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 مقدمه . 1فصل 

منتهتی شتود     ،کیفیت  زنتدگی  گوناگون همراه با بهبود ابعاد  ،شود که به رشدتوسعه متوازن هنگامی حاصل می

ای جانبه اس ، بلکه مانعی در ایجاد جامعته تنها مانعی برای دستیابی به توسعه همههای اجتماعی نهافزایش روند آسیب

آسیب اجتماعی حاصل شرایطی اس  کته ختارا از    معتقد اس  که ،کنونیرویکرد غالب و متعادل در آینده خواهد بود  

در   داد شتان متورد سترزنش رترار    آسیب، انحراف یتا کجروی  وجود توان افراد را به دلیل؛ لذا نمیمی باشد کنترل فرد 

نتامتوازن و   ستاختار اجتمتاعی،  اگر بر مقصر بودن فرد اعتقاد داشتند  به عبارت دیگر،  ،صورتی که رویکردهای ردیمی

آسیب اجتماعی باشند  لذا  بموج ،که خود، نه اینشوندشرایط مسئله آفرین گرفتار می حلقهزا تلقی شود، افراد در آسیب

 های این مسائل نیز باید معطوف به ساختار اجتماعی و نه افراد باشند  حلراه

باشند  لذا برای توصتی،، در  و  مکان میهای اجتماعی، تابع زمان و شناختی برای حل آسیبهای جامعهتوصیه

که هر اردام برای حل  آنجا زمانی محدوده کننده آن را در نظر گرف   از –حل هر آسیب اجتماعی، باید جوانب مکانی 

سازد  درنتیجه، یک دستخوش تغییراتی مینیز پس محیط اجتماعی را  ،خود یک کنش اجتماعی اس  ،آسیب اجتماعی

گردد که توان سازگاری با شرایط متغیر محیط را داشته باشد  ررین می ،اصلاحی در صورتی با موفقی برنامه اجتماعی 

این مفاهیم در ارتباط تنگاتنگ با اشتخا،،    نیستند "امور ثاب  "و مربوط به  "اندنسبی "های اجتماعیآسیبدروارع 

   (3)زمان و مکان و فرهنگ جوامع اس  

 اجتمتاعی از   هتای آسیببه عبارتی  اس ؛ اجتماعی هایآسیب یتوجه به سیر تکویناهمی   ،تأمل دیگرنکته رابل

  همته  یابنتد متی خاصی رشتد و تحتول    هایمورعی و در شرایط و  خیزندبرمی ایاجتماعی و فرهنگی ویژه بسترهای

   نمایندنمیاجتماعی مسیر یکسان و مشابهی را در سیر  پویش تکوینی خود طی  هایآسیب

هتا را در جهت  بهبتود    منظور پیشگیری آنهرگونه اردام به ،اجتماعی هایآسیباز سوی دیگر تنوع و گستردگی 

ها های اجتماعی بیش از سایر گروهبرخی افراد یا گروه ،کند  علاوه بر آنها میبندی آنبه اولوی ، منوط سلام  جامعه

هتای  در معترض آستیب  هتای  جمعی این بایس  اجتماعی بوده و می هایآسیبدر معرض پیامدها و آثار سوء  ،و افراد

متدنظر رترار    بایتد  اجتماعی هایآسیبحل ارائه راه تعیین اولوی  در  ،بنابراین  گیرندررار  ،اجتماعی در اولوی  پوشش

 آیند، اما های اجتماعی اگرچه همگی ساختاری هستند و نشات گرفته از نظام اجتماعی ناکارآمد به شمار میآسیبگیرد  

هتای  آستیب کنتترل و کتاهش   حل برای لذا در تبیین و ارائه راه دارند نیز تأثیر  بر روند بروز، تقوی  و تضعی، یکدیگر

هتا در  تر و بیشتر تأثیرگذار بر سایر آسیبهای پراهمی های اجتماعی، آسیببندی آسیباجتماعی، شایسته اس  با رتبه

های اجتماعی را دارای ساختاری هرمی شکل دانس  توان آسیبمطلب میتر شدن کانون توجه ررار گیرند  برای روشن

از آسیب  ،ها ضمن داشتن رابطه متقابل با یکدیگر، هریکاین آسیبجای دارند   ،در سطوح مختل، آنن ها آانواع که 

و بایتد تتلاش کترد تتا     رنماینتد  ازایتن  آفرینی متی و البته در تداوم آن نیز نقش پذیرندتأثیر می ،تر خوداجتماعی کلان
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موردتوجته رترار    1عنوان یک مشکل چندبعدی و پیچیده پروبلماتیتک بهنظام مندی  های اجتماعی در چارچوب آسیب

 د نگیر

اجتمتاعی تأکیددارنتد  وجتود ستلام       - روانتی  هایآسیب کنترل و کاهش در ،شواهد فراوانی بر نقش سلام 

های اجتماعی و حفظ نظم اجتماعی و درنهای  تأمین امنیت  اجتمتاعی است      عامل مهمی در کنترل آسیب ،اجتماعی

گریزی و نابهنجتاری اجتمتاعی داشتته باشتد  از     سلام  اجتماعی همچنین ممکن اس  نقش مهمی در کاهش رانون

را نشتان   2ی از مشتارک  اجتمتاعی  ای که افراد در آن از سلام  اجتماعی برخوردارند، شرایط بهتتر سوی دیگر جامعه

رابطه روی بین سلام  اجتماعی، ازخودبیگانگی اجتماعی و نابهنجاری را مورد تأکید و تائید  ،دهند، شواهد متعددیمی

شود  های اجتماعی و انسانی میمنجر به کاهش امنی  اجتماعی و افول سرمایه ،دهند  فقدان سلام  اجتماعیررار می

محسوب شتود کته نادیتده     ،تواند یکی از منابع مهم تأمین سلام  روانی اجتماعی جامعهبنابراین سلام  اجتماعی می

روانی های لات و آسیبانواع و ارسام اختلاایجاد بستر مناسب جه  هجوم  گرفتن و در حاشیه گذاشتن آن، به معنای 

  (5)اجتماعی اس  -

های توسعه اجتماعی موردتوجه عنوان کانون تمام برنامهدنیا، سلامتی را به یاز دیدگاهی دیگر امروزه تمام کشورها     

تح  تأثیر مثب   ،طور مستقیم یا غیرمستقیممعنوی( به )جسمی، روانی، اجتماعی و دهند  ابعاد مختل، سلام ررار می

اجتماعی  و ارتصادی در  شامل محیط فیزیکی و ،محیطیعوامل که سهم اثر  هستند های مختلفییا منفی تعیین کننده

آینتد و  اجتماعی به دلایل متعدد به وجتود متی   -روانی های که آسیبهرحال، ازآنجاییدرصد اس   به 50حدود  ،هاآن

کنند، لذا به فرد، جامعه و دول  تحمیل می ،های مختل،های گزاف و عوارض نامطلوب فراوانی از جنبهدرنهای  هزینه

شود، پس های پیشگیری از آن پررنگ میبرای شناخ  عوامل، پیامدها و راه ،ه این موضوعضرورت توجه و پرداختن ب

هتای  کننتده سلام  وظیفه دارد بتا رصتد دائتم تعیتین     نظام  عنوان متولیبه ، درمان و آموزش پزشکیوزارت بهداش 

 اجتماعی و ارتصادی، سلام  را مطالبه کند  

موجتب   ،اجتمتاعی  هنجار منجر به محیطی و اجتماعی مشوق، در کنار رفتارهای بنابر مطالبی که بیان شد، عوامل     

زارت و بهداشت  معاونت    در ایتن راستتا،  شتود   اجتمتاعی متی   -روانتی  های ارتقای سلام  اجتماعی و کاهش آسیب

مشتتارک  جامعته و    جهت   مناستب،  بهداشت ، درمان و آموزش پزشتکی با توجه به اهمی  و ضرورت اتخاذ راهبترد 

مقابله بتا آستیب   به منظور  ،وزارت بهداشت  هایمعاون یکتی از  عنوانبه   ،بخشتیبرون درون و تعامل  همکاری و

د کار بتین بخشتی و مشتارک  متردم     در هر سه حوزه فرد، خانواده و جامعه که بهبود آن نیازمناجتماعی -روانی های 

 . فعالی  می نماید ،اس 

                                                           
1 Problematic 
2 Social Participation 
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مصوبات   بالادستی، نظیر شواهد و مستنداتمبتنی بر  مرتبط با آسیب های اجتماعی الزامات رانونی ساختارها و

اجتماعی و  -روانی کارگروه پیشگیری از آسیب های دبیرخانه و جایگاه  ، طرح تقسیم کار ملیشورای اجتماعی کشور

  اس  اعتیاد

ارتقتای  » ،از وظتای، ایتن ستازمان     سازمانی دولتتی است    ،سازمان امور اجتماعی: سازمان امور اجتماعی کشور

سلام ، سرمایه، رضای ، نشاط و عدال  اجتماعی، نظم و احساس امنی ، پیشگیری، مدیری ، کنترل، کاهش و حذف 

 ،ریاس  این سازمان را بر عهده دارد  همچنین این سازمان ،اس   معاون وزیر کشور« های اجتماعیمعضلات و آسیب

 اس   ه شورای اجتماعی کشور را در خود جای دادهدبیرخان

وزارت کشور و بته استتناد اصتل یکصتد و ستی و       5/5/1395مورخ  در جلسههیات وزیران، :شورای اجتماعی کشور    

مواد  از   و ابلاغ کرد تصویبجتماعی کشور را آئین نامه تشکیل شورای ا ،هشتم رانون اساسی جمهوری اسلامی ایران

 : اشاره نمود موارد ذیلبه می توان  این آئین نامه، مهم مقرر

ه پتیش بینتی،   : به منظور سیاستگذاری، هماهنگی، ایجاد وحدت رویه و تنظیم ستاز و کتار اداری در زمینت   1ماده 
مترتبط  )کمیتته هتای(    اجتماعی و هماهنگی بین کارگروه های -روانی  هایمعضلات و آسیب پیشگیری و مقابله با 

 شورای اجتماعی تشکیل می گردد  ،این حوزه

 وظای، شورا عبارت اس  از:  -2ماده 

 –روانی  مسایل و آسیب هایمرتبط با بررسی و تعیین ضرورت ها و اولوی  ها در برنامه ها و فعالی  های  -1-2

 دستگاه های اجرایی ذی ربط اجتماعی 

 پیشگیری و برخورد با مسایل و آسیب هتای بررسی و تعیین سیاس  های عمومی در چگونگی پیش بینی،  -2-2

 اجتماعی  -روانی 

 ایجاد هماهنگی و وحدت رویه در برنامه ها و فعالی  های دستگاه های اجرایی  -3-2

 دستگاه های اجرایی و استفاده بهینه از امکانات آن ها  نتقوی  همکاری های متقابل بی-4-2

و تحقیقاتی بتا استتفاده از نظترات صتاحب نظتران مستایل        تشکیل کارگروه های )کمیته های( کارشناسی-5-2

 اجتماعی

 نظارت بر حسن اجرای مصوبات شورا   -6-2
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نام بترد  عنتاوین    کارگروه های شورای اجتماعیدیگر ساختارهای مرتبط با آسیب های اجتماعی، می توان از از 

کارگروه های چهارگانه و شرح وظای،، ترکیب اعضاء و نحوه فعالی  کار گروه های چهارگانته زیتر مجموعته شتورای     

 تصویب و آئین نامه اجرایی آنها نیز ابلاغ شد  ،شورا  82اجتماعی کشور در جلسه 

کتارگروه   -3کتارگروه توستعه اجتمتاعی     -2کارگروه آسیب ها و مسائل اجتمتاعی   -1این کارگروه ها عبارتنداز:  

 کارگروه پیوس  اجتماعی  -4های اجتماعی و مردمی مشارک 

ماموری  اصلی کارگروه های تخصصی چهارگانه ذیل شورای اجتماعی کشتور، انجتام بررستی هتای کارشناستی      

رای اجرای مصوبات درباره مسائل و موضوعات مختل، اجتماعی، تصمیم سازی برای شورای اجتماعی و بستر سازی ب

 شورای اجتماعی کشور می باشد  

 های تخصصی ذیل شورای اجتماعی کشور:اهداف مشتر  کارگروه

 به شورامربوطه کارگروه ی وظای، و تدابیر لازم در زمینه های کارشناسی و ارائه راهکارانجام بررسی  

  کاهش مسائل و مشکلات حوزه ذیربطپیشنهاد راهکار و تدابیر لازم در زمینه پیش بینی، پیشگیری و  

 هتا و نهادهتای مترتبط بتا حتوزه      هتا، ستازمان  سازی برای ایجاد هماهنگی و وحدت رویه میان دستگاهزمینه

  هاکارگروه

 ایجاد هماهنگی مقدماتی میان اعضای شورای اجتماعی کشور پیرامون دستور جلسات شورا 

 و کمتک بته اجترای کامتل مصتوبات از طریتد ایجتاد         بررسی روند اجرایی مصوبات شورای اجتماعی کشور

 ها و رفع اختلاف و مشکلات احتمالی دستگاها در حدود اختیارات هماهنگی میان دستگاه

اس   در جلسه مورخ  طرح تقسیم کار ملی برای کنترل و کاهش آسیب های اجتماعیاز اسناد بالادستی مرتبط دیگر،  

با حضور مسئولین دستگاه های اجرایی در محضر مقام معظم رهبری در خصتو، آستیب هتای اجتمتاعی      11/1/95

گزارش کاملی ارائه شد  مقام معظم رهبری بر ضرورت تهیه گزارش از وضعی  آسیب های اجتماعی و اردامات توسط 

گان و دانشگاه ها تاکید نمودند  طی جلستات متعتددی کته از    مشارک  نخب، با همکاری وزارت کشور کلیه دستگاه ها

بر روی یک الگوی کاربردی و عملیاتی به نام طرح تقسیم کتار ملتی    ،سوی وزارت کشور در این خصو، برگزار شد

جلسه  ، درطرح تقسیم کار ملی برای کنترل و کاهش آسیب های اجتماعیتوافد جمعی صورت گرف   ویرایش نهایی 

 تصویب و ابلاغ شد   ،شورای اجتماعی کشور 8/10/95مورخ  86
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دارای اجتمتاعی   -روانتی  هتای  در سته حتوزه از آستیب     اصتلی،  دستگاهعنوان وزارت بهداش  به در این راستا ،

اختلالات روانی و رفتارهای پرخطر و مسائل اجتماعی ، HIV/AIDSمسئولی  می باشد  این آسیب ها عبارتند از: کنترل 

هتای  دیگر نظیتر اعتیتاد، طتلاق، زنتدانیان و ختانواده      حوزه هایهمچنین در سایر ؛ های دانشگاهیمحیطو فرهنگی 

  عنوان دستگاه همکار حضور دارد به ،های فرسودهنشینی و باف زندانیان، حاشیه

هر یک از ررار بر این شد، نمایندگان  ،شورای اجتماعی کشور 25/2/95مورخ   80بر اساس مصوبه شماره یک جلسه 

های عضو شورای اجتماعی کشور به منظور پیگیری مؤثر منویات مقام معظم رهبری، نسب  بته فعتال ستازی    دستگاه

( و 15/2/95متورخ   17440های اجتماعی )موضتوع نامته شتماره    دستگاه متبوع برای راه اندازی ستاد مقابله با آسیب

بته منظتور تحقتد برنامته هتا و      ح تقسیم کار ملی اردام نمایند  اجرای برنامه ها و کارهای فوق العاده، در راستای طر

قرار تقستیم کتار ملتی کنتترل و کتاهش آستیب هتای اجتمتاعی         تو اجرایی کردن شیوه نامته است  العاده اردامات فوق

پس  ،، وزارت بهداش  درمان و آموزش پزشکیشورای اجتماعی کشور( 5/4/95مورخ  89مصوبه  2کشور)موضوع بند 

 ارداماتی را به ترتیب ذیل به انجام رساند: ،1395 در خردادماه ستالاز ایجاد معاون  اجتماعی در وزارت بهداش  

  انجتام بته منظتور    در معاونت  اجتمتاعی  آسیب های اجتماعی و اعتیاد  پیشگیری از دبیرخانه کارگروهتشکیل 

 ملی کار تقسیم در رالب طرحوزارت بهداش  العاده اردامات فوق

 ( مستائل   -5حاشیه نشینی  -4اعتیاد  -3سلام  روان -2طلاق  -1تشکیل کارگروه های تخصصی پنجگانه

( بر استاس بنتد دو مصتوبات هشتتاد و یکمتین جلسته شتورای         اجتماعی و فرهنگی محیط های دانشگاهی

 اجتماعی کشور با هدف انسجام بخشی به فعالی  ها در رالب طرح تقسیم کار ملی

 گروه تخصصی تشکیل کارHIV/AIDS    و افزودن آن به جمع کارگروه های تخصصی برای انجتام ارتدامات

های اجتماعی و اعتیاد وزارت بهداشت  بتر استاس    العاده با همکاری دبیرخانه کارگروه پیشگیری از آسیبفوق

 شورای اجتماعی کشور 95مصوبات جلسه 

 

گستره اجتماعی شتدن ستلام  در همته ابعتاد و ارکتان       با عنای  به تصمیم مقام محترم وزارت، مبنی بر توسعه

، در خصو، حذف معاون  شورای معاونین 28/12/1397وزارت بهداش ، درمان و آموزش پزشکی و بر اساس مصوبه 

مصوبات مذکور، دبیرخانه  3امور اجتماعی و ادغام واحدهای تح  پوشش آن معاون  در سایر معاون  ها، به استناد بند 

اجتماعی و اعتیاد، به دفتر سلام  روانی، اجتمتاعی و اعتیتاد ذیتل معاونت       -روانی یشگیری از آسیب های کارگروه پ

 بهداش ، انتقال یاف  
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تقستیم کتار ملتی کنتترل و کتاهش       طترح  در راستای اجرایی کردن شیوه نامه استتقرار یکی از اردام های مهم 

کتارگروه پیشتگیری از   دبیرخانته   اجرایتی  تدوین شیوه نامته  ،س ( در وزارت بهداش پیوجتماعی)ا -روانی های آسیب

 و دبیرخانه در سطوح مختل، ستادی جاری فرایندهایتبیین و ترسیم که به  اس  اجتماعی و اعتیاد -روانی های آسیب

 کند  ها نیز کمک میسازی، به روند انجام ارزشیابی فعالی ضمن شفاف اشاره دارد که دانشگاهی

اجتماعی  -روانی های ساختار و فرآیندهای  دبیرخانه کارگروه پیشگیری از آسیب و مقدمهنامه در سه بخش ن شیوهای 

 اس   شدهتدوین ،و اعتیاد
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 فصل دوم

 ساختار دبیرخانه
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 اجتماعی و اعتیاد -روانی  هایآسیباز  شگیریدبیرخانه کارگروه پیساختار . 2فصل 

 دبیرخانه اندازچشم. 1-2

 یامجموعه1405زمانی سال حوزه سلام ، در افد و اعتیاد  اجتماعی -روانی  هاییبآساز دبیرخانه کارگروه پیشگیری 

که بر بستتر شتبکه    ،اس  ، اثربخش و برخوردار از کارشناسان خبرهیانبندانشمنسجم، کارآمد، مشارک  پذیر، پویا، روزآمد، 

را  یستازمان بترون و  یستازمان درون یهتا یت  فعالو هدفمنتد،   شدهیزیربرنامه یاگونهبهارتباطات گسترده وارعی و مجازی، 

 :منظوربه

  کیفیت   بتا ، حتوزه ستلام   اجتمتاعی در   -روانتی   هاییبآس پیشگیری ازدر حیطه  اییرخانهدبارائه خدمات 

 مطلوب

 اجتماعی  -روانی  هاییبآس پیشگیری ازالگوهای بومی مداخلات در حیطه  یدهسازمانهماهنگی و  ،طراحی

 حوزه سلام 

 در کشور  یمستندسازپایش و ارزشیابی و معتبر  یهاسامانهبه  دستیابی 

  اجتماعی حوزه سلام   -روانی  هاییبآسمجازی در حیطه  یهاآموزشفناوری   بکارگیریو ساماندهی 

 هدای  خواهد کرد  ،  در سطح کشور
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 های آندبیرخانه کارگروه پیشگیری از آسیب اجتماعی و اعتیاد و بخش ساختار .2-2
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توسط  در ستاد وزارت و دانشگاههای علوم پزشکی فرهنگی محیط های دانشگاهی مسائل اجتماعی وکارگروه لیه اردامات مربوط به ک *

  خواهد شد انجام های علوم پزشکی فرهنگی و دانشجویی وزارت بهداش  و زیر مجموعه هم ارز آن در دانشگاه معاون 

  بهداشتمعاونت 

 

 -روانی  هایکارگروه پیشگیری از آسیب

 های علوم پزشکیدانشگاه اجتماعی

پیشتتتگیری از ستتتتاد 

هتای اجتمتاعی   آسیب

)نماینتتدگان ستتازمان  

 های داخلی و خارجی(

 

 های تخصصتی کارگروه

وزارت بهداشتت   همکار

کار در قالب طرح تقسیم

 ملی

 

 کارگروه سلامت روان .1

پیشگیری و کتاهش  کارگروه  .2

 آسیب اعتیاد

 کارگروه طلاق .3

 نشینییهحاشکارگروه  .4

کارگروه مستالل اجتمتاعی و    .5

هتتتای فرهنگتتتی م تتتیط 

 *دانشگاهی 

 HIV/AIDSکارگروه  .6

 مشورتی دانشگاهی -یمکمیته عل

 -کمیتتتتته علمتتتتی

 دبیرخانه مشورتی

 

دبیرخانه کارگروه پیشگیری از 

 آسیب های اجتماعی و اعتیاد
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 اجتماعی و اعتیاد -روانی  هایآسیبپیشگیری از . وظایف و اعضاء دبیرخانه کارگروه 3-2

کارشتناس  ) سه کارشناس و یردب، متشکل از اجتماعی و اعتیاد -روانی  هاییبآسپیشگیری از دبیرخانه کارگروه 

لات ، کارشناس مدیری  سلام ، کارشناس پزشکی اجتماعی( اس   جایگاه دبیرخانه در ساختار و تشتکی یامور اجتماع

مبنتی بتر الحتاق     05/01/1398/د  متورخ  39/101شتماره   مصوبه شورای معاونین نامته با استناد به  بهداش معاون  

 اس   شدهمشخص بهداش  به معاون  اجتماعی و اعتیاد -روانی  هایآسیب پیشگیری از کارگروه یرخانهدب

 

 اجتماعی و اعتیاد عبارتند از: -روانی  هاییبآساز وظایف دبیرخانه کارگروه پیشگیری 

وزارت بهداشت ،   ستازمانی بترون و  ستازمانی درون یهتا فعالی اردامات و ، هابرنامه سازیهماهنگهمکاری و   1

 اجتماعی  -روانی  هایآسیبدر حیطه درمان و آموزش پزشکی 

 اجتماعی  -روانی  های آسیب حوزهاجرایی وزارت بهداش  در  هایبرنامهپایش و ارزشیابی   2

  -روانتی   هتای  آستیب حتوزه  در وزارت بهداشت   هتای برنامته و عملکرد  وریبهرهمستندسازی و ارائه گزارش   3

 اجتماعی
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 اجتماعی -روانی  هایآسیبپیشگیری از  کارگروه ستاد . وظایف و اعضاء 4-2

وزه گونتاگون حت   یهابرنامهها و  پیشبرد سیاس  منظوربه، وزارت بهداش  اجتماعی  - روانی هایپیشگیری از آسیبستاد 

های همفکر و همکتار در  با سازمان چندبخشیاجتماعی در رالب برگزاری جلسات مشتر   -روانی های پیشگیری از آسیب

 ارتباط اس   

 وظای، ستاد عبارتند از:

 روانتی   ی پیشتگیری از آستیب هتای   های کارشناسی و ارائه راهکتار و تتدابیر لازم در زمینته   انجام بررسی-  

 در رالب طرح تقسیم کار ملی کنترل و کاهش آسیب های اجتماعی کشوراجتماعی 

 فعالی  حوزه نهادهای مرتبط با  ها وها، سازمانایجاد هماهنگی و وحدت رویه میان دستگاهسازی برای زمینه

 های تخصصی  کارگروههای 

  و کمک به اجرای کامل مصوبات  ستادبررسی روند اجرایی مصوبات 

  ملیبه منظور اجرای وظای، محوله در راستای طرح تقسیم کار ارتباط و هماهنگی با شورای اجتماعی کشور  

 

 : های اجتماعیپیشگیری از آسیبستاد   4اعضای  * 

 )رئیس ستاد( وزارت بهداش ، درمان و آموزش پزشکی بهداش معاون  

 (ستاد دبیر) حوزه سلام و اعتیاد اجتماعی  -روانی های پیشگیری از آسیب ستادمسئول دبیرخانه   

 وزارت بهداش ، درمان و آموزش پزشکی درمانمعاون  

 ، درمان و آموزش پزشکیفرهنگی و دانشجویی وزارت بهداش  معاون 

 سازمان برنامه و بودجه کشور نماینده رسمی 

 وزارت کشور نماینده رسمی 

 نماینده رسمی وزارت ورزش و جوانان  

  آموزش و پرورشنماینده رسمی وزارت  

                                                           
هرای عورو شرورای اجتمراعی     ندگان هرر یرک اد تگرت اه   شورای اجتماعی کشور قرار بر این شد، نمای 25/2/95مورخ   80طبق مصوبه شماره یک، جلسه  4

هرای اجتمراعی وموعروع    کشور به منظور پی یری مؤثر منویات مقام معظم رهبری، نسبت به فعال گادی تگت اه متبوع برای راه اندادی گتات مقابله برا سگری   

 مایند.  ( و اجرای برنامه ها و کارهای فوق العاته اقدام ن15/2/95مورخ  17440نامه شماره 
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 بهزیستی کشورسازمان نماینده رسمی  

 ستاد مبارزه با مواد مخدر نماینده رسمی  

 های فرهنگی و اجتماعی روه رضائیه پیشگیری اداره کلنماینده رسمی  

 سلام  شهرداری تهران کلاداره  نماینده رسمی  

 وزارت بهداش  یدفتر کنترل و ارزیابی تجویز و مصرف کالاهای سلام  سازمان غذا و دارونماینده رسمی  

 وزارت بهداش  سلام  و خیرین نهادمردم هایسازمانکل نماینده رسمی اداره  

 سلام  جمعی ، خانواده و مدارس وزارت بهداش  دفترنماینده رسمی  

 مرکز مدیری  شبکهنماینده رسمی  

 مدیری  بیماری های واگیر مرکزنماینده رسمی  

 نماینده رسمی اداره مددکاری اجتماعی وزارت بهداش  

 رسمی اداره آموزش و ارتقای سلام  وزارت بهداش نماینده   

، انجمن پزشکان ایرانانجمن علمی روان)نظیر:  جلسهنماینده رسمی انجمن علمی و تخصصی مرتبط با موضوع  

 و   (  ایران، انجمن مددکاران اجتماعی شناسیروانشناسی ایران، انجمن جامعه

، روانشناس، مددکار شناسبیآس، شناسجامعهیولوژی، اپیدم، پزشکروان) نظرانصاحبنفر از اساتید دانشگاه و  3 

  اجتماعی   -روانی  هایآسیبحوزه اجتماعی( 

و نهادهتا و مراکتز علمتی، پژوهشتی و      هتا ستازمان ، هتا دستتگاه تبصره: بنا بر ضرورت و دستور جلسات از سایر  

  آیدمی عمل بهدانشگاهی و حوزوی دعوت 

 اجتماعی و اعتیاد -روانی پیشگیری از آسیب های کارگروه  دبیرخانه مشورتی -.  کمیته علمی5-2

و در  متی باشتد   اریذسیاس  گت و  یریگمیتصم حوزه هایدر کارگروه بازوی مشورتی  عنوانبهمشورتی علمی کمیته 

  اعضتای  دنمایت یمت ی مرتبط با دبیرخانه ) مانند کارگروه های تخصصی ( نیز همفکتری  هاحوزهصورت درخواس  با سایر 

، ، مددکار اجتمتاعی اجتماعی یشناسبیآسی هارشته) در حیطه علوم اجتماعی نظرصاحبمشورتی از بین افراد  علمیکمیته 

بتا   (علوم ارتباطات، رفاه اجتماعی، متخصصین علوم فقهتی و حقتوری  ، اپیدمیولوژی ،شناسجامعهروانشناس ،  ،پزشکروان

  دنگردیمانتخاب  و تایید ریاس  ستاد  یادآسیب های اجتماعی و اعتپیشگیری از  کارگروهپیشنهاد دبیر 
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 . وظایف 1-5-2

 اجتماعی  -روانی  هایی ملی کاهش و کنترل آسیبهااس یسو مشارک  علمی در تدوین  همفکری 

 اجتماعی -روانی های و مشارک  علمی در تدوین برنامه جامع کاهش و کنترل آسیب همفکری 

  اجتماعی -روانی های ی در حوزه آسیبامنطقهی ملی و هابرنامهارائه مشورت و همکاری در پایش و ارزشیابی 

  اجتماعی  -روانی  هایی نظری مرتبط با حوزه کاهش و کنترل آسیبهاپژوهشانجام  منظوربهاوره علمی مشارائه 

  روانی های ی و پایلوت مرتبط با حوزه کاهش و کنترل آسیبامداخلهی هاپژوهشانجام  منظوربهشاوره علمی مارائه- 

 اجتماعی

  و    هاشیهمای تخصصی، هاکارگاه، پانل تخصصیمشارک  و همفکری در برگزاری 

 تخصصی وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی هایکارگروه.  معرفی  6-2

کتارگروه پیشتگیری از    بیرخانته ، د5اجتمتاعی  هتای آستیب ملی برای کنترل و کتاهش   کارتقسیمبر اساس طرح 

 سلام کارگروه  ) بهداش ، درمان و آموزشی پزشکی کارگروه فعال وزارت  6و اعتیاد با اجتماعی  -روانی  هایآسیب

و  نشتینی یهحاشت کارگروه اعتیاد، کارگروه طتلاق، کتارگروه    مسائل اجتماعی و فرهنگی محیط های دانشگاهی، روان،

 دارد  تعامل و هماهنگی، همکاری (HIV/AIDS) ایدز و بیمارهای آمیزشی کنترل کارگروه

اجتمتاعی و   -روانتی   هایآسیبدبیرخانه کارگروه پیشگیری از همکار تخصصی  هایکارگروه کارکردهای اصلی

 عبارتنداز: ،ملی کارتقسیمطرح  در رالباعتیاد وزارت بهداش ، درمان و آموزش پزشکی 

 پیشنهادی ملی هایبرنامهمبتنی بر شواهد برای  هایسیاس تدوین   1

 تخصصی هایکارگروهاجتماعی با مشارک   -روانی  هایآسیبتدوین برنامه جامع پیشگیری از   2

 فعال در این زمینه هایدستگاهمختل، و  هایحوزهمرتبط در  العادهفوقپایش و ارزشیابی اردامات   3

                                                           
نشیینی( ریر اسیا     یهحاشاعتیاد، طلاق،  مسائل اجتماعی و فرهنگی محیط های دانشگاهی،روان،  سلامت) تخصصی هایکارگروه)ساماندهی( تشکیل 5

ریرای انایا     شورای اجتمیاعی کشیور   95مصورات جلسه رر اسا   HIV/AIDSهمچنین کارگروه و  شورای اجتماعی کشور 81جلسه مصورات رند دو 

 وزارت رهداشت تشکیل شد. اجتماعی و اعتیاد هایآسیبدریرخانه کارگروه پیشگیری از  را همکاری العادهفوقاقدامات 
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 پیشرف  امور در سطح ملی/ استانی از بارماه یکهر سه ،ایدوره هایگزارشو تهیه  مستندسازی  4

 اجتماعی و اعتیاد وزارت بهداش  -روانی  هایآسیبهماهنگی و تعامل مطلوب با دبیرخانه کارگروه پیشگیری از   5

علتوم پزشتکی و    هتای دانشتگاه اجتماعی  -روانی  هایآسیبهماهنگی و تعامل مطلوب با کارگروه پیشگیری از   6

 خدمات بهداشتی درمانی کشور

 هایگزارشاجرای تکالی، و وظای، محوله در چارچوب مصوبات و تصمیمات شورای تصمیم گیر فرادس  و ارائه   7

 اجتماعی و اعتیاد -روانی  هایآسیبلازم به دبیرخانه کارگروه پیشگیری از 

 و  طلبتی حمایت  متالی،   تتأمین  ) یفرادستتصمیم گیر عملیاتی برای مصوبات شورای  هایبرنامهتسهیل استقرار   8

 ( بازاریابی اجتماعی

سلامت روان تخصصی . کارگروه1-6-2  

وزارت بهداش ، درمان و آموزش پزشکی در اجتماعی،  هایملی کنترل و کاهش آسیب کارتقسیمبا توجه به طرح 

ستلام    دفتر روان با مسئولی  مدیرکل سلام کارگروه   شده اس عنوان دستگاه اصلی معرفیبه سلام  روان حوزه

ی را در این راستا با همکاری دبیرخانته  االعادهاردامات فوق طراحی ،روانی اجتماعی و اعتیاد مستقر در معاون  بهداش 

 به عهده دارد  بهداش اجتماعی و اعتیاد معاون   -روانی های کارگروه پیشگیری از آسیب

 . وظایف1-2-6-2

 ملی کارطرح تقسیم در رالب روان در کشور حوزه سلام ملی در های سیاس رصد   1

     در راستای طرح تقسیم کار ملی روان سلام ارتقای و راهکارهای  هاسیاس ارائه     2

  روان سلام ملی تدوین برنامه جامع   3

عضتو ستتاد   ها و نهادهای ها، سازمانروان در دستگاه سلام های مرتبط با حوزه ها و فعالی بررسی برنامه  4

در راستای طرح تقستیم کتار    هابر اساس ضرورت و اولوی  کشوراجتماعی و اعتیاد  هایآسیبپیشگیری از 

 ملی

هتا، ستازمان و   روان دستتگاه  سلام  مرتبط با حوزه هایهای همکاری و هماهنگی در فعالی بررسی زمینه  5

 در راستای طرح تقسیم کار ملی اجتماعی و اعتیاد کشور هایآسیبعضو ستاد پیشگیری از نهادهای 



18 

 

 در راستای طرح تقسیم کار ملی کارشناسی و تخصصی حسب ضرورتاجرایی  های تشکیل کمیته  6

 در راستای طرح تقسیم کار ملی سلام  روان در کشورآسیب های مرتبط با یابی توصی، و تبیین و عل   7

 روان بر اساس موازین علمی و تجارب اجراییپیشگیری از اختلالات با  مرتبطبندی مداخلات اولوی   8

 در راستای طرح تقسیم کار ملی های پژوهشی در زمینه سلام  روانتدوین و فراخوان اولوی   9

سلام  روان با همکاری و هماهنگی دبیرخانه کتارگروه   ایمنطقهملی و  ایمداخله هایمدلتدوین و اجرای   10

در راستای طرح  اجتماعی و اعتیاد وزارت بهداش ، درمان و آموزش پزشکی -روانی های پیشگیری از آسیب

 تقسیم کار ملی

در راستای  هامنظور رفع آنبه یروان و ارائه راهکارهای سلام حیطه  یهاشناسی موانع اجرایی برنامهآسیب  11

 رح تقسیم کار ملیط

هتای مردمتی، خیترین، علمتی، پژوهشتی و      نهاد و تشکلهای مردماستفاده از ظرفی  سازمان سازینهادینه  12

 روان سلام  هایبرنامهریزی و اجرا و پایش و ارزشیابی ، برنامهگذاریسیاس دانشگاهی در 

در راستتای طترح   روان  ستلام  بررسی و در صورت نیاز درخواس  تجدیدنظر در روانین و ضوابط مرتبط با   13

 تقسیم کار ملی

در راستای طرح تقستیم کتار    روان در وزارت بهداش  سلام  مرتبط باهای اجرایی ها و فعالی پایش برنامه  14

 ملی

در راستتای طترح    درمان و آموزش پزشتکی  روان وزارت بهداش ، سلام ارزیابی اثربخشی مداخلات حوزه   15

 تقسیم کار ملی

اجرایتی بته دبیرخانته     هتای فعالیت  و  هابرنامه از بارماه یکای هر سهدورههای مستندسازی و ارائه گزارش  16

در  و اعتیاد وزارت بهداش ، درمتان و آمتوزش پزشتکی   اجتماعی   -روانی  هایکارگروه پیشگیری از آسیب

 راستای طرح تقسیم کار ملی

 . اعضاء 2-2-6-2

 وزارت بهداش  اعتیادسلام  روانی اجتماعی و مدیرکل دفتر  

 وزارت بهداش  اعتیادسلام  روانی اجتماعی و دفتر  معاون 
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 وزارت بهداش  سلام  روانرئیس اداره  

 کارشناسان اداره سلام  روان وزارت بهداش  

 وزارت بهداش نماینده رسمی معاون  درمان  

 نماینده رسمی شورای عالی سلام  و امنی  غذایی 

 روانپزشکی تهران انستیتودانشکده علوم رفتاری و سلام  روان نماینده رسمی  

، درمتان و  اجتمتاعی و اعتیتاد وزارت بهداشت      -روانی های آسیبنماینده رسمی دبیرخانه کارگروه پیشگیری از  

 آموزش پزشکی

  وزارت بهداش ، درمان و آموزش پزشکیو خیرین سلام  نهاد های مردمنماینده سازمان 

، انجمن پزشکان ایرانانجمن علمی رواننظیر: ) جلسه نماینده رسمی انجمن علمی و تخصصی مرتبط با موضوع 

 ایران، انجمن مددکاران اجتماعی و   (  شناسیجامعهروانشناسی ایران، انجمن 

، روانشناس، مددکار شناسبیآس، شناسجامعه، اپیدمیولوژی، پزشکروان) نظراناساتید دانشگاه و صاحبنفر از  3 

 های لازم های غیررسمی واجد صلاحی نشینی و سکونتگاهحوزه حاشیه اجتماعی( 

پژوهشتی و  هتا و نهادهتا و مراکتز علمتی،     هتا، ستازمان  تبصره: بنا بر ضرورت و دستور جلسات از سایر دستتگاه  

 آید عمل می دانشگاهی و حوزوی دعوت به

 

 اعتیاد پیشگیری و کاهش آسیبتخصصی  . کارگروه3-6-2

 عنوانبه مخدر مواددبیرخانه ستاد مبارزه با  ،اجتماعی هایآسیبملی کنترل و کاهش  کارتقسیمبا توجه به طرح 

 است    شتده معرفتی دستگاه همکار  عنوانبهحوزه اعتیاد  در وزارت بهداش ، درمان و آموزش پزشکیدستگاه اصلی و 

مستقر در معاون  و اعتیاد  اجتماعی ،یسلام  رواندفتر با مسئولی  مدیرکل پیشگیری و کاهش آسیب اعتیاد کارگروه 

  -روانتی   هایآسیباین راستا با همکاری دبیرخانه کارگروه پیشگیری از در را  یاالعادهفوقاردامات  طراحی ،بهداش 

 به عهده دارد اجتماعی و اعتیاد 

 .  وظایف1-3-6-2

 ملی کارتقسیمطرح راستای در  اعتیاد مرتبط با ملی و راهکارهای هاسیاس بررسی   1
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 در راستای طرح تقسیم کار ملی پیشگیری و کنترل اعتیاد در وزارت بهداش   6اجراییتدوین برنامه   2

هتا،  های مرتبط با حوزه کنترل و کتاهش اعتیتاد ستایر دستتگاه    و هماهنگی در فعالی  های همکاریبررسی زمینه  3

 در راستای طرح تقسیم کار ملی اجتماعی و اعتیاد کشور هایآسیبو نهادهای عضو ستاد پیشگیری از  هاسازمان

 سیم کار ملیدر راستای طرح تق های کارشناسی و تخصصی حسب ضرورتتشکیل کمیته  4

در راستای طترح تقستیم    بندی مداخلات حوزه پیشگیری از اعتیاد بر اساس موازین علمی و تجارب اجراییاولوی   5

 کار ملی

کنترل و کاهش اعتیتاد بتا همکتاری و همتاهنگی دبیرخانته       ایمنطقهملی و  ایمداخله هایمدلتدوین و اجرای   6

در راستتای   اجتماعی و اعتیاد وزارت بهداش ، درمان و آمتوزش پزشتکی   -روانی های کارگروه پیشگیری از آسیب

 طرح تقسیم کار ملی

 در راستای طرح تقسیم کار ملی اعتیاد در وزارت بهداش  مرتبط بااجرایی  هایفعالی و  هابرنامهپایش   7

در راستتای طترح    ارزیابی اثربخشی مداخلات حوزه پیشگیری از اعتیاد وزارت بهداش ، درمان و آمتوزش پزشتکی    8

 تقسیم کار ملی

 ریزیبرنامهاری، ذگسیاس  و خیرین درمردمی  هایتشکلو  نهادمردم هایسازماناستفاده از ظرفی   سازینهادینه  9

 در راستای طرح تقسیم کار ملی کاهش و کنترل اعتیاد هایبرنامهو اجرا و پایش و ارزشیابی 

به دبیرخانته کتارگروه   اجرایی  هایفعالی و  هابرنامهبار از ماه یکای هر سهدوره هایگزارشمستندسازی و ارائه   10

 و اعتیاد وزارت بهداش ، درمان و آموزش پزشکی اجتماعی -روانی  هایآسیبپیشگیری از 

 . اعضاء 2-3-6-2

 وزارت بهداش  اعتیادو  ی اجتماعیسلام  روانمدیرکل دفتر  

 مواد مخدر کشورنماینده رسمی ستاد مبارزه با  

 وزارت بهداش  اعتیادسلام  روانی اجتماعی و دفتر  معاون 

 مصرف مواد وزارت بهداش سوء رئیس اداره پیشگیری و درمان  

 مصرف مواد وزارت بهداش  سوءکارشناسان اداره پیشگیری و درمان  

                                                           
 مخدر می باشد  برنامه جامع اعتیاد به عهده ستاد مبارزه با مواد 6



21 

 

 درمان وزارت بهداش نماینده رسمی معاون   

 رئیس مرکز ملی تحقیقات اعتیاد ایران 

 نماینده رسمی شورای عالی سلام  و امنی  غذایی 

 اجتماعی و اعتیاد وزارت بهداش  -روانی های آسیبنماینده رسمی دبیرخانه کارگروه پیشگیری از  

 وزارت بهداش ، درمان و آموزش پزشکی و خیرین سلام   نهادمردم هایسازماننماینده  

، انجمن پزشکان ایرانانجمن علمی روان: )نظیر جلسهنماینده رسمی انجمن علمی و تخصصی مرتبط با موضوع  

 ایران، انجمن مددکاران اجتماعی و   (  شناسیجامعهروانشناسی ایران، انجمن 

، شتناس بیآست ، شتناس جامعته اپیتدمیولوژی،  ، پزشتک روان) نظتران صاحبمحققین و نفر از اساتید دانشگاه و  3 

 لازم هایصلاحی واجد کشور حوزه اعتیاد روانشناس، مددکار اجتماعی( 

و نهادهتا و مراکتز علمتی، پژوهشتی و      هتا ستازمان ، هتا دستتگاه تبصره: بنا بر ضرورت و دستور جلسات از سایر  

  آیدمی عمل بهدانشگاهی و حوزوی دعوت 

 طلاقتخصصی . کارگروه 4-6-2

و  دبیرخانه شورای عتالی انقتلاب فرهنگتی    ،اجتماعی هایآسیبکاهش ملی کنترل و  کارتقسیمطرح با توجه به 

 عنتوان بته وزارت بهداش ، درمان و آموزش پزشتکی  متولی اصلی و  عنوانبهدر حوزه طلاق  سازمان بهزیستی کشور

ختانواده و   ستلام  جمعیت ،  کتل دفتتر    رمدیبا مسئولی  طلاق تخصصی کارگروه  اس   شدهمعرفیدستگاه همکار 

ایتن راستتا بتا همکتاری دبیرخانته کتارگروه        در را یاالعتاده فوقاردامات طراحی  ،مستقر در معاون  بهداش مدارس 

 اجتماعی و اعتیاد به عهده دارد  -روانی  هایآسیبپیشگیری از 

 

 . وظایف1-4-6-2

 در راستای طرح تقسیم کار ملی طلاق کاهش ملی و راهکارهای هاسیاس بررسی   1
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 در راستای طرح تقسیم کار ملی پیشگیری و کنترل طلاق در وزارت بهداش 7 اجراییتدوین برنامه   2

کنترل و کاهش طتلاق بتا همکتاری و همتاهنگی دبیرخانته       ایمنطقهملی و  ایمداخله هایمدلتدوین و اجرای   3

در راستتای   آمتوزش پزشتکی  اجتماعی و اعتیاد وزارت بهداش ، درمان و  -روانی های کارگروه پیشگیری از آسیب

 طرح تقسیم کار ملی

ها و نهادهای عضو ستاد ها، سازماندر دستگاه طلاقهای مرتبط با حوزه کنترل و کاهش ها و فعالی بررسی برنامه  4

 در راستای طرح تقسیم کار ملی هاو اولوی ها اجتماعی و اعتیاد کشور بر اساس ضرورت  هایآسیبپیشگیری از 

 ها ، سازمانهادستگاهکاهش طلاق کنترل و مرتبط با حوزه  هایفعالی همکاری و هماهنگی در  هایزمینهبررسی   5

 در راستای طرح تقسیم کار ملی کنترل و کاهش اعتیادو نهادهای 

 در راستای طرح تقسیم کار ملی های کارشناسی و تخصصی حسب ضرورتتشکیل کمیته  6

در راستای طترح تقستیم کتار     ق بر اساس موازین علمی و تجارب اجراییبندی مداخلات حوزه کاهش طلااولوی   7

 ملی

 در راستای طرح تقسیم کار ملی در وزارت بهداش  طلاق مرتبط بااجرایی  هایفعالی و  هابرنامهپایش   8

در راستتای طترح    ارزیابی اثربخشی مداخلات حوزه پیشگیری از طلاق وزارت بهداش ، درمان و آموزش پزشتکی   9

 تقسیم کار ملی

ریتزی و اجترا و   اری، برنامهذگدر سیاس و خیرین سلام    نهادمردم هایسازماناستفاده از ظرفی   سازینهادینه 11

 در راستای طرح تقسیم کار ملی طلاقو کنترل کاهش  هایبرنامهپایش و ارزشیابی 

اجرایی بته دبیرخانته کتارگروه     هایفعالی و  هابرنامهبار از ماه یکای هر سهدورههای مستندسازی و ارائه گزارش 12

در راستای طترح تقستیم    و اعتیاد وزارت بهداش ، درمان و آموزش پزشکیاجتماعی  -روانی  هایپیشگیری از آسیب

 کار ملی

 

 . اعضاء 2-4-6-2

                                                           
 بهزیستی کشور می باشد برنامه جامع طلاق بر عهده دبیرخانه شورای عالی انقلاب فرهنگی و سازمان   7
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 خانواده و مدارس  ،سلام  جمعی دفتر کل مدیر 

 خانواده و مدارس  ،سلام  جمعی دفتر  معاون 

 خانواده و مدارس  ،جمعی باروری دفتر سلام  کارشناسان اداره سلام   

 معاون  اجتماعی و پیشگیری از وروع جرم روه رضائیهنماینده رسمی  

 نماینده رسمی دبیرخانه شورای عالی انقلاب فرهنگی 

 نماینده رسمی وزارت فرهنگ و ارشاد اسلامی 

 سازمان بهزیستینماینده رسمی  

 رسمی شورای عالی سلام  و امنی  غذایی نماینده 

 اجتماعی و اعتیاد وزارت بهداش  -روانی های نماینده رسمی دبیرخانه کارگروه پیشگیری از آسیب 

 وزارت بهداش ، درمان و آموزش پزشکیو خیرین سلام  نهاد های مردمنماینده سازمان 

، انجمن پزشکان ایرانانجمن علمی روانر: )نظی جلسهنماینده رسمی انجمن علمی و تخصصی مرتبط با موضوع  

 ایران، انجمن مددکاران اجتماعی و   (  شناسیجامعهروانشناسی ایران، انجمن 

، شتناس بیآست ، شتناس جامعته اپیتدمیولوژی،  ، پزشتک روان) نظتران نفر از اساتید دانشگاه و محققین و صاحب 3 

 های لازمحوزه طلاق کشور واجد صلاحی روانشناس، مددکار اجتماعی( 

هتا و نهادهتا و مراکتز علمتی، پژوهشتی و      هتا، ستازمان  تبصره: بنا بر ضرورت و دستور جلسات از سایر دستتگاه  

 آید عمل می دانشگاهی و حوزوی دعوت به
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 حاشیه نشینیتخصصی . کارگروه 5-6-2

شهرستازی در حتوزه   وزارت راه و  ،اجتمتاعی  هتای آستیب ملتی کنتترل و کتاهش     کتار تقستیم با توجه به طترح  

دستگاه  عنوانبهوزارت بهداش ، درمان و آموزش پزشکی دستگاه اصلی و  عنوانبه فرسوده هایباف و  نشینیحاشیه

 ،در معاونت  بهداشت    مستتقر شبکه مدیری   مرکزرئیس با مسئولی   نشینیحاشیهکارگروه   اس  شدهمعرفیار همک

بتا همکتاری   از خدمات ستلام  در حاشتیه شتهرها را     بهره مندیبا تمرکز بر پوشش و  یاالعادهفوقاردامات طراحی 

 به عهده دارد اجتماعی و اعتیاد  -روانی  هایآسیبدبیرخانه کارگروه پیشگیری از 

 . وظایف2 -1-5-6

در راستای طرح تقسیم کار  نشینیحاشیهاجتماعی  هایآسیب و کنترل کاهشملی و راهکارهای  هاسیاس بررسی   1

 ملی

در راستتای طترح   در وزارت بهداشت    نشتینی حاشیهاجتماعی  هایآسیبپیشگیری و کنترل  8اجراییتدوین برنامه   2

 تقسیم کار ملی

اجتمتاعی   هتای آستیب های مرتبط بتا حتوزه کنتترل و کتاهش     و هماهنگی در فعالی  های همکاریبررسی زمینه  3

های اجتماعی و اعتیاد کشتور در  ستاد پیشگیری از آسیبو نهادهای عضو  هاسازمانها، سایر دستگاه نشینیحاشیه

 راستای طرح تقسیم کار ملی

هتا،  در دستتگاه  نشتینی های اجتمتاعی حاشتیه  آسیبهای مرتبط با حوزه کنترل و کاهش ها و فعالی بررسی برنامه  4

در  هتا اجتماعی و اعتیاد کشور بر اساس ضرورت و اولوی  هایآسیبها و نهادهای عضو ستاد پیشگیری از سازمان

 راستای طرح تقسیم کار ملی

 در راستای طرح تقسیم کار ملی های کارشناسی و تخصصی حسب ضرورتتشکیل کمیته  5

در  بر استاس متوازین علمتی و تجتارب اجرایتی      نشینیحاشیه هایآسیببندی مداخلات حوزه پیشگیری از اولوی   6

 راستای طرح تقسیم کار ملی

با  نشینیحاشیهاجتماعی  -روانی  هایآسیبکنترل و کاهش  ایمنطقهملی و  ایمداخله هایمدلتدوین و اجرای   7

ارت بهداش ، درمان و اجتماعی و اعتیاد وز -روانی های همکاری و هماهنگی دبیرخانه کارگروه پیشگیری از آسیب

 آموزش پزشکی

                                                           
 های فرسوده می باشد نشینی و باف بر عهده وزارت راه و شهرسازی در حوزه حاشیه حاشیه نشینیبرنامه جامع  8
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 در وزارت بهداشت   نشینیحاشیه اجتماعی -روانی با آسیب های های اجرایی برای مقابله ها و فعالی پایش برنامه  8

 در راستای طرح تقسیم کار ملی

وزارت بهداش ، درمان و  نشینیحاشیهاجتماعی  -روانی  هایآسیبارزیابی اثربخشی مداخلات حوزه پیشگیری از   9

 در راستای طرح تقسیم کار ملی آموزش پزشکی

ریزی و اجترا و  اری، برنامهذگدر سیاس سلام  خیرین و  نهادمردم هایسازماناستفاده از ظرفی   سازینهادینه  10

در راستای طرح تقسیم کار  نشینیحاشیهاجتماعی  -روانی  هایآسیبو کنترل کاهش  هایبرنامهپایش و ارزشیابی 

 ملی

اجرایی به دبیرخانته کتارگروه    هایفعالی و  هابرنامهبار از ماه یکای هر سهدورههای مستندسازی و ارائه گزارش  11

در راستتای طترح    و اعتیاد وزارت بهداش ، درمتان و آمتوزش پزشتکی   اجتماعی  –روانی های پیشگیری از آسیب

 تقسیم کار ملی

 

  اعضاء. 2 -2-5-6

 شبکهمدیری  مرکز  رئیس 

 شبکه مدیری مرکز  معاون 

 شبکه مدیری مرکز  کارشناسان  

 شهرسازیوزارت راه و نماینده رسمی  

 ناجارسمی  نمایند 

 نماینده رسمی سازمان بهزیستی 

 نماینده رسمی شورای عالی سلام  و امنی  غذایی 

 نماینده رسمی شهرداری  

 وزارت بهداش اجتماعی و اعتیاد   -روانی  هایآسیبکارگروه پیشگیری از نماینده رسمی دبیرخانه  

  وزارت بهداش ، درمان و آموزش پزشکی و خیرین سلام نهاد های مردمنماینده سازمان 

، انجمن پزشکان ایرانانجمن علمی روان)نظیر:  جلسهنماینده رسمی انجمن علمی و تخصصی مرتبط با موضوع  

 ایران، انجمن مددکاران اجتماعی و   (  شناسیجامعهروانشناسی ایران، انجمن 
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، روانشناس، مددکار شناسبیآس، شناسجامعه اپیدمیولوژی، ،پزشکروان) نظرانصاحبنفر از اساتید دانشگاه و  3 

  لازم هایصلاحی واجد  غیررسمی هایسکونتگاهو  نشینیحاشیهحوزه  اجتماعی( 

و نهادهتا و مراکتز علمتی، پژوهشتی و      هتا ستازمان ، هتا دستتگاه تبصره: بنا بر ضرورت و دستور جلسات از سایر  

  آیدمی عمل بهدانشگاهی و حوزوی دعوت 

 (HIV/AIDS) کنترل ایدز و بیمارهای آمیزشی تخصصی . کارگروه6-6-2

بتا   (HIV/AIDS) ایدز و بیمارهای آمیزشیکارگروه کنترل  ،شورای اجتماعی کشور 95مصوبات جلسه به با توجه 

طراحتی   تشتکیل شتد  ایتن کتارگروه     ،مستقر در معاون  بهداشت   مدیری  بیماری های واگیر مرکزرئیس  مسئولی 

اجتماعی و اعتیتاد   -روانی های آسیباین راستا با همکاری دبیرخانه کارگروه پیشگیری از  در را یاالعادهفوقاردامات 

  به عهده دارد  بهداش  معاون 

 . وظایف1-6-6-2

طرح در رالب در کشور  (HIV/AIDS) ایدز و بیمارهای آمیزشیکنترل و کاهش  در حوزه  ملی هایسیاس بررسی   1

  ملی کارتقسیم

 در وزارت بهداش  ( HIV/AIDS) تدوین برنامه جامع پیشگیری و کنترل ایدز و بیمارهای آمیزشی  2

ها، در دستگاه( HIV/AIDS) مرتبط با حوزه کنترل و کاهش ایدز و بیمارهای آمیزشیهای ها و فعالی بررسی برنامه  3

در  هتا اجتماعی و اعتیاد کشور بر اساس ضرورت و اولویت   هایآسیبها و نهادهای عضو ستاد پیشگیری از سازمان

 راستای طرح تقسیم کار ملی

 آمیزشتی  حوزه کنترل و کاهش ایدز و بیمارهتای های مرتبط با های همکاری و هماهنگی در فعالی بررسی زمینه  4

(HIV/AIDS) در راستتای   اجتماعی و اعتیاد کشتور  هایآسیبعضو ستاد پیشگیری از ها، سازمان و نهادهای دستگاه

 طرح تقسیم کار ملی

 در راستای طرح تقسیم کار ملی های کارشناسی و تخصصی حسب ضرورتتشکیل کمیته  5

بتر استاس متوازین علمتی و      (HIV/AIDS) ایدز و بیمارهای آمیزشیبندی مداخلات حوزه کنترل و کاهش اولوی   6

 در راستای طرح تقسیم کار ملی تجارب اجرایی
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بتا   (HIV/AIDS ایتدز و بیمارهتای آمیزشتی   کنترل و کاهش  ایمنطقهملی و  ایمداخله هایمدلتدوین و اجرای   7

اجتماعی و اعتیاد وزارت بهداش ، درمتان و   -روانی  هایهمکاری و هماهنگی دبیرخانه کارگروه پیشگیری از آسیب

 در راستای طرح تقسیم کار ملی آموزش پزشکی

در راستای  (HIV/AIDS) های پژوهشی در زمینه کاهش و کنترل ایدز و بیمارهای آمیزشیتدوین و فراخوان اولوی   8

 طرح تقسیم کار ملی

در راستای  در وزارت بهداش  (HIV/AIDS) ایدز و بیمارهای آمیزشیبا  مرتبطهای اجرایی ها و فعالی پایش برنامه  9

 طرح تقسیم کار ملی

وزارت بهداشت ، درمتان و    (HIV/AIDS) ایدز و بیمارهای آمیزشتی ارزیابی اثربخشی مداخلات حوزه پیشگیری از   10

 در راستای طرح تقسیم کار ملی پزشکیآموزش 

ریتزی و اجترا و   اری، برنامهذگدر سیاس  سلام  نهاد و خیرینهای مردماستفاده از ظرفی  سازمان سازینهادینه  11

 در راستای طرح تقسیم کار ملی (HIV/AIDS) ایدز و بیمارهای آمیزشیکاهش و کنترل  هایبرنامهپایش و ارزشیابی 

اجرایتی بته دبیرخانته     هتای فعالی و  هابرنامهبار از ماه یکای هر سهصورت دورهبهها مستندسازی و ارائه گزارش  12

در راستای طرح  و اعتیاد وزارت بهداش ، درمان و آموزش پزشکی اجتماعی -روانی  هایکارگروه پیشگیری از آسیب

 تقسیم کار ملی

 

 . اعضاء 2-6-6-2

 بیماری های واگیرمدیری   رئیس مرکز  

 مدیری  بیماری های واگیرمرکز معاون  

 مدیری  بیماری های واگیر مرکز کارشناسان  

 نماینده رسمی معاون  اجتماعی و پیشگیری از وروع جرم روه رضائیه 

 نماینده رسمی سازمان بهزیستی 

 نماینده رسمی شورای عالی سلام  و امنی  غذایی 

 اجتماعی و اعتیاد وزارت بهداش  -روانی  هایاز آسیب پیشگیرینماینده رسمی دبیرخانه کارگروه  

 نماینده رسمی نیروی انتظامی  

 تی و تامینیینماینده رسمی سازمان زندان ها و اردامات ترب 

 وزارت بهداش ، درمان و آموزش پزشکی و خیرین سلام نهاد های مردمنماینده سازمان 
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، شتناس بیآست ، شتناس جامعته اپیتدمیولوژی،  ، پزشتک روان)  نظرانصاحبمحققین و نفر از اساتید دانشگاه و  3 

 های لازمکشور واجد صلاحی  کنترل ایدز و بیمارهای آمیزشیحوزه  روانشناس، مددکار اجتماعی(

، انجمن پزشکان ایرانانجمن علمی روان)نظیر:  جلسهنماینده رسمی انجمن علمی و تخصصی مرتبط با موضوع  

 ایران، انجمن مددکاران اجتماعی و   (  شناسیجامعهروانشناسی ایران، انجمن 

هتا و نهادهتا و مراکتز علمتی، پژوهشتی و      هتا، ستازمان  تبصره: بنا بر ضرورت و دستور جلسات از سایر دستتگاه  

 آید عمل می دانشگاهی و حوزوی دعوت به

 اس   شدهارائه( 1فرم پیوستی شماره) تخصصیهای راهنمای برگزاری جلسات کارگروه :1تبصره 
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کار ملی کنترل و کاهش آسیب در قالب طرح تقسیم  وزارت بهداشت های تخصصی*دستورالعمل اجرایی کارگروه

 : های اجتماعی کشور به منظور انجام اقدامات فوق العاده

هتای  پس از معرفی و پیشنهاد نامبردگان از سوی معاونت   ،های تخصصی وزارت بهداش کارگروهرؤسای احکام   1

هتای اجتمتاعی وزارت بهداشت  صتادر     رئیس ستاد پیشگیری از آستیب به عنوان  بهداش مربوطه توسط معاون 

ها در محل ادارات تخصصی رئیس/ کارگروه صادر خواهد شد  کارگروههرگردد  احکام اعضاء نیز توسط رئیس می

 د بود نقر خواهمست ،معاون کارگروه

کار ملی های تخصصی با  استناد به طرح تقسیمکارگروهرؤسای های وزارت بهداش  برای انتخاب تبصره: معاون 

 همفکری نمایند   ،برای تسهیل فرایند اردامات ،ارتباط را دارد ینبیشترکه وزارت بهداش   بهداش معاون   با

 ءحتدارل نصت، اعضتاء تشتکیل و مصتوبات آن بتا کستب دوستوم آرا        بار، با ماه یک دو هر ،کارگروههرجلسات   2

  معتبر خواهد بود ،حاضرین

تشتکیل   ،العاده کارگروه در صورت ضرورت بنا به پیشنهاد اعضتاء و تائیتد رئتیس کتارگروه    : جلسه فوق1تبصره   3

  گرددمی

وق وی اختصتا، داشتته و   : حد رأی اعضا جلسات به نماینده رسمی آن دستگاه، سازمان و نهاد یا ماف2تبصره   4

 کننده از طرف نماینده ثاب ، حد رأی نخواهد داش   شرک 

شتود  همچنتین   برای اعضاء ارسال متی  ،روز کاری ربل از جلسه 5نامه جلسات عادی حدارل یک هفته یا دعوت  5

 جلسات و مصوبات کارگروه، با امضای رئیس کارگروه ارسال خواهد شد صورت

در راستای طرح تقستیم کتار ملتی     های کارگروهمکاتبات و همچنین گزارش اردامات و فعالی ای از کلیه نسخه  6

 اجتمتاعی و اعتیتاد   -روانتی   هتای یبآست پیشگیری از  به دبیرخانه کارگروه ،باریک ماههر سه ،ایصورت دورهبه

 وزارت بهداش  ارسال خواهد شد  

بات ابلاغی ستاد، پس از تائید رئیس ستاد پیشگیری از تصمیمات کارگروه در خصو، نحوه عملیاتی سازی مصو  7

طبد روانین و مقتررات   ،ها و نهادهای عضوها، سازماناجتماعی وزارت بهداش  برای دستگاه -روانی هایآسیب

 الاجرا خواهد بود لازم

ز بین اعضای کارگروه های کارشناسی، تهیه طرح و     اتواند با تائید رئیس کارگروه برای بررسیدبیر کارگروه می  8

 اردام نماید  ،تناسب موضوعبه اجراییهای نسب  به ایجاد کمیته

و اعتیتاد   اجتماعتتی  -روانتی  هتای  آستیب ازپیشتگیری های کارگروه، در جلسه ستاد گزارش اردامات و فعالی   9

  درخواس  دبیرخانه ارائه خواهد شدبه توسط رئیس کارگروه یا  آن، درخواس  برحسب

و اعتیتاد   اجتماعتی -روانی  هایآستیب ازپیشتگیری طور  منظم در جلسات ستاد موظ، اس  بهکارگروهرئیس   10

 نماید وزارت بهداش  شرک  

  



30 

 

علوم پزشکی  / دانشکده هایهادانشگاهاجتماعی  -روانی  هایکارگروه پیشگیری از آسیب. 7-2

 کشور

علتوم پزشتکی    یهتا دانشتگاه  بهداش دانشگاه مستقر در معاون  اجتماعی  -روانی  هاییبآسپیشگیری از کارگروه  

مدیرگروه و  کارگروه نایب رئیس عنوانبهدانشگاه  بهداش ، معاون کارگروهرئیس  عنوانبهکشور اس   رئیس دانشگاه 

و امتور اداری دبیرخانته    هتا یهمتاهنگ مسئول انجام  ،به عنوان دبیر کارگروه سلام  روانی، اجتماعی و اعتیاد دانشگاه

بار، با حدارل نص، هر دو ماه یک جتماعی دانشگاه/ دانشکدها -روانی جلسات کارگروه پیشگیری از آسیب های  اس  

العاده کارگروه در جلسه فوق و همچنین معتبر خواهد بود ،تشکیل و مصوبات آن با کسب دوسوم آرای حاضرین ،اعضاء

  گرددتشکیل می ،بنا به پیشنهاد اعضاء و تائید رئیس کارگروه ،صورت ضرورت

 . وظایف1-7-2

 عبارتند از: دانشگاه اجتماعی  -روانی  هاییبآسکارگروه پیشگیری از  عمدهوظای، 

 -روانتی   هتای آستیب از نظتر   / دانشتکده محدوده تح  پوشش دانشتگاه  هایی اولوارزیابی وضعی  و تعیین   1

 منطقهاجتماعی شایع در 

و ستایر مراجتع رتانونی     ضوابط وزارت متبوعمنطبد با و  بومیبر اساس ظرفی  های  ایگذاری منطقهسیاس   2

کتار ملتی کنتترل و کتاهش     اجتماعی در رالب طترح تقستیم   -روانی های در راستای پیشگیری از آسیبکشور 

تمرکز بر آسیب هتای اجتمتاعی کته     باویژه ه ب)به منظور انجام اردامات فوق العاده  های اجتماعی کشورآسیب

 وزارت بهداش  متولی آنها تعیین شده اس ( 

اجتماعی در  -روانی  هایدر راستای پیشگیری از آسیبو بومی  مؤثرو پیشنهاد مداخلات  ایمنطقهریزی برنامه  3

العاده بویژه  های اجتماعی کشور ) به منظور انجام اردامات فوقکار ملی کنترل و کاهش آسیبرالب طرح تقسیم

 با تمرکز بر آسیب های اجتماعی که وزارت بهداش  متولی آنها تعیین شده اس ( 

 هتای دستتگاه بتا ستایر   سازمانی سازمانی و برونها و اردامات درونها، فعالی سازی برنامههمکاری و هماهنگ  4

 اجتماعی  -روانی های در حیطه آسیب تح  پوشش هایشهرستاناستان و 

 اجتماعی  - های روانیهای آسیب در حوزه دانشگاههای اجرایی پایش و ارزشیابی برنامه  5

علاوه اجتماعی  -روانی  های آسیب در حوزه جاریهای وری و عملکرد برنامهمستندسازی و ارائه گزارش بهره  6

 کارگروه دانشگاهی انجام اردامات زیر را نیز به شکل مستمر بر عهده دارد: ،الذکرفوقبر وظای، عمده و اصلی 

بررستی و مداخلته    منظوربهها و منابع  بومی منطقه تح  پوشش دانشگاه علوم پزشکی ی ظرفی ریکارگبهشناسایی و   1

 در راستای طرح تقسیم کار ملیاجتماعی  -روانی های آسیبپیشگیری، کنترل و کاهش در 

وزارت بهداشت  و   اعتیتاد  و اجتمتاعی  -روانتی   هتای آستیب  از پیشتگیری  از دبیرخانته  شتده ابتلاغ ی هابرنامهاجرای   2

 در راستای طرح تقسیم کار ملی تخصصی آن یهاکارگروه

 در راستای طرح تقسیم کار ملی های کارشناسی و تخصصی حسب ضرورتتشکیل کمیته  3



31 

 

در راستای طترح   تح  پوشش یامنطقهاجتماعی  -روانی  هایآسیبهای پژوهشی در زمینه تدوین و فراخوان اولوی   4

 تقسیم کار ملی

 -روانی  هایآسیبدر حوزه پیشگیری از آن دسته از  ،هادستگاهو  هاسازمانو پیگیری فعال اردامات سایر  یطلب یحما  5

 مسئولی  اصلی آن به وزارت بهداش  محول شده اس   ،ملی کارمیتقساجتماعی که طبد طرح 

 

  : 9دانشگاهاجتماعی  -روانی  هایکارگروه پیشگیری از آسیب ثابت اعضای . 2-7-2

 (کارگروه)رئیس  ریاس  دانشگاه 

 کارگروه(نایب رئیس )/      دانشگاه بهداش  معاون  

 (کارگروه)دبیر مدیرگروه سلام  روانی، اجتماعی و اعتیاد دانشگاه 

 معاون درمان دانشگاه 

 فرهنگی دانشگاهو معاون دانشجویی  

 معاون پژوهش دانشگاه 

 های سلام  کارشناس امور اجتماعی و آسیب 

 کارگروه سلام  و امنی  غذاییدبیرخانه رسمی نماینده  

 مولفه های اجتماعی موثر بر سلام  رئیس مرکز تحقیقات 

  معاون  بهداشتی دانشگاه هایبیماریمدیر گروه  

 جمعی  و مدارس معاون  بهداشتی دانشگاه مدیر گروه سلام  خانواده، 

 کارشناس مسئول آموزش بهداش  و ارتقاء سلام  دانشگاه 

 مسئول واحد یا رابط مددکاری اجتماعی دانشگاه 

 رئیس حراس  دانشگاه 

 استان / شهرستاننماینده رسمی بهزیستی  

 اری / فرمانداریاستاند نماینده رسمی  

 نماینده رسمی فرماندهی نیروی انتظامی استان / شهرستان 

 در استان/ شهرستانستاد مبارزه با مواد مخدر نماینده رسمی  

 / شهرستان دادگستری استاننماینده رسمی  

 مرکز استان / شهرستانشهرداری نماینده رسمی  

 بهداشت  معاونت   پیشتنهاد  اجتمتاعی بتا    هتای آستیب حوزه فعال در  و خیرین  نهادهای مردمنمایندگان سازمان 

 رئیس دانشگاه  تائیددانشگاه و 

                                                           
 پیوس  انجام شود  5دعوت از افراد به منظور شرک  در کارگروه پیشگیری از آسیب های اجتماعی دانشگاه طبد فرم شماره  9
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، انجمن پزشکان ایرانانجمن علمی روان)نظیر: جلسه نماینده رسمی انجمن علمی و تخصصی مرتبط با موضوع  

 شناسی ایران، انجمن مددکاران اجتماعی و   ( روانشناسی ایران، انجمن جامعه

، شتناس بیآست ، شناسجامعهاپیدمیولوژی، ، پزشکروان) نظرانو صاحب عضای هیات علمی و محققیننفر از ا 3 

)به عنتوان مشتاور علمتی کتار      های لازمهای اجتماعی واجد صلاحی حوزه آسیبروانشناس، مددکار اجتماعی( 

 گروه(

و مراکتز علمتی، پژوهشتی و     هتا و نهادهتا  هتا، ستازمان  تبصره: بنا بر ضرورت و دستور جلسات از سایر دستگاه 
 آید عمل می دانشگاهی و حوزوی دعوت به

 اجتماعی -های روانی آسیب مشورتی کارگروه دانشگاهی پیشگیری از  -.  کمیته علمی8-2

اولوی  سنجی و طراحی و پیشتنهاد متدل هتای     حوزه هایدر کارگروه بازوی مشورتی  عنوانبهمشورتی علمی کمیته 

در  نظرصاحبافراد  اعضای هیات علمی، متخصصین، پژوهشگران و سایر از متشکل  ،کمیتهاین   دنماییمعمل  ،مداخلاتی

روانشتناس ،   ،پزشتک روان، ، متددکار اجتمتاعی  اجتمتاعی  شتناس بیآست ی هتا رشتته از  ) و بهداشتتی  اجتماعیحیطه علوم 

/  بهداشت  معاون  با پیشنهاد  (فقهی و حقوری علوم ارتباطات، رفاه اجتماعی، متخصصین علوم، اپیدمیولوژی ،شناسجامعه

 دانشگاه می باشند یید ریاس  سو تا      

شورای عالی سلامت و امنیت غذایی و کارگروه های استانی ساغ با جایگاه  ارتباط جایگاه .9-2

 :اجتماعی -روانی  های وزارتی و دانشگاهی پیشگیری از آسیب هایکارگروه

تحقد رویکرد سلام  همه جانبه و انسان سالم در همه روانین،  "های کلی سلام  مبنی بر سیاس   2در راستای بند 

رتانون احکتام دایمتی برنامته هتای توستعه کشتور مصتوب متورخ           7و بتر استاس متاده     "سیاس  های اجرایی و مقررات

استتگذاری بترای   جلسه علنی مجلس شورای اسلامی، شورای عالی سلام  و امنی  غتذایی بته منظتور سی    10/11/1395

و  ارتقای سلام  و امنی  غذایی و سلام  مواد غذایی صادراتی و وارداتی، بررسی و تصویب برنامته هتا و تتدابیر بخشتی    

فرابخشی در اجرای سیاس  های ناظر بر سلام  و امنی  غذایی و تعیین و پایش شاخص های اساسی ستلام  و امنیت    

غذایی تشکیل شده اس  و دبیرخانه آن در وزارت بهداش ، درمان وآموزش پزشکی ررار دارد  برای پیشگیری از همپوشانی 

بی و اصلاح در موضوعات مرتبط با بعد اجتماعی سلام  و آسیب هتای  در فرآیند سیاستگذاری، برنامه ریزی، اجرا و ارزشیا

رابلی  های دبیرخانه ستادی شورای عالی  و اجتماعی از همکاری –روانی ستاد پیشگیری از آسیب های  ،اجتماعی–روانی 

مند خواهد شتد   سلام  و امنی  غذایی و دبیرخانه های کارگروه های تخصصی سلام  و امنی  غذایی در استان ها بهره 

اجتماعی که توسط ستاد ملی و استانی پیشگیری از آسیب هتای   –روانی  مسایل و مداخلات سیاستی در حوزه آسیب های

ذایی و یا شورای برنامه ریزی و توسعه استتان تشتخیص   غاجتماعی نیازمند طرح در شورای عالی سلام  و امنی  –روانی 

 در چارچوب های لازم تدوین و به دبیرخانه های شورای عالی سلام  و امنی  غذایی ارسال شود   ،داده می شود
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 فصل سوم

 فرآیندهای دبیرخانه
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 اعتیاد و اجتماعی - روانی یهابیآس از پیشگیری کارگروه دبیرخانه فرایندهای .3 فصل

 .  مقدمه1-3

 است  کته بتوانتد بتر تمتتام      یاشتبکه مدیری  هر برنامه تحولی، نیازمند ستاختاری پویتا، مشتارکتی، فراگیتر و     

یکپارچه فرایندی از  هابرنامهتلاش شده اس  در طراحی  روینا ازشود   متمرکز ،مادی و انسانی سازمان هایظرفی 

فراینتدهای اجرایتی ایتن ستند در چنتد بختش        گتردد  ، استتفاده  یرددر برگو منسجم که مشارک  تمامی ذینفعان را 

، پتایش و ارزشتیابی و   یستازمان بترون و  یستازمان درون یستاز هماهنتگ ، همکتاری و  یتزی ربرنامته ، گذارییاس س

  گرددیمتنظیم  ،مستندسازی

 گذاریسیاست. 2-3

 موضوع( .  در دستور کار قرار گرفتن )تعیین1-2-3

مستائل   -5حاشتیه نشتینی    -4اعتیتاد   -3ستلام  روان  -2طتلاق   -1ششگانه ) کارگروه های تخصصی -ال،

واصتله از   هتای گتزارش از  ،برای تعیین موضوع (HIV/AIDS -6اجتماعی و فرهنگی محیط های دانشگاهی و 

استتفاده  و بترون ستازمانی   مختل،، حراس  وزارت بهداشت  و    (   یهامعاون سازمان )واحدهای مختل، درون 

ای در حال اجرا و شناسایی و دوره هایبرنامهمربوط به ارزشیابی  هایگزارش ،در طول سال ،در این راستا  نمایند

علتوم   هتای دانشتگاه  هایمعاون کلیه  از ،)بومی( اجتماعی منطقه تح  پوشش -روانی  هایآسیب بندیاولوی 

   شودمیدریاف   ،پزشکی

طترح  در رالتب  اجتمتاعی   -روانتی   هتای آستیب وزارت بهداش  در حیطته   10تخصصی هایکارگروهتمامی  -ب

و نظرات  هاپژوهشدار را بر اساس بررسی اطلاعات و شواهد حاصل از مهم و اولوی  هایموضوع ،ملی کارتقسیم

   کنندمی    تعیین  تخصصی اعضای کارگروه و

 شدهگرفته نظر در« مسئلهکاربرگ بیان »عنوان شده، فرمی تح  اعلام روند مسائل: برای مستند نمودن 2تبصره

 از اجتمتاعی    -های روانی  آسیب از امکان اعلام مسائل مرتبط با سلام  اجتماعی و پیشگیری ازآنجاکه  اس 

های مختلفی از داخل یا خارا نظام سلام  و یا وزارت بهداش ، درمان و آموزش پزشکی وجود دارد، سوی گروه

ای از مساله از دیتدگاه  که تنها شامل توصی، ساده ایگونهبهاس    شدهطراحیای ساده به شیوه ،کاربرگ مذکور

 است   لازم ،شتده  کارشناستی  مسائل دهیسازمان منظوربه(  2اس )فرم پیوستی شماره «پیشنهاددهندهمرجع »

در پس از تایید توسط رئیس کتارگروه   ،های فوقکاربرگ  شود ثب  ،اطلاعاتی بانک یک درون در مسائل تمامی

  گیردمیررار  دستور کار

                                                           
شتده است     عنوان دستتگاه اصتلی معرفتی   آسیب اجتماعی به سهگردد چون وزارت بهداش  در های تخصصی دریاف  میهای پیشنهادی از کارگروهبیشتر موضوع 10

هتای  آستیب  ازهمچنین این آمادگی وجود دارد هر دستگاه دیگر بر اساس فرم  پیشنهادی، موضوع درخواستتی ختود را جهت  بررستی و طترح در ستتاد پیشتگیری        
 اجتماعی و اعتیاد به دبیرخانه ارسال کند 
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سیاس  گذاری در سطح ستادی بر عهده کارگروه های تخصصی وزارت متبتوع و سیاست     لازم به توضیح اس ،

 ،طتور مثتال  ه   بت است   جتمتاعی دانشتگاه  ا -روانی کار گروه پیشگیری از آسیب های ای بر عهده گذاری منطقه

 ،در رالب کاربرگ بیان مستئله  ،موضوع های پیشنهادی را می تواند از واحدهای داخل دانشگاه و یا خارا دانشگاه

واحتد دانشتگاهی متی توانتد بتر استاس ظرفیت  هتای بتومی از           ،طور کلیه بدریاف  و در دستور کار رراردهد  

  نمایدفرایندهای این بخش استفاده 

 .  تدوین سیاست2-2-3

 بتا  موفتد  اجرایتی  راهکارهتای  وجتود  و موضتوع  فوری به ، بستههای تخصصیکارگروه ،تعیین موضوعاتپس از 

 خلاصته »و یتا تتدوین   « نامته سیاست»نسب  به سفارش تدوینموضوع  هر با رابطه در روی و معتبر شواهد پشتوانه

در « میزان وجتود شتواهد  »و « میزان فوری »  نحوه اردام بر اساس دو  متغیر می نماینداردام  (سریع مسیر) «شواهد

  اس  شدهدادهنشان  3-1چهار مورعی  متفاوت در جدول 

 سازی بر اساس فوری  موضوع و وجود شواهد معتبر  شواهد مورداستفاده در تصمیم3-1 جدول

 ندارد  وجود مشخص حلراه یبرا معتبر شواهد

 

     شواهد            دارد  وجود مشخص حلراه یبرا معتبر شواهد

 تیفور

 دارد تیفور شواهد خلاصه نظرات اجماع

 ندارد تیفور نامهسیاست پژوهش

 

 نامه .  تدوین سیاست1-2-2-3

شود که شواهد کافی برای اثبات اثربخشی یتک راهکتار مشتخص و    نامه در رابطه با موضوعاتی تدوین میسیاس 

وجود نداشته و لازم اس  با مراجعه به دانش و تجربه جهانی و با استناد به مطالعات متاآنالیز  ،همه ذینفعان توافد مورد

شناستایی و در   ،ای کشتور هتای زمینته  موجود و در دسترس، گستره راهکارهای اثربخش و البته متناستب بتا ویژگتی   

در انتدرکار  گتذاران و ذینفعتان دست    ک به سیاس کم ،نامهنامه تنظیم شوند  هدف از تدوین سیاس چارچوب سیاس 

ترین سیاس  اجرایی از میان راهکارهای موجود به پشتوانه شواهد و مستتندات  انتخاب متناسبجه  تدوین مصوبات 

 معتبر و موثد اس   

 

 نامه به شرح زیر اس :مراحل تدوین سیاس 

 نامه(،)سفارش تدوین سیاس نامه کننده سیاس با تدوین نامهتفاهمبستن ررارداد/  .1

مربوطته و در صتورت    مشتورتی نامه و تیم همکار توستط واحد/کمیتته   کننده سیاس توجیه و آموزش تدوین .2

 ضرورت ستاد،
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   نویس سند سیاس  توسط طرف رراردادتدوین و ارائه پیش .3

بندی و ، جمعو راهکارهای پیشنهادی در کارگروه تخصصی مرتبط شدهتدویننامه نویس سیاس بررسی پیش .4

  نامهدر سیاس  پیشنهادشدههای حلاعمال نظرات ذینفعان در خصو، راه

-نتویس سیاست   پیش انتخاب دستور جلسه ستاد پیشگیری از آسیب های اجتماعی و اعتیاد با عنوان بررسی .5

 نامه نهاییهای اجرایی به انضمام سیاس 

 . تدوین خلاصه شواهد2-2-2-3 

 حاکمیتی نهادهای و یا شود گیریتصمیم سرع به اس  لازم موضوع مشخص بوده و هایحلراه در مواردی که

نامه از فرم  سیاس  جایبه اند،منتشر کرده خصو،دراین را معتبری شواهد ،سازمان جهانی بهداش  مانند المللیبین

علمی معتبر نماید، وجود شواهد نکته مهم دیگر که تدوین خلاصه شواهد را الزامی می شود خلاصه شواهد استفاده می

 موردتوافد اس   هایحلراهمبنی بر اثربخش بودن  بومی

 هاسیاست پیشنهاد و شواهد . بررسی3-2-2-3

وظیفه دارد نظر کارشناسی خود  ،یا واحد فنی مسئول مشورتیکمیته  ،نامه یا خلاصه شواهدپس از تدوین سیاس 

 تدوین نماید  دستورالعملهای اجرایی را مطابد های پیشنهادی اعلام و متن سیاس حلرا در مورد مستندات و راه

هتای تخصصتی بررستی    یا خلاصه شواهد( در جلسات کتارگروه  نامهسیاس های اجرایی و مستندات آن )سیاس 

 شوند می

دریافت  متوارد   بعتد از  روز  15حتداکثر   ،نویس مصتوبات پیشتنهادی  نامه و پیشبررسی سیاس  منظوربهجلسات 

گیتری در رابطته بتا    العاده )به علت  فوریت  تصتمیم     ضمن آنکه برگزاری جلسات فوقشود شکیلتباید  ،بررسیرابل

 موضوعی خا،( نیز مجاز خواهد بود  

 یزیربرنامه. 3-3

 :گیردمیاردامات ذیل صورت  ریزیبرنامهبرای 

 -روانتی   هایآسیبشده در ستاد پیشگیری از  و تصمیمات مصوب هاسیاس تخصصی در راستای  هایکارگروه  1

  نمایندمیاردام و یا همکاری  ،عملیاتی ریزیبرنامهبه اجتماعی و اعتیاد، نسب  

سیاس  ها و تصمیمات بومی مصتوب شتده   اجتماعی دانشگاه در راستای  -روانی پیشگیری از آسیب های ستاد   2

 نسب  به برنامه ریزی عملیاتی با مشارک  ذینفعان اردام می نماید 

سلام  روانی ، اجتماعی و واحد خدمتی با همکاری مراکز علمی و ابلاغ آن به  هایبستهدبیرخانه نسب  به تهیه   3

  کندمیاردام  ی علوم پزشکیهادانشگاهبهداش   هایمعاون اعتیاد 



37 

 

بتومی   هتای ظرفیت  از  نتد نتوامتی تخصصتی   هتای  کتارگروه در کشتور،   هابرنامهو اجرای  ریزیبرنامه منظوربه  4

علتوم پزشتکی    هتای دانشتگاه و سایر معاونت  هتای   دفاتر سلام  روانی، اجتماعی و اعتیاد توسط  شدهشناسایی

  استفاده کند

  یسازمانبرونو  یسازماندرون یسازهماهنگهمکاری و . 4-3

  هم ارز سطح ملی و همکاران در و اعتیاد  اجتماعی -روانی  هاییبآسپیشگیری از ستاد دبیرخانه در حال حاضر

جایگاه ستادی داشته و فارد بازوهای اجرائی و عملیاتی در  ،علوم پزشکی یهادانشگاهبهداش  شاغل در معاون  

   باشندیم واحدهای ارائه خدم سطوح شهرستان و 

  از  ،بستته بته موضتوع    ،ستتاد و دبیرخانته   هایی فعالو  هابرنامهاجتماعی هدف  –روانی  هاییبآسهر یک از

 یهادانشگاهزیرمجموعه وزارت بهداش  و  یهامعاون مختلفی از سایر  یهابخشپیش توسط ادارات و  هاسال

 کل و شرح وظای، مشخص و معین اس   تپرو ،و دارای برنامه اس  شدهیمعلوم پزشکی مدیری  

  وزارت و اجتمتاعی و اعتیتاد    -روانتی   هتای یبآسپیشگیری از ستاد شاغل در دبیرخانه ضروری اس  همکاران

 نمایند  یزپرهموازی کاری  معاون  های مربوط و تخصصی و فنی ارداماتمداخله در ها از دانشگاه

  مختلت،   یهابخشبین  ییافزاهمبا تمرکز بر  و اعتیاد اجتماعی -روانی  هاییبآسپیشگیری از ستاد دبیرخانه

و مسئولین عالی اجرائتی در ستطوح ملتی،     سویکو توجیه و هدای  مسئولین دانشگاه از  یسازمانبروندرون و 

 یامقابلهسطح مطالبه گری برای انجام اردامات  ،از سوی دیگر استانی و شهرستانی )استانداران، فرمانداران و    (

سایر سطوح اجرائی و نظارتی عالی کشتور و در ستطح   به بهداش  وزارت  سطحو پیشگیری را در سطح ملی از 

 دهد می انتقال و ارتقاء ریاس  دانشگاه و استاندار و فرماندار  بهبهداش  دانشگاهی از معاون  

 ختدمتی در   یهتا بستته و  هتا دستتورالعمل ، هتا برنامهمسئول تدوین  ،بدیهی اس  ادارات مسئول کمافی السابد

در ستطح   هتا آنملتی و واحتدها و ادارات زیرمجموعته    تخصصی های ی تخصصی خود در رالب کارگروهحیطه

 ها خواهند بود دانشگاه

 یسازمانبرون.  هماهنگی 1-4-3

 :شودیماردامات زیر انجام  یسازمانبرونبرای هماهنگی 

o  انتقتال  از طریتد   سازیآگاهتح  پوشش و  هایشهرستان ان و فرمانداراناستانداربررراری ارتباط تنگاتنگ با

بتا   هتا آناز  طلبتی یت  حماو  اجتماعی به ایشان هاییبآسادارات تخصصی در خصو،  اطلاعات دریافتی از

   ذیربط ایهو دستگاه هاسازمانسایر  با بین بخشیمشخص ی برنامه و نقشه همکاری ارائه

o  نیتاز بته    ،های علوم پزشکی کشوردانشگاه اجتماعی -روانی های آسیبمصوباتی که در کارگروه پیشگیری از

بعنوان دستور  ،همکاری بین بخشی وسیع به منظور پرهیز از موازی کاری و انسجام فعالی  های مرتبط دارند

جلسه پیشنهادی جه  طرح در شورای فرابخشی مانند شورای برنامه ریزی و توسعه استان و کارگروه سلام  

 و امنی  غذایی استان برای استانداری توسط رئیس دانشگاه ارائه گردد   
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o  ر ستایر  اجتمتاعی مترتبط بتا ستلام  د     -روانی  هایآسیبدر حوزه ، نظر صاحبشناسایی افراد متخصص و

 هایکمیتهبا ایشان در رالب دعوت و شرک  در جلسات  فکریهمها و کسب نظرات آنها و مشورت و دستگاه

 و اردامات  هابرنامهبه ایشان در خصو، مصوبات و  رسانیاطلاعمشورتی و 

o اجتمتاعی و اعتیتاد    -روانتی   هتای یبآست  ازستاد پیشگیری برای اعضای  جلسات دستورنامه و ارسال دعوت /

/ ختارا از وزارت بهداشت    مشتورتی  یهتا گروهو  اجتماعی دانشگاه -روانی کارگروه پیشگیری از آسیب های 

 دانشگاه

o  اجتمتاعی و اعتیتاد   -روانی  هایآسیب ازستاد پیشگیری  سازمانیبرونارسال متن نهایی مصوبات به اعضای /

 اجتماعی دانشگاه -روانی کارگروه پیشگیری از آسیب های 

o روانتی  کارگروه پیشگیری از آستیب هتای   / اجتماعی و اعتیاد -روانی  هایآسیب ازپیشگیری ستاد  دبیرخانه- 

و مصوبات نهایی  جلسهصورتحداکثر ظرف مدت یک هفته نسب  به تهیه متن  ،موظ، اس  اجتماعی دانشگاه

 نماید  اردام های عضو ارسال به دستگاه منظوربه

 یسازماندرون. هماهنگی 2-4-3

 :شودیماردامات زیر انجام  یسازماندرونبرای هماهنگی 

o  اجتمتاعی بته     -روانی ی هاآسیبفعال در حوزه پیشگیری و کنترل  و ادارات  هامعاون ارتباط مستمر با سایر

در اجرای برنامه ها و استفاده  یمنظور تبادل نظر و جلب مشارک  فنی و اجرائی سایر بخش های درون سازمان

 از تمامی پتانسیل های موجود سازمان 

o  اجتمتاعی و اعتیتاد   -روانتی   هتای آستیب از برای اعضای ستاد پیشتگیری   جلسات دستورنامه و دعوتارسال /

تخصصی وزارت  هایکارگروهو  مشورتی هاییمتو  اجتماعی دانشگاه -روانی کارگروه پیشگیری از آسیب های 

 یک هفته ربل از روز جلسهحدارل  بهداش 

o  دبیرکارگروه پیشگیری از آسیب های  اجتماعی و اعتیاد -روانی  هایآسیبپیشگیری از ستاد مسئول دبیرخانه /

جلسه  کار دستور، پیش از برگزاری جلسه آتی، نسب  به تعیین جلسهصورتبر اساس  اجتماعی دانشگاه -روانی 

 کند  اردام می

o  علوم پزشکی متولی اجترای مصتوبه    هایدانشگاه بهداش  هایمعاون ، دفتر سلام  روانی، اجتماعی و اعتیاد

 می باشد  مربوطه، نسب  به اجرای برنامه بر اساس ابلاغ دبیرخانه

 . پایش و ارزشیابی5-3

 های اجرایی که در راستای طرح تقسیم کار ملتی بتر عهتده وزارت بهداشت      اردامات و برنامه و ارزشیابی پایش

منعقتده از جملته وظتای، دستتگاه      هاینامهتفاهمو یا بر اساس مصوبات شورای اجتماعی کشور یا  شده شتهاگذ

 دنانجام می شو شدهطراحیو استانداردهای ابلاغی یا  هاشاخصبا استفاده از ، شودیمشمرده متبوع 
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 اجتماعی و اعتیتاد   -روانی  هاییبآسستاد پیشگیری از های اجرایی مصوب رنامهاردامات و ب و ارزشیابی پایش 

و  هاشاخصدرون یا بیرون وزارت بهداش  انجام شوند با استفاده از  هایبخشسایر توسط که باید در سطح ملی 

 انجام می شوند شدهطراحیاستانداردهای 

  های یبآسستاد پیشگیری از های مصوب از وضعی  اجرای اردامات و برنامه گیریگزارشهماهنگی، پیگیری و

هتای  دانشتگاه بهداشت   که باید در سطوح استانی و شهرستانی توسط معاون   وزارتی اجتماعی و اعتیاد -روانی 

   درون یا بیرون بخشی دانشگاه انجام شوند هایبخشعلوم پزشکی و یا سایر 

  اجتماعی دانشگاه هتای رطتب    -روانی مسئولی  انجام پایش و ارزشیابی کارگروه های پیشگیری از آسیب های

وزارت بهداش  و مسئولی  انجام پایش و ارزشیابی کارگروه های سایر دانشگاه هتای کشتور   بهداش  با معاون  

 می باشد  با دانشگاه های رطب مربوطه

 هایشاخصکلیه اردامات و مصوبات، ضروری اس  استاندارد اردامات و و ارزشیابی تذکر مهم: با توجه به لزوم پایش 

، برای مصوبات و اردامات هابرنامهارزشیابی اثربخشی  هایشاخصو  و فرایندها با استانداردها هافعالی ارزیابی انطباق 

برای مصوبات و اردامات استانی و شهرستانی توسط کتارگروه   دبیرخانه ملی و و های تخصصیکارگروه توسط وزارتی

 دانشگاهی طراحی و اعلام شود 

 اس   شدهارائه( 3در فرم پیوستی شماره ) هابرنامه و ارزشیابی : اطلاعات مربوط به پایش1تبصره 

کتارگروه  تخصصتی وزارت بهداشت  و    هتای کتارگروه توستط  بتار  ماه یتک ای هر سهدوره گزارش عملکرد :2تبصره

)فترم پیوستتی    شودمیعلوم پزشکی کشور به دبیرخانه ارائه  هایدانشگاهاجتماعی  -روانی پیشگیری از آسیب های 

 ( 4شماره

 حتاوی   ،هتای تخصصتی و تتدوین بتازخورد مناستب     پتایش در جلستات کتارگروه    هایگزارشو ارائه  بندیجمع

 اصلاحی و ارتقائی برای مجریان و دس  اندرکاران یهاپیشنهاد

 و پایش مجدد اردامات تکمیلی و دانشگاهی  /استانی /دهنده به مجریان ملیارسال بازخورد بهنگام و یاری

 اصلاحی

 مستندسازی. 6-3

مصوب )گزارش پیشرف  کتار( توستط    هایبرنامهپیشرف  اجرای  از  باریک ماهای هر سهدوره   ارائه گزارش 1-6-3

تخصصی وزارت  هایکارگروهعلوم پزشکی و سپس  هایدانشگاه جتماعیا -روانی  هایکارگروه پیشگیری از آسیب 

    اجتماعی و اعتیاد -روانی  هایآسیبپیشگیری از ستاد دبیرخانه بهداش  کشور به 

  3حدارل هر  وزارتی / دانشگاهی « اجتماعی و اعتیاد -روانی  هایآسیب ازپیشگیری ستاد دبیرخانه : »1تبصره 

را از واحتد )هتای(    / دانشگاهی و شورای اجتمتاعی کشتور   مصوبات ستاد کشوریگزارش پیشرف  اجرای  باریکماه 
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شتورای اجتمتاعی کشتور     ستپس بته   وزارت بهداش  وبهداش  مراتب را به  معاون   ،آن اساس برمجری دریاف  و 

 دهد می گزارش 

 ضرورت برحسب هافعالی تحلیلی از جریان اردامات و  هایگزارشتهیه    2-6-3

 -روانتی   هتای یبآست  ازستاد پیشتگیری   ها، اسناد، اطلاعات، مذاکرات و مصوباتضبط و نگهداری گزارش   3-6-3

و      اجتمتاعی دانشتگاه    -روانی  ستادی، کارگروه پیشگیری از آسیب های های تخصصیکارگروه ،اجتماعی و اعتیاد

 توسط دبیرخانه
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 هاپیوست 
  تعاریف
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 تعاریف و مفاهیم. 2-1

 

  چارچوب مفهومی  آسیبهای اجتماعی11)رفیعی، 1388(

 

های سازمان در آینده، آرزویتی در افتد زمتانی گستترده و ایجتاد      انداز ادامه روند فعالی چشم انداز(:رنما )چشمدو

های مختلت،، پتانستیل   انداز در وارع، خصوصیاتی که یک منطقه در مقیاسبرای تحقد آن اس   چشمشرایط اساسی 

   (10)شدن به آن را داردتبدیل

های سیاستتی نظیتر تعریت، موضتوع یتا      عنوان مجموعه فعالی توان بهگذاری را میفرایند سیاس  گذاری:سیاست

گذاری، اجرا و پایش و ارزشیابی در نظر گرف   این فرایند سیاستی برای رویارویی با طراحی، رانونکار،  مساله، دستور

هتایی کته   های ناشتی از سیاست   گیرند و اغلب با توجه به مشکلات و چالشاجتماعی شکل می  -روانی  هایآسیب

  (12, 11) یابنداند تغییر میدرگذشته اتخاذشده

درس  بترای تتأمین هتدف  بته عبتارتی در      یعنی انتخاب اهداف درس ، انتخاب مسیر، وسیله و روش  ريزی:برنامه

ریزی فرایندی شود  برنامهبینی میریزی، اهداف و اردامات لازم برای مواجهه با تغییرات و عوامل غیرثاب  پیشبرنامه

کند ها را در راستای هدف، راه رسیدن به آن و چگونگی طی مسیر، ترکیب و ادغام میها و فعالی اس  که همه تلاش

                                                           
ای که گونههای اجتماعی در ایران مانند سایر کشورهای جهان توافقی رطعی وجود ندارد، بهبندی مشکلات اجتماعی و آسیبدربارۀ تعاری، و طبقه 11

های اجتماعی همپوشانی فتراوان داشتته و   ئله، انحراف و آسیبنظران، مصادید مشکل، مسهای دولتی و غیردولتی و مکتوبات صاحبدر اسناد سازمان
 نمایدهای فوق را دشوار میبندیاجتماعی و مشکلات اجتماعی در هر یک از دسته هاآسیببندی برخی از  طبقه

مشکل اجتماعی

آسیب

اجتماعی

جرم



43 

 

هتای  کنتد و راهنمتایی بترای فعالیت     ها سازمان را رهبری متی ند جه  توفید در دستیابی به اهداف و آرماناین فرای

   (14, 13) شودعملیاتی سازمان محسوب می

وجته بته   های معین بتا ت بینی عملیات برای نیل به هدفتوان پیشریزی عملیاتی را میبرنامه ريزی عملیاتي:برنامه

ریزی استراتژیک تعری، کرد  اهداف عملیاتی که برای هتر  شده در برنامهها و خطوط کلی ترسیمامکانات و محدودی 

شود با نظر تحلیلی کارشناسان و مدیران هر معاون  ذیل هر استراتژی صورت سالیانه تدوین میاداره کل/دفتر/مرکز به

   (14)شوند بیان می

برنامته   بندی مشتخص است  کته بترای تحقتد یتک       بازمانمنظور از فعالی  یک اردام عملیاتی مشخص  فعالیت:

توسط یک ی راحتبهها در موعد پایش شوند که سنجش درصد پیشرف  آنی نوشته میاگونهبهها ضرورت دارد  فعالی 

 پذیر باشد  هر فعالی  باید:کارشناس ستاد/ دانشگاه امکان

  مشخص اشاره کند نه هدف، راهبرد یا سیاس  یا برنامه،  کاملاًبه یک اردام 

 ،کاملاً شفاف باشد 

  ،راه و روش اردام محرزی داشته باشد 

  ماه به طول انجامد   4-2به لحاظ زمانی بین 

  یی باشد )شامل سوابد ربلتی فعالیت ،   زداابهامجه   توضیحات تکمیلیپاراگراف  1دارای حدارل

 ی همکار، ملاحظات یا نکات کلیدی(هاسازمانهای مرتبط، فهرس  نامهیینآاسناد یا 

  که بیانگر خاتمته آن فعالیت  باشتند  )منظتور     یطوربهباشد  فهرستی از مستندات و شواهددارای

 گیرند(مستندات بارگذاری شده مورد ارزیابی ررار می هاآنهایی هستند که بر اساس شاخص

از خرد جمعی و ارتقاء کیفی  کارشناسی  یریگبهرهعلمی  -فلسفه وجودی کمیته مشورتی علمي : -کمیته مشورتي

ی ستلام   هتا طهیحها و پیشنهادهای داخلی و خارا وزارت بهداش ، درمان و آموزش پزشکی در برنامهامور مرتبط با 

دبیرخانه کارگروه پیشتگیری از    یمأمور تراثربخشتحقد  تصمیم سازی و راستایی اجتماعی در هابیآساجتماعی و 

  ی اجتماعی و اعتیاد مدنظر اس  هابیآس

هتای ذینفتع دولتتی و    ها، نهادها و سازمانکننده، تمامی دستگاهمنظور از مرجع درخواس  کننده:مرجع درخواست

هتای  اجتماعی کشور هستتند کته از کانتال    -روانی های آسیباز اندرکار و فعال در حوزه پیشگیری و دس ی ردولتیغ

به  و اعتیاد اجتماعتی -روانی  هایآسیب ازپیشتگیری ستاد مختل، نسب  به طرح مسائل پیشنهادی خود به دبیرخانه 

   نمایند اردام می کار نهایی ستاد جه  ررار گرفتن در دستور
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دبیرخانته کتارگروه پیشتگیری از     اجتمااعي و اعتیااد:    -روانتی   هایدبیرخانه کارگروه پیشگیری از آسیب

وزارت بهداشت ، درمتان و    بهداشت  اجتماعی و اعتیاد حوزه سلام  ، واحدی مستقر در معاونت    -روانی های آسیب

اجتماعی اردام به  -روانی های ز آسیبمنظور ارتقای سلام  روانی اجتماعی و پیشگیری اآموزش پزشکی اس  که به

وزارت   یت مأمورمستندسازی ارتدامات مربوطته در حتوزه     ریزی، هماهنگی، پایش و ارزشیابی وگذاری، برنامهسیاس 

  کندبهداش  می

اند پس از بررسی موضوع، نتیجه هیئ  رسیدگی به موضوعی خا، که اعضای آن موظ، کارگروه تخصصي:

کار ملی و مصوبات شتورای  یمتقس  در شرایط فعلی بر اساس طرح  به مرجع بالاتر گزارش دهند گیریرا برای تصمیم

کارگروه تخصصی وزارت بهداش ) کارگروه سلام  روان، کارگروه اعتیاد ،کارگروه طلاق، کارگروه  6اجتماعی کشور 

دانشتگاهی( در حیطته    هتای و کتارگروه مستائل اجتمتاعی و فرهنگتی محتیط      HIV/AIDSنشینی، کارگروه یهحاش

 اجتماعی فعالی  دارند  -روانی های یبآسپیشگیری از 
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 های تخصصیبرگزاری جلسات کارگروهراهنمای  (1فرم شماره)

 ی که در آن بافرایند  باشدیمتخصصی  یهاکارگروهدر برگزاری جلسات  مندنظامشیوه یک گیری از هدف از تدوین این راهنما، بهره

هتای  تغییتر سیاست   با استفاده از بهترین شواهد، بته   هاگروه افراد وبین  مندنظامو اطلاعات و گفتگوی آگاهانه و  هایدهامبادله و ترکیب 

  برسیم  های جدیدو سیاس  هابرنامهیا تصمیمات، موجود 

 های تخصصیبرگزاری جلسات کارگروه مراحل

 ارکان برگزاری جلسه  1

 موضوع جلسه    2

 مستندات جه  ارائه در جلسه   3

 انتخاب افراد جه  حضور در جلسه   4

 دعوت از افراد  5

 برگزاری جلسهآمادگی جه    6

 برگزاری جلسه  7

 بعد از جلسه شدهیهتهمستندات   8

 ارکان برگزاری جلسه -1

دارنتد،  شتامل  رئتیس، معتاون، کارشناستان و       ی مستئول  ،ها و هماهنگی اموردر برگزاری نشس  یماًمستقارکان برگزاری جلسه که 

 :باشدیمهر یک در برگزاری جلسات نشس  به شرح جدول زیر  ی مسئولباشند که امور اداری هر کارگروه می مسئول

 شرح وظیفه مسئول

 کارگروه مقامقالمرلیس/ 
منابع، بازخورد به کارگروه در مورد نتتای  جلستات، نظتارت بتر حستن       تأمینمدیری  جلسات، ، اعلام دستور جلسات

 اجرای کار

 معاون کارگروه
هتای  برای حضور در جلسات، بیان مسئله در جلسه، پیگیری تشتکیل کمیتته   ها، پیشنهاد اعضااعلام مسائل و اولوی 

 فنی، سفارش یا تهیه مستندات مرتبط

 جلساتتهیه صورت ،سای  روزرسانیبهبرداری از جلسات، ، ن توزیع مستندات  ،ها و مستنداتنامهارسال دعوت گروه کار دبیر

 

 اس    ذکرشدهافراد صرفاً در برگزاری و تشکیل جلسه  مسئولی اس  که  ذکریانشا

 

 دستور کار  جلسه -2

اجتماعی تعیین و  -روانی  هاییبآسدستور کار هر جلسه حدارل یک هفته ربل توسط رئیس کارگروه با هماهنگی دبیرخانه پیشگیری از 

  گرددیمبه اعضاء ارسال 
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  مستندات جهت اراله در جلسه -3

 و در جلسه توزیع شود عبارتند از:   شدهارسال نامهدعوتجه  ارائه در جلسه که لازم اس  همراه با  مستندات

 پیشین جلسهصورت  1

 مسائل بندیاولوی کاربرگ بیان مساله و   2

  فعلی  جلسهصورتبا  مرتبطمستندات   3

 

  انتخاب افراد جهت حضور در جلسه -4

 نامته شیوهکه در  هستند ملی کارتقسیمعضو همکار در طرح  هایسازماننمایندگان وزارتخانه و  ،های تخصصیثاب  کارگروه اعضای

دبیرخانته   رئتیس کتارگروه تخصصتی و مستئول     تائیدو  تشخیص پیشنهاد اعضای کارگروه و  بنا به در مورد آن توضیحات کامل ارائه شد

الذکر در برخی جلسات کارگروه مجاز خواهد شرک  افرادی غیر از اعضای فوقاجتماعی و اعتیاد،  -روانی  هایآسیبکارگروه پیشگیری از 

 بود  

 دعوت از افراد -5

ارداماتِ مربوط به هماهنگی ربل از جلسه و جلوگیری از بروز هر نوع رصور، موارد زیر مطابد چتارچوب زمتانی    دهیسازمان منظوربه 

 اس : شدهتعری،

یا مستندی از موارد فوق را در جلسه ارائه کنند لازم است   چنانچه فرد یا افرادی ررار اس  پیش از بحث گروهی در جلسه سخنرانی کنند 

سخنرانی، فرم  مستندی که باید ارائه شود  زمانمدتو مواردی چون  شدهارسالنامه ایشان حدارل یک هفته زودتر از زمان جلسه دعوت

 یادآوری یا ارسال شود  نامهدعوتالذکر همراه با و فرم  اسلایدها و سایر نکات لازم

 توضی ات زمان ت ویل کار نام مسئول مربوطه عنوان اقدام

  جلسه نامهدعوتتهیه 
 ظهر  12ربل از ساع  

 ربل هفتهیک 
 

  جلسه قبلتنظیم صورت
ظهر  12ربل از ساع  

 ربل هفته یک
 

ارسال مستندات مربوط به هر جلسه 

 قبلی  و...( جلسهصورت، نامهدعوت)
 

 5 ظهر  12ربل از ساع  

 روز ربل
 

  هاتماس دهی گزارشتکمیل فرم 
یک روز  12ربل از ساع  

 ربلروز 

الزامی اس  تا فرم گزارش دهی مطابد 

 تکمیل گردد  شدهتعری،در جدول  آنچه

تکثیر مستندات موردنیاز جلسه به 

 تعداد اعضای جلسه 
 

روز تا پایان ساع  اداری 

 ربلروز 
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گتردد  ایتن فترم    ها  به شرح زیر تکمیل متی تماس دهی گزارشها و حضور مدعوین در جلسه فرم اطلاع از ارسال نامه منظوربهچنین هم

 گیرد جه  اطلاع ریاس  جلسه پیش از جلسه در اختیار ایشان ررار می

 ( گذاشته شود  پس از ارسال مستندات از طرید فکس در رسم  مربوطه علام  ) *

با مدعوین تماس حاصل گردد  و متعارباً در رسم  مربوطه در جدول  بلافاصلهاس   ضروریپس از ارسال مستندات از طرید فکس، **

 ( گذاشته شود  زیر علام  )

حضور شخص مدعو/ نماینده او با  -2ها و آمیز فکسارسال موفقی  -1حصول اطمینان از  منظوربهپس از ارسال فکس لازم اس  تا ***

 شده تماس حاصل گردد و نتای  آن در رسم  مربوطه در جدول زیر درا گردد های تماس ثاب  و یا همراه افراد دعوتیکی از شماره

 آمادگی جهت برگزاری جلسه -6

و به ریاس   شدهتکمیلتخصصی پیش از جلسه  هایکارگروه دبیر وسیلهبهزیر  لیس چک ،آمادگی برای برگزاری جلسه منظوربه

  گرددمیجلسه ارائه 

 آمادگی برگزاری جلسه لیس چک

 توضیحات خیر بله موضوع

 هاتماس دهی گزارشفرم 

 تاریخ جلسه:         /         /    شماره جلسه: 

 ساع  جلسه:                  روز جلسه:   

 شماره فکس نام و نام خانوادگی ردی،

 **تماس *فکس

 ***نتیجه تماس
  انجام شد

با موفقی
 

انجام نشد
س گرفته شد 

تما
س گرفته نشد 

تما
 

1        

2        

3        

4        

5        

6        

7        
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    سالن رزرو شده و با مسئول سالن هماهنگ  شده اس  

    هماهنگ شده اس   کنندهشرک پذیرایی جلسه متناسب با افراد 

    اس   شدهتهیهو حضور در جلسه  نامهدعوتدریاف   اعلام وفهرس  مدعوین 

    اس   شدهکنترلجلسه  کامپیوتر و پروژکتور و سیستم صوتی سالن

    اس   شدهکنترلامکانات جه  ن  برداری یا  ضبط صدا 

    اس   شدهتهیهمستندات جلسه جه  توزیع به تعداد لازم 

    اس   شدهآمادهبرنامه جلسه و کاغذ و رلم به تعداد 

    اس   شدهآماده کنندگانشرک  حضوروغیاببرگه 

    اس   شدهآمادهاسلایدهای سخنران دریاف  شده و برای نمایش 

عنوان جلسه بعدی و زمان و مکان آن مشخص بوده و ریاس  جلسه برای اعلام به 

  باشدمیاز آن مطلع  کنندگانشرک 
   

    خبر از جلسه هماهنگ شده اس  عکس و در صورت لزوم با روابط عمومی جه  تهیه 

 

 برگزاری جلسه -7

دریقته در    15 – 10در طتی  رئیس یا معاون کتارگروه   در هر جلسه در ابتدا باشدمیوی  معاونمدیری  جلسه بر عهده رئیس کارگروه یا 

بر استاس  خود را پیرامون موضوع بحث  ارائهشود درخواس  می سخنراناننماید  سپس از راستای دستور جلسه موضوع بحث را مطرح می

گفتگو بحث و به  موضوع جلسهدر رابطه با  شودمیفرص  داده  کنندهشرک افراد  کلبه ازآنپسو  انجام بدهند شدهتعیینبرنامه از پیش 

نظرات  بندیجمع درنهای مطروحه توضیحات خود را ارائه داده و  سؤالاتسخنران یا ریاس  جلسه در پاسخ به  ،زند  در انتهای جلسهبپردا

گیرد و ایشان دستور جلسه بعدی، تقسیم وظای، برای جلسه بعدی و یا تشکیل کمیته فنی بتا  توسط رئیس جلسه با روش اجماع انجام می

 گردد، مستندات لازم در جلسه توزیع مینامهدعوتکند  در صورت عدم ارسال مستندات همراه با را  اعلام میمسئولی  یکی از اعضا 

 :باشدمیسایر نکات مهم در برگزاری جلسه به شرح زیر 

 ارائه برنامه جلسه و اهداف آن و شیوه هدای  جلسه 

 راهکارها در شرایط بومیهای عملی و اجرایی نمودن هدای  افراد به بحث درباره جنبه 

  ،استفاده از رویکرد حل مساله در هدای  جلسه )تبادل اطلاعات، بارش افکار، عدم برخورد شخصی، توجه به منافع دیگران

 های سایر افراد(توجه به اجزاء منطقی بحث

  :کر هوی  و محل کتار آنهتا و یتا    توانند از بیانات دیگران استفاده کنند اما ذافراد می» تذکر برای رعای  کامل این رانون

 «در جلسه جایز نیس  کنندگانشرک هر یک از 

  هاهحاضرین در جلسه و فراهم نمودن فرص  یکسان برای بیان دیدگا تمامیبهتوجه یکسان 

 هاایجاد تعامل بین افراد و پیشگیری از بروز تعارض و برخوردهای شخصی بین آن 

  جلسه بندیزمانتوجه به 
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 حاضرین در زمینه بکارگیری نتای  پیشین بازخورد به 

  پرسشنامه از حاضرین  وسیلهبهارزیابی جلسات 

 بعد از جلسه شدهیهتهمستندات  -8

 تخصصی در فضایی مختص هر جلسه ذخیره گردد: هایکارگروهاطلاعات  بانک درلازم اس  پس از پایان هر جلسه موارد زیر 

  کنندگانشرک اسامی 

 جلسهصورت  

  شدهارائهاسلایدهای 

  شدهارائهمستندات  

 )فایل صوتی، تصویری شامل فیلم و عکس ) در صورت وجود 

  از جلسه ) در صورت وجود( شدهتهیهخبر 

 :باشدمیبه شرح زیر   جلسهصورتو  کنندگانشرک فرم ثب  مشخصات 

 (کار جلسهموضوع دستور )جلسه( شماره ترتیبی جلسه)در  کنندگانشرکتفرم ثبت مشخصات 

 امضاء ایمیل آدرس تلفن همراه تلفن فاکس سازمان سم  نام و نام خانوادگی ردی،

1         

2         

3         

4         

5         

6         

7         

8         

 

  



52 

 

  جلسهصورتفرم 
 وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی

 ....................کارگروه تخصصی 

 : کد سند

 : برگزارکنندهگروه  جلسهصورتمشخصات 

 : دبیر جلسه

 :شماره جلسه

 : مکان جلسه

 : تاریخ جلسه

 : ساعت جلسه

 : جلسه دستور

 :جلسه دبیر :جلسه رلیس

 :هاخانم :ینحاضر

 :آرایان 

  ین:غایب

 در جلسه شدهمطرحخلاصه مذاکرات 

 

 مصوبات

 مسئول انجام بازه زمانی انجام مصوبهشرح  ردی،

1    

2    

3    
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 ( کاربرگ بیان موضوع2فرم)شماره 

 

 :سم  و سازمان  :پیشنهاددهندهعنوان مرجع  :     /     /تاریخ

   اسامی همکاران

   عنوان موضوع

   توصیف موضوع

موضوع  بر تأثیرگذارعلل 

 پیشنهادی

1       .. 

2  …   

3  …   

 

عوارض ایجادشده به دلیل 

 پیشنهادیموضوع 

1        

2  … 

3  … 
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 هابرنامهو ارزشیابی (جدول پایش 3فرم)

 

 

 

 :مصوبه موضوع

 :یاصل یمجر

 :همکار هایدستگاه

 (شاخص) نشانگر

 هدف
 هدف ت قق زمان

 ......انیپا تا
 یزمان تواتر هاداده افتیدر مرجع

 نشانگر نام نشانگر نوع

 داد درون

     

     

 ندیفرا

     

     

 داد برون

     

     

 امدیپ

     

     

 دستاوردهای

 میانی

     

     

  دستاوردهای

 بلند مدت
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 هابرنامهو ارزشیابی گزارش پایش تدوین فرمت  (4) فرم

 تاریخ ، گزارش کنندهتهیه واحد و دستگاه سیاس ، عنوان برنامه، عنوان: اول صفحه

 

  گزارش، گردآورندگان اسامی:  دوم صفحه

 

 اجرایی خلاصه

 دستتاوردها،  برنامته،  استاس  بتر  اهتداف  تحقتد  درصد ،و ارزشیابی پایش شیوه آن، اهداف و برنامه مختصر توصی، شامل اجرایی خلاصه

  باشدمی آن راهکارهای و هاچالش

 مطالب فهرس 

 

 مقدمه

 برنامه اجرای بندیزمان آن، هایپروژه و برنامه اهداف ،بررسی مورد برنامه توصی،

  یابیشارز و پایش انجام شیوه

میانی و بلند  دستاوردهای ، پیامدها،دادهابرون فرایند، دادها، درون) هاداده گردآوری شیوه ها،شاخص شامل برنامهو ارزشیابی  پایش نظام

  هاداده وتحلیلتجزیه شیوه برنامه، پایش برای مورداستفاده منابع ،(مدت

  برنامه یابیشارز و پایش نتای 

 دادها برون و فرایند، داد درون و تدار  در) هاچالش ، برنامه با مقایسه و( deliverable)برنامه دستاوردهای و هاشاخص مقادیر شامل

 ( و    

 نتای  تحلیل

  هاحلراه کردن اجرایی شیوه و هاچالش رفع برای هاییحلراه برنامه، ضع، و روت نقاط

  گیرینتیجه

 بعدی مراحل در برنامه ادامه چگونگی ،هاچالش رفع اصلی محور برنامه، وضعی   خلاصه
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 اجتماعی دانشگاه -روانی ( دعوت از افراد به عنوان عضو کارگروه پیشگیری از آسیب های 5فرم )

 
 وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی

 ........علوم پزشکیدانشگاه/ دانشکده 

 -روانی کارگروه پیشگیری از آسیب های 
 اجتماعی

 

در کارگروه به منظور شرکت  هادرخواست معرفی نماینده دستگاه

 اجتماعی دانشگاه -روانی پیشگیری از آسیب های 

 

 

 با سلام و احترام

اجرای اردامات فوق العاده، منطبد با  تاکید مقام معظم رهبری در خصو، اهمی  کنترل و کاهش آسیب های اجتماعی و نظر به

 روانیمشی های مصوب شورای اجتماعی کشور و متعارب آن تشکیل جلسات مستمر کارگروه پیشگیری از آسیب های سیاس  ها و خط 

 معرفی فرمایید  فوقدر جلسات کارگروه منظم جه  شرک  زه را آن حولطفا نماینده تام الاختیار  جتماعی،ا -

 

 

                                                                               

 نام و نام خانوادگی                                                                                                    

    س دانشگاهلیر                                                                  

 مهر و امضاء                                                                                                            
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 3پیوست 
 مرتبط اداری مستندات
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 /د39/101

05/01/1398 

 ندارد

 د  ر و  
 

نشانی پستی: تهران-شهر  قد  ) ر (-رین فلام  جنوری و زرافشان-خیاران سیمای ا ران-ستاد مرک ی وزارت رهداشت، درمان و آموز  پ شکی 

 : نشانی   حه ا نترنتی: 88364111  نمارر: 81455401تل نهای تما  http://www.behdasht.gov.ir 

 « و  د»سال رو   
 آنی                                                                                                                                                     

 جنا  آ ای   وی ن اد 

 هماهنگی و راه ردی ریزی   او    ترم  وس ه  دیری  و  ناب  و سرپرس    اون  برنا ه
 

 با س   و    ر   

       را عنا ت ره تصمی  م ا  محتر  وزارت م نی رر توسعه گستره اجتماعی شدن سلامت در همه ارعاد و 

 شورای معاونین محتر  که را 28/12/1397ارکان وزارت رهداشت، درمان و آموز  پ شکی و رر اسا  مصوره 

 آن 20/12/1397/ /ت مور  1054ح ور م ا  عالی وزارت تشکیل گرد د و رازگشت ره پیشنهاد شماره 

معاونت، رد نوسیله  تصمیمات شورای معاونین محتر  م نی رر ح   معاونت امور اجتماعی در تشکیلات ا ن 

   وزارت و اد ا  واحدهای تحت پوش  آن در سا ر معاونت ها ره شر  ز ر اعلا  می شود:

 دریرخانه شورای عالی سلامت و امنیت   ا ی   ل ماموعه تشکیلات وز ر محتر  قرارگیرد. (1

 ره جهت همسو ی و ا   را "توسعه پا دار سلامت" ح   و اداره "همکاری رین رخشی"(اداره 1-1

 دریرخانه شورای عالی سلامت و امنیت   ا ی در ا ن دریرخانه اد ا  گردد.

 را    "خیر ن و موسسات خیر ن سلامت"  و "سازمان های مرد  نهاد سلامت"اد ا  دو اداره کل  (2

 عنوان، سازمان های مرد  نهاد و خیر ن سلامت ز ر ن ر مست ی  وز ر اداره شود.

دفتر سلامت روانی، اجتماعی و " ره "دریرخانه کارگروه پیشگیری از آسیب های اجتماعی و اعتیاد"و ا    (3

    ل معاونت رهداشتی انت ا   ارد."اعتیاد

مرک  مد ر ت ش که "   ل "گروه آموز  و ارت ای سلامت" ره "دریرخانه شورای فرهن  سلامت"و ا    (4

  در معاونت رهداشتی انت ا   ارد."و ارت ا  سلامت

 ره دفتر مد ر ت ریمارستانی و تعالی خدمات رالینی   ل "اداره مددکاری اجتماعی"تشکیلات و و ا    (5

 معاونت درمان انت ا   ارد.

 05/01  / منا  درخصو  سا ر رندها متعاق ا  اعلا  خواهد شد.

 
 

 

 

 

 رونوشت :

  جهت آگاهی  ری محتر  وزیمشاور عا جنا  آقای دکتر اک ری 

 ....  معاون محتر 

  رئی / سرپرست محتر  دانشگاه/ دانشکده علو  پ شکی و خدمات رهداشتی درمانی ... م ت ی است را توجه ره تصمیمات فوق ال کر، اقدامات

  ز  در آن دانشگاه/ دانشکده ره عمل آ د.

 اتی ره شکا ی عملکرد و پاسخگویا ی ارز،ی کل محتر  دفتر رازر ری مدیدری دکتر  یجنا  آقا 

 جنا  آقای توکلی مشاور محتر  وز ر و رئی  مرک  حراست 

  دفتر وزارتی 
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 4پیوست 
 طرح تقسيم كار ملي

 برای كن رل و كاهش آسيب های اجتماعي
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 جمهوری اسلامی ایران                                                                                                    

 کشور وزارت                                                                                                            

 شورای اجتماعی کشور                                                                              

 

 

 

 

 طرح تقسیم کار ملی

آسیب های اجتماعیبرای کنترل و کاهش   
شورای اجتماعی کشور( 8/10/95 ورخ  86 صو  جلسه   –نهایی  ویرایش)  

 

 

 

 

 

 

 

  رکز ا وراجتماعی و فرهنگی

1395 -دی  اه



62 

 
 

 

 

 ردیف
 لوی  ا داموا اهداف کمیّ/  شاخص های اصلی دستگاه   ین دستگاه همکار دستگاه اصلی  وضوع

آسیب شناسی 

برنا ه و  سیاستها،

 ا دا ات پیشین

 چالشها و  وان  اساسی وض   وجود

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

1 

حاشیه 

نشینی و 

باف  های 

 فرسوده

 

ستاد  لی 

بازآفرینی شهری 

وزارت راه )پایدار 

 (و شهرسازی

و شرک   ادر 

 خصصی عمرا  و 

بهسازی شهری 

 ایرا 

 

کلیه دستگاههای عضو 

ستاد  لی، جم ی  هلال 

احمر، وزارت اطلاعات ، 

وزارت بهداش ، در ا  

و آ وزش پزشکی، 

 ساز ا  بهزیستی  ، 

های  راکز  شهرداری

، اج، نااستانها 

 

 بنیاد  ستض فا ، 

بنیاد  سکن، 

 بسیجساز ا  

 ، ستض فین

سپاه پاسدار   

 ان لا  اسلا ی، 

صداو  ساز ا 

 ،سیما

نهادهای  دنی 

، ش که 

روحانیو  

کشور و 

 شکلهای 

غیردولتی 

  ر  ط

  له در طی دو برنا ه  2700آفرینی،  وانمندسازی و بهسازی باد  -

ساله کشور )برنا ه ششم و هفتم   وس ه اجتماعی و ا تصادی  5

 کشور( 

خد ات شهری، آ وزشی و خد ات ار  اء شاخصهای دسترسی به  -

 بهداشتی و در انی در این  ناطق به سطح  توسط کشوری

ار  اء شاخص احساس ا نی  اجتماعی و ا نی  عمو ی در این  -

  ناطق

  ف ال سازی نهادهای  سهیل گر -

ف ال سازی  شکلهای غیردولتی و نهادهای خیریه در   لات  -

 هدف

ه ایی از طریق هوی  بخشی به ا لاك و اراضی  ناطق حاشی -

 صدور سند  الکی  برای صاح ا  آنها

انجام ف الی  های فرهنگی و آگاه سازی با استفاده از آ وزه  -

 های دفاع   دس 

 برگزاری اردوهای راهیا  نور  -

 احداث نمایشگاه های فرهنگی دفاع   دس  -

ایجاد بانك اطلاعا ی از ساکنین  ناطق حاشیه نشین ، ریشه یابی  -

کرد  ز ینه های لازم جه  بازگرداند  حاشیه  هاجرت، فراهم 

شهرها و  -نشینا  به   ل سکون  اصلی خود و بهسازی روستا

 ار  ای کیفی  زندگی  در این  ناطق

 

: شهرستانهای 

 شهد،  هرا ، 

کرج، زاهدا ، 

، کر انشاه، اهواز

چابهار، ارو یه، 

 سنندج

د
 به
ت
ار
وز
و 
ی 
هر
 ش
ر 
دا
پای
ی 
رین
آف
از
د ب
ستا
ی 
اس
شن
ب 
سی
آ

شد
 با
ی
   

وس
 پی
ی 
شک
پز
ش 
وز
آ 
و 
  
 ا
در
 ، 

اش
 

های ها و برنا هنگری و  وجه به سیاس عدم پیش -

های ها و   لهگیرانه در گسترش   دودهپیش

 نابسا ا  شهری؛

یزی  ناسب و  ابل ا صال به ربودجهن ود  -

های   لی برای حل  وضوع برنا ه

 یررسمیغی هاگاهسکون 

خلاء ها و  نگناهای  انونی  وجود در برخی  -

 یررسمیغی هاگاهسکون ها در ز ینه

 انو  ساختار نظام جا   رفاه و کا ل عدم اجرای  -

  أ ین اجتماعی

های  ناسب  أ ین  سکن کم درآ دها ن ود الگوی -

 سکن های  أ ین و جدا بود  سیاس  در کشور

اشد( از بکه عمد اً دولتی و از بالا به پایین  ی)

های  وس ۀ شهری در سطح ها و سیاس برنا ه

   لی

عدم استفاده  ناسب از پتانسیل  شارک  نهادهای  -

های  شارک   ردم و نهادهای یردولتی و ز ینهغ

   لی

و  برساخ ها عدم نظارت و کنترل شهرداری -

سازهای خارج از   دوده شهری و نیاز به 

 بازنگری در  وانین  وجود

 نهایی ( ویرایش) های اجتماعی طرح   سیم کار  لی برای کنترل و کاهش آسیب
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 لوی  ا داموا اهداف کمیّ/  شاخص های اصلی دستگاه   ین دستگاه همکار دستگاه اصلی  وضوع ردیف
آسیب شناسی سیاستها، 

 برنا ه و ا دا ات پیشین

چالشها و  وان  اساسی 

 وض   وجود

 اعتیاد 2
ستاد   ارزه دبیرخانه 

 با  واد  خدر

 

کلیه دستگاههای 

عضو ستاد   ارزه 

 با  واد  خدر

وزارت   او ، کار و رفاه 

وزارت علوم،  اجتماعی ، 

،     ی ات و فناوری

وزارت آ وزش و 

پرورش، دادستانی 

عمو ی و ان لا   هرا  

،ساز ا    لیغات اسلا ی ، 

ستادعالی کانونهای 

  فرهنگی هنری  ساجد ،

  دانشگاه آزاد اسلا ی

ساز ا  بسیج  ستض فین،  

ساز ا  بهزیستی ،  

، ش که نهادهای  دنی 

روحانیو  کشور و 

 شکلهای غیردولتی 

  ر  ط

کاهش دسترسی به  واد خدر و روانگردانها در   یط  -

های هدف به وی ه اطراف  دارس، دانشگاهها، فضاهای 

 عمو ی 

 جم  آوری   تادا   تجاهر از چهره شهرها و   لات  -

درصدی نرخ بروز اعتیاد با  مرکز بر برنا ه های 5کاهش  -

ه از اعتیاد در ا شار آسیب پذیر جا  ه و پیشگیری اولی

 تناسب با گروهها و کانونهای اولوی  دار هدف )دانش 

 آ وزا ، دانشجویا ، زنا ، کودکا ، کارگرا ، سربازا (

درصدی نرخ شیوع سوء  صرف  واد خدر در  5کاهش  -

 1395سال کشور   ا پاپا  سال  64 ا  15جم ی  

  در فرایند درصدی  اندگاری   تادا 10افزایش  -

در ا  و کاهش آسی ها و کاهش نرخ عود اعتیاد با 

  شارک  خانواده ها

علمی، فنی و عملکردی ف الی  به ود استانداردهای  -

  راکز در ا  و کاهش آسیب اعتیاد 

 وس ه  و ار  ای صیان  و حمای  های اجتماعی از  -

   تادا  به ود یافته و خانواده آنها

انسیل های  وجود در بهره گیری حداکثری از پت -

نهادهای  دنی و  شکلهای  ردم نهاد برای کنترل و 

 کاهش آسیب های اجتماعی به وی ه اعتیاد 

اصلاح و ار  اء ساختار ا ر   ارزه با  واد خدر در  -

 دستگاههای اجرایی ذیربط و ساز ا  های  تولی ا ر

 راکز استانها و 

سیستا  و : استانهای 

بلوچستا  ، کردستا  

کر انشاه ، کر ا  ، ، 

  هرا  و همدا 

دد
گر
ی 
ن  
 یی
ر  
کا
هم
و 
ی 
صل
ی ا
ها
اه
تگ
دس
ط 
وس
 

دد 
گر
ی 
ن  
 یی
ر  
کا
هم
و 
ی 
صل
ی ا
ها
اه
تگ
دس
ط 
وس
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 لوی  ا داموا اهداف کمیّ/  شاخص های اصلی دستگاه   ین دستگاه همکار دستگاه اصلی  وضوع ردیف

آسیب شناسی 

سیاستها، برنا ه و 

 ا دا ات پیشین

چالشها و  وان  

اساسی وض  

  وجود

 طلاق 3
دبیرخانه شورای عالی 

 ان لا  فرهنگی  و 

 ساز ا  بهزیستی کشور 

ا ور   وه  ضائیه،   اون 

زنا  و خانواده ریاس  

وزارت ورزش  ، جمهوری

، وزارت ؛و جوانا 

بهداش ، در ا  و 

، ساز ا  آ وزش پزشکی 

   لیغات اسلا ی

 

وزارت علوم،    ی ات و 

و بنیاد حفظ آثار  ،فناوری

 ،  اع   دسفدنشرارزشهای 

نهادهای  دنی ، ش که 

روحانیو  کشور و خیریه ها 

 و  شکلهای غیردولتی  ر  ط

) با  أکید بر  در هرسال  درصد از  یزا  طلاق 4کاهش   -

 (پنج سال اول زندگی کاهش طلاق در 

 افزایش  راکز خد ات  شاوره   ل از ازدواج -

 افزایش آ وزشهای   ل از ازدواجاج اری شد  و  -

 به ود خد ات آز ایشگاهی پیش از ازدواج -

کاهش آسیب خانواده هایی که ضرور اً باید طلاق  -

 بگیرند

آ وزش  هار های زندگی در دوره جوانی و   ل از  -

 ازدواج

   وی  دفا ر  شاوره خانواده و   ا ین پوشش بیمه ایی   -

استانهای  هرا ، 

ال رز، گیلا ، 

رضوی، خراسا  

 فارس، اصفها  ،

  رکزی
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 ناجا اخلا ی فاسد  4

صدا و سیما، ساز ا  

بهزیستی،  بهداش  و 

در ا ، شهرداری  هرا ، 

کمیته ا داد ا ام خمینی ، 

 وه  ضاییه، ساز ا  بسیج، 

وزارت کشور، آ وزش و 

پرورش، ساز ا  زندانها، 

 ورزش و جوانا 

ا ور زنا  و خانواده ریاس  

جمهوری، نهادهای  دنی، 

  شکلهای غیردولتی

 

 انواده خکاهش روابط خارج از چارچو   -

ار  اء وض ی  عفاف و حجا  در سطح جا  ه از طریق  -

 روشهای ا ناعی و فرهنگی 

 افزایش سطح آگاهی عناصر خانواده در سطح کلی  -

 در   رض خطر ( پسر و دختر)کودکا   -

زنا  در   رض 

 خطر
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5 
زنا  سرپرس  

 خانوار
 ساز ا  بهزیستی

ا ورزنا  و خانواده 

کمیته ، ریاس  جمهوری 

ا داد ا ام خمینی، 

 شهرداریها، ساز ا 

فنی و حرفه ای،  آ وزش

  هلال احمر جم ی 

ساز ا    لیغات اسلا ی، 

 ساز ا  بسیج  ستض فین،

نهادهای  دنی ، ش که 

روحانیو  کشور و خیریه ها 

 و  شکلهای غیردولتی  ر  ط

 و ف رشد   داد زنا  سرپرس  خانوار ) براثر طلاق و  -

  رگ و  یرناشی از  صادفات (

 افزایش  هار های پایه زندگی در زنا  سرپرس  خانوار -

اجتماعی و خد ات  ددکاری برای افزایش حمایتهای  -

 زنا  آسیب دیده و دخترا  فراری

  ین اجتماعی أایجاد فرص  های شغلی و   -

استانهای 

آذربایجا  

اصفها  ، شر ی ،

کر ا  و 

استانهای   روم 

و نیز  زنا  بی 

 همسر نیاز ند

6 

آسی های 

اجتماعی 

 کلانشهرها

های شهرداری 

 کلانشهرها

ساز ا  بهزیستی، ناجا، 

،  راکز استانها دادستانی 

 ،ا ام خمینی  کمیته ا داد

، صداو سیما،  ساز ا 

فر انداریهای کلانشهرها، 

ساز ا  شهرداریها و 

دهیاریها وزارت کشور، 

  اون  ا ور زنا  و 

 خانواده 

 

ساز ا  آ وزش فنی و حرفه 

نهادهای  دنی و   ای ، 

  شکلهای غیردولتی

کا ل   ابر اصلی کلانشهرها از  کدی گری پاکسازی  -

 آشکار و پنها ) دستفروشی(

پاکسازی  تروها،  ر ینالهای  سافربری و راه آهن   -

 کلانشهرها  از دس  فروشی

 افزایش  راکز نگهداری و اسکا   و   کار ن خوابها -

 

زنا  خیابانی،  

  تادا   تجاهر، 

کار ن ،   تکدیا 

 خوابها
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 دستگاه   ین دستگاه همکار دستگاه اصلی  وضوع دیف
 /  شاخص های اصلی

 اهداف کمیّ
 لوی  ا داموا

آسیب شناسی 

سیاستها، برنا ه و 

 ا دا ات پیشین

چالشها و 

 وان  

اساسی وض  

  وجود

7 

زندانیا  و 

خانواده 

 زندانیا 

  وه  ضاییه 

دانها و ساز ا  زن)

ا دا ات  ا ینی و 

 ( ربیتی

و آ وزش  در ا  ،بهداش وزارت 

 بهزیستی، کمیته ا دادساز ا  ، پزشکی

فنی و آ وزش ، ساز ا  ا ام خمینی 

،وزارت صداو سیماساز ا  حرفه ای، 

دادگستری،ستاد  ارزه با  واد 

 خدر،وزارت آ وزش و پرورش 

وزارت اطلاعات،   اون  ا ور زنا  و 

 خانواده  

شهرداریها، خیریه ها،  

 شکلها،انجمن حمای  از 

زندانیا  و بنیاد   او  

زندانیا  کشور ،  نهادهای 

 دنی ، ش که روحانیو  کشور 

 و  شکلهای غیردولتی  ر  ط

در   یط  بهداش  و در ا خد ات پوشش رایگا   -

 زندا 

 افزایش سواد آ وزی در   یط زندا  -

  سهیل جابجایی زندانیا  به استا   وطن زندانی -

  سهیل  لا ات)حضوری،کابینی و شرعی(  -

 استفاده از  جازات جایگزین ح س -

 حمای  از خانواده زندانیا  -

 گسترش  راکز را    ب د از خروج  -

 زندانیا اشتغال  -

هدفمند شد  اجرای احکام ح س در زندا  و احکام  -

   ضایی از جمله: عفو ، رخصی و... 

 استا   هرا 

 استا  ال رز
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آسیب ها و 

 هدیدات ا نی  

 اجتماعی 

 وزارت اطلاعات 

،  وه  ضاییه، صدا و سیما، ناجا، سپاه 

وزارت کشور ، وزارت علوم،    ی ات 

 و فناوری

شهرداری ها، ساز ا  

بهزیستی، کمیته ا داد ا ام 

خمینی ، وزارت   او ، کار و 

رفاه اجتماعی، وزارت ورزش 

و جوانا ، وزارت آ وزش و 

پرورش،   اون  ا ورزنا  و 

خانواده ریاس  

جمهوری،ساز ا  های  ردم 

 نهاد 

شناسایی شگردها، برنا ه ها و اهداف و ا دا ات  -

 دشمنا  

 کاهش آسیب پذیریهای  ر  ط با  هدیدات ا نیتی  -

 افزایش ضریب احساس ا نی  اجتماعی  -

 ذه ی، نسلی و  دیری  و کاهش  نشهای  و ی، -

 جنسی

 هیه برآورد آسیب پذیرها و  هدیدات اطلاع رسانی و  -

 هشدار دهی 

-  

کلا  شهرها ، 

 ناطق  رزی و 

استانهای با باف  

 ذه ی /  و ی 

 ناهمگو 

 نهایی ( ویرایش) های اجتماعی کار  لی برای کنترل و کاهش آسیبطرح   سیم 
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9 

 اختلالات روانی

رفتارهای و 

 پرخطر
 .. (  و )خودکشی

 ،وزارت بهداش 

و آ وزش  در ا 

 پزشکی

، وزارت   او ، کار و رفاه اجتماعی

بهزیستی، نیروی انتظا ی، ساز ا  

صداوسیما ، ساز ا     شهرداریها،

 ، جم ی و جوانا  وزارت ورزش

،  ساز ا    لیغات اسلا ی ، هلال احمر

وزارت  ،  اون  ا ورزنا  و خانواده 

دانشگاه  علوم،    ی ات و فناوری،

   آزاد اسلا ی

ساز ا  پزشکی  انونی، 

وزارت ورزش و جوانا ، ناجا، 

ساز ا  نظام روانشناسی ، 

 ساز ا    لیغات اسلا ی ، بسیج 

 ل ی، اضطرابیخُکاهش اختلالات روانی،  -

ار  اء رضایتمندی از زندگی زناشویی و روابط جنسی  -

  شروع

   و ف رشد  یزا  خودکشی در کشور -

 افزایش نرخ ا ید به زندگی -

کاهش  یزا  

و اضطرا  

خودکشی با  أکید 

:  ستانهای ا بر 

ایلام، لرستا ، 

خراسا   کر انشاه و

 جنوبی

10 

آسیب های 

اجتماعی 

 کودکا  

  او ، کار و وزارت 

 رفاه اجتماعی

وزارت بهداش ، در ا  و آ وزش پزشکی ، 

 وزارت آ وزش و پرورش ، وزارت کشور ،

وزارت دادگستری، ساز ا  بهزیستی، کانو  

پرورش فکر کودکا  و نوجوانا ،  ا ین 

خد ات در انی، های اجتماعی، بیمه 

جم ی  هلال احمر، کمیته ا داد، 

رزه با  واد خدر، ستاد   ا ،شهرداری، ناجا

ساز ا  پزشکی  انونی، ساز ا  نهض  سواد 

 ،آ وزی

ساز ا  صداوسیما ، کانونهای 

فرهنگی هنری  ساجد ، بسیج ، 

 نهادهای غیردولتی و

 ساز انهای  ردم نهاد

-  

کودکا   -

 خیابانی و کار

 هدهای  -

 کودك
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 لوی  ا داموا اهداف کمیّ/  شاخص های اصلی دستگاه   ین دستگاه همکار دستگاه اصلی  وضوع ردیف

آسیب شناسی 

سیاستها، برنا ه و 

 ا دا ات پیشین

چالشها و  وان  

اساسی وض  

  وجود

11 
آسیب های 

 جوانا اجتماعی 
وزارت ورزش 

 و جوانا  

ساز ا    لیغات اسلا ی، کمیته ا داد ا ام 

 خمینی، وزارت فرهنگ و ارشاد اسلا ی،

ا ورزنا  و خانواده ریاس     اون  

، ساز ا  بهزیستی، وزارت علوم، جمهوری

   ی ات و فناوری ، وزارت آ وزش و 

دانشگاه  ،ساز ا    لیغات اسلا یپرورش، 

   آزاد اسلا ی

 بسیجساز ا  

، ا ور  ستض فین 

جم ی    ساجد، 

 هلال احمر

 زندگی پایه  هارت های افزایش  -

 ار  اطی  هار هایار  ای  -

 ار  اء وض ی   عفاف و حجا  -

افزایش حمایتهای اجتماعی و  وان خشی آسیب دیدگا  و  -

 دخترا  پناهجو 

 ار  ای فرهنگی  -

 دانش آ وز دخترا  -1

 دخترا  دانشجو -2
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12 

آسی های 

اجتماعی 

  یطهای  دانش 

 آ وزی

وزارت آ وزش 

 و پرورش

ساز ا  وزارت علوم،    ی ات و فناوری، 

 بهزیستی، کمیته ا داد ا ام خمینی، وزارت

، ورزش و اجتماعی رفاهو   او ،کار

 ساز ا ، ستض فین  بسیجساز ا  ،  جوانا ، 

، ، ساز ا    لیغات اسلا ی، صدا و سیما

وزارت اطلاعات ، بنیاد شهید و ا ور 

 ایثارگرا  ،   اون  ا ور زنا  و خانواده 

نهادهای  دنی و 

 شکلهای غیردولتی، 

 هلال احمرجم ی  

 افزایش  هار های پایه زندگی و سواد کاربردی -

برنا ه های آ وزشی پیشگیری از آسیب های  گسترش -

 اجتماعی در  دارس

افزایش فضای  فری ی  تناسب با سن و جنس دانش  -

 آ وزا 

 استاندارد سازی   یط آ وزشی -

 دیری  شرایط  دارس 

پرخطر و   کیم ار  اط 

 دهفرزند و خانوا

13 

 اجتماعی سایل  

 و فرهنگی 

های   یط

 دانشگاهی

وزار ین علوم، 

   ی ات و 

 فناوری و

بهداش ، 

در ا  و 

آ وزش 

 پزشکی

، ساز ا  بهزیستی،  اسلا یدانشگاه آزاد  

وزارت ورزش و   کمیته ا داد ا ام خمینی، 

در  جوانا ، نهاد نمایندگی ره ری

دانشگاهها، وزارت اطلاعات ، بنیاد شهید و 

  ا ور ایثارگرا 

شهرداریها،   اون  

ا ورزنا  و خانواده 

، مهوریریاس  ج

جم ی  هلال احمر،  

وزارت فرهنگ و 

 ارشاد اسلا ی

 کاهش  یزا  شکستهای عاطفی  -

 و دخانیاتکاهش  صرف الکل  -

کنترل و ار  اء هدفمند ار  اط دختر و پسر در   یط  -

 دانشگاه با هدف  سهیل ا ر ازدواج 

 افزایش پایگاه های دانش بنیا  -

ایجاد فضای فرهنگی، هنری بانشاط  در دانشگاهها و  راکز  -

 آ وزش عالی 

 

 دانشگاه پرخطر کشور 10 -

کنترل هدفمند ا ور  -

 خوابگاهها

اختصاص دو واحد درس  -

عمو ی در خصوص 

آسی های اجتماعی در کلیه 

   اط  و رشته های   صیلی

 استناد(نسخه غیر ابل  -دوم با اعمال نظر  دستگاهها )ویرایشهای اجتماعی پیش نویس طرح   سیم کار  لی برای کنترل و کاهش آسیب

 

 نهایی ( ویرایش) های اجتماعی طرح   سیم کار  لی برای کنترل و کاهش آسیب
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 دستگاه   ین دستگاه همکار دستگاه اصلی  وضوع ردیف
 /  شاخص های اصلی

 اهداف کمیّ
 لوی  ا داموا

آسیب شناسی 

سیاستها، برنا ه 

و ا دا ات 

 پیشین

چالشها و  وان  

اساسی وض  

  وجود

14 
آسی های فضای 

  جازی
 رکز  لی فضای 

  جازی

کلیه دستگاههای اجرایی عضو 

شورای عالی فضای  جازی، 

 وزارت وزارت اطلاعات،  

 اجتماعی، رفاه   او ،کار و

   دانشگاه آزاد اسلا ی

وزارت آ وزش و پرورش  ، 

ساز ا  صداوسیما ، وزارت 

 فرهنگ و ارشاد اسلا ی، 

وزارت علوم،    ی ات و 

 فناوری

 ار  اء سطح سواد رسانه ای جا  ه  -

گسنرده آ وزشهای س ك زندگی در  اجرای -

 عصر رسانه

 افزایش آگاهی والدین از فضای  جازی -

 کاهش بزه های اجتماعی فضای  جازی  -

 ش که های  وبایلی 
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15 

ارائه گزارش در 

خصوص نارضایتی 

 از کارکرد نظام

 اداری و اجرایی

ساز ا   دیری  و 

  برنا ه ریزی

صدا و سیما، وزارت فرهنگ و 

 ارشاد اسلا ی، ساز ا    لیغات

و  اساز ا  شهرداریه، اسلا ی

 -دهیاریها، دیوا  عدال  اداری

 وزارت اطلاعات 

ساز ا    شکلهای غیر دولتی،

، حوزه علمیه، بسیج  ستض فین

، ساز ا  ستاد  ائمه جم ه

ل کشور، وزارت بازرسی ک

 علوم    ی ات و فناوری 

اطلاع رسانی، شفاف سازی و گسترش خد ات  -

 غیرحضوری

 کاهش ر  ه فساد اداری  -

کاهش نارضایتی از کارکرد نظام اداری و  -

 اجرایی 

 افزایش پاسخگویی نهادهای عمو ی و دولتی -

ار  اء سلا   اداری 

و به ود کیفی  

دستگاههای  خد ات 

خد ات رسا  و 

نهادهای عمو ی 

 (نظیر شهرداریها)

16 
بی اعتمادی 

 اجتماعی 
 ساز ا  صدا و سیما

کلیه دستگاههای اجرایی دول  و 

نهادهای اجرایی وابسته به  وای 

سه گانه و  نهادهای عمو ی و 

 نهادهای ان لابی

، ستاد ائمه جم ه و جماعات

نهادهای  دنی و  شکلهای 

غیردولتی،  وزارت علوم، 

    ی ات و فناوری

کاستن از بدبینی  ردم در  ناس ات فردی،  -

 درصد 10خانوادگی و اجتماعی به  یزا  

، افزایش ا ید  ردم در  ناس ات فردی -

 خانوادگی و اجتماعی 

کاستن از بدبینی  ردم به  سئوولین به  یزا   -

 درصد 10

 افزایش سر ایه اجتماعی -

کاستن از شکاف 

پنداش   ردم و 

 وا  ی 

17 
 شروبات    صرف

 الکلی
 وزارت کشور

 ما ی دستگاههای عضو کمیته 

   دانشگاه آزاد اسلا ی و  لی

اعضای  شخص شده در سند 

  لی

اجرایی شد  اهداف کمی  ندرج  در سند  لی  -

  ابله و کاهش عرضه و در ا  و کاهش آسیب 

  شروبات الکلی

 

 

 خلفات  ربوط به  -

 رانندگا  

در ا  اعتیاد به  -

 الکل و کاهش آسیب

 در جوانا 



70 

 
 

 

 

 

 

  

  وضوع ردیف
دستگاه 

 اصلی
 دستگاه   ین دستگاه همکار

 /  شاخص های اصلی

 اهداف کمیّ
 لوی  ا داموا

آسیب شناسی 

سیاستها، برنا ه و 

 ا دا ات پیشین

 چالشها و  وان  اساسی وض   وجود

18 

 ا نی  عمو ی

سر   ، نزاع، ) 

خشون ، 

پرخاشگری و 

 ( تل 

 وه 

  ضائیه

بسییج ساز ا  ، ناجا

ساز ا    ستض فین، 

صداو سیما، 

شهرداریهای سراسر 

کشور، ساز ا  

، وزارت بهزیستی

فرهنگ و ارشاد، 

 وزارت اطلاعات، 

وزارت ورزش و 

، ساز ا   جوانا ،

،   لیغات اسلا ی

ساز ا  زندانها، 

 وزارت کشور 

وزارت   او ، کار و رفاه 

اجتماعی، بیمه  رکزی و شرک  

های بیمه گر، ساز ا  نظام 

، ش که روانشناسی کشور

ائمه جم ه و )روحانیو  کشور

 و  شکلهای غیردولتی( جماعات

 سالانه جرایم  درصدی 10کاهش  -

درصدی   ازره با  اچاق  40 شدید  -

 کالا، سوخ  و ارز

درصدی ا دا ات  50افزایش  -

 ربوط به کنترل و   ارزه با جرایم 

 شهود اخلا ی و ناهنجاریهای 

 اجتماعی 

 کاهش سر    سل انه و خشن  -

کاهش خرید و فروش و  اچاق  -

 سلاح سرد و گرم 

پوشش حداکثری انتظا ی  ناطق  -

 جرم خیز

ندگی در بین ار  ای کیفی  ز -

خانواده ها از طریق باز   ریف 

ارزشهای فرهنگی و باورهای 

عمو ی و آگاه سازی جا  ه نس   

 به آنها

 شدید ا دا ات -

اطلاعا ی و عملیا ی با 

هدف ضربه زد  به 

و باندهای سار ین 

جرایم ساز ا  یافته در 

استانهای ایلام، 

کر انشاه، لرستا ، 

، سیستا  و بلوچستا  

اصفها  فارس،  هرا ، 

 خراسا  رضوی و 

 بوشهر

 

 

اولوی  بندی عدم  -

جرایم سر   

براساس فراوانی و 

 جغرافیای جرم

 

 بهره  ندیعدم  -

از  وا    ناسب

 شارکتی  ردم در 

راستای پیشگیری و 

 برخورد 

 

 

عدم  ناسب کارکنا  با جم ی  و -

 کم ود گشس  های خودرویی و پیاده 

غیر ض ف نظارت های رسمی و  -

 رسمی

 ض ف در برخورد با سار ا -

 افزایش فاصله ط  ا ی و ا تصادی -

عملکرد  نفی رسانه ها و نارسایی -

 های آ وزشی

 ض ف نظارت اجتماعی  -

 ض ف باورهای دینی  -

 جرم زایی   یط خانوادگی  -

 دگرگونی در ارزشهای اجتماعی  -

 بالا بود  نرخ بیکاری -

یمی وجود خلاء های  انونی و  د -

 بود  ب ضی از  وانین 

اطاله دادرسی پرونده ها در   اکم  -

  ضایی 

- 

 

 نهایی ( ویرایش) های اجتماعی طرح   سیم کار  لی برای کنترل و کاهش آسیب

 نهایی ( ویرایش) های اجتماعی طرح   سیم کار  لی برای کنترل و کاهش آسیب 
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 دستگاه   ین دستگاه همکار دستگاه اصلی  وضوع ردیف
 /  شاخص های اصلی

 اهداف کمیّ
 لوی  ا داموا

آسیب شناسی 

سیاستها، برنا ه 

و ا دا ات 

 پیشین

چالشها و  وان  

اساسی وض  

  وجود

1 
ف ر و 

 نابرابری

وزارت   او ،  کار و رفاه 

 اجتماعی

دستگاههای اجرایی عضو شورای 

 عالی رفاه و  أ ین اجتماعی
 

 ط  ا یکاهش فاصله  -

  وزی  برابر فرص  -

 باز وزی  ثروت و اصلاح نظا های حمایتی و ا دادی -

کاهش فاصله ط  ا ی دو  -

دهك پایین و بالای 

 جا  ه

دد
گر
ی 
ن  
 یی
ر  
کا
هم
و 
ی 
صل
ی ا
ها
اه
تگ
دس
ط 
وس
 

دد 
گر
ی 
ن  
 یی
ر  
کا
هم
و 
ی 
صل
ی ا
ها
اه
تگ
دس
ط 
وس
 

 

 بیکاری 2
دبیرخانه شورای عالی 

 اشتغال

شورای  دستگاههای اجرایی عضو

 عالی اشتغال

کاهش بیکاری جوانا  با  - کاهش نرخ بیکاری - 

   صیلات دانشگاهی

3 

 ناطق 

ب رانی و 

 حاد

 وزارت کشور

 (استانداریها) 

 ساز ا   دیری  و برنا ه ریزی

جهاد کشاورزی ،  ، وزارتکشور

، هلال اطلاعات، ناجا وزارت 

احمر، وزارت   او ، کار و رفاه 

 بهزیستیاجتماعی، ساز ا  

،  بنیاد های حکو تی

، سپاه  شهرداریها

 ، پاسدارا  ان لا  اسلا ی

 صداو سیما ساز ا 

شهرستانها و ن اط  ار  اء شاخصهای ا تصادی، اجتماعی -

 ، به  یانگین  استا   ا پایا  برنا هحاد و ب رانی

کاهش نرخ بیکاری و ف ر در  ناطق حاد به  یانگین  -

 استانی  ا پایا  برنا ه

شهرستا  در سطح  30  داد 

  کشور

  وه  ضائیهپرونده های  4
ناجا ، وزارت دادگستری، وزارت  

 اطلاعات

 جلس شورای اسلا ی ، 

ساز ا  صداوسیما ، 

کاهش  یزا  پرونده های وارده به دستگاه  ضا از طریق  -

 گسترش نهادهای داوری   لی و ریش سفیدی 

 ..... استانهای:

 های اجتماعیدراز  دت در طرح   سیم کار  لی برای کنترل و کاهش آسیب سائل بنیادی و 
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   ی ات و وزارت علوم،   ضایی

فناوری، ش که روحانیو  

ائمه جم ه و )کشور

و  شکلهای ( جماعات

صنفی و غیردولتی 

 ذیصلاح

 افزایش سرع  رسیدگی به پرونده های  وجود -

افزایش اختیار نهادهای انتظا ی و ا نیتی با رعای   -

 ضوابط شرعی و  انونی

افزایش سرع  رسیدگی و  ت ن کرد  پرونده های  -

  وجود 

5 

 دیری  

سواحل و 

  فرجگاهها

 وزارت کشور

 ( استانداریها )

   یط زیس ، حفاظ  ساز ا 

صنای   یراث فرهنگی، ساز ا  

 بسیج  دستی و گردشگری، ساز ا 

، ساز ا    لیغات  ستض فین 

،  اسلا ی، ناجا، شهرداریها

فدراسیو  نجات غریق و غواصی، 

 وزارت ورزش و جوانا 

بهداش ، در ا  و وزارت 

، بنیاد آ وزش پزشکی

 شهید و ا ور ایثارگرا 

ایجاد فضای پاکیزه، سالم و با ا کانات رفاهی برای  -

 با  اکید بر سواحل شمالی   سافرین

برنا ه ریزی برای بهره گیری بیشتر از سواحل جنوبی  -

 کشور

 ار  اء سلا     یط زیس   فرجگاهها -

 افزایش سطح ا نی  فیزیکی و روانی  -

 ناسب سازی  فرجگاهها جه  استفاده جان ازا  دارای  -

   دودی  حرکتی 

 

 سواحل شمال کشور -

 سواحل  ُکّرا  -


