6.5
 شستشوی دست ها را با آب و صابون به درستی و مطابق دستور عمل انجام دهند

 به خاصی برنامه درمدرسه.7
 تغذیه سازی فرهنگ منظور
 داشته باشید سالم

 دانش تشویق و آموزش سبزیجات، و میوه مصرف ترویج ، اجرای بیشتر از دو برنامه7.1
 غذای سالم، جشنواره مانند کند کمک  نهاآ  سلامت به که نکاتی رعایت به آموزان
 ... و ای تغذیه های مناسبت

 و توزیع نگهداری، بر.8

 نظارت غذایی مواد فرمص

 کنید

جابجایی و حمل و نقل مواد غذایی از جمله شیر)در صورت عرضه شیر مدرسه( به 8.1
 درستی انجام گیرد 

 باشدائید تمهیدات لازم برای کنترل حشرات و جوندگان مورد ت8.2

 باشدشرایط نگهداری مواد غذایی دارای ویژگی های لازم 8.3

 باشدکف، دیوار و سقف انبار/ محل نگهداری مواد غذایی دارای ویژگی های لازم 8.4

 قفسه بندی و پالت گذاری دارای ویژگی های لازم باشد8.5

نوشابه های گازدار بر عدم مصرف مواد غذایی غیر مجاز مانند سوسیس، کالباس و 8.6
 نظارت گردد

 پیشنهادات

 مدرسه دارای پایگاه تغذیه سالم نمی باشد 
 
فهرست مواد غذایی و   .1

مدرسه  در نوشیدنی سالم را
   نصب کنید 

 دستورالعمل مواد خوراکی مجاز در معرض دید دانش آموزان نصب شود 1.1

 دانش آموزان نصب شوددستورالعمل مواد خوراکی غیرمجاز در معرض دید 1.2



29 
 

و .نظارت و بازدید بر عرضه 2
 مواد غذایی انجام شود مصرف 

و مصرف رضه نظارت و بازدید توسط مراقب سلامت / رابط بهداشت بر ع2.1
 مواد غذایی انجام شود

.از مصرف فست فود 3
 جلوگیری کنید 

 از مصرف سوسیس ، کالباس و نوشابه های گاز دار جلوگیری کنید3.1

برنامه های فرهنگ سازی  .4
تغذیه سالم در مدرسه اجرا می 

 شود 
 فرهنگ سازی تغذیه سالم ،آموزش وتشویق دانش آموزان انجام شود.4.1

با پیشرفت علم و تکنولوژی ،گسترش شهرها و زندگی شهرنشینی،تراکم افراد جمعیت و کمبود 
فضای سبز،افزایش فقر،میزان تحرک وفعالیت بدنی کاهش یافته است. در حالی که طبق شواهد 
علمی معتبر ،فعالیت بدنی مناسب در پیشگیری ازابتلابه بیماری های غیرواگیر، و هچنین حفظ 
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.اما برای ایجاد عادت فعالیت بدنی در  اجتماعی فرد اثرات ثابت شده ای دارد -یسلامت روان
 برنامه زندگی فرد ، باید آموزش و فرهنگ سازی از دوران کودکی و نوجوانی شروع شود. 

به انجام  دانش آموزانبرنامه های آموزشی درخصوص اهمیت وتشویق مدارس می توانند با 
برنامه  های فرهنگی و اجتماعی مرتبط با فعالیت بدنی در مدارس، اجرای برنامه ،فعالیت بدنی
ورزشی درون مدرسه  المپیاد رزش صبحگاهی،اجرای وحرکات کششی درکلاس، مدرسه پویا،

، تامین امکانات و وسایل مناسب  ، ایجادزنگ ورزش و اختصاص زمان مشخص اهمیت به  ای ،
 ،بدنی دانش آموزان و کارکنان مدارس برای حداقل فعالیت فضای مناسب وایمن ورزشی 

 دربهبود وضعیت فعالیت بدنی جامعه تاثیر مثبت قابل توجهی داشته باشند .

سازی و افزایش فعالیت بدنی در         سب برای فرهنگ  ستر منا ستاندارد ایجاد ب هدف این ا
ع مدرسه  دانش آموزان و معلمین توسط مدرسه است به طوری که در سیاستگذاری وتامین مناب     

 مد نظر قرار گیرد .
 
 

 پیشنهادات

 مدرسه دارای پایگاه تغذیه سالم می باشد 
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برنامه های آموزشی  به    .1

جامعه منظور  افزای  آگاهی 
در خصوص فعالیت   مدرسه 

فیزیکی جامع)قلبی، عضلانی، 
 کنید اسکلتی( برگزار 

  

برنامه های آموزشی  به منظور  افزایش آگاهی دانش آموزان، معلمان، کارکنان 1.1
 و اولیاء  در خصوص فعالیت فیزیکی جامع)قلبی، عضلانی، اسکلتی( برگزار گردد

.برنامه های ورزشی، فرهنگی 2
و اجتماعی مرتبط با فعالیت 
های بدنی در مدارس ) با 
هدف حساس سازی و آموزش 

به منظور ایجاد تغییر رفتار  موثر
 نمایید. و ترویج ورزش (  اجرا

رای فعالیت های فوق برنامه ورزشی مانند  کانون های ورزشی درون  اج2.1
مدرسه ای  و انجام فعالیت هایی مانند راهپیمایی و کوهنوردی، برگزاری تمرینات،  

موزان( به آجشنواره و المپیاد های ورزشی در مدرسه )مسابقات ورزشی دانش 
 همراه اولیاء و کارکنان مدرسه 

 
اجرای فعالیت های فوق برنامه )مانند راهپیمایی، کوهنوردی،  اردوها و  2.2

 مسابقات ورزشی و ... ( برای کارکنان و معلمان

 برنامه حرکت های  کششی در کلاس درس را اجرا نمایید  2.3

دان  .فرصت کافی برای 3
علمان در آموزان، کارکنان و م
در نظر  فعالیت های ورزشی

 بگیرید 

برای داشتن حداقل فعالیت بدنی و شرکت دانش آموزان، کارکنان و معلمان 3.1
مانند  داشته باشد در مدرسه فرصت کافی و مناسب وجود در فعالیت های ورزشی

استفاده از زنگ ورزش و تربیت بدنی،زنگ تفریح برای ورزش و بازی های 
 نرمش صبحگاهی و حرکات کششی بصورت منظم و منسجم  فردی و گروهی،

تجهیزات و وسایل لازم و .4
برای فعالیت بدنی مناسب 
 تهیه کنید

تجهیزات و وسایل لازم و مناسب برای اجرای درس تربیت بدنی و شرکت 4.1
دانش آموزان، کارکنان و معلمان در فعالیت های ورزشی و فعالیت های فوق 

 اشد.داشته ببرنامه وجود
فضای مناسب و ایم  .5

 دان  شرکت ورزشی برای
 در معلمان و کارکنان آموزان،
تامی   بدنی  های فعالیت
 نمایید 

محیط و فضای فیزیکی مناسب، ایمن و استاندارد )سالن ورزش،حیاط ایمن شده 5.1
 جود داشته باشد وو مناسب(برای فعالیت بدنی در ساعات ورزش و بازی 

 فضاها و امکانات ورزشی مناسب و استاندارد خارج از محیط مدرسهاستفاده از 5.2
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برنامه های مدرسه پویا در .6
راستای انجام فعالیت بدنی 
دان  آموزان و شاداب 

 نماییدسازی مدرسه اجرا 

اجرای برنامه های قبل از مدرسه شامل پیاده روی از خانه تا مدرسه یا حداقل 6.1
 با دوچرخه  بخشی از طریق پیاده روی و یا

اجرای برنامه های حین مدرسه مانند اجرای حیاط پویا، اجرای ترسیم ها و 6.2
 نقاشی ها و تجهیز حیاط و راهرو مدرسه به سازه های ورزشی

اجرای برنامه های بعد از مدرسه شامل نشست های سرگرم کننده و اردوهای 6.3
ر منزل با مشارکت فعال ورزشی د مشترک دانش آموزی با اولیا، تکالیفورزشی 

 والدین برای دانش آموزان و ارزیابی رفتار سالم دانش آموز در منزل



33 
 

 

 

                                                                 
 

 

 

 

 

 

 

 

 دمه ـمق            
 

 



34 
 

 آموزان، دانش اینکه مگر نیست مؤثر آموزشی سیستم باشد. هیچ سلامت مروج باید یک مدرسه مدرسه هر

وسعت تاثیر سلامتی را بر آموزش  COVID-19تجربه همه گیری جهانی  .معلمین وکارکنان آن سالم باشند

 نشان داد.وضوح را به 

 و توسعه طریق از WHO اخیر راهنمای سال پیش در سطح جهانی مطرح شد. 25مدرسه مروج سلامت از 

مدرسه  یکتبدیل به  باید مدرسه هر" کندکه می مدرسه مروج سلامت توصیه جهانی استانداردهای ارتقاء

   ”Making Every School a Health Promoting School“                   ".باشد مروج سلامت

 ، ایجاد شده است. مدارس سلامت بر تمرکز منابع ارکت ومش اساس برایده  این

 “Focusing Resources on Effective School Health” )FRESH  (  

 تا خواهد می خصوصی و دولتی سازمان های و غیردولتی سازمان های دولت ها، از سازمان جهانی بهداشت

 مدارس به توانند می این موسسات  ، کار این انجام با. کنند مدرسه مروج سلامت حمایت به مدارس تبدیل از

 به توانند می همچنین آنها. کنند کمک استراتژی های پیشگیرانه  و سلامت ارتقاء راهکارهای اجرای در

 و مدت بلند یآموزش و بهداشتی دستاوردهای مهمترین به احتمالاً که انجام اقداماتی و طراحی در مدارس

 .کنند کمک مدت می انجامد، کوتاه
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 های ملی برنامه مدرسه مروج سلامت  مشسیاست ها و خط        

 

هر مدرسه یک مدرسه “در تمامی مدارس کشور تحت عنوان اجرای برنامه مدرسه مروج سلامت و ابلاغ -1

 “مروج سلامت 

ارزش ها ،اولویت ها و به طوری که سلامتی به عنوان  پیوند قوی بین آموزش و سلامتی ایجاد یک -2

 شناخته شود . نیازهای مدرسه

مدرسه مروج ارکت و حمایت کلیه بخش ها و ارگان های خصوصی و دولتی در تبدیل مدارس به مشجلب  -3

 سلامت از سطح ملی تا سطح محلی 

 پیاده سازی استاندارد های ملی مدرسه مروج سلامت همسو با استاندارد های جهانی در کلیه مدارس  -4
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 اقدامات اجرایی :

و زیر  بایست اداره کل آموزش و پرورش استان و معاونت بهداشتی دانشگاه علوم پزشکی که می  گام هایی

 : اقدام نمایند برای تبدیل هر مدرسه به یک مدرسه مروج سلامتبا همکاری تنگاتنگ جموعه های آنها م

 

 هماهنگی های درون بخشی و برون بخشی ،جلب حمایت همه جانبه  اول : گام

 آموزش وتوجیه کلیه شرکا ،ذینفعان ،مجریان دوم : گام

 عملکردها وپیشرفت برنامهنظارت و پایش  سوم : گام

 

 

آموزش .2
وتوجیه کلیه
شرکا ،ذیناعان  
،مجریان 

نظارت و پای  .3
ت  عملکردها وپیشرف
برنامه

جلب حمایت.1
همه جانبه  

هماهنگی های درون  ،

شی  بخشی و برون بخ



37 
 

 هر مدرسه یک مدرسه مروج سلامت  سازی پیاده چرخه امسه گ

 وم پزشکیاداره کل آموزش و پرورش استان و معاونت بهداشتی دانشگاه عل 
 

 

 گام اول :
 هماهنگی های درون بخشی و برون بخشیحمایت همه جانبه و ارکت ومشجلب 

  فعالیت ها  و اقدامات

هماهنگی  اداره کل آموزش -1
و پرورش استان و معاونت 

 بهداشتی دانشگاه علوم پزشکی

ها ، سیاست های  مشطی جلسات هماهنگی استاندارد های مدرسه مروج سلامت ، خط 1-1

 دو ارگان   ها ، سیاست های ملی و نقش بخش های درون سازمانی مشهمسو با  خط  منطقه

 خص گردد .مشو برون سازمانی 
تشکیل کمیته مدرسه مروج -2 

 سلامت دانشگاه 
در و شممرح انتظارات  *)اعضمماء 

 ذیل جدول آمده است .(
  

 

هر   یاستان /یدانشگاه یها تهیکم افراد کمیته طبق دستورالعمل انتخاب و ابلاغ صادر و 2-1

 .برگزار گردد  بار در سال( 3) حداقل  کباریماه  3

ها و سیاست های  برنامه هر مدرسه یک مدرسه مروج سلامت  مشاستانداردها و خط  2-2
 برای اعضائ کمیته تبیین و توجیه گردد .

به کلیه  مانیدو ارگان  و برون ساز  بخش های درون سازمانی نقش و شرح انتظارات از  2-3
 اعضاء ابلاغ گردد.

خص و در کمیته بررسی و سهم اعضا در رفع مشنیازهای برنامه مدرسه مروج سلامت  2-4
 خص گردد.مشنیاز ها 

 نظارت و پایش بر عملکرد شهرستان ها توسط اعضا کمیته برنامه ریزی و اجرا گردد . 2-5

وج سلامت  و نتایج ممیزی های خارجی روند پیشرفت برنامه و تحقق اهداف مدرسه مر 2-6
 در کمیته بررسی جهت رفع نقاج ضعف برنامه ریزی گردد  

 ابلاغ گردد.  به کمیته های شهرستانی مصوبات مرتبط 2-7

 برنامه ریزی و اجرای جشنواره مدرسه مروج و تقدیر ازمدارس مروج سلامت برتر  2-8 

نی در خصوص هر برنامه هر مدرسه یک مدرسه مروج سلامت توجیه رسانه های استا1-3  اطلاع رسانی عمومی-3
 گردند 

 برنامه ای برای اطلاع رسانی عمومی از طریق رسانه های استانی طراحی و اجرا گردد3-2
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 استانی /یدانشگاهكمیته  وظایف

به  تاناس سطح در موجود امکانات تعیین و سنجی نیاز -

 برنامه اجرای منظور

به استان  یخارج یها یزیمم  جینتا اعلامو  یبند جمع -

)حداكثر تا پایان تیر ماه هر  كمیته علمی، اجرایی كشور

 سال(

 ستاد كشوری به لازم های گزارش ارائه -

اخذ سیاست ها، برنامه ها و دستورالعمل ها از ستاد  -

 كشوری و ابلاغ به كمیته های شهرستانی

 د هزینه ها در سطح استانبرآور -

اخذ نقطه نظرات و باز خوردها از كمیته های شهرستانی و  -

 ارائه پیشنهاد ها و نظرات به ستاد كشوری

کلات موجود و برنامه ریزی برای رفع آنها در مشیبررسی  -

 سطح استان

برنامه ریزی دوره ها وكارگاه های آموزشی در سطح  -

 های شهرستانیاستان و اجرای آموزش ها برای كمیته 

 نظارت برحسن  اجرای برنامه در سطح استان -

 هدایت، نظارت و پایش و ارزشیابی برنامه در سطح استان -

اخذ گزارش نتایج ممیزی های خارجی، بررسی و رفع  -

کلات احتمالی و ارسال پسخوراند به شهرستان ) مشی

 ستاره و ارتقا یافته( 5تهیه لیست مدارس 

رجی و اعلام آن به ستاد جمع بندی نتایج ممیزی خا -

 كشوری

کلات ایمنی، سلامت محیط و مشیهمکاری و پیگیری رفع  -

 اهده شدهمشینواقص 

 ارسال گزارش جلسات و عملکرد به سطح بالاتر -

 

 

 استانی /یدانشگاه سطح دركمیته مدرسه مروج سلامت اعضائ 
 ای مرکب از ذی نفعان : کمیته

 آموزش وپرورشادارات کل 

 شانیا اریتام الاخت ندهینما ایو سلامت  یبدن تیترب معاون 

 شانیا اریالاخت تام ندهینما ای یآموزش معاون 

  یتندرست و سلامتاداره  سیرئ  

 جمن اولیا ومربیان ان  ندهینما 

  مدارس زیتجه و توسعه ،اداره نوسازی ندهینما 

   نماینده سازمان دانش آموزی 

  نماینده معاونت پرورشی 

  تربیت بدنی و فعالیت های ورزشیرئیس اداره 

 .... 

  یدرمان ،یبهداشت خدمات و یپزشک علوم دانشگاه

 شانیا اریالاخت تام ندهینما ای یبهداشت معاون 

 ومدارس نوجوانان،جوانان سلامت سئولم کارشناس  

 کار وسلامت محیط  مسئول کارشناسگروه/  سیرئ /ریمد 

 رئیس گروه / کارشناس مسئول سلامت روان 

 رئیس گروه / کارشناس مسئول آموزش و ارتقاء سلامت 

 کارشناس مسئول سلامت میانسالان 

 رئیس گروه / کارشناس مسئول تغذیه 

 ماری های واگیر و غیر واگیررئیس گروه/ کارشناس مسئول بی 

 ... 

 سایر ذی نفعان:

   نماینده استانداری 

 نماینده شهرداری 

 نماینده اداره محیط زیست 

 نماینده سازمان بهزیستی 

 نماینده مجمع خیرین و سمن  ها 

 نماینده اداره ورزش و جوانان 
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 شاخص ها :         

 : دومگام 
 مجریان آموزش وتوجیه کلیه شرکا ،ذینفعان ،

 ماتفعالیت ها  و اقدا

 برگزاری جلسات توجیهی-1
 درون سازمانی و آموزشی

ها و سیاست های برنامه هر مدرسه یک مدرسه مروج سلامت  مشاعلام استانداردها و خط  1-1

و معاونت )شورای معاونین اداره کل (اداره کل آموزش وپرورش استان درشوراهای مدیران ارشد

 ه ()جلسات هئیت رئیسبهداشتی دانشگاه علوم پزشکی
ها و سیاست های برنامه هر مدرسه یک مدرسه مروج سلامت  مشاعلام استانداردها و خط   1-2

)جلسه هماهنگی روسای اداره کل آموزش وپرورش استان در جلسه مدیران شهرستان های تابعه 

)جلسه هماهنگی و معاونت بهداشتی دانشگاه علوم پزشکیادارات نواحی ومناطق آموزش و پرورش( 

 ران و معاونین شبکه های بهداشت شهرستان های تابعه (مدی

ترک هر مدرسه یک مدرسه مروج ویژه کارشناسان مسئول سلامت مشبرگزاری همایش  1-3

نوجوانان ،جوانان و مدارس  شبکه های بهداشت شهرستان های تابعه وکارشناسان مسئول سلامت 

 و تندرستی ادارات نواحی و مناطق آموزش و پرورش 

برگزاری جلسات توجیهی -2
 برون سازمانی

ها و سیاست های برنامه هر مدرسه یک مدرسه مروج سلامت  مشاعلام استانداردها و خط  2-1

  ه سلامت و امنیت غذایی استان در استانداری در جلس

 : سومگام 
 نظارت و پایش عملکردها وپیشرفت برنامه

 فعالیت ها  و اقدامات

ره کل ادا  ترکمشنظارت -1
آموزش و پرورش استان و 
معاونت بهداشتی دانشگاه 

  علوم پزشکی

 دانشگاه علوم پزشکی ترک  اداره کل آموزش و پرورش استان و معاونت بهداشتیمشنظارت   1-1

 از روند پیشرفت برنامه ها مدرسه مروج سلامت وتحقق اهداف آن
 انشگاه علوم پزشکیداونت بهداشتی ترک  اداره کل آموزش و پرورش استان و معمشنظارت   1-2

 درصد ممیزی خارجی استان  1از 
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را هر مدرسه یک مدرسه مروج سلامت  که دوره آموزشی دانشگاه / استان  درصد مدیران مدارس -1

 گذرانده اند 

 دانشگاه / استانستاره  1درصد مدارس مروج سلامت -2

 دانشگاه / استانستاره  2لامت درصد مدارس مروج س-3

 دانشگاه / استانستاره  3درصد مدارس مروج سلامت-4

 دانشگاه / استانستاره  4درصد مدارس مروج سلامت-5

 دانشگاه / استان ستاره 5درصد مدارس مروج سلامت-6

 دانشگاه / استان هر جزء کیگانه به تفک 8 یاجزا ازیامت زانیم -7

 

 

 

 

 

 

اداره کل آموزش و پرورش استان و معاونت  ستادبرنامه مدرسه مروج سلامت  ررسی عملکردیست بچک ل

 دنشگاه ............................. معاونت بهداشتی  بهداشتی دانشگاه علوم پزشکی

 نتیجه هماهنگی های درون بخشی و برون بخشیارکت وحمایت همه جانبه و مشجلب  

 خیر بلی  فعالیت ها  و اقدامات ردیف

هماهنگی  اداره کل آموزش و پرورش استان و معاونت بهداشتی دانشگاه علوم جلسات  1

 برگزار گردیده است ؟ پزشکی
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ا ، سیاست ه مشها ، سیاست های منطقه همسو با  خط  مشاستاندارد های مدرسه مروج سلامت ، خط  2

 ؟ گردیده استخص مشسازمانی  دو ارگان  و برون  های ملی و نقش بخش های درون سازمانی
  

افراد کمیته طبق دستورالعمل انتخاب  تشکیل شده است ؟) کمیته مدرسه مروج سلامت دانشگاه 3

 (شده است .و ابلاغ صادر

  

   تعداد کمیته .....می گردد ؟برگزار  بار در سال( 3) حداقل  کباریماه  3هر   یاستان /یدانشگاه یها تهیکم 4

ها و سیاست های  برنامه هر مدرسه یک مدرسه مروج سلامت برای اعضائ  مشا و خط استاندارده 5
دو ارگان  و برون   بخش های درون سازمانی نقش و شرح انتظارات از  یده وکمیته تبیین و توجیه گرد

 است ؟شده به کلیه اعضاء ابلاغ  سازمانی

  

خص مشررسی و سهم اعضا در رفع نیاز ها خص و در کمیته بمشنیازهای برنامه مدرسه مروج سلامت  6
 گردیده است ؟

  

   گردیده است ؟نظارت و پایش بر عملکرد شهرستان ها توسط اعضا کمیته برنامه ریزی و اجرا  7

روند پیشرفت برنامه و تحقق اهداف مدرسه مروج سلامت  و نتایج ممیزی های خارجی در کمیته بررسی  8
 گردیده است ؟زی جهت رفع نقاج ضعف برنامه ری

  

   است ؟ یدهگردابلاغ   به کمیته های شهرستانی مصوبات مرتبط 9

   است ؟ دهبرنامه ریزی و اجرای گردی جشنواره مدرسه مروج و تقدیر ازمدارس مروج سلامت برتر 10

   یده اند ؟رسانه های استانی در خصوص برنامه هر مدرسه یک مدرسه مروج سلامت توجیه گرد 11

   است ؟ دهگردیبرنامه ای برای اطلاع رسانی عمومی از طریق رسانه های استانی طراحی و اجرا  12

 آموزش وتوجیه کلیه شرکا ،ذینفعان ، مجریان 
 

  

ستانداردها و خط   13 شوراهای             مشا سلامت در سه مروج  سه یک مدر ست های برنامه هر مدر سیا ها و 
شد  ستا مدیران ار شورای معاونین اداره کل ( ن اداره کل آموزش وپرورش ا شگاه    ) شتی دان و معاونت بهدا
 اعلام شده است ؟ )جلسات هئیت رئیسه (علوم پزشکی

  

ها و سیاست های برنامه هر مدرسه یک مدرسه مروج سلامت در جلسه مدیران  مشاستانداردها و خط  14

ادارات نواحی ومناطق )جلسه هماهنگی روسای اداره کل آموزش وپرورش استان شهرستان های تابعه 

)جلسه هماهنگی مدیران و معاونین شبکه و معاونت بهداشتی دانشگاه علوم پزشکیآموزش و پرورش( 

 اعلام شده است ؟ های بهداشت شهرستان های تابعه (

  

ترک هر مدرسه یک مدرسه مروج ویژه کارشناسان مسئول سلامت نوجوانان ،جوانان و مدارس مشهمایش  15

هداشت شهرستان های تابعه وکارشناسان مسئول سلامت و تندرستی ادارات نواحی و مناطق شبکه های ب

 برگزار شده است ؟  آموزش و پرورش
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 هر مدرسه یک مدرسه مروج سلامت  سازی پیاده چرخه سه گام

 و شبکه بهداشت شهرستان  شهرستانمناطق آموزش و پرورش  /اداره نواحی  در

لسه سلامت ها و سیاست های برنامه هر مدرسه یک مدرسه مروج سلامت در ج مشاستانداردها و خط  16

 اعلام شده است ؟ و امنیت غذایی استان در استانداری  

  

   نظارت و پایش عملکردها وپیشرفت برنامه 17

از روند  ترک  اداره کل آموزش و پرورش استان و معاونت بهداشتی دانشگاه علوم پزشکیمشنظارت  18

 پیشرفت برنامه ها مدرسه مروج سلامت وتحقق اهداف آن
  

درصد  1از  م پزشکیترک  اداره کل آموزش و پرورش استان و معاونت بهداشتی دانشگاه علومشنظارت  19

 ممیزی خارجی استان

  

 تحقق شاخص ها  20

 درصد مدیران مدارس که دوره آموزشی را گذرانده اند .................................-1 

 ستاره ................................. 1درصد مدارس مروج سلامت -2

 .................ستاره ................ 2درصد مدارس مروج سلامت -3

 ستاره ................................. 3درصد مدارس مروج سلامت-4

 ستاره ................................. 4درصد مدارس مروج سلامت-5

 ستاره ................................. 5درصد مدارس مروج سلامت-6

 .................................ء هر جز کیگانه به تفک 8 یاجزا ازیامت زانیم -7

 

 گام اول :
 ارکت وحمایت همه جانبه و هماهنگی های درون بخشی و برون بخشیمشجلب 

 قدامات فعالیت ها  و ا

هماهنگی  اداره -1
آموزش و پرورش  نواحی/مناطق

 شبکه بهداشت شهرستانو

ها، سیاست های  مشطی جلسات هماهنگی استاندارد های مدرسه مروج سلامت ، خط 1-1

  نقش بخش های درون سازمانیاستانی ها، سیاست های ملی و  مشهمسو با خط  شهرستان

 ص گردد .خمششهرستان و برون سازمانی  دو ارگان
تشکیل کمیته مدرسه مروج -2 

  شهرستانسلامت 

 2-1  شهرستان یها تهیکم طبق دستورالعمل انتخاب و ابلاغ صادر وشهرستان افراد کمیته   

 برگزار گردد . بار در سال( 4) حداقل  کباریماه  2هر 
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   شهرستان سطح دراعضائ كمیته مدرسه مروج سلامت 

 یاستان تهیای مرکب از ذی نفعان مطابق با کم کمیته

 (یاستان تهی: )مطابق با کمنفعان یرذیسا

 یدارفرمان  ندهینما  

 شهرستان بهداشت نیتام یشورا ندهینما 

 و .............(  ی) مساجد، شهرداریهنر ،یفرهنگ ،یورزش یکانون ها نیمسئول 

 ... 

 یشهرستان كمیته وظایف 

 برنامه یاجرابه منظور  شهرستان سطح درارکت مشجلب  قیاز طر یریگیپ وکلات موجود مشامکانات و  نییسنجی و تع نیاز 

 استان /یدانشگاه هیکم به لازم یها گزارش ارائه 

 مدارس سلامت یشورا و سلامت جامع مراکزو ابلاغ به  یاستان تهیها، برنامه ها و دستورالعمل ها از کم استیس اخذ 

 شهرستان سطح درمدارس مروج سلامت  یمرتبط  در راستا یحوزه ها یماد یها تیحما جلب و مداخلات یبند تیها، الو نهیهز برآورد 

 یاستان تهیکم به نظرات و ها شنهادیپ ارائه وسلامت مدارس  یجامع سلامت و شورا مراکزنقطه نظرات و باز خوردها از  اخذ 

  ارتقاء مدارس یبرا یکلات موجود در مدرسه و هماهنگمشرفع نواقص و  یتعامل و تلاش برا 

در و شممرح انتظارات  *)اعضمماء 
 ذیل جدول آمده است .(
  

 

روج سلامت ها و سیاست های  برنامه هر مدرسه یک مدرسه م مش استانداردها و خط 2-2
 تبیین و توجیه گردد .شهرستان برای اعضائ کمیته 

 دو ارگان  و برون سازمانی  بخش های درون سازمانی نقش و شرح انتظارات از  2-3
 به کلیه اعضاء ابلاغ گردد.شهرستان 

بررسی و سهم اعضا شهرستان در کمیته خص ومشنیازهای برنامه مدرسه مروج سلامت  2-4
 خص گردد.مشدر رفع نیاز ها 

توسط اعضا کمیته برنامه ریزی مدارس و واحد های بهداشتی نظارت و پایش بر عملکرد  2-5
 و اجرا گردد .

روند پیشرفت برنامه و تحقق اهداف مدرسه مروج سلامت  و نتایج ممیزی های خارجی  2-6
  .فع نقاج ضعف برنامه ریزی گردد در کمیته بررسی جهت ر

 ابلاغ گردد.مدارس و واحد های بهداشتی  به  مصوبات مرتبط 2-7

 برنامه ریزی و اجرای جشنواره مدرسه مروج و تقدیر ازمدارس مروج سلامت برترشهرستان2-8 

روج سلامت توجیه در خصوص هر برنامه هر مدرسه یک مدرسه م شهرستانیرسانه های 1-3  اطلاع رسانی عمومی-3
 .گردند 

 .طراحی و اجرا گرددشهرستانی برنامه ای برای اطلاع رسانی عمومی از طریق رسانه های 3-2
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 شهرستان سطح در یحیتفر و یآموزش ،یورزش یها برنامه یاجرا و یطراح 

 یشورا و سلامت جامع مراکز یآموزش ها برا یاجرا ازیسطح شهرستان و در صورت ن در یهیتوجدوره ها وکارگاه های آموزشی  اجرای و ریزی مهبرنا 

 مدارس سلامت

 یخارج یزیمم  یجهت اجرا یهماهنگ 

   (سلامت   -هیبهبود تغذ-/بهورز  مراقب سلامت: شاملسلامت  خدمات  مراکز جامع  کارشناسان از عبارتند یخارج یزیمم میت یاعضا

 ها  یماریب  تیریمد -  -روان سلامت -و کار طیمح

 شهرستان سطح در یخارج زانیمم به آموزش 

 حداکثر تا پایان خرداد ماه هر سال( یاستان تهیکمبه  یخارج یها یزیمم  جینتا اعلامو  یبند جمع( 

  یاستان هتیکم دییاهدا لوح به مدارس پس از تا و مدارس رتبهاعلام 

  شهرستان سطح در برنامه ارزشیابی و پایش و نظارت ت،یهدا 

  برنامه  یبه مدارس مجر یفن یاوره هامشارائه  ازیبر حسن اجرای برنامه در سطح مدارس و در صورت ن نظارت 

 زیتجه و توسعه ،ینوساز کل اداره و بهداشت مرکز قیطر از مدارس در شده اهدهمش نواقص و طیمح سلامت ،یمنیا کلاتمش رفع یریگیپ و یهمکار 

 ... و یشهردار شهرستان، مدارس

  ارکت خیرینمشجلب 

 بالاتر سطح به عملکرد و جلسات گزارش ارسال 

 ی اعلام می گردداستان تهیکمکه بر حسب مورد از طرف  یامور ریسا انجام 

 

 .ابدی شیافزا ها تهیكم جلسات تعداد ته،یكم سیرئ نظر با است لازم ازین صورت در*

 

 

 گام دوم :
 آموزش وتوجیه کلیه شرکا ،ذینفعان ، مجریان

 فعالیت ها  و اقدامات

 رگزاری جلسات توجیهی ب-1
 درون سازمانیو آموزشی 

ها و سیاست های برنامه هر مدرسه یک مدرسه مروج سلامت  مشا و خط اعلام استاندارده 1-1

بکه بهداشت وشیه/منطقه آموزش وپرورش ناحاداره  بخش هایواحدها / معاونین ومدیران  جلسهدر

  شهرستان
ها و  مشانداردها و خط وآموزش است مدارسو معاونین مدیران برگزاری جلسه آموزشی ویژه   2-1

 سیاست های برنامه هر مدرسه یک مدرسه مروج سلامت وتوجیه برنامه

وآموزش  بهورزان /اقبین سلامت مر،پزشکان مسئول مراکز جلسه آموزشی ویژه  برگزاری 3-1

 توجیه برنامهها و سیاست های برنامه هر مدرسه یک مدرسه مروج سلامت و مشاستانداردها و خط 

رگزاری جلسات توجیهی ب-2
 برون سازمانی

ها و سیاست های برنامه هر مدرسه یک مدرسه مروج سلامت  مشا و خط اعلام استاندارده 2-1

 شهرستان بهداشت نیتام یشورا  در جلسه
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 شاخص ها :         

 
 شهرستانرا گذرانده اند هر مدرسه یم مدرسه مروج سلامت درصد مدیران مدارس که دوره آموزشی -1

 شهرستان ستاره  1درصد مدارس مروج سلامت -2

 شهرستانستاره  2درصد مدارس مروج سلامت -3

 شهرستانستاره  3درصد مدارس مروج سلامت-4

 شهرستانستاره  4درصد مدارس مروج سلامت-5

 شهرستان ستاره 5درصد مدارس مروج سلامت-6

 شهرستان هر جزء کیگانه به تفک 8 یاجزا ازیامت زانیم -7

 گام سوم :
 نظارت و پایش عملکردها وپیشرفت برنامه

 فعالیت ها  و اقدامات

اداره   ترک مشنظارت -1
آموزش و  نواحی/مناطق

شبکه بهداشت پرورش و
 شهرستان

 توجیهی ممیزی خارجی به تیم ممیزی  –برگزاری جلسات آموزش  1-1

 یخارج یزیمم  یجهت اجرا یهماهنگ  1-2

  یاستان تهیکمبه  یخارج یها یزیمم  جینتا اعلامو  یبند جمع  1-3

 )حداکثر تا پایان خرداد ماه هر سال(

شبکه بهداشت شهرستان از روند آموزش و پرورش و  نواحی / منطقه ترک  اداره مشنظارت   1-2

 پیشرفت برنامه ها مدرسه مروج سلامت وتحقق اهداف آن
 10شبکه بهداشت شهرستان از آموزش و پرورش و  نواحی / منطقه ترک  اداره مشنظارت   1-3

 درصد ممیزی خارجی  مدارس شهرستان 
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ش استان و معاونت اداره کل آموزش و پرور چک لیست بررسی عملکرد برنامه مدرسه مروج سلامت ستاد

 معاونت بهداشتی دنشگاه .............................  بهداشتی دانشگاه علوم پزشکی

 نتیجه ارکت وحمایت همه جانبه و هماهنگی های درون بخشی و برون بخشیمشجلب 

 خیر بلی  فعالیت ها  و اقدامات ردیف

اداره   که بهداشت شهرستانهماهنگی  اداره نواحی/مناطق آموزش و پرورش وشبجلسات  1

 برگزار گردیده است ؟

  

ها،  مشهمسو با خط  شهرستانها، سیاست های  مشاستاندارد های مدرسه مروج سلامت ، خط  2

شهرستان و برون سازمانی  دو ارگان  نقش بخش های درون سازمانیاستانی سیاست های ملی و 

  ه است ؟دیخص گردمش

  

   گردیده است ؟ طبق دستورالعمل انتخاب و ابلاغ صادرت شهرستان مدرسه مروج سلام کمیته  3

   یده است ؟برگزار گرد بار در سال( 4) حداقل  کباریماه  2هر   شهرستان یها تهیکم 4
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ها و سیاست های  برنامه هر مدرسه یک مدرسه مروج سلامت برای اعضائ  مشاستانداردها و خط  5
دو   بخش های درون سازمانی نقش و شرح انتظارات از ده است  کمیته شهرستان تبیین و توجیه ش

 شهرستان به کلیه اعضاء ابلاغ گردید. ارگان  و برون سازمانی

  

خص ودر کمیته شهرستان بررسی و سهم اعضا در رفع نیاز ها مشنیازهای برنامه مدرسه مروج سلامت  6

 .یدخص گردمش

  

   . ضا کمیته برنامه ریزی و اجرا گردیدهای بهداشتی توسط اع نظارت و پایش بر عملکرد مدارس و واحد 

روند پیشرفت برنامه و تحقق اهداف مدرسه مروج سلامت  و نتایج ممیزی های خارجی در کمیته بررسی  7

 یده است ؟جهت رفع نقاج ضعف برنامه ریزی گرد

  

میزی های خارجی در کمیته بررسی روند پیشرفت برنامه و تحقق اهداف مدرسه مروج سلامت  و نتایج م 8

 گردیده است ؟ جهت رفع نقاج ضعف برنامه ریزی 

  

   گردیده است ؟ مصوبات مرتبط به  مدارس و واحد های بهداشتی ابلاغ  9

   برنامه ریزی و اجرای جشنواره مدرسه مروج و تقدیر ازمدارس مروج سلامت برترشهرستان 10

    گردیده اند ؟ هر برنامه هر مدرسه یک مدرسه مروج سلامت توجیه  سانه های شهرستانی در خصوصر 11

   گردیده است ؟ برنامه ای برای اطلاع رسانی عمومی از طریق رسانه های شهرستانی طراحی و اجرا  12

   آموزش وتوجیه کلیه شرکا ،ذینفعان ، مجریان 

مدرسه یک مدرسه مروج سلامت درجلسه ها و سیاست های برنامه هر  مشاعلام استانداردها و خط  13

 وشبکه بهداشت شهرستانناحیه/منطقه آموزش وپرورش اداره معاونین ومدیران  واحدها /بخش های 
  

ها و سیاست  مشوآموزش استانداردها و خط  مدیران و معاونین مدارسبرگزاری جلسه آموزشی ویژه  14

 برنامه های برنامه هر مدرسه یک مدرسه مروج سلامت وتوجیه

  

وآموزش  بهورزان /مراقبین سلامت ،پزشکان مسئول مراکز برگزاری جلسه آموزشی ویژه  3-1 15

 ها و سیاست های برنامه هر مدرسه یک مدرسه مروج سلامت وتوجیه برنامه مشاستانداردها و خط 

  

 سلامت در جلسه ها و سیاست های برنامه هر مدرسه یک مدرسه مروج  مشاعلام استانداردها و خط  16

 شهرستان بهداشت نیتام یشورا

  

   نظارت و پایش عملکردها وپیشرفت برنامه 

   توجیهی ممیزی خارجی به تیم ممیزی –برگزاری جلسات آموزش  17

   یخارج یزیمم  یجهت اجرا یهماهنگ 18

  یاستان تهیکمبه  یخارج یها یزیمم  جینتا اعلامو  یبند جمع 19

 یان خرداد ماه هر سال()حداکثر تا پا
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شبکه بهداشت شهرستان از روند پیشرفت آموزش و پرورش و  نواحی / منطقه ترک  اداره مشنظارت  20

 برنامه ها مدرسه مروج سلامت وتحقق اهداف آن

  

درصد ممیزی  10شبکه بهداشت شهرستان از آموزش و پرورش و  نواحی / منطقه ترک  اداره مشنظارت  21

 دارس شهرستانخارجی  م

  

   تحقق شاخص ها  

 درصد مدیران مدارس که دوره آموزشی هر مدرسه یم مدرسه مروج سلامت را گذرانده اند شهرستان ...................................... 22

 ستاره شهرستان ...................................... 1درصد مدارس مروج سلامت -2

 ستاره شهرستان...................................... 2ج سلامت درصد مدارس مرو-3

 ستاره شهرستان...................................... 3درصد مدارس مروج سلامت-4

 ستاره شهرستان...................................... 4درصد مدارس مروج سلامت-5

 .....................................ستاره شهرستان . 5درصد مدارس مروج سلامت-6

 شهرستان ...........................هر جزء  کیگانه به تفک 8 یاجزا ازیامت زانیم -7

 گام اول :
 ارکت وحمایت همه جانبه و هماهنگی های درون بخشی و برون بخشیمشجلب 

 فعالیت ها  و اقدامات 

مدرسه و هماهنگی  -1
 راکز جامع خدمات سلامت م

 مدرسهها، سیاست های  مشطی جلسات هماهنگی استاندارد های مدرسه مروج سلامت ، خط 1-1

 خص گردد .مششهرستانی ها، سیاست های ملی و مشهمسو با خط 
 ها، سیاست های مشخط نیاز های مدرسه برای اجرای استاندارد های مدرسه مروج سلامت  و 1-2

 خص گردد.مش

 ها و سیاست ها و نیاز های سلامتی مدرسه در برنامه عملیاتی  مشاقدامات لازم بر اساس خط 1-3
 خص شودمش

تمام افراد جامعه مدرسه )مسئولین ، معلمین ، دانش آموزان ، والدین ، انجمن اولیا مربیان و جوامع  1-4
 دیگر محلات ، مدارسمانندشهرداری منطقه ،خیرین محلی،بسیج محلات ،خانه های سلامت  محلی

و تبدیل شدن مدرسه  2-1( که می توانند در تامین نیاز های شناسایی شده بند و........ لزوم صورت در
 خص شود. مشبه مروج سلامت کمک کنند شناسایی و نقش آنان 
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 :توجه

 دیمدرسه با نظر و صلاحد سلامت یشورااعضا  

ی و شهرستان تهیكم و مدرسه سلامت یشورا سیرئ

ماهیت جامعه قابل با توجه به نیازهای بهداشتی و 

افزایش است. این تیم رهبری و هدایت  فعالیت 

سلامت را در مدرسه به عهده دارد و كاركنان و  های

دانش آموزان مدرسه را جهت ترویج مفهوم مدارس 

 آمادهآن،  هیبه اهداف عال یابیدست ومروج سلامت 

  كند. یم

 

 هر مدرسه یک مدرسه مروج سلامت  سازی پیاده چرخه سه گام

   در مدارس  و مراکز جامع خدمات سلامت
 

   مدرسه سلامت یشورااعضائ 

 مرکب از:  مدرسه سلامت یشورا

 ( تهیکم سیرئ)  مدرسه معاون یا مدرسه مدیر 

 (تهیرکمییا رابط بهداشت مدرسه ) دب مدرسه سلامت مراقب 

 مدرسه یپرورش ی/ مرب معاون 

 مدرسه نیمعلم ندگانینما 

 مدرسه کارکنان ندگانینما 

 یآموز دانشسلامت  رانیآموزان و سف دانش نمایندگان 

 غذایی مواد توزیع و تهیه و بوفهسالم/  هیتغذ گاهیپا مسؤول 

 مربیان  انجمن اولیا و نماینده 

 محلی شوراهای نماینده 

 بهداشتخانه /سلامت گاهیپا/سلامت جامع مرکزخدمات ندهینما 

 مدرسه سلامت یشورا وظایف 

 هاو سیاست های سلامت  مشتحقق خط وبرای اجرای استاندارد های مدرسه مروج سلامت 1-5

 . اتی تهیه شودبرنامه عملی

 سلامت یشورا تشکیل -2 

 مدرسه
ضاء   شرح انتظارات   *)اع و 

 در ذیل جدول آمده است .(
  

 

 سلامت یشورا طبق دستورالعمل انتخاب و ابلاغ صادر و مدرسه سلامت یشورا تشکیل افراد  2-1
 برگزار گردد . بار در سال( 4) حداقل  کباریماه  2هر مدرسه 

ها و سیاست های  برنامه هر مدرسه یک مدرسه مروج سلامت و برنامه  مشخط استانداردها و  2-2
 تبیین و توجیه گردد . مدرسه سلامت یشورا عملیاتی مربوطه برای اعضائ 

 به کلیه اعضاء ابلاغ گردد. مدرسه سلامت یشورا اعضائ نقش و شرح انتظارات از  2-3

 یشورا روج سلامت  و نتایج ممیزی داخلی در روند پیشرفت برنامه و تحقق اهداف مدرسه م2-4
 بررسی وجهت رفع نقاج ضعف برنامه ریزی گردد . مدرسه سلامت

خص مشسفیران سلامت دانش آموز انتخاب ،گروه بندی و نقش های آنان در سلامت مدرسه 1-3 انتخاب سفیران سلامت -3

 گردد.

والدین از طریق رسانه های مدرسه و شبکه های اجتماعی  طراحی برنامه ای برای اطلاع رسانی 1-4 اطلاع رسانی عمومی-4
 و اجرا گردد.

 



50 
 

 و آموزان دانش  اءیاول ندهینما کارکنان، و معلمان ندهینما مدرسه، بهداشت رابط /سلامت مراقب از متشکل مدرسه یداخل یزیمم میت لیتشک -

 :یآموز دانش سلامت رانیفس و آموزان دانش ندهینما

o  یزیمم میت سرپرست عنوان به دیبا میت افراد از نفر کیانتخاب  

o  مدرسه ریمد توسط   یزیمم میت اعضا هیکلصدور ابلاغ برای  

o  حداکثر تا پایان آبان ماه ستیل چک لیتکم و یداخل یزیمم انجام ،یداخل یزیمم یا دوره انجام یبرا یزیر برنامه 

o  و اعلام آمادگی برای انجام ممیزی خارجی  یشهرستان تهیکمبه  یداخل یزیمم جیاعلام نتا 

 مدرسه سطح در آنها رفع برای ریزی برنامه و موجود کلاتمش بررسی -

  مدرسه بهداشتی های نیاز برآورد -

 یعملیات برنامه یک تدوین و ها ازین و کلاتمش یبند تیاولو -

 برخوردارند تیاولو از مدرسه یبرا که یبهداشت موضوعات نییتع به کمک -

 سالانه ی ها هزینه برآورد -

  آنانارکت مش جلب وافراد جامعه  سایرو  انیمرب و اءیاول محلی، جوامع با ارتباط -

مانند  سازند، مبدل تر امن و تر سالم یها مکان به را مدارس قیطر آن از توانند یم دولت و جامعه رهبران که ییها روش مورد در یریگ میتصم -

 ها و ... یآلودگ ریزباله ها و برطرف کردن سا یمجاور مدرسه، جمع آور یها ابانیدر جاده ها و خ هینقل لیتردد وساکاهش 

 جامعه ارکتمش جلب طریق از آنها رفع برای ریزی برنامه ومرتبط با دانش آموزان   محله سطح در موجود بهداشتی کلاتمش بررسی -

 یخارج زانیمم با یهمکار -

 مدرسه سطح در سلامت آموزش و سلامت های مراقبت و خدمات ارایه ی ها برنامه جرایا بر نظارت  -

 مدرسه سطح در یحیتفر و یآموزش یها دوره یطراح و سلامت موضوعات...با و نمایش مسابقات، ش،یپو شگاه،ینما برگزاری -

  سلامت جامع مراکز و سلامت گاهیپامدرسه و  نیارتباط ب شیبه افزا کمک -

 یشهرستان یها تهیکم یهمکار بااهده شده در مدارس مشو نواقص  طیسلامت مح ،یمنیکلات امشرفع  یریگیپو  یهمکار -

 (شهرستان تهی)کمتهیه و ارسال گزارش جلسات به سطح بالاتر -
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 گام دوم :
 آموزش وتوجیه کلیه شرکا ،ذینفعان ، مجریان

 فعالیت ها  و اقدامات

ت توجیهی  برگزاری جلسا-1
 مدرسهرون دو آموزشی 

ها و سیاست های برنامه هر مدرسه  مشآموزش استانداردهای مدرسه مروج سلامت وخط  1-1

 و جلب حمایت آنها انجمن اولیا مربیان  مدرسهیک مدرسه مروج سلامت درجلسه 
ها و  مشوآموزش استانداردها و خط  معلمین توجیهی ویژه  –سه آموزشی برگزاری یک جل 1 -2

 مه هر مدرسه یک مدرسه مروج سلامت وتوجیه برنامهسیاست های برنا
وآموزش استانداردها و خط  والدین دانش آموزان توجیهی  ویژه  –برگزاری جلسه آموزشی  3-1

 ها و سیاست های برنامه هر مدرسه یک مدرسه مروج سلامت وتوجیه برنامه مش

 در طول سال  د سازی سفیران سلامتتوانمنتهیه و اجرای برنامه آموزشی منظم و مداوم برای  4-1

 در طول سال توانمند سازی معلمینتهیه و اجرای یک برنامه آموزشی منظم و مداوم برای  5-1

برگزاری جلسات توجیهی -2
 جوامع محلی 

ها و  مشو خط  ی مدرسه مروج سلامتاستانداردهابرگزاری جلسات توجیهی در خصوص  2-1

موثر درتامین نیاز های  برای جوامع محلیک مدرسه مروج سلامت سیاست های برنامه هر مدرسه ی

مانندشهرداری منطقه ،خیرین محلی،بسیج محلات ،خانه های سلامت محلات ، سلامت مدرسه 

 و........ لزوم صورت در دیگر مدارس

 گام سوم :
 نظارت و پایش عملکردها وپیشرفت برنامه

 فعالیت ها  و اقدامات

نجام ممیزی ا -1
 داخلی 

 

  منتخبمیزی به تیم مشیوه  توجیهی –برگزاری جلسات آموزش و  مدرسه یداخل یزیمم میت لیتشک  1-1

 ()حداکثر تا پایان آبان ماهداخلی  یزیمم  یجهت اجرا یهماهنگ  1-2

 رفع نقاج ضعف  وبررسی درشورای سلامت مدرسه جهت داخلی  یها یزیمم  جینتا یبند جمع  1-3

   ترک شمنظارت -2
مدرسه و مرکز جامع 

 خدمات سلامت

د پیشرفت برنامه ها از رون مدرسه و مرکز جامع خدمات سلامت مسئولین و مستمر ترکمشنظارت   2-1

 مدرسه مروج سلامت وتحقق اهداف آن طبق برنامه عملیاتی
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 شاخص ها :         

 
 را گذرانده اند مروج سلامت مدرسه  یکهر مدرسه که دوره آموزشی  مدرسه تعدادمعلمین-1

 را گذرانده اندهر مدرسه یک مدرسه مروج سلامت که دوره آموزشی  تعدادوالدین -2

 تعداد سفیران سلامت -3

 در مدرسه هر جزء کیگانه به تفک 8 یاجزا ازیامت زانیم -4

 

 

 

 

 

 

و معاونت اداره کل آموزش و پرورش استان  چک لیست بررسی عملکرد برنامه مدرسه مروج سلامت ستاد

 معاونت بهداشتی دنشگاه .............................  بهداشتی دانشگاه علوم پزشکی

 نتیجه ارکت وحمایت همه جانبه و هماهنگی های درون بخشی و برون بخشیمشجلب 

 خیر بلی  فعالیت ها  و اقدامات ردیف

    ده است ؟برگزار گردیسلامت  خدمات جامع مراکز و مدرسه  هماهنگی جلسات  1

 مش خط با همسو مدرسه های سیاست ها، مش خط ، سلامت مروج مدرسه های استاندارد 2

  ه است ؟دیگرد خصمش وشهرستانی ملی های سیاست ها،
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   ه است ؟دیگرد  خصمش  سلامت مروج مدرسه استانداردهای اجرای برای مدرسه نیازهای 3

 برنامه در مدرسه سلامتی های نیاز و ها تسیاس و ها مش خط اساس بر لازم اقدامات 4

 ه است ؟دیگرد  صمشخ عملیاتی

  

 صادرتوسط مدیر مدرسه   ابلاغ و انتخاب دستورالعمل طبق مدرسه سلامت شورای اعضاء 5

 ه است ؟دیگرد

  

   ه است ؟دیگردبرگزار( سال در بار 4 حداقل)  یکبار ماه 2 هر مدرسه سلامت شورای 6

 شورای  در داخلی ممیزی نتایج و  سلامت مروج مدرسه اهداف تحقق و برنامه پیشرفت روند 7

 ه است ؟دیگرد  ریزی برنامه ضعف نقاج رفع وجهت بررسی مدرسه سلامت

  

 مدرسه سلامت در آنان های نقش و بندی ،گروه انتخاب آموز دانش سلامت سفیران3-1 8
 ه است ؟دیگرد  خصمش

  

  اجتماعی های شبکه و مدرسه های رسانه طریق از والدین سانیر اطلاع برای ای برنامه1 9
 ه است ؟دیگرد  اجرا و طراحی

  

   آموزش وتوجیه كلیه شركا ،ذینفعان ، مجریان 10

ها و سیاست های برنامه هر مدرسه یک مدرسه  مشآموزش استانداردهای مدرسه مروج سلامت وخط  11
 انجام شده است ؟ و جلب حمایت آنها مدرسه انجمن اولیا مربیان مروج سلامت درجلسه 

  

ها و سیاست های  مشوآموزش استانداردها و خط برگزار   معلمین توجیهی ویژه  –یک جلسه آموزشی  12
 انجام شده است ؟  برنامه هر مدرسه یک مدرسه مروج سلامت وتوجیه برنامه

  

ها و سیاست  مشوزش استانداردها و خط وآم والدین دانش آموزان توجیهی  ویژه  –جلسه آموزشی  13
 انجام شده است ؟  های برنامه هر مدرسه یک مدرسه مروج سلامت وتوجیه برنامه

  

تهیه و اجرا شده است   در طول سال توانمند سازی سفیران سلامتبرنامه آموزشی منظم و مداوم برای  14
 ؟

  

   تهیه و اجرا شده است ؟  در طول سال ی معلمینتوانمند سازیک برنامه آموزشی منظم و مداوم برای  15

ها و سیاست های  مشو خط برگزار   ی مدرسه مروج سلامتاستانداردهاجلسات توجیهی در خصوص  16
موثر درتامین نیاز های سلامت مدرسه  برای جوامع محلیبرنامه هر مدرسه یک مدرسه مروج سلامت 

 صورت در دیگر ت ،خانه های سلامت محلات ، مدارسمانندشهرداری منطقه ،خیرین محلی،بسیج محلا
 بیان شده است ؟  و........ لزوم

  

   نظارت و پایش عملکردها وپیشرفت برنامه 

    شده است ؟  لیتشک  مدرسه یداخل یزیمم میت 17

   توجیهی شیوه ممیزی به تیم منتخب  و برگزار شده است ؟ –جلسات آموزش  18
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   انجام شده است ؟ ()حداکثر تا پایان آبان ماهداخلی  یزیمم  یراجهت اج یهماهنگ 19

انجام  وبررسی درشورای سلامت مدرسه جهت رفع نقاج ضعف  داخلی  یها یزیمم  جینتا یبند جمع  20
 شده است ؟ 

  

 از روند پیشرفت برنامه ها مدرسه مدرسه و مرکز جامع خدمات سلامت مسئولین و مستمر رکتمشنظارت  21
 انجام شده است ؟  مروج سلامت وتحقق اهداف آن طبق برنامه عملیاتی

  

 تحقق شاخص ها  

 تعدادمعلمین مدرسه که دوره آموزشی هر مدرسه یک مدرسه مروج سلامت را گذرانده اند -1

 تعدادوالدین که دوره آموزشی هر مدرسه یک مدرسه مروج سلامت را گذرانده اند -2
 تعداد سفیران سلامت -3
 در مدرسه هر جزء کیگانه به تفک 8 یاجزا ازیامت زانیم -4

22 


