چک لیست نظارتی   برنامه مادران مرکز بهداشت شهرستان                 تاریخ بازدید:     
	ردیف
	ریز فرآیند
	عنوان فعالیت
	امتياز
	بازدید اول
	بازدید دوم
	توضیحات

	
	
	
	
	نمره
	نمره
	

	1
	برنامه ریزی
	امتیاز تدوین برنامه عملیاتی  در ابتدای سال 


	1
	
	
	0 = عدم تدوین برنامه

	
	
	آیا اشکالات برنامه عملیاتی براساس پس خوراند ارسالی ازاستان پیگیری ورفع نقص شده است  ومجددا ارسال شده است؟


= رفع اشکالات انجام نشده است
	2
	
	
	0= رفع اشکالات انجام نشده است
1= رفع اشکالات ناقص انجام شده است
2= اشکالات کامل برطرف وبرنامه  اصلاح  و ارسال نشده است 3-اشکالات کامل برطرف وبرنامه  اصلاح  و ارسال شده است 

	
	
	آیا پیشرفت برنامه عملیاتی بررسی ودرصد پیشرفت  انجام فعالیت ها به صورت فصلی ،شش ماهه وسالیانه محاسبه می شود؟


0= فهرست فعالیت ها استخراج نشده ومحاسبه درصد پیشرف انجام نشده است

	2
	
	
	0= فهرست فعالیت ها استخراج نشده ومحاسبه درصد پیشرف انجام نشده است
1= استخراج فعالیت ها به صورت ماهیانه وبه تفکیک جاری ومداخله انجام نشده است(برخی از فعالیت ها پیگیری شده است) 
2= محاسبه درصد پیشرفت به صورت 6،3 ماهه ویک ساله به تفکیک جاری ومداخله انجام وفعالیت ها درزمان مقرر شده است  

	2
	سازماندهی
	آیا دستورالعمل های ارسال شده از گروه بهداشت خانواده معاونت بهداشتی دانشگاه به شهرستان در واحد موجود و به نحو صحیح بایگانی می باشد؟ 
	2
	
	
	0= بایگانی انجام نشده است.
1= بایگانی شده ولی دسترسی آسان نمی باشد.
2= بدرستی بایگانی شده وقابل دسترسی می باشد.

	
	
	آیا دستورالعمل ها حداکثر 15روز  پس از دریافت به واحدها و مراکز مربوطه ارسال شده است؟
	2
	
	
	0= ارسال نشده یاپس از یکماه ارسال شده است؟
1= بین 15 روز تا یکماه ارسال شده است؟
2= به موقع (ظرف مدت 15 روز )ارسال شده است.

	
	
	آیا نسبت به ارسال مواد آموزشی  (کتاب ،پمفلت ،سی دی و....)ارسال شده از سوی معاونت به گروه هدف ظرف مدت 15 روز اقدام شده است؟
	2
	
	
	0= انجام نشده است.
1= نگهداری شده ولی دسترسی آسان نمی باشد
2= نگهداری شده ودسترسی  آسان می باشد

	3
	برآورد اقلام مورد نیاز (مکملها)
	آيا در براورد نياز سالانه گروه هدف قرص فوليك اسيد ، مولتي وآهن بدرستي تعيين شده است ؟
	2


	
	
	-باید به کمبودهای احتمالی پیش آمده و تأثیر آن به میزان مصرف و باقی مانده توجه شده باشد 

-آیا به میزان مصرف از حداقل سه مقطع زمانی مشابه در سال های متفاوت توجه شده است

-25% به عنوان depo باید محسوب شود
-آیا علاوه بر فرمول اصلی درخواست به مسائل جانبی نیز توجه شده است؟

-در صورت رعایت کلیه موارد و عدم به صفر رسیدن مکمل ها=2

	
	
	آیا در برآورد نیاز سالانه به موجودی آخر سال و میزان ذخیره (depo) توجه شده است؟ 
	
	
	
	

	
	
	آیا در صورت کمبود پیگیری بعمل آمده است؟
	1
	
	
	مستندات بررسی شود

	4
	سازماندهی برنامه های در حال اجرا
	آیا برنامه های در حال اجرا در برنامه عملیاتی پیش بینی شده است ؟
	1
	
	
	وجود برنامه عملیاتی در واحد بررسی شود

	
	
	آیا فعالیت برنامه های مذکور در راستای انتظارات گروه بهداشت خانواده معاونت بهداشتی دانشگاه تدوین شده است؟
	1
	
	
	آیا انتظارات از شهرستانهای در برنامه عملیاتی لحاظ شده است
(آخرین مکاتبات ارسالی از استان ، اجرایی شده است) 

	
	
	آیا فعالیت های مرتبط با برنامه های مذکور طبق برنامه عملیاتی و دستورالعمل های ارسالی ، اجرا شده است؟
	1
	
	
	مقایسه ی فعالیت های فصل گذشته با جدول گانت برنامه عملیاتی
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	5
	پایش و ارزشیابی
	آیا برای نظارت های دوره ای در  بهداشت خانواده شهرستان جدول زمان بندی (گانت) موجود است ؟  
	2
	
	
	0= برنامه زمان بندی موجود نیست
1= برنامه زمانبندی برای پایش پزشک خانواده می باشد
2= برنامه زمانبندی  علاوه بربرنامه پزشک خانواده  موجود می باشد.

	
	
	آیا چک لیست نظارتی در نظارتها تکمیل و امتیاز بندی شده است؟
	2
	
	
	 0=بااستفاده از ابزار پایش ومطابق برنامه زمانبندی نبوده است.

1= ازابزار پایش استفاده کرده است ولی مطابق بابرنامه زمان بندی نبوده است.

2= ازابزار پایش استفاده کرده است و مطابق بابرنامه زمان بندی بوده است. (علت تاخیر یا عدم انجام مشخص وثبت شده است.)

	
	
	آیا  در نظارت های دوره ای در هر 4 ماهه یک نوبت کلیه مراکزمورد بازدید واقع میشوند وحداقل 75 درصد بازدیدهای دوره ای بر اساس جدول زمان بندی (گانت) موجود است؟؟
	2
	
	
	0= نظارت انجام نشده است.
1= درهر دوره نظارت کمتر از 75%  مراکز مورد بازدید قرار گرفته است.
2=  75% مراکز تابعه وبیشتر در هردوره نظارت مورد بازدید قرار گرفته است

	
	
	آیا سوالاتی که وضعیت رفع اشکالات در دوره قبلی نظارت را نشان دهد بخشی از چک لیست مشاهده می شود و در بازدیدها به رفع مشکلات توجه شده است؟
	2
	
	
	0=پس خوراند قبلی بررسی  نشده است.
1=  برخی  مشکلات پایش قبلی بررسی شده است.
2= کلیه مشکلات پایش قبلی بررسی شده است.

	
	
	1- آیا از تمامی کلاسهای آمادگی برای زایمان موجود در شهرستان حدااقل هر شش ماهه یک نوبت بازدید به عمل آمده است ؟ (1 امتیاز)

2- آیا از واحد تسهیلات زایمانی در هر فصل یک نوبت بازدید به عمل آمده است؟ (1 امتیاز)

	2
	
	
	0=بااستفاده از ابزار پایش ومطابق برنامه زمانبندی نبوده است.

1= ازابزار پایش استفاده کرده است ولی مطابق بابرنامه زمان بندی نبوده است.

2= ازابزار پایش استفاده کرده است و مطابق بابرنامه زمان بندی بوده است. (علت تاخیر یا عدم انجام مشخص وثبت شده است.)

	
	
	آیا پس از انجام نظارت، پسخوراند ظرف یک هفته  به مراکز بهداشتی و درمانی واحد مورد بازدید اعلام شده است؟
	2
	
	
	= پس خوراند ی ارسال نشده است.
1= پس خوراند  به موقع ارسال نشده است 
2=پس خوراند به موقع ارسال شده است.

	
	
	آیا حداقل هر 6 ماه یک نوبت پایش خدمات ماما روستا و بهورز ماما انجام شده است؟و مداخله شده است؟
	1
	
	
	می بایست فرم های پایش مورد بررسی قرار گیرد و با تعداد ماما روستای فعال و بهورز ماما برابر باشدو مداخلات لازم صورت گرفته باشد.

	
	
	آیا مداخلات منجر به رفع مشکل شده است و یا بررسی مجدد صورت پذیرفته است؟
	1
	
	
	

	
	
	آیا فرم های آماری در واحد موجود است ؟(تسهیلات – ماما روستا بهورز ماما ،مادران)
	1
	
	
	

	
	
	1-آیا بر اساس فرم های دریافتی تحلیل و پسخوراند به واحدهای ارسال کننده ارسال شده است؟ (1امتیاز)
2-آیا بر اساس آمار سه ماهه کلاسهای آمادگی برای زایمان درصد پیشرفت بررسی و تحلیل پسخوراند به مراکز ارسال شده است ؟ (1 امتیاز)
	2
	
	
	برای هر فرم ارسالی از هر واحد پسخوراند موجود باشد.حداقل برای هر فرم یک پسخوراند بررسی شود (ماما روستا، بهورز ماما، مادران و تسهیلات ) حداکثر یک ماه پس از تاریخ ارسال فرم
(فقط جلسه تحلیل شاخص ها برگزار شده=1،علاوه بر برگزاری جلسه ،تحلیل مقایسه ای به سطوح ارسال شده است=2  

	
	
	آیا شاخص های برنامه ( درصد مراقبت پیش از بارداری، بارداری های پرخطر ،و.....) به صورت مقایسه ای تهیه ونمودارهادر ستاد موجود وبه کلیه واحدهای تابعه به موقع ارسال شده است؟
	2
	
	
	=شاخص ها محاسبه نشده است
1= شاخص ها محاسبه ولی به واحدهای تابعه ارسال نشده  است.
2= شاخص ها محاسبه وبه واحدهای تابعه واستان به موقع ارسال شده است.

	
	
	آیا با توجه به مشکلات شناسایی شده با سایر واحدهای ستاد جهت رفع آن مکاتبه  وپیگیری شده است (آزمایشگاه ، گسترش و ...)
	1
	
	
	وجود صورتجلسات ومستندات بررسی شود


چک لیست نظارتی   برنامه مادران مرکز بهداشت شهرستان                           تاریخ بازدید :

           .  .  .
	ردیف
	ریز فرآیند
	عنوان فعالیت
	1متیاز
	بازدید اول
	بازدید دوم
	توضیحات

	
	
	
	
	نمره
	نمره
	

	6
	وضعیت تجهیزات مورد استفاده در برنامه مادران

	آیا لیست تجهیزات برنامه مادران به مراکز تابعه شهرستان حداقل یکبار در سال ارسال شده است؟ 
	1
	
	
	مستندات بررسی شود

	
	
	آیا جمع بندی موارد معیوب و کمبود توسط واحد انجام شده است؟ 
	1
	
	
	مستندات بررسی شود

	
	
	آیا با توجه به موارد بند فوق اقدامی در جهت رفع نواقص صورت پذیرفته است؟( مستندات بررسی شود ) 
	1
	
	
	مستندات بررسی شود 

	
	
	آیا در نتیجه اقدامات فوق، موارد کمبود و نقص رفع شده است؟
	1
	
	
	

	
	
	آیا برآورد و پیگیری تامین فرمها و دفاتر ثبت مورد نیاز شهرستان به تفکیک واحدهای بهداشتی انجام و با واحد گسترش هماهنگی لازم صورت پذیرفته است؟
	2
	
	
	0=براورد صحیح انجام نشده
1=براورد صحیح انجام شده ولی به گسترش اعلام نشده
2=براورد صحیح انجام شده و به گسترش اعلام و پیگیری تامین صورت گرفته است.

	7


	هماهنگی های درون و برون بخشی
	آیا جلسه هماهنگی برای کلیه پرسنل (پزشک ، ماما ،کارشناس و کاردان )طبق یک برنامه زمانبدی مشخص برگزار شده و صورتجلسه موجود می باشد؟
	1
	
	
	مستندات بررسی شود

	
	
	آیا جلسات هماهنگی با رییس مرکز بهداشت شهرستان با حضور تمامی کارشناسان ،حداقل به صورت فصلی برگزار می گردد؟
	1
	
	
	مستندات بررسی شود 

	
	
	آیا پیش بینی و تصمیم گیری (با توجه به برنامه عملیاتی) برای تحقق اهداف برنامه به صورت هماهنگی با سازمانها و ارگانهای برون بخشی انجام  شده است؟ 
	1
	
	
	مستندات بررسی شود 

	
	
	آیا با توجه به جدول گانت ، اقدام یا اقداماتی جهت هماهنگی با سایر سازمانها صورت پذیرفته است؟ 
	1
	
	
	به برنامه عملیاتی مراجعه شود

	
	
	آیا صورتجلسات مربوطه موجود است؟ 
	1
	
	
	رویت شود

	
	
	آیا بر اساس مصوبات صورتجلسه اقدام لازم صورت گرفته است؟
	1
	
	
	مستندات بررسی شود

	8
	فرایند نظام کشوری مراقبت از مرگ مادر
	آیا گزارش موارد مرگ مادر (بیمارستانی و خارج بیمارستانی) حداکثر ظرف 48 ساعت به ستاد بهداشت خانواده استان ارسال شده است؟ 
	2
	
	
	0=گزارش نشده است.

1=گزارش به موقع یا طبق دستورالعمل ارسال نشده

2= گزارش به موقع یا طبق دستورالعمل ارسال شده است.

	
	
	آیا بر اساس پسخوراند کمیته کاهش مرگ مادر ، اقدامات لازم انجام شده است؟ وگزارش آن به استان ارسال شده است؟
	2
	
	
	مدارک رویت پسخوراند و اجرای تمام بندهای آن به صورت مستند می باشد =1و گزارش کامل به استان ارسل شده باشد =2

	
	
	آیا به منظور پیشگیری از مرگ و میر مادران باردار اقدام مداخله ای خاص طراحی و انجام گردیده است؟
	2
	
	
	در صورت اجرای مداخلات خاص 2 امتیاز کامل

	
	
	آیا لیست آمار مرگ زنان 10-49 ساله را از واحد آمار بطور ماهیانه دریافت و فهرست اسامی مشکوک به مرگ مادر پیگیری می گردد؟
	1
	
	
	

	
	
	آیا جلسه هماهنگی با متخصص زنان شهرستان در زمینه برنامه سلامت مادران با فواصل 3 تا 6 ماه برگزار شده است؟ 
	2
	
	
	0=برگزار نشده است

1= با فواصل بیشتر و بدون صورتجلسه برگزار شده است

2= با فواصل 3 تا 6 ماه برگزار شده است و صورتجلسه موجود می باشد.
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	9

	گزارش دهی و
تنظیم عملکرد هزینه های فعالیت های آموزشی
	آیا فرم های آماری مادران بدرستی تکمیل و به موقع به ستاد استان ارسال شده است؟ (هر 6 ماه یکبار)
	2
	
	
	= آمار ارسال نشده یا به موقع ارسال نشده است.
1= آمار به موقع ارسال شده ولی کامل  یا صحیح نمی باشد.
2= آمار به موقع وصحیح وکامل ارسال شده است

	
	
	آیا فرم های آماری تسهیلات زایمانی هر 6 ماهه به ستاد استان ارسال شده است؟ 
	1
	
	
	مستندات آخرین دوره بررسی شود 

	
	
	آیا فرم آماری ماما روستا و بهورز ماما هر 6 ماهه به ستاد استان ارسال شده است؟ 
	1
	
	
	مستندات آخرین دوره بررسی شود 

	
	
	آیا گزارش عملکرد در فواصل معین تهیه و به گروه بهداشت خانواده معاونت بهداشتی دانشگاه ارسال شده است؟ 
	2
	
	
	حداکثر گزارش عملکرد می بایست تا پانزدهم اولین ماه فصل به ستاداستان ارسال شود( 2 امتیاز کامل در صورتیکه گزارش کامل و به تفکیک هزینه کرد باشد  )

	
	
	آیا جمع بندی دوره ای نظارت های انجام شده از واحدهای تابعه طبق استاندارد زمانی گروه بهداشت خانواده معاونت بهداشتی دانشگاه در قالب گزارش در اختیار رئیس مرکز بهداشت شهرستان / مدیر شبکه و معاونت بهداشتی قرار می گیرد؟ 
	1
	
	
	مستندات بررسی شود.درپایان هر فصل یک گزارش موجود باشد. و هر 6 ماه به معاونت بهداشتی ارسال شده باشد.

	
	
	گزارش نظارت های انجام شده بر حسب ضرورت برای واحدهای مرتبط در شهرستان ارسال شده است؟ 
	1
	
	
	مستندات بررسی شود

	
	
	آیا عملکرد هزینه ای در دوره ی زمانی مقرر تهیه شده است  و به معاونت بهداشتی ارسال شده است؟
	2
	
	
	0= گزارش تهیه نشده است.
1= به موقع ارسال نشده است.
2= به موقع  ارسال شده است.(حداکثر 15 روز بعد از پیان فصل)

	
	
	آیا هزینه ها به تفکیک برنامه و نوع فعالیت (کارگاه ، جلسه آموزشی و سمینار ،..) مشخص شده است؟ 
	2
	
	
	= هزینه ها مشخص نشده است.
1= هزینه ها بطور ناقص مشخص شده است.
2= هزینه ها به تفکیک نوع فعالیت مشخص شده است  

	
	
	آیا هزینه های آموزشی به تفکیک (حق التدریس، هزینه پذیرایی، ،تکثیر و....) مشخص شده است؟
	1
	
	
	برنامه تفضیلی ملاک عمل است در فرم گزارش عملکرد تفکیک شده است؟

	10
	دریافت و هزینه اعتبارات ابلاغی بر اساس دستور خرج
	آیا از اعتبارات ارسال شده از استان در خصوص برنامه مادران اطلاع داشته و لیست هزینه های مرتبط با برنامه موجود است؟ 
	1
	
	
	آخرین دستور خرج در واحد موجود است

	11
	بررسی اقلام دارویی مورد نیاز برنامه مادران (غیر از مکملها )
	آیا در لیست داروهای مورد نیاز برنامه مادران موجودو درخواست دارویی مراکز( با توجه به فاصله تا اولین مرکز درمانی ) اقلام برنامه مادران موجود است؟ 
	2
	
	
	مستندات بررسی شود 
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	نمره
	نمره
	

	12
	پایش خدمات پزشک و مامای طرح بیمه روستایی
	آیا تمامی پزشک و ماماها توسط ستاد بهداشت خانواده در پایان هر 3 ماهه، پایش شده اند؟ 
	1

	
	
	مستدات بررسی شود 

	
	
	آیا بر اساس پایش ، پسخوراند جهت بهبود روند برنامه ارائه شده است؟ 
	1
	
	
	مستندات بررسی شود 

	
	
	آیا مشکلات شناسایی شده به مسئول بیمه روستایی استان وواحد هماهنگی  منعکس شده است؟ 
	1
	
	
	مستندات بررسی شود 

	13
	آموزش، تحقيق، پژوهش و اطلاع رسانی
	آیا اولویت های آموزشی شهرستان بر اساس اولویت های استان و نتایج نیازسنجی کارکنان تعیین گردیده و هماهنگی لازم با واحد آموزش سلامت به عمل آمده است؟
	2
	
	
	بررسي مستندات و اولويت ها

	
	
	ایا با توجه به مشکلات برنامه مادران پژوهش یا مقاله علمی تهیه یا در دست اقدام می باشد؟
	1
	
	
	مشاهده طرح ها  (در صورت انطباق طرح یا مقاله)

شیوع افسردگی در مادران باردار 

	
	
	آیا در زمینه چاپ مقاله ، مطلب علمی یا خبر مرتبط با برنامه مادران در روزنامه ها ، ویژه نامه ها و ...برنامه ریزی و هماهنگی و پیگیری چاپ صورت گرفته است؟
	2
	
	
	0=هیچ اقدامی انجام نشده است
1=هماهنگی با روابط عمومی انجام شده است.

2=درج مطلب یا خبر انجام شده است.

	14
	اقدامات قبل از بر گزاری دوره آموزشی
	آیا دوره آموزشي بر اساس نيازسنجي برگزار شده است ؟
	1
	
	
	مشاهده نیازسنجی 

	
	
	آيا برگزاري دوره آموزشي  در برنامه عملياتي منظور شده است ؟
	1
	
	
	وجود برنامه در برنامه عملیاتی 

	
	
	آيا اهداف دوره آموزشي تعيين شده است ؟ 
	1
	
	
	وجود اهداف در برنامه عملیاتی 

	
	
	آيا پیش آزمون و پس آزمون بر اساس اهداف  دوره آموزشي انجام شده است ؟
	2
	
	
	بررسی نتایج  کارگاه

	
	
	آيا فرم ارزشيابي کارگاه  و سخنران / سخنرانان دوره آموزشي تكميل شده است؟
	1
	
	
	 بررسی نتایج  نظر سنجی   کارگاه 

	15
	برگزاري دوره آموزشي
	آیا گواهی تدریس صادر و حق التدریس اساتید پیگیری شده است؟
	1
	
	
	مستندات بررسی گردد. صدور گواهی تدریس و پیگیری حق الزحمه 

	
	
	 آيا فرم حضور و غياب براي دوره آموزشي تكميل شده است ؟
	1
	
	
	بررسی فرم حضور و غیاب 

	
	
	آيا  دوره آموزشي فوق الذكر طرح درس و در صورت نیاز محتوای آموزشی (جزوه،سی دی و...)تهیه و در اختیار فراگیران قرار گرفته است؟ 
	2
	
	
	0=طرح درس نداسته باشد=0
1=طرح درس داشته باشد و صحیح و کامل نداشته باشد.
2=طرح درس داشته باشد و صحیح و کامل داشته باشد و در صورت نیاز محتوی تهیه ودر اختیار فراگیران قرار  گرفته باشد
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	16
	اقدامات بعد از برگزاري دوره آموزشي
	ایا نتایج ارزشیابی و ارزیابی برنامه آموزشی، جمع بندی و تحلیل شده و گزارش و نتایج آن در اختیار مدیرشبکه/رییس مرکز بهداشت شهرستان و معاونت بهداشتی قرار گرفته  است؟
	2
	
	
	 1=جمع بندی و تحلیل انجام شده
2=جمع بندی و تحلیل انجام شده و گزارش و نتایج آن در اختیار مدیرشبکه/رییس مرکز بهداشت شهرستان و معاونت بهداشتی قرار گرفته  

	
	
	ايا در صورت عدم تحقق اهداف دوره  مداخله مناسب صورت گرفته است ؟
	1
	
	
	بازدید برنامه طبق چک لیست

	17
	تدوين و انتشار رسانه آموزشي
	آيا تدوين و انتشار رسانه آموزشي در برنامه عملياتي سال جاري  از قبل پيش بيني شده است ؟
	1
	
	
	بررسي برنامه عملياتي

	
	
	آيا انتخاب موضوع رسانه(مقاله،پمفلت،پوستر و...) ، مبتني بر نیازسنجی و  رعایت اصول استانداردو اولویت برنامه بوده است ؟
	2
	
	
	0=هیچ اقدامی انجام نشده است.
1=  براساس نیاز سنجی بدون رعایت اصول استاندارد بوده ست.
2= براساس نیاز سنجی  وبا رعایت اصول استاندارد بوده است.

	18
	مشاركت در تامين و توزيع نيروي انساني
	آيا جابجايي نيروهاي محيطي در مراكز خدمت تابعه با هماهنگي مسئول بهداشت خانواده انجام مي شود ؟  
	1
	
	
	سوال از پرسنل هماهنگي امور اداري و بهداشت خانواده و كارگزيني 

	
	
	آيا فهرست كاركنان بهداشت خانواده مراكز ارائه خدمت تابعه در واحد بهداشت خانواده موجود است ؟ 
	1
	
	
	بررسي فهرست
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