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 ساختار و وظایف کمیته های جلب مشارکت خیرین 

 

 مقدمه :
جلب مشارکت مردمي و همکاري بين بخشي در جهت تامين و ارتقاء سطح سلامتي جامعه از اصول مراقبتهاي اوليه 

از  اعتنایي قابل بهداشت سهم حوزه مردمي هاي مشارکت الهي، فضل و به حمد که اکنونو ( است  PHCبهداشتي ) 
در راستاي تامين نيازهاي اساسي بهداشت و درمان ، است داده اختصاص خود به را رساني خدمتو  ها گذاري سرمایه

و جلب مشارکتهاي  قانون اساسي ( به منظور بهره گيري از توانمندیهاي مادي و معنوي خيرین 34براي همه) اصل 
ابلاغ  واقفين در نظام سلامت مطرح و دستورالعمل کشوري جلب مشارکت خيرین و، همگاني در توسعه اجتماعي 

 جلب مشارکت خيرینسطح نيازمند تشکيل کميته  5در تحقق اهداف ،  براي گامهاي اجرایي حسب دستورالعمل .است گردیده 
است تا هر یک از کميته ها ضمن شناسایي کمبودها و نيازهاي بهداشتي ، شناسایي و جلب مشارکت خيرین و احصاء نيات و هدایت 

سطح از  5. این کميته ها در  نمایدي عمل عدمنابع آنها، به عنوان پلي در انعکاس نيازها، معرفي خيرین و کمکهاي خيرین به سطح ب
 به نقش و وظایف آنها اشاره خواهد شد . در ذیل ف هستند کهمحيط تا وزارت قابل تعری

 
 پایگاه/ خانه بهداشتکميته مشارکت های خيرین   -1

 اعضاء :
 مربي برنامه داوطلبان سلامت 
 داوطلبان سلامت 
 خيرین و واقفين  ه نمایند 
 شوراي اسلاميمعتمدان  نماینده / 
 )دهيار )در روستاها 

 وظایف :
 و مشکلات بهداشتي محلات بررسي و تعيين نيازها 
  هاي آنان بهره برداري از ظرفيت جهتارتباط  و برقراريشناسایي خيرین و واقفين و معتمدین محلات 
 در بخش سلامت )هبه ، نذر  ي مشارکت و گسترش فعاليتهاي خيرتشویق و ترغيب آحاد مردم ، محلات و خيرین برا

 و...( هسلامت ، فعاليت داوطلبان
 به مرکز بهداشتي درماني و آدرس محل سکونت آنها افراد خير اسامييارها و ن،  کمبودها ليست تنظيم و ارسال 
 فعه در حال اجرا و ارسال گزارش چگونگي پيشرفت طرح هاي مذکور هاي عام المن نظارت بر پروژه ها و طرح 

 

 مرکز بهداشتي درماني  مشارکت خيرین سلامتکميته  -2
 اعضاء :
  بهداشتي درماني )رئيس کميته(پزشک مسئول مرکز 
  مسئول مرکز بهداشتي درماني )دبير کميته(/ کاردان کارشناس 
 مربيان برنامه داوطلبان سلامت پایگاه/ خانه هاي بهداشت تحت پوشش مرکز 
 نماینده داوطلبان سلامت هر پایگاه 
 نماینده شوراي اسلامي منطقه 
 داشتنماینده خيرین و واقفين از هر پایگاه / خانه به 
 دهيار / بخشدار 
 یک یا دو نفر از معتمدان 

 وظایف :
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 تهيه ليستي از افراد خير معرفي شده از پایگاه/ خانه بهداشت و ارسال به ستاد شهرستان 
  تنظيم ليست کمبودها و نيازهاي بهداشتي جمعيت تحت پوشش مرکز بهداشتي درماني شناسایي شده توسط پایگاه / خانه

 بهداشتي درماني و بررسي و اولویت بندي نيازهابهداشت و مرکز 
 غيب آحاد مردم براي مشارکت و گسترش فعاليتهاي خيرین در حوزه سلامتتشویق و تر 
 بخش سلامت کمبودهاي اولویت دار  به سمت نيازها و آنهانذورات  و منابع هدایت کمکها ، وشارکت خيرین جلب م 
  بندي شده و افراد خير جذب شده همراه با نام محل سکونت ) در محدوده مرکز( به تهيه و ارسال ليستي از نيازهاي اولویت

 ستاد شهرستان ) فرم گزارش دهي(

  معرفي خيرین و واقفين شناسایي شده و مشارکت کننده به ستاد شهرستان 
 

 شهرستان خيرین سلامت کميته اجرایي مشارکت  -3
 اعضاء:
 ئيس کميته(مدیر شبکه بهداشت و درمان شهرستان ) ر 
 ( جانشين رئيسمعاون بهداشتي شهرستان )کميته 

  دبير (نمایندگاني از خيرین سلامت شهرستان ( 

 )واحد مشارکت مردمي ) دبيرخانه کميته 
 مسئول حسابداري - مسئولين واحدهاي بهداشتي - مسئول گسترش شبکه 
 نماینده اداره اوقاف 

 وظایف :
  سوي مراکز بهداشتي درماني توسط دبيرخانه و تهيه ليست نيازهاي بهداشتي مناطق جمع بندي نيازهاي بهداشت ارسالي از

 مختلف تحت پوشش مرکز بهداشت شهرستان
  بررسي نيازهاي جمع بندي شده به جهت عدم مغایرت با استانداردها و دستورالعملهاي بخش سلامت و تکميل فرمهاي

تجهيزات پزشکي و غير پزشکي و اولویت بندي  ،ه هاي عمراني ، تعميراتي نيازسنجي به ترتيب اولویت به تفکيک پروژ
 نيازها

  جمع بندي ليست اسامي خيرین ارسالي از سوي مراکز بهداشتي درماني توسط دبيرخانه مشارکت 

 خيرین و واقفين در جهت تحقق اهداف بخش سلامت مشارکت  فرآیند و ساختار سازي نهادینه  

  نيکوکاري در بخش سلامتترویج فرهنگ وقف و  

  و تنظيم پروژه اجرایيبرگزاري جلسات هماهنگي در زمينه تدوین راهکارهایي براي چگونگي مشارکت آنان 

 احصاء نيات خيرین در جهت رفع نيازهاي بهداشتي و از خيرین  همکاري و دعوت به لمتعا 
  ارسال فرم نيازسنجي تکميل شده به شوراي راهبردي مشارکت مردمي معاونت بهداشتي 
 جهت استفاده از مشارکت خيرین سلامت  مذکورارسال ليست و  مجمع خيرین سلامت شبکه بهداشت و درمان همکاري با

 در رفع نيازهاي بهداشتي
 شناسایي ، تقدیر و حمایت همه جانبه از خيرین بخش سلامت 
 و اجراي پروژه هاي عام المنفعه طراحي 
 نظارت بر پروژه هاي اجرایي و گزارش چگونگي پيشرفت طرح هاي مذکور 

 
 معاونت بهداشتي خيرین سلامتی مشارکت مردمي شورای راهبرد -4

 اعضاء :
  (شورامعاون بهداشتي ) رئيس 
 اجرایي معاون معاون فني و 
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  مدیر توسعه شبکه 

 خيرین سلامت ه نمایند 

  مجمع خيرین سلامت دانشگاه دبيرخانهمسئول 
 واحد مشارکت مردمي 
 مدیران ستادي 
 مسئول گسترش شبکه ها 

 
 
 
 

 وظایف :
 هاي نيازسنجي ارسالي از سوي شهرستانهاي تابعه به لحاظ مطابقت با دستورالعملها و استانداردهاي  طرح و بررسي فرم

 موجود در هر زمينه
 به مجمع خيرین دانشگاه و مرکز مدیریت شبکه وزارت واقعي ت بندي نيازها و مشکلات بهداشتياولوی 
 طراحي راهکارهاي اجرایي جهت احصاي نيات خيرین 
 بخش سلامت ايهمکاري با مجمع خيرین سلامت دانشگاه در راستاي نيازسنجي و تعيين اولویت ه 
 لات مربوط به خيرین سلامت در هر فصطراحي و استقرار نرم افزار ثبت اطلاع 
  براي شناسایي و هدایت و جذب خيرین بخش سلامتتلاش 
  ي ظرفيتها در توسعه عمومي به منظور بهره گيري از تمامتعامل و هماهنگي و همکاري با دستگاههاي دولتي و نهادهاي

 مشارکت هاي مردمي
 ، داخل کشور و استفاده شناسایي و جذب منابع غيردولتي و بهره گيري از حداکثر توان مردمي  برنامه ریزي براي ساماندهي

 از ظرفيتهاي مردمي ایرانيان مقيم خارج از کشور براي توسعه خدمات سلامت

 تبليغات و فرهنگ سازي براي جذب خيرین و کمکهاي مردمي در جهت اهداف حوزه سلامت 
  ت کاهش تشویقي و تسهيلاتي در جه) روش هاي برگزاري مراسم سالانه تقدیر و حمایت همه جانبه از خيرین سلامت

 ( عوارض و... براي موسسات خيریه –اعم از ماليات  سريهزینه هاي بالا
 و ارائه راهکارهاي علمي و قانوني جهت  دانشگاه سياست گذاري به منظور افزایش نقش مردم در مدیریت حوزه سلامت

 کاهش تصدي گري درست
 بستر سازي مناسب جهت تسهيل در امر سرمایه گذاري بهينه خيرین 
 بر حسن انجام تعهدات معاونت بهداشتي در قبال خيرین ، واقفين و تبرعات و موقوفات نظارت 
 نظارت به منظور حسن اجراي پروژه هاي حمایتي از سوي خيرین 

  
 


