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  ماه رمضانو  مقدمه و اهمیت اجرای برنامه سلامت نوروزی -1

و  واگیر بسیاری از بیماری پیشگیری ازدر  هوا، فاضلاب، پسماند و ناقلین بیماری ها مانند آب، غذا، کنترل عوامل محیطی

ست ا  یدیکل ازین کی و کلید حفظ زندگی و ارتقای سلامتیو مغذی  منیا یبه غذا یجهان یدسترسنقش حیاتی دارد. غیر واگیر 

 بط هستند.ایمنی غذا، تغذیه و امنیت غذایی به طور جدایی ناپذیری مرت .قرار دارد داریاهداف توسعه پا 2030دستور کار که در 

گرفته  سهالبیماری از ا 200ایمن حاوی باکتری ها، ویروس ها، انگل ها یا مواد شیمیایی مضر باعث ایجاد بیش از  مواد غذایی نا

مندان و تغذیه ایجاد می کند، به ویژه بر نوزادان، کودکان، سال ماری و سوءچنین یک چرخه معیوب از بی هم می شود. سرطانتا 

 .بیماران تأثیر می گذارد

دن پس از خور -نفر در جهان  10نفر از هر  1تقریباً  -میلیون نفر  600حسب بررسی و برآورد سازمان جهانی بهداشت، 

( DALYsمیلیون سال زندگی سالم ) 33نفر هر ساله می میرند که منجر به از دست دادن  420000غذای آلوده بیمار می شوند و 

ر مرگ و می 125000درصد از بار بیماری های ناشی از غذا را به دوش می کشند و سالانه  40سال،  5کودکان زیر  می شود.

از غذای  در هزینه های بهره وری و پزشکی ناشی میلیارد دلار 110سالانه چنین تخمین زده شده است که  هم .را به همراه دارند

ای هبیماری های منتقله از غذا با فشار بر سیستم های مراقبت  ناایمن در کشورهای با درآمد کم و متوسط از دست می رود.

 اقتصادی می شود. -بهداشتی و آسیب رساندن به اقتصاد ملی، گردشگری و تجارت مانع توسعه اجتماعی

نه که پیشی استترین آنها جشن نوروز  یکی از مهم دارد. سرور در فرهنگ سرزمین ایران جایگاه والایی برگزاری جشن و

ید و در نوروز مردم ایران به د. و یکی از کهن ترین عیدهای ملی در جهان محسوب می شود داردو تاریخچه ای سه هزار ساله 

تعطیلات  چنین بسیار از مردم از محلی از یکدیگر پذیرایی می کنند. همبازدید از همدیگر می روند و با تهیه غذاهای متنوع و 

ران در نوروز برخی از استان و شهرهای کشور پذیرای انبوهی از مسافنوروز استفاده نموده و به مسافرت و گردش می روند. 

ه می شده خدمات ارائ رفیت طراحیبیش از ظ و گردشگران هستند، به نحوی که مراکز اقامتی و پذیرایی با ظرفیت کامل و بعضا

ه ریزی برنام لذانماید  می چندان دو رو موضوع اهمیت که دارد رمضان مبارک ماه با تقارن نوروز عید امسالاز طرفی  نمایند.

های مه ترین برنا برای تامین، حفظ و ارتقاء سلامت آحاد افراد جامعه از اولویت های دولت و وزارت بهداشت است. یکی از مهم

 است. و ماه مبارک رمضان  وزارت بهداشت برنامه مدیریت بهداشت محیط در سلامت نوروزی



4 

 

از طریق حفظ و ارتقای سلامت جامعه با هدف و ماه مبارک رمضان  برنامه مدیریت بهداشت محیط در سلامت نوروزی

شرات و کنترل ح دخانیات مصرف کنترلمومی، دفع فاضلاب و پسماند، بهداشت فردی و ع ،آبایمنی  ،ایمنی مواد غذایی نظارت بر

مت ارکان اصلی برنامه سلا اجرا می شود. اجرای این برنامه جزو وظایف بازرسان بهداشت محیط می باشد. و ناقلین بیماری

 اطلاع و آموزش -ب ، بخشی بینبخشی و  درونهماهنگی و مشارکت های -الف عبارتند از :  و ماه مبارک رمضان نوروزی

 دهی گزارش -د  بازرسی، و نظارت پایش، -ج، عمومی رسانی

 1404 و ماه مبارک رمضان  زمان اجرای برنامه سلامت نوروزی -2

  4140سال ماه  فروردین 15لغایت  3140 سالماه  اسفند 11  تاریخ اجرای برنامه : 

شرایط استان و شهرستان از نظر فعالیت مراکز گردشگری با توجه به  که است شب 8صبح تا  8 :ساعت اجرای برنامه 

بیل ق. به منظور بررسی و رسیدگی به رویدادها از قابل تغییر می باشد 24تا ساعت و پذیرایی با نظر معاون محترم بهداشت 

  طغیان بیماری برنامه آنکال برای ساعات خارج از حضور تیم های بازرسی ضروری است.

 بخشی و برون بخشی درونای و مشارکت ه هماهنگی -3

و تشکیل جلسات منظم در راستای اجرای  کارگروه سلامت و امنیت غذایی استان و شهرستانطرح موضوع در  1-3

 برنامه 

ا، هبا استانداری، فرمانداری  ایجاد هماهنگی ،بیماری های واگیر یا حاد تنفسیافزایش روند ابتلا به در صورت  2-3

 ملی  و بخشنامه های پیگیری مصوباتو به منظور رعایت شیوه نامه های بهداشتی  شهرداری ها و اتاق اصناف

  مربوطه

ی با سازمان های مسئول بین بخشی هماهنگ برای آمادگی اجرای برنامه و شهرستانی استانینجام مانور ادر صورت  3-3

 و همکاری لازم صورت گرفته وبازرسان بهداشت محیط حضور فعال داشته باشند. 

تی هماهنگی با ستادهای تسهیلات نوروزی استانداری ها و فرمانداری ها به منظور نظارت بر رعایت مقررات بهداش 4-3

 محل اسکان مسافرین نوروزی
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 ،سازمان تعزیرات حکومتیدامپزشکی، میراث فرهنگی و گردشگری، جمله  از نظارتی های سایر دستگاههماهنگی با   5-3

برای تشکیل اکیپ های و نیروی انتظامی  ، اداره غلهو اتحادیه های صنفی اصنافاتاق صنعت معدن و تجارت، 

 داری و توزیع موادهبازرسی مشترک به منظور نظارت بر رعایت مقررات بهداشتی اماکن عمومی و مراکز تهیه، نگ

 غذایی

ی ساجد و محل هاها و هیئت های امنای مبا سازمان تبلیغات اسلامی استان و شهرستانلازم  یهاینجام هماهنگا 6-3

 مشارکت و همکاری روحانیون، ائمه جماعات و هیئت های امنای مساجد و اماکن متبرکهجهت برگزاری نماز جماعت 

 به منظور رعایت بهداشت مواد غذایی و بهداشت محیط در مساجد، حسینیه و تکایا 

ت ها، اتاق اصناف به منظور رعای هماهنگی با سازمان های مربوطه از جمله استانداری، فرمانداری ها، شهرداری 7-3

صلی شرایط بهداشت محیطی و کنترل و نظارت بر تهیه، توزیع و فروش موادغذایی در بازارهای موقت مانند هفتگی، ف

 و روز 

ی در زمینه رعایت بهداشت فردی، بهداشت محیط و آموزش یها امکیبا مخابرات استان جهت ارسال پ یهماهنگ 8-3

  بهداشت مواد غذایی

های گروه ) های بهداشتبخشی بین معاونتهای درون های استانی و شهرستانی و انجام هماهنگی تشکیل کمیته 9-3

 با معاونت/ مدیریت غذا و آموزش و ارتقای سلامت ( و بیماری های واگیر ، مدیریت شبکهسلامت محیط و کار ، 

کز (، مرا های کنترل غذا و داروو آزمایشگاه اداره نظارت بر موادغذایی، آشامیدنی، آرایشی و بهداشتی دارو )

، بهداشتی و کنترل های اثربخشی نظارت افزایش منظور به های پزشکی و روابط عمومی دانشگاهاورژانس و فوریت

 رسانی اطلاع و وآموزش طغیان بررسی

  آن یبرنامه ریزی و اجرا چگونگی نهیدر زم های تابعهبا مراکز بهداشت شهرستان یجلسه هماهنگ لیتشک 10-3

  خود کنترلی و خود اظهاری بهداشتیبرنامه اجرای صحیح  بر نظارتهماهنگی و  11-3

  بیوتروریسم با مقابله برای آمادگی جهت عامل غیر پدافند کمیته با هماهنگی جلسات برگزاری 12-3
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 آموزش و اطلاع رسانی عمومی  -4

حداقل در محل ستاد معاونت و محل مرکز  مذکورتهیه و نصب بنرهای اطلاع رسانی در خصوص اجرای برنامه  1-4

 بهداشت شهرستان و در ورودی و خروجی های مناطق شهری و میادین اصلی شهرها

 در زمینه بهداشت محیط و بهداشت مواد غذایی اطلاع رسانی عمومی برایاستفاده از تابلوهای الکترونیکی  2-4

ت، گردشگری، توریستی و نقاط ورودی و مرکزی تهیه و نصب بنرهای آموزشی در محل های عمومی )مراکز پرجمعی 3-4

 شهرها و اماکن بین راهی(

 استانی و محلیدر روزنامه ها و مجله های در زمینه بهداشت محیط و بهداشت مواد غذایی آموزشی چاپ مطالب  4-4

 در وب سایت دانشگاه بهداشت محیط و بهداشت مواد غذایی در سفر بارگذاری مطالب آموزشی 5-4

 و شهرستان ها به منظور ثبت و گزارش و یا تلفن تماس مردمی دانشگاه 190شماره سامانه بهداشت اطلاع رسانی  6-4

 دهی شکایات و مشکلات بهداشت محیط و بهداشت مواد غذایی و همچنین آموزش و راهنمایی مردم

دیویی و از طریق شبکه های را در زمینه بهداشت محیط و بهداشت مواد غذایی اطلاع رسانی عمومیآموزش و  7-4

 تلویزیونی استانی

  برای بازرسی و پایش برنامه ریزیپشتیبانی و  -5

با همکاری مراکز بهداشت شهرستان ها تابعه و  1403-1404سال  و ماه رمضان تدوین برنامه عملیاتی سلامت نوروزی 1-5

 سایر ادارات و سازمان های ذیربط

 و مراکز شهرستان های تابعه )حداقل دانشکده /دانشگاهتشکیل اکیپ های بازرسی و نظارت در معاونت های بهداشت آن  2-5

 با نماد ابلاغی تحت عنوان بازرسی بهداشت محیط و فرمیونی( ملبس به لیتعط یدر روزها ژهیبه و پیدو نفر در هر اک

  معاونت بهداشت

 مشترک های نظارت انجام منظور به مرتبط های دستگاه سایر با مشترک بازرسی های تیم تشکیل 3-5

 وقوع صورت در بالاخص لازم زمان در اقدام جهت کامل آمادگی و در استان و شهرستان سریع تشکیل تیم های واکنش 4-5

ها با بیماریحضور حداقل یک کارشناس بهداشت محیط و  یک کارشناس مبارزه بهداشتی مانند وقوع طغیان بیماری.   رخداد

 در تیم الزامی است 
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 بهداشت محیط در ساعات غیر اداری و تعطیل تعیین کارشناس آنکال آزمایشگاه 5-5

 ساعات خارج از حضور تیم های بازرسی برای استان و شهرستان ها برای آنکال تهیه برنامه  6-5

 شهرستان توسط کارشناسان بهداشت محیط معاونت بهداشتمراکز بهداشت تهیه و اجرای برنامه پایش از  7-5

 سلامت توسط کارشناسان بهداشت محیط شهرستان تهیه و اجرای برنامه پایش از مراکز خدمات جامع 8-5

 صورت مکتوب بهکارشناسان ستاد معاونت بهداشت دانشگاه/ دانشکده و ارسال آن به  تهیه برنامه کشیک و آنکال برای 9-5

  اسفند ماه 10تا حداکثر مرکز سلامت محیط و کار 

 تامین خودروی مناسب برای بازرسی  10-5

 تامین تجهیزات مورد نیاز بازرسی 11-5

 هماهنگی و تامین امنیت لازم برای بازرسان 12-5

 در ساعات غیر اداری و ایام تعطیل مناسب  با لحاظ ضریب ( اضافه کارو  نهاکارپرداخت  )ت خدمجبران  13-5

 نکالآمدت زمان  یک دومایام تعطیل و غیر اداری به میزان  روزهای اداری یک سوم و در نکال درآمحاسبه حق  14-5

 و بازرسینظارت  -6

یسک باید به نحوی برنامه ریزی شود که بازرسی ها هدفمند باشد. به عبارتی واحدهای صنفی، مشاغل و مواد غذایی که ر 

نه شده در ساما ریزی انجام برنامهبر مبنای بازرسی  اولویت بندی چنین هم در اولویت بازرسی قرار گیرند. دارندبیشتری 

 گردد. و نظارت تاکید استفاده از تجهیزات پرتابل در بازرسی هالزوم  رب بوده و سامح

 

 بازرسیاولویت های  (1

 معیار های اولویت بندی واحد های صنفی ( الف 

 فرآوری می کنند تهیه یا  که مواد غذایی  واحد هایی .1

 واحد هایی که مواد غذایی بالقوه خطرناک تهیه یا عرضه می کنند .2

 .مراکزی که به جمعیت بیشتری خدمت ارائه می کنند .3

 .کزی که به گروه های آسیب پذیر خدمت ارائه می کنندامر .4

 .سابقه طغیان بیماری و شکایات دارندواحد هایی که  .5
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 .واحد های صنفی که نتیجه نمونه برداری مواد غذایی آنها آلوده گزارش شده است .6

 .دارند علت نقص بهداشتی ه پلمپ بمراکزی که سابقه  .7

 .ندارند و خود اظهاری بهداشتی  مراکزی که خود کنترلی .8

 .که به مسافرین نوروزی خدمت ارائه می کنند مراکز و اماکنی .9

 

 حساس  عمومیاماکن بر  بهداشت محیطی نظارت (2

نظارت و بازرسی بهداشت محیطی از کلیه اماکن عمومی تحت پوشش با در نظر گرفتن اولویت اماکن حساس از قبیل   2.1

را اماکن بین راهی، مهمانسراها، هتل، متل، مسافرخانه، زائرس ،سرویس های بهداشتی عمومی داخل شهری و بین راهی

 راسمم برگزاری های محل و مساجد، جایگاه های سوخت، پاساژها و مراکز خرید، ، تفرجگاه ها، پارک ها و اقامتگاه ها

آب  بهداشتن، بهداشت ساختما ،ابزار و تجهیزاتبهداشت با تأکید بر بهداشت فردی، کلیه مراکز تجمعی  و رمضان ایام

 .  پسماند و فاضلاب، نظافت عمومی و عدم استعمال دخانیات  و دفع صحیح

ط وسای، پایانه ها درون شهری و برون شهری، فرودگاه ها، ایستگاه های راه آهن بازرسی بهداشت محیطی بر نظارت و 2.2

، ملحفه پتو ) بهداشت ابزار و تجهیزاتقطار و هواپیما با تأکید بر بهداشت فردی،  ،اتوبوس هاحمل و نقل عمومی مانند 

فت و استکان و لیوان مورد استفاده در قطارها(، بهداشت ساختمان، بهداشت آب و دفع صحیح  پسماند و فاضلاب، نظا

  عمومی، نظافت سرویس های بهداشتی و عدم استعمال دخانیات

 نظارت و بازرسی بهداشت محیطی از استخرهای شنا و مراکز تفریحی آبی  2.3

 

 حساس تهیه و توزیع مواد غذایی مراکز بر محیطیبهداشت  نظارت (3

از جمله  مراکز حساسنظارت و بازرسی بهداشتی از کلیه مراکز تهیه، توزیع، عرضه و فروش موادغذایی با اولویت  3.1

سلف سرویس، رستوران، رستوران سنتی، چلوکبابی، سفره خانه، آشپزخانه مرکزی، کترینگ، کبابی،  ،مراکز بین راهی

زنجیره ای و سوپر مارکت ها و سایر مراکز اغذیه فروشی، عمده فروشی ها، میادین میوه و تره بار، فروشگاههای 

مراکز تولید، عرضه و سرو شیرینی  ،ارهاموادغذایی در بازارهای موقت مانند بازارهای هفتگی، فصلی و روز بازعرضه 

مراکز ، ، فروشگاه آجیل، خشکبار و نانوائی ها، مجتمع های خدمات رفاهی بین راهی(شیرینی قنادی و کارگاه تولید  )
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با تأکید  مراکز تهیه و عرضه افطاری و سحری ،، آش و حلیممضانماه رتهیه و طبخ شیرینی سنتی مخصوص 

دی، بهداشت ابزار و تجهیزات، بهداشت ساختمان، بهداشت آب و دفع صحیح  پسماند فر مواد غذایی، بهداشت بهداشتبر 

  و فاضلاب، نظافت عمومی و عدم استعمال دخانیات

بالقوه  موادغذاییو نظارت و بازرسی بهداشت محیطی وسایط حمل و نقل موادغذایی به ویژه وسایط حامل  کنترل 3.2

 ت موازین بهداشتی و حفظ سلامت مواد غذاییخطرناک درخصوص رعای

 

 با اولویت موادغذایی حساس  بهداشت موادغذایینظارت و کنترل  (4

فعالیت دستفروشان موادغذایی و جلوگیری از فروش موادغذایی بالقوه خطرناک و موادغذایی  ساماندهیهمکاری در  1-4

فروشی با  به صورت دست تاریخ مصرف منقضی شدهیا تاریخ مصرف  فاقد فاقد بسته بندی، فاقد مجوز بهداشتی و

 متولیمشارکت سازمان های 

 نظارت بر توزیع سالاد و سبزی خام در کلیه مراکز طبخ و تهیه موادغذایی و اغذیه فروشی ها به طوری که مراحل 2-4

 .ددسالم سازی بطور کامل رعایت شود و ترجیحاً از سبزیجات بسته بندی دارای پروانه ساخت استفاده گر

 مواد غذایی  نگهداری و عرضه  در مناسب ظروف یکبار مصرف از استفادهنظارت بر  3-4

 food gradeاز تجهیزات پخت از نوع )طبخ و عرضه ی غذا ، نظارت بر استفاده از ظروف و تجهیزات مناسب در تهیه 4-4

 (استفاده شود

از جمله  یشتسالم و بهدا هیاستفاده از مواد اول تیبا اولو بامیه  و زولبیا ویژه به یسنت ینیریش عیو توز هینظارت بر ته 5-4

 "حایترج) و بسته بندی شده تخم مرغ نشان دار زه،یو خامه پاستور یمجوز قانون یدارا یعیطب یاستفاده از رنگ ها

پروانه  )دارای مهر استاندارد و یبهداشت ینیریش یو جعبه ها زهیپاستور ای زهیلیاستر ری، ش(زهیپاستور عیتخم مرغ ما

 و کنترل عدم استفاده از رنگ غیرمجاز و کنترل روغن مصرفیساخت ( 

انه از نظر داشتن تاریخ تولید، پرو مصرفی مراکز حساس از قبیل قنادی ها، رستوران و اغذیه فروشی ها کنترل روغن 6-4

  TPMسنجش پرتابل  یبا کمک دستگاه هاو بررسی کیفیت روغن و پخت و پز(  ساخت، نوع استفاده ) سرخ کردنی

استفاده  دار دیشده تبلور مجدد  هیاز نمک تصف به نحوی که اطمینان حاصل شود در غذا ینمک مصرفنظارت و کنترل  7-4

 نشود. استفادهو از سنگ نمک  شده
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ای مجوز دارو بهبود دهنده های مواد غذایی  ها یافزودن از ،و بهبود دهنده های مواد غذایی ها یافزودن نظارت و کنترل 8-4

  استفاده شود و موارد غیر مجاز جمع آوری گردد.  از غذا و دارو

ی و به نوع ماده غذایی با استفاده از دماسنج محیط نگهداری مواد غذایی با توجه به ضوابط مربوطه دماینظارت بر  9-4

 مراکز طبخ مواد غذایی به ویژه درپرتابل دما سنج نفوذی 

 بر بهداشت سطوح در تماس با مواد غذایی با استفاده از دستگاه سنجش بار میکروبی سطوح  تنظار 10-4

غذایی سنتی و صنعتی که توسط مدیر/کارفرما/متصدی واحد مربوطه  بررسی نتایج نمونه برداری مواددریافت و  11-4

 .ای خودکنترلی و خوداظهاری بهداشتی انجام گرفته استدر راست 13آیین نامه اصلاحیه ماده  25و  24طبق ماده 

پ های افتراقی و آسو از با استفاده) سنجش بار میکروبی پرتابل دستگاه بوسیله مواد غذایی سلامتبر  تنظار 12-4

 قرار دارد. هدفمند برداریدر اولویت نمونه  (انکوباتور پرتابل

یان، بررسی شکایت، بررسی طغ فقط در موارد ) هدفمندید با زمایشگاهآبرای ارسال به  مواد غذایی از نمونه برداری 13-4

ر مواقعی ، مشاهده علائم ارگانولپتیک مبنی بر فساد و دبا استاندارد باشدمغایر تست های پرتابل  مواقعی که نتیجهدر 

  .  باشد (لید و نگهداری مواد غذایی رعایت نمی شودکه شرایط بهداشتی در فرایند تو

 اجرای طرح  به با توجهPMS شده  غذایی بسته بندی از مواد روتین  توسط همکاران غذا و دارو نیاز به نمونه برداری

 .نمی باشد یا علام مشکوک به فساد   بیمارییا  بررسی طغیان ، شکایت زمان رسیدگی بهدر بجز صنعتی 

 

 رسانی آب های سامانهاز بازرسینظارت و  (5

یلی خبالا و یا  ی که ریسک سامانه های آب رسانیدر صورت آنها. ارزیابی ریسک سامانه تامین آب آشامیدنی و از  بازرسی 1-5

تا  و پیگیری لازماعلام به سازمان های متولی تامین آب در اسرع وقت  نواقص بهداشتی و مخاطرات احتمالی باشد،بالا 

 رد.کاهش ریسک صورت پذی

بصورت فعال، در صورت وجود  یدنیآب آشام ری میکروبی(ا) کلرسنجی، کدورت سنجی و نمونه برد یفیکنترل کانجام    2-5

ه ب مراتب فوراً یکروبیم یمشاهده آلودگو  NTU  4بالای کدورت ،ماندهیکلر آزاد باق زانیم صفر بودن لیاز قب یمشکلات

 .ردیلازم تا رفع مشکل صورت گ یریگیگزارش و پ آب نیتام یمتول یسازمان ها
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 کنترل دخانیاتبر بازرسی نظارت و  (6

  دخانیات استعمال ممنوعیتو نظارت بر  عمومی اماکن و تهیه و توزیع مواد غذایی مراکز بازرسی از  1-6

، ویپمحصول دخانی از جمله سیگار، قلیان، سیگار و قلیان الکترونیکی،  عرضه فروش و  ممنوعیتو نظارت بر  بازرسی   6-2

 ناس، تنباکوهای بدون دود )جویدنی، انفیه ای و...(

نوعیت تبلیغ محصولات دخانی و ادوات و ابزارآلات مصرف از طریق مماز قبیل  دخانیات تبلیغات ممنوعیتنظارت بر   3-6

  ویترین فروشگاه های دخانیات

  تنفسی بیماری پیشگیری و کنترل -7

ترین  ریزی برای رعایت شیوه نامه های بهداشتی  الزامی است که مهمبرنامه تنفسی در صورت افزایش موادر بیماری 

 :موارد به شرح ذیل می باشد 

و اماکن  هستند نباید درمراکز تهیه و توزیع مواد غذاییعلائم بیماری  یا دارایو  هستنددر قرنطینه بیماری  کهافراد  -1

 .  عمومی ارائه خدمت کنند و یا حضور داشته باشند

 باشند.هویه مناسب برخوردار و مراکز تجمعی باید از ت اماکن عمومی -2

 استفاده از ماسک برای افراد پرخطر و دارای بیماری های زمینه ای توصیه گردد. -3

 و شستشوی دست به ویژه در مراکز تهیه و توزیع مواد غذایی ممنوعیت استعمال قلیان، نظارت بر بهداشت فردی -4

اقامتی، مجتمع های رفاهی در مراکز  به ویژه ابزار و تجهیزاتگندزدایی سطوح مشترک و  ،نظارت بر بهداشت عمومی -5

 کز درمانی و کلینیک ها و مرا

 

 و گزارش دهی ثبت -8

 فعالیت ها1-8

مت سلابرنامه اجرای از روز شروع  خدمات جامع سلامتو مراکز  مرکز بهداشتهمکاران مستقر در کلیه فعالیت های          

  .گردد و گزارش ثبت باید صبح و عصر نوبت درو ماه مبارک رمضان نوروزی 
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لازم  ضروری است هماهنگی های ،عملکرد به مقام عالی وزارت اهمیت اطلاع رسانی و ارسال  گزارش نهاییبا توجه            

ولیت به گونه ای صورت پذیرد تا نتایج اقدامات صورت گرفته در طی اجرای برنامه به موقع جمع بندی و ارسال گردد. مسئ

ه منزله می باشد. در صورت عدم تایید به هنگام داده ها، اطلاعات ب بر عهده معاونت بهداشتطلاعات ا پیگیری ثبت و تایید

 .عدم ارسال آمار تلقی می گردد

 ثبت 2-8

 .گزارش اقدامات در پرتال معاونت بهداشت در صفحه اداره بهداشت مواد غذایی به صورت روزانه ثبت می شود -1

 .مرکز بهداشت شهرستان ثبت می شودگزارش اقدامات در پرتال در سطح  -2

 انجام گردد. ثبت بازرسی ها در سامانه سامح -3

بل از ثبت می گردد. این اطلاعات تا ق 1403اسفند  12فقط یک بار در طول اجرای برنامه و برای مورخ  اولیهاطلاعات  -4

 اسفند ثبت گردد. 10

به شرح  کشیک مستقر در مرکز بهداشت شهرستان گزارش اقدامات مربوط به هر روز باید در انتهای همان روز توسط -5

 ثبت گردد:ذیل 

 

 ثبت شود. اسفند 17در تاریخ تجمیع شده   اسفند 17لغایت  اسفند 11اقدامات مربوط به  گزارش   -

 ثبت شود. اسفند 24در تاریخ تجمیع شده  اسفند 24لغایت  اسفند 18گزارش  اقدامات مربوط به  -

 ثبت شود .  برای همان تاریخروزانه  صورت به فروردین 15اسفند لغایت  25گزارش اقدامات مربوط به  -

 

 ، اقدامات صورت گرفته در آمار روز بعد لحاظ گردد.   20در صورت فعالیت بعد از ساعت  -6

در صورت لزوم با هماهنگی روابط عمومی و دستور معاون محترم بهداشت اطلاع رسانی عمومی اقدامات  گزارش -7

 گردد.

غذایی، ضمن بررسی  هرگونه رخداد بهداشتی و شرایط اضطرار و طغیان بیماری های مرتبط با آب و مواد در صورت  -8

 ثبت و گزارش دهی شود.  تکمیل طبق دستورالعمل مرتبط مربوطهدقیق موضوع در سریعترین زمان ممکن فرم گزارش 

پرتال( توسط مسئول اجرای برنامه یا  ) موارد خارج از ثبت در روزانه بهداشت محیطاقدامات مهم خلاصه گزارش  -9

) مسئول کشوری برنامه  برای خانم مهندس دانش دوست «بله »مسئول کشیک مستقر در دانشگاه از طریق اپلیکیشن
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و یا به آدرس پست الکترونیکی  09122017460سلامت نوروزی بهداشت محیط( به شماره موبایل 

 daneshdoost@health.gov.ir   یا .irbeiki@health.gov  .ارسال شود 

 و تجزیه و عملیاتی برنامه در شده تدوین اهداف به دستیابی میزان خصوص در نهایی ارزشیابی رود می انتظار     

 راهکارهای ارائه و عملیاتی برنامه در شده گرفته نظر در اهداف به دستیابی عدم علل و ضعف نقاط و قوت نقاط تحلیل

به مرکز سلامت محیط  1404فروردین  17مه به صورت گزارش مکتوب حداکثر تا برنا اجرای روند بهبود جهت مناسب

 و کار ارسال گردد.
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 بسمه تعالي

 بهداشتي درماني ................دانشگاه/دانشكده علوم پزشكي و خدمات 

 معاونت بهداشت

 مرکز بهداشت شهرستان ............................

 و ماه مبارک رمضانسلامت نوروزی  طبهداشت محیفرم اطلاعات آماری اولیه  و گزارش عملکرد روزانه 

 اطلاعات اولیه

  2تحت پوشش دارای شرایط بهداشتی غذایی مواد توزیع و هیهتتعداد مراکز   1تحت پوششتهیه و توزیع مواد غذایی تعداد مراکز 

     تحت پوشش دارای شرایط بهداشتیعمومی تعداد اماکن   3 تحت پوششعمومی تعداد اماکن 

  تعداد مراکز و اماکن بین راهی تحت پوشش دارای شرایط  بهداشتی    تعداد مراکز و اماکن بین راهی تحت پوشش  

حساس )طبق تعریف ارائه شده تهیه و توزیع مواد غذایی تعداد مراکز 

 در دستورالعمل( تحت پوشش
 

حساس تحت پوشش دارای شرایط   غذایی مواد توزیع و تهیهتعداد مراکز 

 بهداشتی
 

حساس )طبق تعریف ارائه شده در دستورالعمل( عمومی تعداد اماکن 

 تحت پوشش  
 حساس تحت پوشش دارای شرایط  بهداشتی  عمومی تعداد اماکن  

 

  تعداد مراکز اقامتی تحت پوشش دارای شرایط بهداشتی  تعداد مراکز اقامتی تحت پوشش

  تعداد پایانه های مسافربری تحت پوشش دارای شرایط بهداشتی  تعداد پایانه های مسافربری تحت پوشش

  پوششتعداد شیرینی فروشی ها و کارگاه های قنادی تحت 
دارای شرایط  پوشش تحت قنادی های کارگاه و ها فروشی شیرینی تعداد

 بهداشتی 
 

تولید، تهیه و فروش اختصاصی زولبیا، بامیه و شیرینی  تعداد مراکز

 تحت پوشش های سنتی 
 

 های شیرینی و بامیه، زولبیا اختصاصی فروش و تهیه، تولید مراکز تعداد

 دارای شرایط بهداشتی  پوشش تحت سنتی
 

   پوشش دارای شرایط بهداشتی تحت حلیم و آش فروش مراکز تعداد  مراکز فروش آش و حلیم تحت پوشش تعداد 

  تعداد مساجد و اماکن متبرکه تحت پوشش دارای شرایط بهداشتی   تعداد مساجد و اماکن متبرکه تحت پوشش 

  تعداد سامانه آبرسانی تحت پوشش    قلیان تحت پوششتعداد مراکز و اماکن عرضه کنند گان 

 4اطلاعات اکیپ نظارت و  بازرسي 

  دانشکده/دانشگاه بهداشت معاونتتعداد پرسنل فعال در اکیپ نظارتی    دانشگاه/ دانشکده بهداشت معاونتتعداد اکیپ نظارتی 

  اکیپ بازرسی مرکز بهداشت شهرستانتعداد پرسنل فعال در   تعداد اکیپ بازرسی مرکز بهداشت شهرستان

  حجم کاری انجام شده بر حسب نفر ساعت در اکیپ ها   کل حجم کاری انجام شده بر حسب نفر ساعت 

 5مراکز اقامتي گزارش

    که اخطار کتبی صادر شده یتعداد مراکز اقامت  شده  یبازرس یتعداد مراکز اقامت

  پلمپ شده یتعداد مراکز اقامت    ییشده به مراجع قضا یمعرف یتعداد مراکز اقامت

  بین راهي و اماکن  مراکز گزارش

    اخطار کتبی صادر شدهتعداد مراکز و اماکن بین راهی   تعداد مراکز و اماکن بین راهی بازرسی شده

  پلمپ شده بین راهیتعداد مراکز و اماکن     ییشده به مراجع قضا یمعرفتعداد مراکز و اماکن بین راهی 

 6 پایانه های مسافربری گزارش

    که اخطار کتبی صادر شده یمسافربر یها انهیتعداد پا  شده یبازرس یمسافربر یها انهیتعداد پا

  پلمپ شده یمسافربر یها انهیتعداد پا  ییشده به مراجع قضا یمعرف یمسافربر یها انهیتعداد پا

 7 تهیه و توزیع مواد غذایي مراکز گزارش

  شده   یبازرس حساسیی و عرضه و فروش مواد غذا عیو توز هیتعداد مراکز ته   شده یبازرس ییو عرضه و فروش مواد غذا عیو توز هیتعداد مراکز ته

تعداد مراکز تهیه و توزیع و عرضه و فروش مواد غذایی که اخطار کتبی 

 صادر شده 
 

شده به مراجع  یمعرف ییو عرضه و فروش مواد غذا عیو توز هیتعداد مراکز ته

 ییقضا
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    پلمپ شده ییو عرضه و فروش مواد غذا عیو توز هیتعداد مراکز ته

 8 اماکن عمومي گزارش

  شده  بازرسی حساس یتعداد اماکن عموم   شده یبازرس یتعداد اماکن عموم

  ییشده به مراجع قضا یمعرف یتعداد اماکن عموم  تعداد اماکن عمومی که اخطار کتبی صادر شده 

    پلمپ شده یتعداد اماکن عموم

 سایر اقدامات

  تعداد شیرینی فروشی ها و کارگاه های قنادی بازرسی شده 
تعداد مراکز تولید، تهیه و فروش اختصاصی زولبیا، بامیه و شیرینی های 

  سنتی بازرسی شده
 

  تعداد مساجد و اماکن متبرکه بازرسی شده   تعداد مراکز آش و حلیم بازرسی شده 

  تعداد موارد برخورد با دستفروشان دوره گرد  تعداد موارد بازرسی مشترک با سایر دستگاه ها و سازمان ها و اصناف

  آموزشی پرسنل، اصناف، مردمتعداد برنامه   (تری/ ل لوگرمیفاسد، کشف و معدوم شده ) ک ییمقدار مواد غذا

  190تعداد موارد رسیدگی به شکایات مردمی   تعداد افراد آموزش دیده

    شکایات مردمیسایر تعداد موارد رسیدگی به 

 سنجش پرتابل و نمونه بردرای مواد غذایي

  تعداد سنجش پرتابل مطابق استاندارد  تعداد سنجش پرتابل

  تعداد نمونه برداری مواد غذایی مغایر استاندارد  غذاییتعداد نمونه برداری مواد 

 گزارش نظارت بر آب شرب عمومي

  تعداد کلرسنجی از آب آشامیدنی   شده یبازرسسامانه های آبرسانی تعداد 

  تعداد کلر آزاد باقیمانده آب آشامیدنی صفر  تعداد کلر آزاد باقیمانده آب آشامیدنی مطابق استاندارد

  تعداد نمونه برداری از آب آشامیدنی  مغایر استاندارد  نمونه برداری میکروبی از آب آشامیدنیتعداد 

 

کارگاه های قنادی،  شیرینی فروشی ها و ،بین راهی ،حساس می باشد و مراکز تهیه و توزیع مواد غذاییمنظور کلیه مراکز تهیه و توزیع مواد غذایی  .1

 در این قسمت منظور می شود.نیز مراکز آش و حلیم  مراکز تهیه و فروش اختصاصی زولبیا و بامیه و شیرینی سنتی و

 .است بهداشتی نقص فاقد بازرسی آخرین در کهمراکز و اماکن دارای شرایط بهداشتی به مراکز و اماکنی اطلاق می گردد که  .2

مراکز اقامتی، پایانه های مسافربری و مساجد و اماکن متبرکه نیز در این ی باشد و اماکن عمومی حساس، بین راهی، منظور کلیه اماکن عمومی م .3

 قسمت منظور می شود. 

توسط شهرستان صفر تعداد اکیپ نظارتی و تعداد پرسنل فعال در معاونت بهداشت دانشگاه/ دانشکده در قسمت اطلاعات اکیپ نظارت و بازرسی  .4

  شود و اطلاعات فوق توسط معاونت بهداشت در هنگام تایید وارد شود.منظور 

 می باشد.  و ... ریهتل ، متل، مهمانسرا، مهمانپذ مراکز اقامتی : شامل .5

 می باشد. و ...( یرانیفرودگاه ، کشت )اتوبوس،راه آهن، یو برون شهر یدرون شهر ایانه مسافربری : شامل پایانه پ .6

شود )مراکز تهیه و توزیع مواد غذایی می مراکز تهیه و توزیع و عرضه و فروش مواد غذایی منظور کلیه توزیع مواد غذایی  در گزارش مراکز تهیه و .7

نیز حساس، بین راهی، شیرینی فروشی ها و کارگاه های قنادی، مراکز تهیه و فروش اختصاصی زولبیا و بامیه و شیرینی سنتی و مراکز آش و حلیم 

 (ر می شود.در این قسمت منظو

)اماکن عمومی حساس، بین راهی، مراکز اقامتی، پایانه های مسافربری و مساجد و  در گزارش اماکن عمومی کلیه اماکن عمومی منظور می شود. .8

 اماکن متبرکه نیز در این قسمت منظور می شود. (


