
حیمبسم الله الرحمن الر 
گروه سلامت خانواده و جمعیت 

معاونت بهداشتی استان اصفهان 



گیری و تحلیل شاخص های برنامه سلامت سالمندانگزارش 

معاونت بهداشتی دانشگاه علوم پزشکی اصفهان 

گروه سلامت جمعیت و خانواده 

گروه سلامت میانسالان و سالمندان

گروه سلامت خانواده و جمعیت 
معاونت بهداشتی استان اصفهان



تعاریف و مفاهیم



مقدمه

فهدتحققبرایکهاستپیوستههمبهاجزاءازمجموعه‌ایازسیستمیسازمان،
:ازاستعبارتسیستمایناصلیاجزاء.یابدمیاستقرارمعینی

پیامدبرون دادفرآیند    درون داد



گیرنده‌
خدمت

فرایند‌خدمت برونداد تغییر
کاهش‌‌
بار‌
بیماری

افزایش‌‌
امید‌به‌
زندگی‌
همراه‌با‌
توانایی

Out put 
برونداد

Effect
اثر‌بخشی

Out come
پیامد

Impact
تاثیر‌نهایی

فرایند‌
انپشتیب

فرایند‌
انپشتیب

منابع

Service Process

سطح پایش 
سطح ارزشیابی 

مدل زنجیره ای در برنامه های 
بهداشتی



انواع شاخص ها
بهیاکندمیبررسیپروژهیکدرراهافرایندوهاورودیکهشودمیگفتههاییشاخصبه:پایششاخصهاي

.استزمانطولدرمتغیرهامنظمگیریاندازهمعنیبهپایشعبارتی
:میشوندتقسیمزیردستهدوبهخود،(عملکردی)پایششاخصهای

Index)فرآیندیهایشاخص-1 Process):نمایدمیگیریاندازهرااجراحالدرفعالیتهای
سالمنداندرتعادلتستارزیابیشاخصمثلاستانداردهاباخدمتفرایندانطباقدرجه:مانند

Index)ورودیشاخصهای-2 Input):گرددبرمیفعالیتهاانجامبراینیازمورداطلاعاتبهکه.
...وسالمنداننیازموردمکملتعدادبهورز،/سلامتمراقبتعدادمراقبت،شرایطواجدسالمنداندرصد:مانند



انواع شاخص ها
اندازهبهعبارتیبهیاسنجدمیرانهاییهدفوهاخروجیکههاییشاخص:(پیامدي)ارزیابیهايشاخص
:میشوندیمزیرتقسدستهچهاربهنیزارزیابی،شاخصهای.پردازدمیمیشودحاصلبرنامهیکپایاندرکهآنچهگیری

Index)برونداد/خروجیهاشاخص-1 Output):کندمیگیریاندازهرافعالیتهاخروجی.
خدمتثباتواستمراررضایت،بری،هزینههایشاخصسالمندان،مراقبتپوششمیزان:مانند

Index)اثربخشیهایشاخص-2 Effect):خدمتازناشیونتایجتغییربهمربوطهایشاخص
شدهکنترلدیابتباسالمنداندرصدمانند

Index)پیامد/نتیجههایشاخص-3 Outcome):دهدمینشانرافعالیتهاپیامدکه.
(ناتوانیومرگشیوع،بروز،)بیماریشدتوفراوانیهایشاخص:مانند

Index)نهاییتاثیرهایشاخص-4 Impact):دهدمینشانرافعالیتهابلندمدتاثرات.
تواناییهمراهزندگیبهامیدشاخص:مانند



:  Indexشاخص 

برایوسیله‌ایومی‌باشدهمگنمتغیرچندنمایندهکهاستکمیتیشاخص
تندهسمشخصیخاصیتوماهیتدارایکهاستپدیده‌هاییمقایسهواندازه‌گیری

کیطولدررامعینیمتغیرهایدرشدهایجادتغییراتمی‌توانآنمبنایبرکه
.نمودبررسیدوره



اهداف بررسی و تحلیل شاخص

احیطرجهتدارمشکلنقاطیافتنوپوششتحتتابعهواحدهايمقایسه
:منظوربهSMARTاهدافبرمبتنیلازممداخلات

خدماتپوششوبازاریابیبهبود-1
خدماتثبتنظامبهبود-2
یکدیگربایافتهادغامخدماتسازیمتناسب-3
خدماتکیفیتارتقای-4
سالمندانهدفگروههایشاخصبهبود-5

SMART:،اب–واقعی-دستیابیقابل-گیریاندازهقابل–اختصاصیهدف
باشدمشخصزمانبندی



اهداف برنامه سلامت سالمندان 
:اهداف کلی 

:کلی اهداف 
افزایش امید به زندگی سالم. 1

کاهش بار ناشی از بیماریها و عوامل خطر. 2

ارتقاي سلامت همه جانبه در ابعاد جسمی. روانی و اجتماعی-3

:هابرنامه 
بهبود شیوه زندگی سالم در سالمندي) 1

مراقبت هاي ادغام یافته سلامت سالمندان) 2

نیاز سنجی و مراقبت سالمندان بسیار پر خطر و پر خطر) 3

مراقبت و کنترل کووید ) در سالمندان ساکن جامعه و مراکز نگهداري سالمندان419
واکسیناسیون سالمندان ساکن جامعه و سالمندان مراکز نگهداري سالمندان) 5

:اهداف کمی 



حد انتظار مراقبت هاي ادغام یافته سالمندان 
مراقبت کامل

ردیف
عنوان برنامه

شهرستان1401حدانتظار سال عنوان شاخص

1

ن
دا

من
سال

ع 
ام

 ج
ه و

فت
 یا

ام
دغ

ت ا
قب

را
سال70تا 60مراقبت کامل سالمندان م

برخوار%30(ربا اولویت سالمندان بسیار پر خطر و پر خط)

2
سال و بالاتر 70مراقبت کامل سالمندان 

برخوار%50( ربا اولویت سالمندان بسیار پر خطر و پر خط)



1401در سال پرخطر اهداف اختصاصی برنامه مراقبت سالمندان 

سالمندانجزبه)سالمندان%95برایسالمندانبندیطبقهوشناساییمراقبتاجرای-1
1401سالدراصفهانپزشکیعلومدانشگاهپوششتحت(پرخطربسیار

پرخطرسالمندان%50ومناطقکلیهدرپرخطربسیارسالمندان%100نیازسنجیانجام-2
مناطقکلیهدرتنهاسالمندانونفرهزار20زیرشهرهایدر

بسیارسالمنداناولویتبا%40بهسالمندیجامعویافتهادغامهایمراقبتپوشش-3
پرخطروپرخطر

(1400)پایهسالدرصد40بهپرخطرسالمندانازمراقبتوحمایت-4



حد انتظار برنامه مراقبت و حمایت از  
سالمندان پر خطر

شهرستان1401حدانتظار سال عنوان شاخصعنوان برنامهردیف

7

مراقبت از 
سالمندان 

پرخطر

نیازسنجی سالمندان 
پرخطرو پرخطر بسیار 

ر  سالمندان بسیا% 100
پرخطر

کلیه شهرستانها

پرخطرسالمندان % 850
شهرستان هاي داراي شهرهاي 

هزار نفر20زیر 

9
قه  مراقبت شناسایی و طب

سالمندانبندي 

به جز )سالمندان % 95
سالمندان بسیار  

(  پرخطر
کلیه شهرستانها



حد انتظار برنامه بهبود شیوه زندگی  
سالم در سالمندي

شهرستان1401حدانتظار سال عنوان شاخصعنوان برنامهردیف

9
بهبود شیوه 
زندگی سالم 
در سالمندي

/  درصد سالمندان
آموزش  سالمند، خانواده 

اولویت آموزشی5دیده 

%8: ورزش / تغذیه 

کلیه شهرستانها

10
بی/ یبوست / سقوط و حوادث

%5: اختیاري ادرار 



اطلاعات جمعیتی و وضعیت موجود



تفاوت درصد سالمندی و سهم سالمندی
:‌‌است‌صورت‌جزیی‌از‌مخرج‌وقتی‌صحبت‌از‌سهم‌می‌کنیم،‌

دانشگاهسالمندانبه‌تعداد‌کل‌.....‌شهرستان‌سالمندانتعداد‌:‌سهم‌سالمندی‌•

با‌دانشگاه Xانجام‌می‌گیرد‌یعنی‌شهرستاندر‌دو‌سطح‌مقایسه‌بین‌دو‌جمعیت‌•

:نیستندصورت‌و‌مخرج‌از‌یک‌جنس‌اما‌در‌محاسبه‌درصد‌سالمندی،‌

Xشهرستان‌کل‌جمعیت‌به‌تعداد‌Xشهرستان‌سالمندانتعداد‌:‌درصد‌سالمندی‌•

.انجام‌می‌شود Xیعنی‌شهرستان‌در‌یک‌سطح‌مقایسه‌بین‌تعداد‌سالمندان‌•



سهم گروه های سنی کشور و دانشگاه اصفهان
1400/8/1گزارش گوشی پزشکی سامانه سیب 
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سامانه سیب-1400ابتداي -درصد و سهم سالمندي شهرستانهاي تابعه دانشگاه علوم پزشکی اصفهان
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نوائی دستگرد خورزوق حبیب 

آباد

زمان 

آباد

دلیگان کمشچه اشاپورآب

د

سین پایگاه 

دولت 

اباد

کربکند سیمرغ محسن 

آباد

علی 

آباد

مرغ شهرستان

درصد جمعیت سالمند 8 9.6 10.7 10.6 9.6 8.8 9 9.1 8.9 7.6 9.1 6.8 8.5 7.9 15.9 8.98

سهم سالمندی 15.6 14.8 14 9.2 4.5 6.3 4 4.4 4.2 6.9 4.1 5 3.3 2.6 0.5

1401مقایسه درصد سالمندی و سهم سالمندان مراکز شهرستان در سال 
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1401مقایسه درصد سهم سالمندی مراکز در سال 



المندی وضعیت شهرستانها بر اساس سهم س

.درصد از سالمندان دانشگاه را شامل می شود2.5درصد می باشد و 2.5سهم سالمندي شهرستان •

یب آباد ، بیشترین سهم سالمندان شهرستان به ترتیب شامل مراکز دستگرد ، نوائی ، خورزوق ، حب•

ن آباد ، پایگاه دولت آباد ، دلیگان ، شاپورآباد ، زمان آباد ، سین ، کمشچه ، کربکند ، سیمرغ ، محس

.علی آباد و مرغ می باشد



سطوح ارائه دهنده خدمات سالمندي



سطوح ارائه دهنده خدمت در برنامه سلامت سالمندان

مراقب‌سلامت/‌بهورز‌-1
ماما‌‌/‌مراقب‌سلامت‌ماما-2
پزشک-3
کارشناس‌سلامت‌روان-4
کارشناس‌تغذیه-5



مراقبت هاي ادغام یافته و جامع سالمندان



:مراقبت های ادغام یافته سلامت سالمندان غیر پزشک
بالا و  و مراقبت ادغام یافته دیابت، فشارخونخطرسنجی پیشگیري از سکته هاي قلبی و مغزي از طریق •

اختلالات چربی خون
اختلالات تغذیه اي•
سقوط و عدم تعادل•
افسردگی•
فشارخون  •
تشخیص زود هنگام و غربالگري سرطان برست•
تشخیص زود هنگام و غربالگري سرطان کولورکتال•
سالمندانخطرپذیري شناسایی و طبقه بندي •
(غیرپزشک)نوبت اول، دوم و سوم –فاقد سابقه ایمن سازي -سال 18تاخیري افراد بالاي واکسیناسیون •
ارزیابی آمادگی خانوار در برابر بلایا•



:پزشک-مراقبت های ادغام یافته سلامت سالمندان 

(فشارخون با مصرف دارو و فشارخون بدون مصرف دارو)فشارخون ارزیابی و مراقبت •
(دیابت با مصرف دارو و دیابت بدون مصرف دارو)دیابت •
اختلالات تغذیه•
افسردگی•
سقوط و عدم تعادل•
خطرسنجی•
تشخیص زودهنگام و غربالگري سرطان روده بزرگ•
(شرح حال روانپزشکی)مراقبت دوره اي پزشک •
(شرح حال روانپزشکی)ویزیت اول پزشک •



گزارش شاخص هاي برنامه سلامت سالمندان
مراقب سلامت/ بهورز



مخرج کسرصورت کسرعنوان شاخصردیف

(گوشی‌پزشکی)تعداد‌‌کل‌جمعیت‌گروه‌های‌سنی‌(گوشی‌پزشکی)سال‌60تعداد‌سالمندان‌بالای‌درصد‌سالمندی‌جمعیت1

2
پوشش‌مراقبت‌کامل‌سالمندان‌

ساله70تا60

مراقبت‌های‌سالمندی‌را‌6سال‌که‌70تا‌60تعداد‌سالمندان‌
و‌7043و6570و6423خدمتهای‌.‌)دریافت‌کرده‌اند‌

کد‌)برای‌آنها‌انجام‌شده‌است‌6560و6550و7215
(گزارش‌های‌دوره‌ای‌سامانه‌سیب‌114215

ساله‌ثبت‌نام‌شده‌در‌سامانه‌70تا60تعداد‌سالمندان‌
(گوشی‌پزشکی)سیب

3
دان‌پوشش‌مراقبت‌کامل‌سالمن

سال‌و‌بالاتر70

مراقبت‌های‌سالمندی‌را‌5و‌بالاتر‌سال‌که‌70تعداد‌سالمندان‌
)‌‌کد‌خدمتهای.‌دریافت‌کرده‌اند‌

را‌دریافت‌کرده‌اند(6560و6550و7043و6570و6423
(گزارش‌های‌دوره‌ای‌سامانه‌سیب‌114215کد‌)

سال‌و‌بالاترثبت‌نام‌شده‌در‌سامانه‌70تعداد‌سالمندان‌
(گوشی‌پزشکی)سیب

4
پوشش‌حداقل‌یک‌خدمت‌

ارزیابی‌دوره‌ای

خدمت‌ارزیابی‌5تعداد‌سالمندانی‌که‌‌حداقل‌یک‌خدمت‌از‌
دوره‌ای‌را‌دریافت‌کرده‌اند

(در‌گزارش‌های‌دوره‌ای‌سامانه‌سیب‌114225کد‌)

گوشی)تعداد‌سالمندان‌ثبت‌نام‌شده‌در‌سامانه‌سیب
(پزشکی

5
پوشش‌سالمندان‌ارجاع‌شده‌

به‌پزشک
تعداد‌سالمندان‌ارجاع‌شده‌به‌پزشک‌‌

(در‌گزارش‌های‌دوره‌ای‌سامانه‌سیب‌114219کد‌)

خدمت‌5تعداد‌سالمندانی‌که‌‌حداقل‌یک‌خدمت‌از‌
ارزیابی‌دوره‌ای‌را‌دریافت‌کرده‌اند

(در‌گزارش‌های‌دوره‌ای‌سامانه‌سیب‌114225کد‌)



مخرج کسرصورت کسرعنوان شاخصردیف

پوشش‌مراقبت‌سقوط6
ریافت‌تعداد‌سالمندانی‌که‌‌خدمت‌‌ارزیابی‌فعالیت‌بدنی‌را‌د

کرده‌اند
(داشبورد‌مدیریتی)

ی‌گوش)تعداد‌سالمندان‌ثبت‌نام‌شده‌در‌سامانه‌سیب
(پزشکی

پوشش‌خدمت‌افسردگی7
دتعداد‌سالمندانی‌که‌خدمت‌افسردگی‌را‌دریافت‌کرده‌ان

(داشبورد‌مدیریتی)
ی‌گوش)تعداد‌سالمندان‌ثبت‌نام‌شده‌در‌سامانه‌سیب‌

(پزشکی

پوشش‌خدمت‌خطر‌سنجی8
ندتعداد‌سالمندانی‌که‌خدمت‌خطر‌سنجی‌را‌دریافت‌کرده‌ا

(داشبورد‌مدیریتی)
ی‌گوش)تعداد‌سالمندان‌ثبت‌نام‌شده‌در‌سامانه‌سیب‌

(پزشکی

هپوشش‌خدمت‌غربالگری‌تغذی9
کرده‌تعداد‌سالمندانی‌که‌‌خدمت‌غربالگری‌تغذیه‌را‌دریافت

اند
(داشبورد‌مدیریتی)

ی‌گوش)تعداد‌سالمندان‌ثبت‌نام‌شده‌در‌سامانه‌سیب‌
(پزشکی

10
بقه‌پوشش‌مراقبت‌شناسایی‌و‌ط

بندی‌خطر‌پذیری‌سالمندان
اندتعداد‌سالمندانی‌که‌خدمت‌خطر‌پذیری‌را‌دریافت‌کرده

(داشبورد‌مدیریتی)
ی‌گوش)تعداد‌سالمندان‌ثبت‌نام‌شده‌در‌سامانه‌سیب‌

(پزشکی



مسیرهای گزارش گیری جمعیت سالمندان از سامانه سیب

گوشی‌پزشکی‌. (فهرست‌خدمت‌گیرندگان)1

گزارشهای‌دوره‌ای‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌دفتر‌سلامت‌خانواده‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌اداره‌سلامت‌سالمندان. 2

سربرگ‌جمعیت‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌گزارش‌جمعیت‌ثبت‌نام‌شده‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌گزارش‌جمعیت‌به‌تفکیک‌س. ن3

سربرگ‌جمعیت‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌گزارش‌جمعیت‌ثبت‌نام‌شده‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌گزارش‌جمعیت‌به‌تفکیک‌. 4

سنیگروههای‌



(فهرست خدمت گیرندگان)گزارش جمعیت سالمند از گوشی پزشکی 



:گزارش جمعیت سالمند از 
گزارش جمعیت به تفکیک سن-گزارش جمعیت ثبت نام شده -سربرگ جمعیت 



:گزارش جمعیت سالمند از 
های سنیگزارش جمعیت به تفکیک گروه-گزارش جمعیت ثبت نام شده -سربرگ جمعیت 



:گزارش جمعیت سالمند از 
اداره سلامت سالمندان-دفتر سلامت خانواده و جمعیت -گزارشهای دوره ای 





گزارش جمعیت از مسیر گوشی پزشکی

امکان‌جمعیت‌به‌روز‌را‌نشان‌می‌دهد‌ودر حال حاضر دقیق ترین مسیر‌گوشی‌پزشکی‌
.گزارش‌گیری‌با‌فیلتر‌تاریخ‌ندارد

حت‌‌بنابراین‌حتما‌در‌پایان‌دوره‌های‌فصلی،‌شش‌ماهه‌و‌سالانه،‌گزارش‌جمعیت‌مراکز‌ت
(سال‌و‌بالاتر‌باشد70سال‌و‌70تا60گزارش‌گیری‌به‌تفکیک‌.)پوشش‌را‌استخراج‌نمایید

خرداد31•
شهریور31•
آذر30•
اسفند28•



گزارش جمعیت از مسیر گوشی پزشکی

،‌حتما‌در‌فیلتر‌مربوط‌...(‌ساله‌و‌10ساله،‌5)هنگام‌گزارش‌گیری‌به‌تفکیک‌سن‌سالمندان‌
.به‌سن،‌حد‌پایین‌و‌بالا‌به‌درستی‌درج‌شود

:ساله10به‌عنوان‌مثال‌در‌گزارش‌گیری‌
.در‌قسمت‌تا‌خودداری‌شود69ازدرج‌عدد‌.‌درج‌شود......‌در‌قسمت‌تا‌70سال‌و‌عدد‌.....‌در‌قسمت‌سن‌از‌60
.در‌قسمت‌تا‌خودداری‌شود79ازدرج‌عدد‌.‌درج‌شود......‌در‌قسمت‌تا‌80سال‌و‌عدد‌.....‌در‌قسمت‌سن‌از‌70

.‌نمی‌باشد......‌سال‌و‌نیازی‌به‌نوشتن‌عدد‌در‌قسمت‌تا‌.....‌در‌قسمت‌سن‌از‌80عدد‌



مسیرهای گزارش گیری مراقبت های سالمندان از سامانه سیب

سربرگ‌شبکه‌خدمت. درج‌/انتخاب‌تاریخ‌و‌واحد‌محیطی‌/‌گزارش‌فعالیت‌کاربران‌سامانه/‌1
خدمتکد‌خدمت‌در‌باکس‌

سربرگ‌گزارش‌ها. گزارش‌مراقبتهای‌انجام‌شده/‌گزارش‌مراقبتها/‌2

سربرگ‌خدمات. درج‌/‌محیطیواحد‌انتخاب‌سن‌و‌/‌گزارش‌تشخیص‌ها/‌گزارش‌مراقبت‌ها/‌‌3
کد‌مراقبت‌در‌باکس‌مراقبت‌‌‌

سربرگ‌گزارشهای‌دوره‌ای. گزارش‌مراقبت/‌اداره‌سلامت‌سالمندان‌/‌دفتر‌سلامت‌خانواده‌/‌4
کامل‌و‌حداقل‌یک‌خدمت

(پوشش‌مراقبت‌های‌سالمندی)صفحه‌اول‌سالمندان‌/‌داشبورد‌مدیریتی5.



گزارش فعالیت کاربران سامانه/ شبکه خدمت: گزارش مراقبت سالمندان :1مسیر 



گزارش تشخیص ها/ گزارش مراقبت ها/  سربرگ خدمات: 2مسیر 



اداره سلامت سالمندان  / دفتر سلامت خانواده / سربرگ گزارشهاي دوره اي: 3مسیر 



داشبورد مدیریتی: 4مسیر 

Phcservice.mui.ac.ir/dashbord



بهترین مسیر گزارش گیری مراقبت های سالمندان به تفکیک
یرا‌برای‌تعداد‌صحیح‌مراقبت‌های‌انجام‌شده‌سالمندان‌به‌تفکیک‌هر‌مراقبت‌را‌نشان‌می‌دهد؛‌زداشبورد‌مدیریتی‌
.‌‌را‌گزارش‌می‌دهد(‌آخرین‌مراقبت‌انجام‌شده)در‌دوره‌گزارش‌سالانه‌یک‌مراقبت‌هر‌کد‌ملی،‌فقط‌

و‌در‌این‌گزارش‌ها،‌موارد‌انجام‌تکرار‌مراقبت‌برای‌یک‌سالمند‌توسط‌دو‌مراقب‌سلامت،‌در‌بازه‌یک‌ساله‌حذف
.فقط‌گزارش‌آخرین‌مراقبت‌در‌بازه‌سالانه‌را‌گزارش‌می‌کند

ی‌یک‌گزارش‌فعالیت‌کاربران‌سامانه،‌در‌صورت‌تکرار‌مراقبت‌برا/‌شبکه‌خدمت(:‌سامانه‌سیب)گزارش‌گیری‌از‌مسیر‌
یاد‌‌سالمند‌توسط‌دو‌مراقب‌سلامت‌در‌دو‌تاریخ‌متفاوت،‌در‌ستون‌تعداد‌افراد،‌برای‌یک‌نفر‌دو‌مراقبت‌ثبت‌شده‌و‌دچار‌ز

.شماری‌می‌شویم



:درصد سالمندی جمعیت

(گوشی‌پزشکی-سامانه‌سیب‌)سال‌60تعداد‌سالمندان‌بالای‌: صورت کسر •

(گوشی‌پزشکی-سامانه‌سیب‌)جمعیت‌کل‌تعداد‌: مخرج کسر •

%100: ضریب •



پوشش مراقبت سالمندان به تفکیک  

/‌‌سقوط/‌فشارخون/‌تعداد‌سالمندانی‌که‌مراقبت‌تغذیه: صورت کسر •
افت‌نموده‌‌غربالگری‌برست‌را‌دری/‌غربالگری‌کولورکتال/‌خطرسنجی/‌افسردگی

(داشبورد‌مدیریتی.‌)اند
(زشکیگوشی‌پ)تعداد‌سالمندان‌ثبت‌نام‌شده‌در‌سامانه‌سیب‌: مخرج کسر •
%100: ضریب •



پوشش مراقبت کامل سالمندان

سالمندی‌را‌در‌یک‌دوره‌‌مراقبت‌6تعداد‌سالمندانی‌که‌همه‌ی: صورت کسر •
–سامانه‌سیب‌.‌)دریافت‌کرده‌اند(‌ماهه‌یا‌سالانه6فصلی،‌)زمانی‌مشخص‌

(گزارش‌های‌دوره‌ای
(کیگوشی‌پزش)تعداد‌سالمندان‌ثبت‌نام‌شده‌در‌سامانه‌سیب‌: مخرج کسر •

%100: ضریب •



سالمندان مراقبت کامل کدهای خدمت مربوط به پوشش 

در‌سالمندانتغذیهغربالگری‌:‌6423
فشارخونمراقبت‌از‌نظر‌:‌6550
در‌سالمندانسقوط‌و‌عدم‌تعادل‌مراقبت‌از‌نظر‌خطر‌:‌6560
سالمندانافسردگیغربالگری‌:‌6570
جیخطرسنپیشگیری‌از‌سکته‌قلبی‌و‌مغزی‌از‌طریق‌:‌7043
زرگسرطان‌روده‌ببرنامه‌غربالگری‌و‌تشخیص‌زود‌هنگام‌:‌7215



سالمندان مراقبت کامل کدهای خدمت مربوط به پوشش 

توالی مراقبتنام مراقبتکد خدمتردیف

سالانهغربالگری‌تغذیه‌در‌سالمندان16423

سالانهفشارخونمراقبت‌از‌نظر‌26550

سالانهمراقبت‌از‌نظر‌خطر‌سقوط‌و‌عدم‌تعادل‌در‌سالمندان36560

سالانهغربالگری‌افسردگی‌سالمندان46570

سالانهیخطرسنجپیشگیری‌از‌سکته‌قلبی‌و‌مغزی‌از‌طریق‌57043

یکباردو‌سالرگبرنامه‌غربالگری‌و‌تشخیص‌زود‌هنگام‌سرطان‌روده‌بز67215



پوشش حداقل یک خدمت سالمندان

را‌‌سالانهخدمت‌5تعداد‌سالمندانی‌که‌حداقل‌یک‌خدمت،‌از‌: صورت کسر •
(گزارش‌های‌دوره‌ای–سامانه‌سیب‌.‌)دریافت‌کرده‌اند

(زشکیگوشی‌پ)تعداد‌سالمندان‌ثبت‌نام‌شده‌در‌سامانه‌سیب‌: مخرج کسر •

%100: ضریب •



سالمندان حداقل یک خدمت کدهای خدمت مربوط به پوشش 

توالی مراقبتنام مراقبتکد خدمتردیف

سالانهغربالگری‌تغذیه‌در‌سالمندان16423

سالانهمراقبت‌از‌نظر‌فشار‌خون26550

سالانهمراقبت‌از‌نظر‌خطر‌سقوط‌و‌عدم‌تعادل‌در‌سالمندان36560

سالانهغربالگری‌افسردگی‌سالمندان46570

سالانهخطرسنجیپیشگیری‌از‌سکته‌قلبی‌و‌مغزی‌از‌طریق‌57043



سالمندانگزارش شاخص هاي برنامه سلامت 



1399و 1398سال –1پوشش مراقبت کامل سالمندان دانشگاه هاي تیپ 
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سالمندانگزارش شاخص هاي برنامه سلامت 



ابلاغ وزارتی بازگشت به ارائه خدمات حضوری 
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98درصد مراقبت کامل سال  29.5 20.3 24.8 36.9 31.7 22.5 52.5 37.3 17.9 28.2 37.9 34.6 28.4 27 47.4 48.6

99درصد مراقبت کامل سال  12 25.4 7.4 6.4 7.6 9.4 37.3 14.4 5.5 5.6 20.3 3 19.3 12.9 22.9 41.6

1400درصد مراقبت کامل سال   20.7 24 20.6 18.6 12.4 19.7 62.2 15.2 11.8 10.9 16 18 21.5 37.3 43.2 59.7

1400تا 98شاخص مراقبت کامل سالمندان از سال 
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1399شهرستان های تابعه دانشگاه علوم پزشکی اصفهان در سال -پوشش مراقبت کامل سالمندان 
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پایگاه نوائیکربکندکمشچهزمان آباددلیگانخورزوق
دولت آباد

محسن علی آبادسینسیمرغشاپورآباد
آباد

مرغ

درصد سقوط 44.26344.943.233.938.960.571.255.531.128.637.341.642.870.558.565.2

درصد افسردگی 44.0863.444.442.633.438.261.271.255.631.228.83740.843.670.958.165.2

درصد تغذیه 44.463.445.642.833.938.561.270.955.831.428.53841.344.571.257.466.6
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1400سال -داشبورد مدیریتی -تفکیک گزارش مراقبتهای سالمندان به 



: نتایج پراکندگی در ارائه خدمات

مراجعات‌متعدد‌گیرنده‌خدمات‌و‌نارضایتی•
بررسی‌کیفیت‌ارائه‌خدمت‌به‌دلیل‌عدمقرار‌گرفتن‌تحت‌تاثیر‌•

همزمان‌عوامل‌خطر‌مرتبط‌با‌بیماریها
افزایش‌بار‌مراجعه‌به‌پزشک•
در‌معرض‌خطر‌بیشتر‌از‌نظر‌ابتلا‌به‌کووید‌‌•
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سیمرغ سین علی آباد محسن 
آباد

مرغ

حد انتظار 32.1 45.5 27.5 26.4 27.6 29.4 63.3 34.4 25.5 25.6 40.3 23 39.3 32.9 42.9 61.6

1400درصد مراقبت کامل سال   20.7 24 20.6 18.6 12.4 19.7 62.2 15.2 11.8 10.9 16 18 21.5 37.3 43.2 59.7

1400نمودار مقایسه ای حدانتظار مراقبت کامل با درصد مراقبت انجام شده در سال 
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1400سال -پوشش حداقل یک خدمت 
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1400سال -پوشش حداقل یک خدمت  49.742.351364367.78061.63431.64544.248.581.76677.6

1400درصد مراقبت کامل سال   20.72420.618.612.419.762.215.211.810.9161821.537.343.259.7

1400سال -مقایسه حداقل یک خدمت با مراقبت کامل 
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دانشگاه علوم پزشکی اصفهان
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ماهه اول6درصد مراقبت کامل  13 16.7 14.8 11.4 6.6 11.9 50 10.2 5.7 6.6 5.9 13.6 11 23 17 32
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1400شاخص مراقبت کامل شش ماهه اول و دوم 



نکات مهم در تحلیل مراقبت ها

بهیعترسروبهترراماشده،طراحیمداخلاتشوند،تحلیلواستخراجبیشتریجزییاتبااطلاعاتچههر•
.دهندمیسوقشده،تعیینهدف

اولماهه6با1400اولماهه6مقایسه)بگیریدنظردررازمانیدورهتناسبها،شاخصمقایسهدر•
(...و1399

مثلا)شاخصیکنتایجاساسبروگذاشتههمکناردرهاشاخصتحلیلبررامبناتحلیل،هنگامدر•
.ندهیدانجامراتحلیل،(...یاتفکیکبههامراقبتپوشش

ددرصمربوطه،واحدسالمندیسهممانندایزمینهاطلاعاتازآگاهیبهداشتی،واحدیکتحلیللازمه•
.دهیدقرارنظرمدرا....وسالمنداندسترسیسالمندی،



خدماتافزایش پوشش

:برای‌افزایش‌پوشش‌خدمات‌از‌طرق‌زیر‌می‌توان‌اقدام‌نمود
دمات،‌استفاده‌از‌فضای‌مجازی،‌تهیه‌کلیپ‌معرفی‌خ)بازاریابی‌فعال‌

...‌(ارتباط‌با‌کانون‌های‌بازنشستگان‌و‌
ارائه‌خدمات‌کیفی
استمرار‌خدمت

تافزایش‌دسترسی‌به‌خدمت‌از‌طریق‌اصلاح‌زمان‌و‌مکان‌ارائه‌خدم



کیفیارائه خدمات

:برای‌ارائه‌خدمات‌کیفی‌موارد‌زیر‌لازم‌الاجرا‌می‌باشد
(گیرنده‌خدمت)تکریم‌مشتری‌
نوبت‌دهی
جام‌توضیح‌اولیه‌ارائه‌خدمت‌و‌آگاهی‌مراجعه‌کننده‌از‌آنچه‌برایش‌می‌خواهیم‌ان

دهیم
(شرکت‌در‌جلسات‌آموزشی)تبحر‌ارائه‌دهنده‌خدمت‌از‌نظر‌علمی‌و‌عملی‌
تاکید‌بر‌تاریخ‌مراجعه‌بعدی‌پس‌از‌پایان‌ارائه‌خدمت

(اصل‌محرمانگی)مناسب‌بودن‌مکان‌ارائه‌خدمت
اری‌برقر)خدمات‌با‌توجه‌به‌ثبت‌الکترونیک‌«‌مراجعه‌کننده»توجه‌به‌حضور‌

(ارتباط‌چشمی



جهت ارائه خدمات به صورت حضوریفراخوان سالمندان نکات مهم در 

کووید‌خود‌را‌دریافت‌دوز‌واکسن‌دو‌که‌حداقل‌اولویت‌با‌فراخوان‌سالمندان‌•
.نموده‌اند

(ترجیحاً‌ابتدای‌وقت)جهت‌مراجعه‌نوبت‌دهی‌زمان‌بندی‌و‌•
بت‌تعیین‌تعداد‌سالمندی‌که‌توسط‌هر‌مراقب‌در‌ماه‌یا‌فصل‌می‌بایست‌مراق•

.شود
جهت‌دریافت‌مراقبت‌مراجعهسال‌گذشته‌که‌در‌سالمندانی‌است‌اولویت‌با‌•

.اندننموده‌
،‌خصوصاً‌کنترل‌نشده‌هامبتلا‌به‌دیابت‌و‌فشارخونسالمندان‌•
فاصله‌فیزیکی‌و‌حفظ‌ماسکتاکید‌بر‌داشتن‌•
اند‌و‌مراجعه‌نمودهسالمندانی‌که‌بدون‌فراخوان‌بررسی‌وضعیت‌واکسیناسیون‌•

ه‌دو‌دوز‌را‌تشویق‌به‌واکسیناسیون‌کووید‌در‌افراد‌واکسینه‌نشده‌یا‌کسانی‌ک
.واکسن‌را‌دریافت‌ننموده‌اند
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1401.4.8درصد مراقبت خطرپذیری انجام شده تا تاریخ 
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حبیب 
آباد

خورزو
ق

مرکز 
دستگرد

پایگاه 
دستگرد

دلیگان نوائی زمان 
اباد

سیمرغ سین اشاپوراب
د

پایگاه 
دولت 

آباد

علی آباد کربکند کمشچه محسن 
آباد

مرغ شهرست
ان

سالمند بسیار پرخطر 5.7 6.6 4.1 4.4 5.8 3.8 5.2 2.4 8.8 7.2 4.7 5.3 8.2 1.8 8.9 11.5 5.3

سالمند پرخطر 34 45.6 56.3 48.4 55.6 34.1 42 34.1 45.6 46.8 35.2 40.8 29.1 48.6 40 31.8 43.1

سالمند با خطر متوسط 6.6 4.2 2.1 2 2.5 4.3 5.7 2.6 9.7 4.3 6.6 8.4 2.6 3.9 4.9 15.9 4.5

سالمند کم خطر 20.4 8.2 7.2 10.2 7 15 12.7 8.7 18.7 15.5 10.4 17.9 10.5 11.9 10.5 20.2 12.1

سالمند با حداقل خطر 49.6 36.5 32 38.4 30.6 44.7 34.5 53.9 37.7 30.1 43.6 37.8 40.1 37.8 36.6 47.8 39.4
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1401.3.21طبقه بندی خطرپذیری سالمندان تا تاریخ 
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1401.4.9-درصد سالمندان با هم ابتلائی 



0

2

4

6

8

10

12

14

13

12
11.4

9.3
8.9

7.97.87.7

6.6
6.3

5.8

55

4.34.1

3.3

1.8

1401.4.9-درصد سالمندان ناتوان 



0

2

4

6

8

10

12

14

16

18
17.3

1414

10
9.3

8.48.288
7.5

6.56.56.2
5.5

5.1

3.23.1

1401.4.9-درصد سالمندان تنها 



ندان در مراقبت شناسایی خطر پذیری سالمعوامل خطر نتایج بررسی 
1400تیر ماه –داشبورد مدیریتی 
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پایگاه نوائیدلیگاندستگرددحبیب اباعلی ابادشاپورابادسینسیمرغزمان ابادخورزوق
دولت ابد

پایگاه 
دستگرد

محسن کمشچهکربکند
اباد

شهرستانمرغ

درصد ناتوانی 7.753.39.311.47.9124.36.34.15.857.81.88.9136.6

درصد هم ابتلائی 46.842.633.7394332.722.954.855.435.235.74746.945.5432641.5

درصد تنهایی 8105.5146.2148.43.25.18.29.33.16.56.5817.37.5

A
xi

s 
Ti

tl
e

1401.4.9-نتایج بررسی عوامل خطر 



اریخ شده در مراقبت خطر پذیری تا تشناسایی بسیار پر خطر گزارش سالمندان 

1401.4.9

درصدتعدادجبیماریهای صعب العلا

8011.5دمانس
9113.1سرطان
263.7دیالیز

91.3نقص ایمنی
30.4سیروز کبدي

ی ناتوانی و هم ابتلائ
42861.8همزمان

692رمجموع بسیار پرخط



شناسایی شده در مراقبت خطر پذیریپر خطر گزارش سالمندان 

درصدتعدادعوامل خطر
4237.9هم ابتلایی

490092.1ناتوانی
حاشیه نشینی

تنهایی
5628مجموع پرخطر



عه مداخلات پیشنهادی در تحلیل شاخص های مراکز تاب

سط‌هدف‌توهدفگذاری‌جهت‌انجام‌مراقبتها‌و‌بررسی‌میزان‌دستیابی‌به‌•
سالمندانمسئول‌مرکز‌و‌مسئول‌برنامه‌

برنامه‌شده‌توسط‌مسئول‌مرکز‌و‌مسئولمراقبتهای‌انجام‌مستمر‌کنترل‌•
سالمندان

خدمات‌توسط‌مسئول‌مرکز‌و‌مسئولارائه‌و‌روند‌روند‌فراخوان‌بررسی‌•
برنامه‌سالمندان

وتابعه‌و‌بررسی‌شاخصها‌واحدهای‌ناظر‌بر‌روند‌اجرای‌برنامه‌در‌نظارت‌•
مداخله‌جهت‌ارتقا‌و‌حفظ‌شاخصهاانجام‌

مسئولهماهنگی‌مرکز‌و‌نظارت‌بررسی‌شاخصها‌و‌مشکلات‌در‌جلسه‌•
مرکز‌بر‌عملکرد‌کارکنان‌تحت‌پوشش‌



ان  در برنامه سلامت سالمندچک لیست ها بازنگري 



چک لیست پایش مراقب سلامت



ف
دی

واحد  ر
فنی

ضریبگویه/ توضیحات سؤالحیطه

سقف
امتی

از

امتیاز مکتسبه
مراقب 

.....سلامت 
مراقب 
سلامت 

.....

مراقب 
سلامت 

.....

11

سالمندا
ن

آگاهی

از  شاخص هاي برنامه و نحوه محاسبه،  
ظار  بسته خدمات نوین سالمندان و حد انت

مراقبت کامل و  )مراقبت سالمندان
شناسایی و طبقه بندي خطر پذیري  

.آگاهی دارد(   سالمندان

امتیاز1:*سالمندانسلامتهايشاخصازآگاهی

امتیاز1:شاخصهامحاسبهنحوهازآگاهی

سهبهصحیحپاسخ)سالمندانخدمتیبستهازآگاهی
امتیاز1:(سوال

وسالمندانکاملمراقبت)انتظارحدازآگاهی
درپذیريخطرمراقبتبنديطبقهوشناسایی
امتیاز1:(سالمندان

جمعیت،سالمنديدرصد:نظرموردهايشاخص*
تعدادا،همراقبتتفکیکبهپزشکغیرمراقبتپوشش

انسالمنددرصدوتعدادفشارخونی،سالمنداندرصدو
دیابتی

28

12

مراجعه کننده از خدمات و آموزش هاي ارائه 
شده آگاهی لازم را دارد؟

سالمند و بررسی آگاهی بر 2-3پرسش از 
اساس پروتکل هاي مرتبط با سالمندان 

فشارخون، تغذیه، سقوط و عدم تعادل، )

سالمندان از همه خدمات و آموزش هاي ارائه شده 
امتیاز4: آگاهی لازم را دارند

سالمندان از حداقل پنج خدمت ارائه شده و آموزش 
امتیاز3: هاي ارائه شده  آگاهی لازم را دارند

سالمندان از حداقل چهار خدمت دریافت شده و 
امتیاز2: آموزش هاي ارائه شده آگاهی لازم را دارند

سالمندان از حداقل دو خدمت دریافت شده و آموزش 
14



ف
دی

ر

ضریبگویه/توضیحاتسؤالحیطهواحد‌فنی
سقف‌‌
امتیاز

امتیاز‌مکتسبه

مراقب‌سلامت
.....

مراقب‌‌
.....سلامت‌

مراقب‌‌
.....سلامت‌

13

سالمندان‌‌

عملکردی

غیابلادستورالعملاساسبرراسالمندانهایمراقبت
وصحیحصورتبهسالمندانخدماتنوینبستهو

.دهدمیانجامکامل
ازسالمندانازنفر3حضوریمراقبتیاالکترونیکپرونده)

ملمکارائهصحیح،ارزیابیسالمندان،هایمراقبتانجامنظر
بهسلامتمراقبعملکردحتماوشودبررسیهاآموزشو

حضورعدمصورتدروسالمندمراقبتنحوهمشاهدهصورت
(گرددبررسینقشایفایصورتبهسالمند،

امتیاز1:تعادلعدموسقوطمراقبتثبتوصحیحارزیابی

امتیاز1:ایتغذیهاختلالاتمراقبتثبتوصحیحارزیابی

امتیاز1:افسردگیمراقبتثبتوصحیحارزیابی

امتیاز1:وعروقیقلبیبیماریهایسنجیخطرثبتوصحیحارزیابی


طرخمراقبتبندیطبقهوشناساییمراقبتثبتوصحیحارزیابی
امتیاز1:پذیری

امتیاز1:برستغربالگریمراقبتثبتوصحیحارزیابی

امتیاز1:کولورکتالغربالگریمراقبتثبتوصحیحارزیابی

امتیاز1:سیبسامانهدرثبتوهاآموزشومکملارائهارزیابی

18

14

عملکردی

ب‌‌آیا‌برنامه‌ریزی‌و‌اقدام‌لازم‌جهت‌پوشش‌مراقبت‌ها،‌متناس
با‌حد‌انتظار‌تعیین‌شده،‌انجام‌گرفته‌است؟

امتیاز‌5:‌حد‌انتظار‌ماهانه‌%‌90-100مراقبت‌

امتیاز‌3:‌‌حد‌انتظار‌ماهانه%‌60-90مراقبت‌

امتیاز‌1:‌حد‌انتظار‌ماهانه‌%‌30-60مراقبت‌

امتیاز‌0:‌حد‌انتظار‌ماهانه‌%‌30مراقبت‌کمتر‌از‌

315

15
یری‌و‌پیگپیگیری‌مراقبت‌روتین‌و‌مراقبت‌ویژه‌به‌موقع‌،

(پرونده3بررسی‌پیگیری‌های‌انجام‌شده‌در‌‌)

امتیاز‌‌1:‌انجام‌پیگیری‌مراقبت‌روتین‌

امتیاز‌‌2:‌انجام‌پیگیری‌مراقبت‌ویژه‌

امتیاز‌‌1:‌سالمندان‌ارجاع‌شده‌به‌سطوح‌تخصصیانجام‌پیگیری‌

امتیاز‌‌1:‌انجام‌پیگیری‌وصول‌پسخوراند‌ارجاع‌

15

16

تاریخ‌مراجعه‌بعدی‌را‌به‌سالمند‌یا‌همراه‌وی‌اعلام‌و‌در‌
ند‌کارت‌مراجعات‌ثبت‌می‌نماید‌و‌بر‌اهمیت‌آن‌تاکید‌می‌ک

؟
سالمند‌یا‌‌2-3بررسی‌کارت‌مراجعات‌و‌پرسش‌از‌/‌مشاهده‌)

(همراه‌آنان‌در‌خصوص‌آگاهی‌از‌تاریخ‌مراجعه‌بعدی

تاریخ‌مراجعه‌بعدی‌و‌اهمیت‌آن‌را‌به‌سالمند‌یا‌همراه‌وی‌اعلام
امتیاز4:‌و‌در‌کارت‌مراجعات‌ثبت‌می‌نماید

تاریخ‌مراجعه‌بعدی‌و‌اهمیت‌آن‌را‌به‌سالمند‌یا‌همراه‌وی‌اعلام
امتیاز2:‌می‌نماید‌ولی‌در‌کارت‌مراجعات‌ثبت‌نمی‌نماید‌

تاریخ‌مراجعه‌بعدی‌و‌اهمیت‌آن‌را‌به‌سالمند‌یا‌همراه‌وی‌اعلام
امتیاز0:‌نمی‌کند‌و‌در‌کارت‌مراجعات‌ثبت‌نمی‌نماید

14



به امید وسعت 
حمایت همه  

جانبه از 
سالمندان عزیز  

جامعه


