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 :و تشکر ری تقد

خدمات  ی زیر  نظام سلامت در برنامه ران یاست مورد استفاده مد  د ی ام  ده،یگرد  نیو تدو  هیته د ی آی م  ریکه به شرح  ز  سلامت استان یبان دیده  اعضای کمیته  ی گزارش با همکار نیا

  . مؤثر واقع گردد ی ری گ میو تصم  یاستگذاریسلامت، س 

 ی استان گیلان:سلامت دانشگاه علوم پزشک  یدبانید  تهیکم  یاعضا 

 استانسلامت  یدبانید  تهیکم سیاستان و رئ یز یر و برنامه تی ریمعاون آمار و اطلاعات سازمان مد -وحید طیفوری  قایآ

  دبیرخانه کارگروه تخصصی سلامت و امنیت غذایی استان  سیرئ  -سید علی صدر یآقا

 استان   یزیر و برنامه تی ریها سازمان مد و پردازش داده یو فرابر یثبت یگروه آمارها سیرئ  -آقای صادق اکبری

 کارشناس سلامت و امنیت غذایی استان  -پور دیزگاه آقای سالار حسینی

 اطلاعات دانشگاه علوم پزشکی استانفناوری مدیر آمار و  -رضاییشادی مویدسرکارخانم 

 پزشکی استان و نماینده مطلع آمار دانشگاه گروه آمار دانشگاه سیرئ -فلاح یمرتضآقای 

 دانشگاهکارشناس گسترش شبکه های بهداشتی درمانی معاونت بهداشتی و نماینده مطلع معاونت بهداشتی -مهتاب محمدیسرکارخانم 

 های غیرواگیر معاونت درمان دانشگاه و نماینده مطلع معاونت درمان دانشگاه مدیر اجرایی خدمات سرطان و کارشناس بیماری -شیوا ماشینچیسرکارخانم 

 دانشگاهدارو نماینده مطلع معاونت غذا و دارو  بهداشتی معاونت غذا و مدیر نظارت بر فرآورده های غذایی،  -آقای علیرضا نجفی

 کارشناس مسئول آب و خاک حفاظت محیط زیست استان و نماینده مطلع سازمان محیط زیست استان- آقای داود نظری

 معاون تربیت بدنی و سلامت اداره کل آموزش و پرورش و نماینده مطلع آموزش و پرورش استان -آقای امیر سراجی

 رت استان و نماینده مطلع صنعت معدن و تجارت استانسازمان صنعت معدن و تجا HSEEکارشناس-آقای محمد شادفر

 مدیر اطلاع رسانی و منابع علمی معاونت تحقیقات و فناوری دانشگاه و نماینده مطلع تحقیقات و فناوری دانشگاه -آقای هادی صدیق ابراهیم سرایی

 نماینده مطلع سازمان جهاد و کشاورزی استان مدیر رفاه و پشتیبانی سازمان جهاد کشاورزی استان و  -آقای محمد مهاجری

 معاون خدمات درمانی تامین اجتماعی استان و نماینده مطلع درمان تامین اجتماعی استان -آقای محمد حسن وکیل زاده

 تان احوال استان و نماینده مطلع ثبت و احوال اس کارشناس مسئول آمار و اطلاعات جمعیتی اداره ثبت و –آقای علی استفاده جو

 کمیسیون پزشکی بهزیستی استان نماینده مطلع بهزیستی استان  دبیر -سر کار خانم مهنوش توکلی فرد

 معاونت فنی و برنامه ریزی سازمان نظام پزشکی استان و نماینده مطلع نظام پزشکی استان  -آقای سینا صادقی

 نماینده مطلع بهزیستی استان دبیر کمیسیون پزشکی بهزیستی استان  -بهاره پوررضاسرکارخانم 

 استان  یاداره کل تعاون، کار و رفاه اجتماع مطلع   ندهیو نما یبازرس کار تعاون، کار و رفاه اجتماع -آقای ایمان همائی

 و نماینده مطلع پلیس راهور استان  راهور سیپل ندهیراهور و نما سیپل اتیاداره عمل نیجانش -زاده یقل رضایعلآقای 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 علامت اختصاری بکار رفته در این کتاب:ها و نشانه 

 آوری نشده استـ     آمار گرد

 . . .  آمار در دسترس نیست 

 *    ذاتاً یا عملاً وجود ندارد 

 معنی است **  جمع و محاسبه غیرممکن یا بی

 عدد کمتر از نصف واحد           

// 

 عدد )نسبت، درصد( ناچیز و قابل صرفنظر کردن است.          

 عدد غیرقطعی است      *

 عدد جنبه تخمینی دارد   **

    به دلیل حفظ محرمانگی، رقم قابل انتشار نیست. 
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 پیشگفتار 

  تعیین  که اسلالالات  مفهوم این  به  سلالالالامت  کننده  تعیین اجتماعی  شلالالاد. عوامل  مطرح  دنیا  در سلالالالامت  کننده  تعیین اجتماعی  عوامل  2000  دهه  اوایل و  1990  دهه  اواخر  در       

 هابیماری  ایجاد  در  بیولوژیک  عوامل از  تربیش سلاواد بالاخره  و اجتماعی هایحمایت غذایی  ایمنی  اعتیاد،  اسلاتر،،  اجتماعی،  انزوای اشلاتاا،، اجتماعی، طبقه  مانند  اجتماعی  هایکننده

 . است انسان سلامت به بعدی تک نگاه آنها گرفتن نادیده دارند لذا نقش انسان در
بر    مبنیکشور    توسعه  هایبرنامه  احکلالالاام دایمی  قلالالاانون 7بنلالالاد   در غذایی  امنیت  و  سلامت عالی  شورای  وظایف  رهبری،  معظم  مقام ابلاغی  سلامت  کلی هایسیاست  دوبند  براسا،  

  بر ناظر هایاجرای سیاست  در  فرابخشی  و بخشی  تدابیر  و  هابرنامه  تصویب  و  وارداتلالای، بررسی  و  صلالاادراتی غلالاذایی  ملالاواد  سلامت  و غذایی  امنیت  و سلامت  ارتقای  برای گذاریسیاست

 از  یکی  عنوان  به هاسلالامت در اسلاتان  بانی  دیده  گردید. در همین راسلاتا تشلاکیل کمیتهغذایی تعیین    امنیت  و سلالامت  اسلااسلای هایشلالالالالااخ  پایش  و  غذایی و تعیین  امنیت  و سلالامت

  .گردید  ابلاغ سلامت جامع برنامه نامهنظام با غلاذایی مطابق امنیلات و سلالامت کارگروه دبیرخانه اجزای
شلاند، لذا در  بامی  لیآن دخ  یحفظ و ارتقا  جاد،یدر ا  یاسلاتان به نوو ییاجرا  یهادسلاتگاه  هیموضلاو  مرتب  با کل جامعه بوده و کل کیسلالامت    کهنیبا توجه به اشلاایان ککر اسلات  

ی  ها دسلاتگاه نیاطلاعات ب  یپوشلاانو هم  رتیماا  از طرفیسلالامت در اسلاتان وجود نداشلات.   تیروشلان از وضلاع  یریو تصلاو  نمودند   یخود عمل م  روش خصلاو  ارایه اطلاعات هرکدام به  

سلالامت در اسلاتان اسلات،   یمتول یدانشلاگاه علوم پزشلاک  نکهیسلااخت. نظر به ایو رکود مواجه م  یرا با کند   شلارایطی نیو اقدام در چن  یریگمیو تصلام  یابیشلاد که مسلاالهیم  دهید  اجرایی

  /11و اولین جلسلالاه کمیته در تاری    افتیضلالارورت    1402سلالالامت از سلالاا،   یبانه  د یدر دانشلالاگاه به نام نظام د  ایکمیته  جادیاز به اینظام سلالالامت ن  یابیمسلالاتمر و ارزش  شیپا  یبرا

 ، هفت جلسه رسمی برگزار گردید. 1403و تا بهمن  تشکیل 09/1402
 اسلاا، گزارش بر  نی. اد ینمایم رصلاد را  اسلاتان  سلالامت  یهاشلااخ که  اسلات  سلالامتجانبه    همه  توسلاعه سلالامتو   تیرینامه مد  نظام  یاز اجزا یکیعنوان    بهبان سلالامت  ه  دید   تهیکم   

های اسلاتانی ها و سلاازماناز سلاوی دسلاتگاهبه عنوان مرجع و سلاند بالادسلاتی و موارد پیشلانهادی    معاونت امور اجتماعی سلاازمان برنامه و بودجه کشلاور  عدالت در سلالامت یهاشلااخ 

انسلاانی، توسلاعه    و اجتماعی  توسلاعه  کلان، های حاضلار در شلاش سلاط شلااخ .  تاسلا  دهیگرد  میو تنظ  یآورمعسلای بر روی آنها جهای تخصلاصلای و بوو و برربراسلاا، مکاتبات و نشلاسلات

  سلالامت،  رانیمد   اسلاتگذاران،یسلالامت توسلا  سلا  یهایزیراطلاعات در برنامه نیاسلات ا د یامشلاده اسلات.    یبند   میتقسلازیرسلااخت    و  فیزیکی  موی    اقتصلاادی، حکمرانی، سلالامت،

ها و نماگرها و پیوسلات شلاناسلانامه عمومی  شلاایان ککر اسلات این نشلاریه دارای دو فصلال گزارش شلااخ   .ردیمراقبت سلالامت مورد اسلاتفاده قرارگ یهاهدسلاتگا  گرانلیو تول  رانیگمیتصلام

 که به صورت سالانه انتشار خواهد یافت. باشد. میو نماگرهای مورد نظر ها شاخ 

اند سلاااسلاگزاری ها که با همکاری ارزنده در ارایه آمارها، ما را در تهیه این مجموعه یاری دادهها و کارشلاناسلاان آنهای اجرایی، سلاازمانروسلاای کلیه دسلاتگاهدر خاتمه از مدیران و     

  نماید.می
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انتظار  لامت اسلاتان مورد نظر قرار گرفته اسلات از این رو  بانی سلاه  های پیش بینی شلاده با توجه به سلاند فرادسلاتی و پوشلاش موضلاوعی و جامع دید که مجموعه شلااخ  شلاایان ککر اسلات

که دارای    ارایه اطلاعات بدلیل مورمانگی عدمرفع    -2های فاقد اطلا   تولید شلااخ   -1دو رویکرد زیر را مد نظر قرار دهند.  ها های اجرایی با توجه به اهمیت شلااخ   رود دسلاتگاهمی

جهت اندیش و کاربران این نشلاریه  صلااحبنظران نیکامید اسلات  اسلات.  شلادهدسلاتگاه مورمانه تلقی    سلاویاز بعضلاا به دلیل برخی ملاحظات غیر فنی  و   نیسلاتقوانین و ضلاواب  مورمانه  

  ارسا، نمایند. " sagh@gums.ac.ir" خود را به دبیرخانه کمیته به آدر،  غنای بیشتر این مجموعه پیشنهادات

 

 

 محمدرضا رستمی                                                                                                  محمدتقی آشوبی                                                       

 ی و خدمات بهداشتی و درمانی گیلان دانشگاه علوم پزشکریزی گیلان                                            رییس  رییس سازمان مدیریت و برنامه                                 
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 ی: بان  ه دید  تهیکم اهداف

،  رانیسلامت مردم استان به مد  تیو ارایه اطلاعات معتبر و روشن از وضع یساز کسانیمرتب  با سلامت و  ی ها ها و دستگاهاطلاعات از سازمان ی آورمراجع جمع  یی افزا مه -1

 .سلامت نیگذاران و موققاستیس 

 .هاها و ماایرت های اطلاعاتی مرتب  با سلامت و کاهش هم پوشانینسجام نظام ا -2

 .هاگیری در مورد آن شناسایی مشکلات سلامت و تصمیم افزایش سرعت برای  -3

 سلامت استان. یاستگذارینظام س بانی در   های دیده کاربست گزارش  -4

 های مرتب  با سلامت. ها و سیاسترصد پیشرفت برنامه  -5

 ی:بان  ه دید تهی کم فیوظا

 . هی ها و اطلاعات ثانوداده   رهیادغام و کخ ،آوری جمع -1

  ی. ریگم یسلامت و ارایه آن به مراجع تصم یبان  هد یگزارش سالانه د م یو تنظ نیتدو -2

  ا.هستمیرس یدر ز شدهی آورجمع  یها  نظارت بر صوت و دقت داده  -3

   بانی سلامت استان.  دار در دیدههای ضروری و اولویت برون سااری و تایید گزارش  -4

 ها. اجرای آن ای استان و برون سااری و نظارت بر   تعیین پیمایش دوره  -5

 . بانی زمینه دیده  های ملی در   ها و عملیاتی کردن ابلاغ   اجرای برنامه  -6

 

  :سلامت یبان ه دید  تهیکم یهات یفعال

  کی.پزش  دانشگاه علوم یها  و حوزه  یی اجرا یهادستگاه ران یمد  ی آموزش ادوار -1

  .یبان  هد ید  یها مربوط به شاخ یها  منجر به استخراج داده  یهااز پژوهش  تیحما -2

 .یبان  ه د ید یها سلامت استان بر اسا، شاخ ت یوضع  یعموم یرسان اطلا   -3
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 فهرست مندرجات
 صفحه                                                                                          عنوان                                                                                                                        

 ها و نماگرها:گزارش شاخص 
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 18....................................................................... بهداشتی...................................................................................................................... خدمات  سلامت/ ارائه  اجتماعی هایکننده رانی/ تعیین : حکم 13جدول 
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ها   شاخص گزارش   

کلان: -های عمده و پایه استان:  شاخص1جدول  

 واحد شاخص ردیف 

 ا یمقدار  

متوسط 

 ی المللنیب

 یامقدار

متوسط 

 یمل

13۹۵ 13۹6 13۹7 13۹8 13۹۹ 1400 1401 1402 

 4/0 4/0 4/0 4/0 4/0 4/0 4/0 4/0 000 000 درصد رشد جمعیت  1

 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 5نمره از  سرمایه اجتماعی 2

 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 درصد شادکامی  3

 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 درصد کیفیت زندگی  4

 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 هزار ریا، خ  فقر مطلق 5

 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 هزار ریا، خ  فقر نسبی 6

 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 هزار ریا، درآمد سرانه 7

 000 3033/0 3096/0 3296/0 2982/0 3430/0 3497/0 000 000 000 درصد ضریب جینی )شهری(  8

 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 درصد میزان خ  فقر مطلق 9

 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 هزار ریا، میزان خ  فقر نسبی 10

 امید به زندگی در بدو تولد  11

 
 000 000 000 000 000 000 000 3/74 000 000 سا،

 000 2943/0 3054/0 3277/0 3097/0 3200/0 2906/0 000 000 000 درصد ضریب جینی )روستایی( 12



 13/  لانیسلامت استان گ بانیدیده

 بهداشتی  خدمات  سلامت/ ارائه اجتماعی هایکننده  انسانی/ تعیین و  اجتماعی  : توسعه2 جدول

 واحد شاخص ردیف 
متوسط   ا یمقدار  

 ی المللنیب

مقدار/ متوسط 

 یمل
13۹۵ 13۹6 13۹7 13۹8 13۹۹ 1400 1401 1402 

1 
زنان سرپرست خانوار توت  

 پوشش بهزیستی
 11144 11200 9503 8753 8727 6638 5922 5879 000 000 خانوار 

2 
سالمندان برخوردار از  

 های توانبخشی حمایت
 12669 11412 10331 9682 9168 8215 6718 5464 000 000 نفر

 48422 44763 43952 43422 43695 43554 43110 44845 000 000 نفر تعداد معلولین توت پوشش 3

 

 اجتماعی  امنیتسلامت/  اجتماعی هایکننده  انسانی/ تعیین و اجتماعی   : توسعه3 جدول

 واحد شاخص ردیف 
متوسط   ا یمقدار  

 ی المللنیب

مقدار/ متوسط 

 یمل
13۹۵ 13۹6 13۹7 13۹8 13۹۹ 1400 1401 1402 

1 
زندانی شدن جمعیت درصد 

 ساله  15-64
 000 8/0 8/0 9/0 9/0 0/1 0/1 0/1 000 000 درصد

 

 فعال  سلامت/ تفریحات اجتماعی هایکننده  انسانی/ تعیین و  اجتماعی :توسعه4 جدول

 واحد شاخص ردیف 
متوسط   ا یمقدار  

 ی المللنیب

مقدار/ متوسط 

 یمل
13۹۵ 13۹6 13۹7 13۹8 13۹۹ 1400 1401 1402 

 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 نفر های داخلی تعداد مسافرت 1



 لانیاستان گسلامت   بانی/ دیده 14

 کودکی  دوران سلامت/ تکامل اجتماعی هایکننده  انسانی/ تعیین و اجتماعی   : توسعه۵ جدول

 1402 1401 1400 13۹۹ 13۹8 13۹7 13۹6 13۹۵ یمقدار/ متوسط مل ی المللنیمتوسط ب  ا یمقدار   واحد شاخص ردیف 

1 
کننده  نسبت کودکان زیر شش سا، استفاده

 از مهد کودک 
 000 0/23 0/22 9/19 000 000 000 000 000 000 درصد

2 
متوس  کودکان زیر شش سا، هر 

 مهدکودک  
 000 128 116 103 000 000 000 000 000 000 نفر

 000 7869 7861 7392 000 000 000 000 000 000 نفر های بازیدسترسی کودکان به مول 3

           نفر آزاری  کودک 4
 

 سلامت/ سواد  اجتماعی هایکننده  انسانی/ تعیین و  اجتماعی : توسعه6 جدول

 1402 1401 1400 13۹۹ 13۹8 13۹7 13۹6 13۹۵ یمقدار/ متوسط مل ی المللنیمتوسط ب  ا یمقدار   واحد شاخص ردیف 

 000 98/7 98/7 98/8 98/9 99/1 98/6 98/8 000 000 درصد باسوادی بالای شش سا،  1

0/84 78/6 73/1 72/8 70/6 000 000 درصد دبستانیبا تجربه پیش آموزان دانش 2  1/83  2/84  000 

3 
امید فراغت از توصیل در دوره ابتدایی و  

 متوسطه برای کودکان ورود به دبستان 
0/99 99/1 98/9 98/9 000 000 درصد  0/98  98/2 98/2 000 

  



 1۵/  لانیسلامت استان گ بانیدیده

 )دنباله(سلامت/ سواد  اجتماعی هایکننده  انسانی/ تعیین و  اجتماعی : توسعه6 جدول

2140 1401 1400 13۹۹ 13۹8 13۹7 13۹6 13۹۵ یمقدار/ متوسط مل ی المللنیمتوسط ب  ا یمقدار   واحد شاخص ردیف   

0/13 13/2 000 000 درصد )دوم متوسطه( ترک توصیلنرخ  4  12/9 12/7 13/5 12/5 11/5 000 

5 
نرخ جذب خال  پایه او، ابتدایی               

 سا، تمام(  6)
 000 97/6 97/7 98/7 98/6 98/6 98/6 98/3 000 000 درصد

 17694 17855 18227 18518 000 000 تعداد  تعداد بازماندگی از توصیل 6
1893

5 

1802

7 

1720

1 
000 

 

 هاآسیب  و  حوادث بیماری،  ها / مرگ،آسیب  و حوادث بیماری،  انسانی / مرگ،  و اجتماعی  : توسعه7 جدول

 1402 1401 1400 13۹۹ 13۹8 13۹7 13۹6 13۹۵ یمقدار/ متوسط مل ی المللنیمتوسط ب  ا یمقدار   واحد شاخص ردیف 

 000 46/9 42/9 41/3 42/3 37/1 35/2 32/1 000 000 درصد نسبت طلاق به ازدواج 1

 000 439 371 574 502 617 517 412 000 000 نفر همسر آزاری  2

 4/0 4/0 4/0 4/0 3/0 000 000 000 000 000 درصد درصد شیو  معلولیت خفیف  3

 5/0 5/0 5/0 5/0 5/0 000 000 000 000 000 درصد درصد شیو  معلولیت متوس   4

 7/0 7/0 7/0 7/0 7/0 000 000 000 000 000 درصد معلولیت شدید درصد شیو   5

6 
درصد شیو  معلولیت خیلی 

 شدید 
 1/0 1/0 1/0 2/0 2/0 000 000 000 000 000 درصد
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 سلامت  رفتاری / سواد انسانی / مولفه و اجتماعی  : توسعه8 جدول

 1402 1401 1400 13۹۹ 13۹8 13۹7 13۹6 13۹۵ یمقدار/ متوسط مل ی المللنیمتوسط ب  ا یمقدار   واحد شاخص ردیف 

 000 000 6/71 000 000 000 000 8/70 3/68 000 درصد میزان سواد سلامت 1

 غیرواگیر   خطر رفتاری / عوامل انسانی / مولفه و  اجتماعی  : توسعه۹ جدول

 1402 1401 1400 13۹۹ 13۹8 13۹7 13۹6 13۹۵ یمقدار/ متوسط مل ی المللنیمتوسط ب  ا یمقدار   واحد شاخص ردیف 

میزان باروری اختصاصی سنی       1
 سا، 14تا  10

در هزار نفر زنان 
 2/0 2/0 2/0 2/0 3/0 2/0 3/0 3/0 000 000 همان گروه سنی  

میزان باروری اختصاصی سنی      2
 سا، 44تا  15

در هزار نفر زنان 
 4/193 4/197 0/209 3/185 4/203 2/238 1/262 3/273 000 000 همان گروه سنی 

میزان باروری اختصاصی سنی      3
 سا، و بالاتر  45

در هزار نفر زنان 
 9/0 0/1 9/0 7/0 7/0 8/0 6/0 6/0 000 000 همان گروه سنی 

کننده در رواب  استفاده از موافظت 4
 - - - - - - - - 000 000 درصد جنسی 

 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 گرم میزان مصرف روغن جامد  5

 000 000 5/9 000 000 000 000 000 7/9 000 درصد شیو  مصرف مناسب نمک 6

7 
تا   30های زودر، )احتما، مرگ

های  سا،( ناشی از بیماری 70
 غیرواگیر 

 000 000 000 000 1/22 5/18 4/18 9/18 6/16 000 درصد

 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 درصد بند  استفاده از پشه 8

  



 17/  لانیسلامت استان گ بانیدیده

 )دنباله(غیرواگیر  خطر رفتاری / عوامل انسانی / مولفه و  اجتماعی  : توسعه۹ جدول

 1402 1401 1400 13۹۹ 13۹8 13۹7 13۹6 13۹۵ یمقدار/ متوسط مل ی المللنیمتوسط ب  ا یمقدار   واحد شاخص ردیف 

 0/1 1/1 1/1 0/1 1/1 3/1 4/1 4/1 000 000 در هزار نفر زن  میزان باروری کلی 9

 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 کیلوگرم در سا، مصرف مناسب ماهی  10

 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 کیلوگرم در سا، مصرف مناسب سبزی و میوه  11

 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 کیلوگرم در سا، مصرف مناسب لبنیات 12

 0/20 0/20 0/22 0/21 0/24 5/29 5/32 0/33 8/43 000 درصد درصد زایمان طبیعی 13

 0/83 0/83 0/81 0/82 0/78 0/68 0/63 0/61 0/53 000 درصد سزارین نخست زا درصد  14

 اشتغال  سلامت/  اجتماعی هایکننده  تعیین / اقتصادی : توسعه10 جدول 

 1402 1401 1400 13۹۹ 13۹8 13۹7 13۹6 13۹۵ ی مقدار/ متوسط مل ی المللن ی متوسط ب ا یمقدار  واحد شاخص ردیف 

 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 درصد کل قراردادها   قراردادهای موقت کار بهدرصد  1

 

 غذایی  امنیت سلامت/  اجتماعی هایکننده  تعیین / اقتصادی  : توسعه11جدول 

 1402 1401 1400 13۹۹ 13۹8 13۹7 13۹6 13۹۵ ی مقدار/ متوسط مل ی المللن ی متوسط ب ا یمقدار  واحد شاخص ردیف 

 000 9/3236 9/3075 5/2974 7/2994 6/2805 6/2757 8/2706 000 000 هزارتن  تولیدات کشاورزی  میزان 1

 0 0 0 0 0 0 0 0 000 000 درصد میزان تولید موصولات ارگانیک  2



 لانیاستان گسلامت  بانی/ دیده  18

 

 هاآسیب  و حوادث بیماری،  ها/ مرگ، آسیب  و حوادث  بیماری،  مرگ،  /  اقتصادی : توسعه12جدول 

 1402 1401 1400 13۹۹ 13۹8 13۹7 13۹6 13۹۵ یمقدار/ متوسط مل ی المللنیمتوسط ب  ا یمقدار   واحد شاخص ردیف 

           نفر کودکان کار 1

 

 بهداشتی  خدمات سلامت/ ارائه  اجتماعی هایکننده  : حکمرانی/ تعیین13جدول 

  

 واحد شاخص ردیف 

 ا یمقدار  

متوسط 

 ی المللنیب

مقدار/ 

متوسط 

 یمل

13۹۵ 13۹6 13۹7 13۹8 13۹۹ 1400 1401 1402 

 100 100 100 100 100 100 100 100 000 000 درصد دسترسی به خدمات سلامت  1

2 

سهم پرداخت مستقیم از جیب مردم در  

های بستری) در بیمارستانبیماران 

 دانشگاه( 

 0/3 0/6 7/7 0/8 0/8 0/8 1/6 0/7 0/8 000 درصد

3 
تامین اجتماعی  کمک مالی خیرین در 

 نظام سلامت 
 5462365 354892 685478 518759 294251 145938 89720 68805 000 000 میلیون ریا،

4 
خانوارهای توت پوشش داوطلبان  

 سلامت موله
 7/16 0/23 0/22 0/18 0/16 0/14 6/8 5/8 000 000 درصد

5 

های  تعداد اعضا فعا، در سازمان

مرتب  با نظام  های نهاد و خیریهمردم

 سلامت

 256 168 144 134 1184 942 774 913 000 000 نفر



 1۹/  لانیسلامت استان گ بانیدیده

 )دنباله( بهداشتی خدمات سلامت/ ارائه  اجتماعی هایکننده  : حکمرانی/ تعیین13جدول 

 

 غذایی  سلامت/ امنیت  اجتماعی هایکننده  : حکمرانی/ تعیین14جدول 

 1402 1401 1400 13۹۹ 13۹8 13۹7 13۹6 13۹۵ یمقدار/ متوسط مل ی المللنیمتوسط ب  ا یمقدار   واحد شاخص ردیف 

 - - - - - - - - 000 000 نمره وضعیت امنیت غذایی استان  1

 

 واحد شاخص ردیف 

 ا یمقدار  

متوسط 

 ی المللنیب

مقدار/ 

متوسط 

 یمل

13۹۵ 13۹6 13۹7 13۹8 13۹۹ 1400 1401 1402 

 9/8 0/9 6/8 7/7 9/6 000 000 000 000 000 درصد به تخت فعا،  icuتخت  6

 پرستار به جمعیت  7
در ده هزار 

 نفر جمعیت 
000 000 000 2/12 2/12 5/12 6/13 8/14 8/14 8/14 

 کادر پرستاری به جمعیت 8
در ده هزار 

 نفر جمعیت 
000 0/25 000 8/14 6/14 2/15 3/16 9/17 2/18 1/18 

 0/1 0/1 0/1 9/0 9/0 000 000 000 8/1 000 نفر نسبت پرستار به تخت فعا،  9

 2/1 2/1 2/1 1/1 0/1 000 000 000 5/2 000 نفر نسبت کادر پرستاری به تخت فعا، 10

 162 140 140 105 79 65 000 000 000 000 تعداد  دارویی   اقلاممیانگین کمبودهای  11



 لانیاستان گسلامت  بانی/ دیده  20

 اجتماعی  سلامت/ حمایت  اجتماعی هایکننده  : حکمرانی/ تعیین1۵جدول 

 واحد شاخص ردیف 
متوسط   ا یمقدار  

 ی المللنیب

مقدار/ 

 یمتوسط مل
13۹۵ 13۹6 13۹7 13۹8 13۹۹ 1400 1401 1402 

 000 127446 126345 125354 123807 116310 105481 112194 000 000 خانوار  خانوارهای توت پوشش کمیته امداد 1

2 
خانوارهای توت پوشش سازمان بهزیستی 

 بگیر(  )مستمری
 47105 49982 43254 16497 16905 16883 16861 16805 000 000 خانوار 

 بهداشتی  خدمات سلامت/ ارائه اجتماعی هایکننده   : سلامت/ تعیین16جدول 

 واحد شاخص ردیف 

 ا یمقدار  

متوسط 

 ی المللنیب

مقدار/ 

متوسط 

 یمل

13۹۵ 13۹6 13۹7 13۹8 13۹۹ 1400 1401 1402 

1 

در  که  باروری  سنین  در  هایی  زوج  درصد 
معرض حامله شدن هستند )از نظر جنسی 
نداشته  بارداری  از  پیشگیری  باشند.  اکتیو 

در   و  همباشند  شیردهی   دوران 
نباشند( و علیرغم تلاش برای بارداری موفق 

 به بارداری نشدند 

 - - - - - - - - 000 000 درصد

2 
درصد افراد ناباروری که از خدمات باروری  

 اند مند شده بهره
         000 000 درصد

 HIVمیزان شناسایی   3
در صد هزار  
 نفر جمعیت 

000 9/1(1 ) 1/1 2/1 3/1 8/0 5/0 4/1 3/1 3/1 

 6/77 8/73 0/70 6/72 000 000 0/69 000 0/70 000 درصد HIVپوشش درمان    4
  



 21/   لانیسلامت استان گ بانیدیده

 )دنباله(بهداشتی  خدمات سلامت/ ارائه اجتماعی هایکننده   : سلامت/ تعیین16جدول 

 واحد شاخص دیف ر
 ا یمقدار  

متوسط 
 ی المللنیب

مقدار/ 
متوسط 

 یمل
13۹۵ 13۹6 13۹7 13۹8 13۹۹ 1400 1401 1402 

 - - - - - - - - 000 000 درصد دسترسی به خدمات تخصصی درمانی  5

6 
رضایتمندی از ارایه خدمات         

 بهداشتی و درمانی 
 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 درصد

             

7 
ایمنی ارایه خدمات بهداشتی و درمانی  

 )خطای پزشکی( 
 -  -  -  -  -  -  -  -  000 000 درصد

8 
کنندگان مواد مخدر توت درصد مصرف

 درمان طبق پروتکل  
 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 درصد

9 
های درمان و  میزان ماندگاری در برنامه

 کاهش آسیب اعتیاد 
 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 درصد

10 
های نامنطبق موصولات درصد نمونه

 غذایی تولید شده در استان
 0/16 0/19 0/14 0/15 0/21 0/21 000 000 000 000 درصد

 باشد.می 1401( مربوط به سا، 1)

 کودکی  دوران سلامت/ تکامل اجتماعی هایکننده   : سلامت/ تعیین17جدول 

 1402 1401 1400 13۹۹ 13۹8 13۹7 13۹6 13۹۵ یمقدار/ متوسط مل ی المللنیمتوسط ب  ا یمقدار   واحد شاخص ردیف 

 0/99 0/98 0/97 0/102 0/101 0/103 0/100 0/100 0/97 000 درصد پوشش واکسیناسیون  1

2 
نسبت تولد نوزادان با وزن             

 کم هنگام تولد 
 1/7 5/7 0/7 0/6 4/6 6/6 1/5 9/4 000 000 درصد

 

 

 



 لانیاستان گسلامت   بانی/ دیده  22

 )دنباله( کودکی دوران سلامت/ تکامل اجتماعی هایکننده   : سلامت/ تعیین17جدول 

 1402 1401 1400 13۹۹ 13۹8 13۹7 13۹6 13۹۵ یمقدار/ متوسط مل ی المللنیمتوسط ب  ا یمقدار   واحد شاخص دیف ر

3 
وزنی                    شیو  کم

 سا،(  5)کودکان زیر 
 000 000 000 000 000 000 5/1 000 3/4 000 درصد

4 
قدی                   شیو  کوتاه

 سا،(  5)کودکان زیر 
 000 000 000 000 000 000 6/1 000 8/4 000 درصد

 000 000 000 000 000 000 2/42 000 4/47 000 درصد تاذیه انوصاری با شیر مادر  5

6 
میزان پوسیدگی دندان کودکان      

 ساله 12
 000 000 000 000 000 000 000 7/48 8/39 000 درصد

 

 هاآسیب  و  حوادث بیماری،  ها/ مرگ، آسیب  و  حوادث بیماری،  : سلامت/ مرگ، 18جدول 

 1402 1401 1400 13۹۹ 13۹8 13۹7 13۹6 13۹۵ یمقدار/ متوسط مل ی المللنیب  متوسط   ا یمقدار   واحد شاخص ردیف 

 1/7 8/6 1/8 2/7 0/7 3/6 1/6 0/6 ( 1)9/5 000 در هزار نفر جمعیت  میزان مرگ خام 1

 7/4 8/6 9/5 3/6 0/6 1/7 000 000 8 000 در هزار تولد زنده  میزان مرگ و میر نوزاد 2

 9/6 6/8 4/7 1/8 6/6 4/8 000 000 000 000 در هزار تولد زنده  زیر یک سا،  میزان مرگ کودک 3

  



 23/   لانیسلامت استان گ بانیدیده

 )دنباله(هاآسیب  و  حوادث بیماری،  ها/ مرگ، آسیب  و  حوادث بیماری،  : سلامت/ مرگ، 18جدول 

 1402 1401 1400 13۹۹ 13۹8 13۹7 13۹6 13۹۵ یمقدار/ متوسط مل ی المللنیمتوسط ب  ا یمقدار   واحد شاخص ردیف 

 4/8 3/10 2/9 2/10 2/8 5/9 000 000 12 000 در هزار تولد زنده  سا،  5میزان مرگ کودک زیر  4

5 
میزان مرگ مادران در اثر 
 حاملگی و عوارض آن 

 3/31 9/34 4/46 6/42 4/39 5/26 7/6 1/3 ( 2)7/23 000 هزار تولد زنده در صد 

 8/20 2/22 4/22 3/21 3/21 9/21 1/22 5/22 000 000 درصد سا،  5-59مرگ گروه سنی  6

7 

تا   30میزان مرگ در گروه سنی 
سا، به چهار دلیل اصلی   70

)دیابت، قلبی، سرطان و  
 های مزمن تنفسی( بیماری

در صد هزار نفر  
 جمعیت 

000 9/185 0/285 2/278 6/280 9/311 0/286 6/304 8/301 000 

8 
های قلبی و  مرگ ناشی از بیماری
 عروقی 

 000 2/48 7/44 8/46 4/47 5/50 2/52 2/53 2/41 000 درصد

 000 2/6 5/4 7/5 7/7 4/6 8/5 7/3 2/5 000 درصد های تنفسی بیماریمرگ ناشی از  9

 000 6/15 9/12 4/13 5/14 7/15 9/15 6/15 2/16 000 درصد مرگ ناشی از سرطان 10

 سرطان او،  10میزان بروز  11
در صد هزار نفر  

 جمعیت 
000 0/120 6/131 0/198 3/169 000 000 000 000 000 

12 
سوان  )سوختگی،  مرگ ناشی از 

 سقوط و...( 
 000 9/5 2/4 8/2 5/3 4/3 5/3 1/3 000 000 درصد

 000 4/2 9/1 2/2 3/2 2/3 5/3 0/3 5/4 000 درصد مرگ ناشی از حوادث ترافیکی 13

14 
میزان بروز اقدام به خودکشی 

 منجر به مرگ
در صد هزار نفر  

 جمعیت 
000 000         

15 
شیو  فشارخون بالا در افراد  

 سا، 30بالای 
 000 000 5/43 000 000 000 000 3/31 0/32 000 درصد

  



 لانیاستان گسلامت   بانی/ دیده 24

 (ا)دنبالههآسیب  و  حوادث بیماری،  ها/ مرگ، آسیب  و  حوادث بیماری،  : سلامت/ مرگ، 18جدول 

 1402 1401 1400 13۹۹ 13۹8 13۹7 13۹6 13۹۵ یمقدار/ متوسط مل ی المللنیمتوسط ب  ا یمقدار   واحد شاخص ردیف 

16 
وزن و یا چاقی در  شیو  اضافه 
 ساله و بیشتر 18سنین 

 000 000 7/71 000 000 000 8/64 000 0/63 000 درصد

17 
شیو  کلسترو، بالای خون 

 ( 200)بالای 
 000 000 1/41 000 000 000 000 8/24 6/30 000 درصد

18 
نسبت بیماران فشارخون بالای  

 توت مراقبت      
 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 درصد

19 
اثربخشی مراقبت از بیماران  

 فشارخون بالا
 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 درصد

20 
در کودکان   Aکمبود ویتامین 

 ماهه 23-15
 000 000 000 000 000 000 3/19 000 3/18 000 درصد

21 
در کودکان   Dکمبود ویتامین 

 ماهه 23-15
 000 000 000 000 000 000 0/11 000 3/23 000 درصد

22 
  15-23کمبود روی در کودکان 

 ماهه 
 000 000 000 000 000 000 0/14 000 1/19 000 درصد

23 
  15-23کمبود آهن در کودکان 

 ماهه 
 000 000 000 000 000 000 1/15 000 1/17 000 درصد

24 
در جمعیت  DMFTمیانگین 

 000 000 000 000 000 000 000 4/5 8/5 000 - ساله 6کودکان 

25 
در جمعیت   DMFTمیانگین

 000 000 000 000 000 000 000 4/1 5/1 000 - ساله  12کودکان 

 بروز بیماری تب مالت  26
در صد هزار نفر  

 جمعیت 
000 6 8/3 1/3 6/4 2/4 0/2 1/2 0/3 7/4 

 000 000 8/18 000 000 000 000 9/12 2/14 000 درصد شیو  دیابت 27



 2۵/   لانیسلامت استان گ بانیدیده

 

 )دنباله(هاآسیب  و  حوادث بیماری،  ها/ مرگ، آسیب  و  حوادث بیماری،  : سلامت/ مرگ، 18جدول 

 واحد شاخص ردیف 

 ا یمقدار  

متوسط 

 ی المللنیب

مقدار/ 

متوسط 

 یمل

13۹۵ 13۹6 13۹7 13۹8 13۹۹ 1400 1401 1402 

 - - - - - - - - 000 000 درصد نسبت بیماران دیابتی توت مراقبت 28

 Bبروز بیماری هااتیت  29
در صد هزار نفر  

 جمعیت 
000 4/6(3) 1/3 4/2 1/2 2/4 8/2 4/4 5/1 6/1 

 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 درصد اثربخشی برنامه مراقبت دیابت 30

 میزان بروز کل اشکا، سل 31
در صد هزار نفر  

 جمعیت 
000 4/9(4 ) 0/18 2/17 3/16 2/14 3/12 0/12 1/13 0/13 

 شیو  ایدز  32
در صد هزار نفر  

 جمعیت 
000 000         

33 
میزان تعداد مصدومین ناشی از حوادث 

 ترافیکی
در صد هزار نفر  

 جمعیت 
000 000 5/786 2/915 4/977 1/835 8/729 1/727 4/906 1/992 

 میزان بروز حوادث ترافیکی )خارج شهر( 34
تعداد تصادفات  
در صد هزار نفر  

 جمعیت 
000 000 2/432 9/503 4/509 4/340 4/179 8/263 7/431 1/511 

 میزان بروز حوادث ترافیکی )داخل شهر( 35
تعداد تصادفات  
در صد هزار نفر  

 جمعیت 
000 000 7/352 1/409 9/466 9/558 1/515 1/509 1/620 9/659 

 میزان بروز حوادث غیرترافیکی و غیرشالی 36
تعداد تصادفات  
در صد هزار نفر  

 جمعیت 
000 000 6/2179 1/2396 7/2395 7/2736 7/2504 3/3177 7/3611 8/3942 

 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 سا، های غیرواگیربار بیماری 37

 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 سا، های غیرواگیربار بیماری 38

 حیوان گزیدگی  39
در صد هزار نفر  

 جمعیت 
000 0/35 8/17 3/21 0/25 4/29 0/29 5/39 0/56 0/68 



 لانیاستان گسلامت  بانی / دیده 26

 )دنباله(هاآسیب  و  حوادث بیماری،  ها/ مرگ، آسیب  و  حوادث بیماری،  : سلامت/ مرگ، 18جدول 

 واحد شاخص ردیف 
 ا یمقدار  

متوسط 
 ی المللنیب

مقدار/ 
متوسط 

 یمل

13۹۵ 13۹6 13۹7 13۹8 13۹۹ 1400 1401 1402 

 000 069/0 059/0 059/0 043/0 000 000 0541/0 000 000 درصد های شالی میزان بیماری  40

41 
میزان شیو  اختلالات خلقی در جمعیت 

 64تا   15
 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 درصد

42 
های اختلالات میزان شیو  علایم و نشانه

 پزشکیروان 
 000 000 1/18 000 000 000 000 1/18 7/23 000 درصد

 میزان بروز اقدام به خودکشی 43
در صد هزار  

 نفر جمعیت 
000 000         

 میزان بروز سل ریوی اسمیر مثبت  44
در صد هزار  

 نفر جمعیت 
000 9/4(4 ) 8/9  7/9  2/8  6/7  8/6  3/7  6/7  9/6  

45 

های های ناشی از بیماریدرصد مرگ

ای به کل  واگیر، علل مادری و شرای  تاذیه

 های اتفاق افتاده در سا، مرگ

0/4 0/10 000 درصد  1/4  5/4  2/11  2/17  3/20  0/6  000 

46 

های های ناشی از بیماریدرصد مرگ

های اتفاق افتاده در  غیرواگیر به کل مرگ

 سا،

4/90 0/80 ( 5)0/74 درصد  9/88  8/88  2/83  9/77  0/74  8/85  000 

47 
های ناشی از حوادث به کل  درصد مرگ

 های اتفاق افتاده در سا، مرگ
3/6 0/10 000 درصد  1/7  8/6  8/5  0/5  2/6  5/8  000 

 000 0/12 0/7 0/11 0/6 0/6 0/7 0/4 000 000 درصد میزان بروز حوادث مرتب  با کار کشنده 48

49 
میزان بروز حوادث مرتب  با کار به    غیر  

 کشنده
 000 0/9 0/12 0/11 0/15 0/7 0/17 0/11 000 000 درصد

50 
درصد ابتلا زنان در موارد جدید  

HIV/AIDS  شناسایی شده 
 5/23 3/30 1/37 4/15 7/22 0/25 3/32 6/27 0/29 000 درصد

 



 27/   لانیسلامت استان گ بانیدیده

 )دنباله(هاآسیب  و  حوادث بیماری،  ها/ مرگ، آسیب  و  حوادث بیماری،  : سلامت/ مرگ، 18جدول 

 واحد شاخص ردیف 
 ا یمقدار  

متوسط 
 ی المللنیب

مقدار/ 
متوسط 

 یمل

13۹۵ 13۹6 13۹7 13۹8 13۹۹ 1400 1401 1402 

51 
درصد راه انتقا، تزریقی در موارد جدید  

HIV/AIDS  شناسایی شده 
 8/11 1/6 9/2 4/15 6/13 4/34 5/35 0/31 3/10 000 درصد

52 
درصد راه انتقا، جنسی در موارد جدید  

HIV/AIDS  شناسایی شده 
 9/52 6/57 0/60 9/76 2/68 1/53 8/54 7/51 0/60 000 درصد

 Cبروز بیماری هااتیت  53
در صد هزار  

 نفر جمعیت 
000 000 4/1 7/1 7/1 3/5 4/3 8/5 4/3 2/2 

 باشد.می 1399مربوط به سا، ( 1)

 باشد.می 1401مربوط به سا، ( 2)

 باشد.می 1400مربوط به سا، ( 3)

 باشد.سا، اخیر می 7اطلاعات در  (  4)

 باشد.می 2019( مربوط به سا، 5)

 

 

 

 

 



 لانی استان گسلامت  بانی/ دیده  28

 غیرواگیر   خطر رفتاری / عوامل  : سلامت/  مولفه1۹جدول 

 واحد شاخص ردیف 

  ا یمقدار 

متوسط  

 ی المللن یب

مقدار/  

 ی متوسط مل
13۹۵ 13۹6 13۹7 13۹8 13۹۹ 1400 1401 1402 

 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 درصد های پرخطردرصد بارداری 1

2 
  18شیو  مصرف دخانیات در افراد             

 سا، و بالاتر 
 000 000 000 8/8 000 000 000 9/11 1/10 000 درصد

 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 درصد سا، 18تا  12شیو  مصرف دخانیات در افراد  3

 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 در صد سا، به بالا  12شیو  مصرف مواد در جمعیت  4

5 
ها در جمعیت گردان میزان مصرف مواد روان 

 سا،  64-15
 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 درصد

 9/42 9/40 6/40 7/39 0/37 8/35 5/32 7/21 0/34 000 درصد آمادگی خانوار در برابر بلایا  6

7 
تا   30میزان فعالیت فیزیکی پایین در افراد 

 ساله 59
 000 000 4/45 000 000 000 000 3/48 3/51 000 درصد

8 
میزان شیو  مصرف الکل در جمعیت بالای  

 سا، 64-15
 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 درصد

 

 

 



 2۹/   لانیسلامت استان گ بانیدیده

 بهداشتی  خدمات سلامت / ارائه اجتماعی هایکننده  زیرساخت / تعیین و  فیزیکی : محیط20جدول 

 واحد شاخص ردیف 

 ا یمقدار  

متوسط 

 ی المللنیب

مقدار/ 

متوسط 

 یمل

13۹۵ 13۹6 13۹7 13۹8 13۹۹ 1400 1401 1402 

1 
سامانه آب    دسترسی خانوارهای روستایی به

 آشامیدنی 
 0/82 1/81 4/80 7/78 9/77 6/77 7/76 3/74 000 000 درصد

 6/95 0/97 0/96 2/94 0/94 3/92 5/93 0/94 3/96 000 درصد آشامیدنی از نظر میکروبیمطلوبیت آب  2

 0/100 0/100 0/100 0/100 0/100 0/100 0/100 0/100 000 000 درصد مطلوبیت آب آشامیدنی از نظر نیترات  3

4 
مطلوبیت آب آشامیدنی از نظر کل جامدات  

 TDSمولو، 
 7/98 3/99 0/99 0/100 000 000 000 000 000 000 درصد

 0/100 0/99 0/100 0/99 000 000 000 000 000 000 درصد فلزات سنگین  مطلوبیت آب آشامیدنی از نظر 5

6 
توالت  نوارهای روستایی با دسترسی به خا

 بهداشتی
 5/95 8/94 0/95 0/93 7/92 7/92 3/92 1/91 000 000 درصد

7 

نسبت خانوارهایی که از سیستم دفع بهداشت  

)بازیافت مواد و انرژی یا دفن بهداشتی( 

 کنند ماندهای عادی )شهری( استفاده میپس
 - - - - - - - - 000 000 درصد

8 
های دارای مدیریت      پسماند  بیمارستان 

 مطلوب 
 0/100 0/100 0/100 0/100 0/100 0/100 0/100 1/97 000 000 درصد

 تخت فعا، به جمعیت 9
در هزار 

نفر 

 جمعیت 
000 8/1 4/1 4/1 5/1 6/1 6/1 7/1 6/1 6/1 
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 غذایی  امنیتسلامت /  اجتماعی هایکننده  زیرساخت / تعیین و  فیزیکی : محیط21 جدول

 واحد شاخص ردیف 

  ا یمقدار 

متوسط  

 ی المللن یب

مقدار/  

متوسط  

 ی مل

13۹۵ 13۹6 13۹7 13۹8 13۹۹ 1400 1401 1402 

1 

 

ها اعم از کود، سم و فلزات  مانده آلایندهمیزان باقی

 در موصولات کشاورزی 
 - - - - - - - - 000 000 درصد

2 
   میزان مصرف کود شیمیایی به هکتار زمین   

 زیرکشت 

کیلوگرم بر 

 هکتار
000 000 151/8 143/8 164/0 154/2 116/6 153/6 153/2 000 

 میزان مصرف سموم در موصولات کشاورزی 3
لیتر/کیلوگرم 

 بر هکتار 
000 000 3/5 4/2 3/9 3/5 2/4 2/3 2/5 000 

 

 عمومی  ونقلحمل سلامت /  اجتماعی هایکننده  زیرساخت / تعیین و  فیزیکی : محیط22 جدول

 واحد شاخص ردیف 

  ا یمقدار 

متوسط  

 ی المللن یب

مقدار/  

متوسط  

 ی مل

13۹۵ 13۹6 13۹7 13۹8 13۹۹ 1400 1401 1402 

1 
جابجایی جمعیت با وسایل نقلیه عمومی 

 شهری برون
 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 درصد
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 محیطی  زیست سلامت / مسائل اجتماعی هایکننده  زیرساخت / تعیین و فیزیکی  : محیط23 جدول

 1402 1401 1400 13۹۹ 13۹8 13۹7 13۹6 13۹۵ یمقدار/ متوسط مل ی المللنیمتوسط ب  ا یمقدار   واحد شاخص ردیف 

1 
آوری و دفع  خانوارهای روستایی با جمع

 بهداشتی فاضلاب خانگی 
 8/79 7/77 8/76 7/73 6/72 0/72 7/70 5/69 000 000 درصد

2 
آوری و دفع  خانوارهای روستایی با جمع

 بهداشتی پسماند 
 0/85 3/91 7/90 4/89 9/88 9/88 0/88 0/87 000 000 درصد

3 
درصد روزهای سا، که طبق تعریف هوا 

 سالم است
 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 درصد

 سرانه جنگل  4

 مترمربع

به ازای  

 هرنفر

000 2000 2300 2300 2300 2300 2300 2300 2300 2300 

5 

درصد خانوارهای شهری که فاضلاب 

آوری و  خانگی را به روش بهداشتی جمع

 نمایند دفع می

 000 4/2 4/2 3/2 1/2 9/0 8/0 5/0 000 000 درصد

 0 0 0 0 0 0 0 0 000 000 مترمربع سرانه بیابانی شدن 6

 

 سلامت / مسکن  اجتماعی هایکننده  زیرساخت / تعیین و فیزیکی  : محیط24 جدول 

 1402 1401 1400 13۹۹ 13۹8 13۹7 13۹6 13۹۵ یمقدار/ متوسط مل ی المللنیمتوسط ب  ا یمقدار   واحد شاخص ردیف 

1 
های مقاوم به زلزله احداثی توس  ساختمان 

 اداره کل راه و شهرسازی
 200 900 1000 1400 2200 3500 3600 4200 000 000 واحد



 

 

 

 

 

 

هاپیوست: شناسنامه عمومی شاخص   

 



 

 :ها  شاخص گزارش 

 کلان -های عمده و پایه استان: شاخص1 جدول

 دستگاه  احصا کننده / نحوه محاسبه  فیتعر شاخص ردیف 
  دیتول  دوره

 شاخص  
 منابع و ماخذ 

   استان گیلان ریزیسازمان مدیریت و برنامه 100بر جمعیت وس  سا، ×  ابتدای سا، بعلاوه جمعیت انتهای سا، تقسیمجمعیت  رشد جمعیت  1

2 
سرمایه 
 اجتماعی

های انسانی پدیدار  هایی که در میان گروهعبارت است از رواب  دوجانبه، تعاملات و شبکه
عنوان پیامد تعهدات و  جماعت خاصی بهگردند و سط  اعتمادی که در میان گروه و می

 شود. هنجارهایی پیوسته با ساختار اجتماعی یافت می
 دفتر امور اجتماعی استانداری گیلان

  

 شادکامی  3
شان از طریق دو شاخ  تجارب مثبت و شاخ  تجارب منفی      سنجش حس افراد در مورد زندگی

 )موسسه گالوپ(
 استانداری گیلاندفتر امور اجتماعی 

  

 کیفیت زندگی  4
ترین عواملی است که  های اصلی جامعه بوده و دربرگیرنده مهمکیفیت زندگی یکی از شاخ 

 کند. شرای  زندگی در جامعه و رفاه شخصی افراد را تعیین می
 استان گیلان ریزیسازمان مدیریت و برنامه

  

 خ  فقر مطلق 5
تأمین حداقل نیازهای افراد مانند غذا، پوشاک، مسکن...لازم است.  حداقل درآمدی است که برای 

 اگر سط  زندگی فردی کمتر از این حداقل باشد توان لازم برای ادامه زندگی نخواهد داشت. 
اداره تعاون،   -وزارت رفاه و تامین اجتماعی 

 کار و رفاه اجتماعی استان گیلان 
  

 )آمار( توزیع درآمد )یا هزینهُ( جامعهدرصد معینی از میانه  خ  فقر نسبی 6
اداره تعاون،   -وزارت رفاه و تامین اجتماعی 

 کار و رفاه اجتماعی استان گیلان 
  

 درآمد سرانه 7
درآمد سرانه عددی است که از تقسیم تولید ناخال  داخلی بر جمعیت یک کشور به دست 

 آید. می
 استان گیلان ریزیسازمان مدیریت و برنامه

  

8 
ضریب جینی 

 )شهری( 
شاخ  سنجش نابرابری درآمد جامعه که عدد بین صفر و یک است که در آن صفر به معنی  

 توزیع کاملاً برابر درآمد یا ثروت و یک به معنی نابرابری مطلق در توزیع درآمد است.
 مرکز آمار ایران سالانه استان گیلان ریزیسازمان مدیریت و برنامه

9 
میزان خ  فقر 

 مطلق
 100نسبت جمعیت با درآمد کمتر از دو دلار در روز به کل جمعیت * 

اداره تعاون،   -وزارت رفاه و تامین اجتماعی 
 کار و رفاه اجتماعی استان گیلان 

  

10 
میزان خ  فقر 

 نسبی
شود و افرادی که درآمد )یا  درصد معینی از توزیع درآمد )یا هزینه( جامعه در نظر گرفته می

 شوند.گیرد فقیر موسوب میتر از این آستانه قرار میها پایینهزینه( آن 
اداره تعاون،   -وزارت رفاه و تامین اجتماعی 

 کار و رفاه اجتماعی استان گیلان 
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 )دنباله(کلان-های عمده و پایه استان: شاخص1 جدول

 دستگاه  احصا کننده / نحوه محاسبه  فیتعر شاخص ردیف 
  دیتول  دوره

 شاخص  
 منابع و ماخذ 

11 
امید به زندگی  
 در بدو تولد 

 یاز افراد جامعه در بدو تولد با درنظرگرفتن الگو کیهر  رودیکه انتظار م ییهاتعداد سا،
جدو، عمر بر اسا،  اطلاعات   لیزنده بماند )نووه مواسبه :تکم نده یخا  جامعه در آ ریوممرگ

 ( ریو مرگ و م یتیجمع
 مرکز آمار ایران  استان گیلان ریزیسازمان مدیریت و برنامه

12 
ضریب جینی 
 )روستایی( 

شاخ  سنجش نابرابری درآمد جامعه که عدد بین صفر و یک است که در آن صفر به معنی  
 توزیع کاملاً برابر درآمد یا ثروت و یک به معنی نابرابری مطلق در توزیع درآمد است.

 مرکز آمار ایران سالانه استان گیلان ریزیسازمان مدیریت و برنامه

 

 بهداشتی  خدمات  سلامت/ ارائه اجتماعی هایکننده  انسانی/ تعیین و  اجتماعی  : توسعه2 جدول

 دستگاه  احصا کننده / نحوه محاسبه  فیتعر شاخص ردیف 
  دیدوره تول

 شاخص  

منابع و 

 ماخذ 

1 
زنان سرپرست خانوار توت پوشش  

 بهزیستی

مند  بهزیستی بهرههای اجتماعی سازمان تعداد زنان سرپرست خانواری که از حمایت

 باشند  می
  سالانه سازمان بهزیستی استان گیلان

2 
های سالمندان برخوردار از حمایت 

 توانبخشی  
  سالانه سازمان بهزیستی استان گیلان باشند مند میهای سازمان بهزیستی بهرهتعداد سالمندانی که از حمایت

  سالانه سازمان بهزیستی استان گیلان پوشش سازمان بهزیستی به خدمات توانبخشی نیاز دارند تعداد معلولین توت  تعداد معلولین توت پوشش 3
 

 اجتماعی  سلامت/ امنیت اجتماعی هایکننده  انسانی/ تعیین و اجتماعی   : توسعه3 جدول

 منابع و ماخذ شاخص  دیدوره تول دستگاه  احصا کننده / نحوه محاسبه  فیتعر شاخص ردیف 

  سالانه گیلان استان ها و اقدامات تامینیزندان کل اداره سا،  64-15 جمعیت کل به شده زندانی افراد تعداد زندانی شدنمیزان  1



 3۵/   لانیسلامت استان گ بانیدیده

 

 فعال  سلامت/ تفریحات اجتماعی هایکننده  انسانی/ تعیین و  اجتماعی :توسعه4 جدول

 دستگاه  احصا کننده / نحوه محاسبه  فیتعر شاخص ردیف 
  دیدوره تول

 شاخص  

منابع و 

 ماخذ 

1 
های  تعداد مسافرت

 داخلی

مجمو  جابجایی تعداد ناوگان عمومی و خصوصی درون استان×ظرفیت ناوگان عمومی و  

 خصوصی درون استان 
   استان گیلان اداره راه و شهرسازی

 کودکی  دوران سلامت/ تکامل اجتماعی هایکننده  انسانی/ تعیین و اجتماعی   : توسعه۵ جدول

 / نحوه محاسبه  فیتعر شاخص ردیف 
دستگاه  احصا 

 کننده

  دیدوره تول

 شاخص  

منابع و 

 ماخذ 

1 
کننده از نسبت کودکان زیر شش سا، استفاده

 مهد کودک 
 100کننده از مهد کودک به کل کودکان زیر شش سا،×تعداد کودکان استفاده

اداره کل آموزش و  

 پرورش استان گیلان
  سالانه

 متوس  کودکان زیر شش سا، هر مهدکودک  2
های فعا، در استان تقسیم بر تعداد  تعداد کودکان زیر شش سا، استفاده کننده از مهدکودک

 فعا،   مهدکودک

اداره کل آموزش و  

 پرورش استان گیلان
  سالانه

 های بازیدسترسی به مول 3
وفلک، تاب و سرسره و  بازی نظیر چرخزمین دسترسی داشتن کودکان به وسایل و تجهیزات 

 ها ... در مهدهای کودک و سایر بازیگاه

اداره کل آموزش و  

 پرورش استان گیلان
  سالانه

 آزاری  کودک 4

استفاده عمدی از قدرت، تهدید و یا نیروی جسمانی علیه کودک توس  یک فرد و یا یک  

طمه زند یا احتما، ایجاد صدمات  نفس کودک لسلامتی، حیات، رشد و عزت گروه که به

 بعدی را افزایش دهد. 

اداره کل بهزیستی          

 استان گیلان
  سالانه
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 سلامت/ سواد  اجتماعی هایکننده  انسانی/ تعیین و  اجتماعی : توسعه6 جدول

 دستگاه  احصا کننده / نحوه محاسبه  فیتعر شاخص ردیف 
  دیدوره تول

 شاخص  

منابع و 

 ماخذ 

 100ساله و بالاتر بر کل جمعیت شش ساله و بیشتر ×جمعیت باسواد گروه سنی شش با سوادی بالای شش سا،  1
اداره کل آموزش و  
 پرورش استان گیلان

  

 آموزان ثبت گردیدهدبستانی به کل دانشآموزان با تجربه پیشدانش دبستانی آموزان باتجربه پیشدانش 2
آموزش و  اداره کل 

 پرورش استان گیلان
  

3 
امید فراغت از توصیل در دوره ابتدایی و  
 متوسطه برای کودکان ورود به دبستان 

درصدی از جمعیت ورود به دبستان که احتما، دارد دوره ابتدایی و متوسطه را به پایان  
 برسانند  )با  استفاده از جدو، طو، عمر مواسبه شود(

اداره کل آموزش و  
 پرورش استان گیلان

  

 نرخ ترک توصیل )دوم متوسطه( 4
آموزان متوسطه دومی است که در طو، سا، توصیلی، بنا به دلایلی، از حضور در درصد دانش

 اند. مدرسه و ادامه توصیل بازمانده
اداره کل آموزش و  
 پرورش استان گیلان

  

5 
سا،   6نرخ جذب خال  پایه او، ابتدایی )

 تمام(
 اند نام کردهای است که در پایه او، ابتدایی ثبتساله 6شاخ  بیانگر درصد جمعیت این 

اداره کل آموزش و  
 پرورش استان گیلان

  

 سا، که در چرخه آموزشی کشور حضور ندارند 18تا  6گروه سنی   تعداد بازماندگی از توصیل 6
اداره کل آموزش و  
 پرورش استان گیلان

  

 

 هاآسیب  و  حوادث بیماری،  ها / مرگ،آسیب  و حوادث بیماری،  انسانی / مرگ،  و  اجتماعی : توسعه7جدول

 منابع و ماخذ  شاخص    دیدوره تول دستگاه  احصا کننده / نحوه محاسبه  فیتعر شاخص ردیف 

 100شده ×  شده به تعداد ازدواج ثبت تعداد طلاق ثبت نسبت طلاق به ازدواج 1
سازمان ثبت احوا، 

 استان گیلان
 سالانه

پایگاه اطلاعات سازمان        

 ثبت احوا، کشور 

 همسر آزاری  2
به بدرفتاری با همسر شامل سوء رفتار و آزار )جسمی، جنسی، روانی و  

 انگاری( و کلیه اعمالی که برای رشد و سلامت وی مضر استسهل

اداره کل بهزیستی  

 استان گیلان
  سالانه

 100تعداد افراد دارای معلولیت خفیف به جمعیت کل * درصد شیو  معلولیت خفیف   3
اداره کل بهزیستی  

 استان گیلان
  سالانه
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 )دنباله(هاآسیب  و  حوادث بیماری،  ها / مرگ،آسیب  و حوادث بیماری،  انسانی / مرگ،  و  اجتماعی : توسعه7جدول

 منابع و ماخذ  شاخص    دیتول  دوره دستگاه  احصا کننده / نحوه محاسبه  فیتعر شاخص ردیف 

 100تعداد افراد دارای معلولیت متوس  به جمعیت کل * درصد شیو  معلولیت متوس   4
اداره کل بهزیستی  

 استان گیلان
  سالانه

 100تعداد افراد دارای معلولیت شدید به جمعیت کل * درصد شیو  معلولیت شدید   5
اداره کل بهزیستی  

 استان گیلان
  سالانه

6 
خیلی  درصد شیو  معلولیت

 شدید  
 100تعداد افراد دارای معلولیت خیلی شدید به جمعیت کل *

اداره کل بهزیستی  

 استان گیلان
  سالانه

 

 سلامت  رفتاری / سواد انسانی / مولفه و اجتماعی  : توسعه8 جدول

 منابع و ماخذ  شاخص    دیدوره تول دستگاه  احصا کننده / نحوه محاسبه  فیتعر شاخص ردیف 

 سواد سلامتمیزان  1

 برای سلامت به  مربوط فهم،   و درک کسب، برای فرد هر ظرفیت میزان

 مناسب  عمل و گیریتصمیم

دانشگاه علوم پزشکی          

 استان گیلان
  یکشور  شیمایپ  کباریسا،  5هر 

 (یگو 33و همکاران با  یشده توس  منتظ یبوم HELIA)پرسشنامه توضیوات: 

 غیرواگیر   خطر رفتاری / عوامل انسانی / مولفه و  اجتماعی  : توسعه۹ جدول

 منابع و ماخذ  شاخص    دیدوره تول دستگاه  احصا کننده / نحوه محاسبه  فیتعر شاخص ردیف 

1 
میزان باروری اختصاصی سنی 

 سا، 14تا  10

 سا،  14تا  10هزار زن در سن  یبه ازا دیتعداد موال
دانشگاه علوم پزشکی        

 استان گیلان
 سازمان ثبت احوا، استان و مرکز آمار ایران  سالانه

 برآورد جمعیت از مرکز آمار ایرانتوضیوات: 

2 
میزان باروری اختصاصی سنی 

 سا، 44تا  15
 سا،  44تا  15هزار زن  یبه ازا دیتعداد موال

دانشگاه علوم پزشکی        
 استان گیلان

 استان و مرکز آمار ایران سازمان ثبت احوا،  سالانه

 برآورد جمعیت از مرکز آمار ایرانتوضیوات: 
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 )دنباله(غیرواگیر  خطر رفتاری / عوامل انسانی / مولفه و  اجتماعی  : توسعه۹ جدول

 منابع و ماخذ  شاخص    دیتول  دوره دستگاه  احصا کننده / نحوه محاسبه  فیتعر شاخص ردیف 

3 
میزان باروری اختصاصی سنی 

 سا، و بالاتر  45
 سا، و بالاتر  45 نیهزار زن در سن یبه ازا دیتعداد موال

دانشگاه علوم پزشکی        
 استان گیلان

 سازمان ثبت احوا، استان و مرکز آمار ایران  سالانه

 برآورد جمعیت از مرکز آمار ایرانتوضیوات: 

4 
کننده در  استفاده از موافظت
 رواب  جنسی 

  ی های ماریاز ب یریشگیپ  یبرا یکه در رواب  جنس یافراد
جمله از کاندوم استفاده  مختلف من  یهااز روش یمقاربت

 . کنندیم

دانشگاه علوم پزشکی        
 استان گیلان

  

 چرخه داده وجود ندارد توضیوات: 

 میزان مصرف روغن جامد  5

مصرف روغن جامد   زانیسا، که م 18 یتعداد افراد بالا
 سا، به بالا مورد  18 یبرکل افراد بالا میدارند تقس

   

گرم در روز و    37در کشور   ی روغن جامد  مصرف زانیم جهیو نت 1381-1379   کشور ییاهیتاذ تیخانوار و وضع ییمصرف مواد غذا یالگو ایهمطالعتوضیوات: در 
 گرم   گرم  در روز بوده است. 27استان 

  (gr/l )ساعته  24برآورد مصرف نمک  شیو  مصرف مناسب نمک 6
دانشگاه علوم پزشکی       

 استان گیلان
 STEPsپیمایش  کشوری  سا، یکبار 5هر 

7 
های زودر،   احتما، مرگ

سا،( ناشی از   70تا  30)
 های غیرواگیربیماری

  ی سالگ 70ساله قبل از سن  30درصد  احتما، مرگ افراد 
  ابت، ی د ، یعروق  ی قلب یهایماریاز ب یکی لیبه دل

با در نظر  -م یبدخ یهاو سرطان یمزمن تنفس یهایماریب
 ثابت .  ریمرگ و م یگرفتن الگو

دانشگاه علوم پزشکی       
 استان گیلان

 سالانه
 

Rabbani et al.  (2023. Provincial 
Differential in Premature Deaths Due 
to the Noncommunicable Diseases in 

Iran, 2016-2019. Iranian Journal of 
Epidemiology, 18(4), 292-304 

 بند  استفاده از پشه 8

بند در  از پشه ا یکه در مناطق آلوده به مالار یتعداد افراد
 100آن منطقه × تیکل جمعموقع خواب استفاده به

دانشگاه علوم پزشکی       
 استان گیلان

  

 اشدبیداده در دستر، نمتوضیوات: 

 

 

 



 3۹/   لانیسلامت استان گ بانیدیده

 )دنباله(غیرواگیر  خطر رفتاری / عوامل انسانی / مولفه و  اجتماعی  : توسعه۹جدول

 منابع و ماخذ  شاخص    دیدوره تول دستگاه  احصا کننده / نحوه محاسبه  فیتعر شاخص ردیف 

  سالانه دانشگاه علوم پزشکی استان گیلان 1000/ 5×  یسن یاختصاص یبارور یهازان یمجمو  م میزان باروری کلی 9

   سازمان جهاد کشاورزی استان گیلان ای دو بار مصرف ماهی هفته مصرف مناسب ماهی  10

   کشاورزی استان گیلانسازمان جهاد   سه بار در روز مصرف مناسب سبزی و میوه  11

   سازمان جهاد کشاورزی استان گیلان دو واحد در روز  مصرف مناسب لبنیات 12

 درصد زایمان طبیعی 13
  سالانه دانشگاه علوم پزشکی استان گیلان 100×کل زایمان طبیعی در مراکز خصو  و دولتی/ کل زایمان در مراکز

 می باشد.  1402توضیوات: مقدار ملی مربوط به سا، 

 درصد سزارین نخست زا  14
  سالانه دانشگاه علوم پزشکی استان گیلان 100×کل سزارین نخست زا  در مراکز خصو  و دولتی/ کل زایمان در مراکز

 می باشد.  59برابر با    1402سا، اخیر بوده و مقدار ملی در سا،  6توضیوات: میانگین کشوری مربوط به 
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 اشتغال  سلامت/  اجتماعی هایکننده  تعیین / اقتصادی  : توسعه10جدول 

 دستگاه  احصا کننده / نحوه محاسبه  فیتعر شاخص ردیف 
  دیدوره تول

 شاخص  

منابع و 

 ماخذ 

1 
نرخ درصد قراردادهای موقت  

 کل قراردادها  به
کارگر در قبا،  قانون کار عبارت است از: قرارداد کتبی یا شفاهی که موجب آن  7طبق ماده 

 السعی کاری را برای مدت موقت یا غیرموقت برای کارفرما انجام دهد دریافت حق
اداره کل کار، تعاون و رفاه  

 اجتماعی استان گیلان
  

 

 غذایی  امنیت سلامت/  اجتماعی هایکننده  تعیین / اقتصادی  : توسعه11جدول 

 کنندهدستگاه  احصا   / نحوه محاسبه  فیتعر شاخص ردیف 
  دیدوره تول

 شاخص  
 منابع و ماخذ 

1 
میزان تولیدات  

 کشاورزی

مجمو  تولیدات بخش کشاورزی)شامل موصولات زراعی، باغی، طیور، 

 دام، شیلات و آبزیان و زنبورعسل(

   سازمان جهاد کشاورزی 

 استان گیلان
 اداره آمار سازمان  سالانه

2 
میزان تولید موصولات  

 ارگانیک

تولید موصولات کشاورزی ارگانیک به میزان تولید موصولات میزان 

 کشاورزی

   سازمان جهاد کشاورزی 

 استان گیلان
 سالانه

معاونت بهبود تولیدات گیاهی و اداره موی  

 زیست و توسعه پایدار 

 

 هاآسیب  و حوادث بیماری،  ها/ مرگ، آسیب  و حوادث  بیماری،  مرگ،  /  اقتصادی : توسعه12جدول 

 منابع و ماخذ شاخص  دیدوره تول دستگاه  احصا کننده / نحوه محاسبه  فیتعر شاخص ردیف 

 کودکان کار 1
های بزرگ برای ادامه بقاء خود مجبور به کار یا  سا، )دختر و پسر( که در شهر 18به افراد زیر 

 زندگی در خیابان هستند. 
  سالانه اداره کل بهزیستی استان گیلان
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 بهداشتی  خدمات سلامت/ ارائه  اجتماعی هایکننده  حکمرانی/ تعیین: 13جدول 

 دستگاه  احصا کننده / نحوه محاسبه  فیتعر شاخص ردیف 
  دیدوره تول

 شاخص
 منابع و ماخذ

 دسترسی به خدمات سلامت  1
دارند به کل   یسلامت دسترس هیاول یکه به مراقبتها یتعداد افراد

 100×   استان تیجمع
 سالانه علوم پزشکی استان گیلاندانشگاه  

های  دفترچه طرح 

های  گسترش شبکه 

 بهداشتی درمانی 

2 
سهم پرداخت مستقیم از جیب مردم در  

 بیماران بستری 

 یبستر ی از مجمو  صورتوساب خدمات درمان ماریب یپرداخت زانیم

 توت پوشش دولتی  یهامارستانیدر تعهد وزارت بهداشت در ب
 وزارت بهداشت  سالانه استان گیلاندانشگاه علوم پزشکی 

 رییبا توجه به تا یبیو ارقام ترک  گرددیبه مسارجا  موا رینظام ارجا  و غ  کیشاخ  به تفک نیتوو، نظام سلامت ا هیاول یهادرسا،توضیوات: 

 . باشدیم  یبه اطلاعات سنوات گذشته حدود یداشبوردها و عدم دسترس

3 
سهم مالی خیرین در تامین بودجه نظام  

 سلامت
  سالانه استان گیلان دانشگاه علوم پزشکی بودجه نظام سلامت  نیدر تأم نیریخ یسهم مال 

4 
توت پوشش  داوطلبان  یخانوارها

 سلامت موله

توت پوشش مراکز خدمات جامع سلامت به تعداد  ینسبت خانوارها

ها حداقل شاخ  یکه در سا، بررس یداوطلبان سلامت موله مراکز

 اند داشته تیماه فعال 6

  سالانه استان گیلاندانشگاه علوم پزشکی 

5 
نهاد  های مردمتعداد اعضا فعا، در سازمان

 های مرتب  با نظام سلامتو خیریه 

  هاهیرینهاد و خمردم  یهاسا، در سازمان 18 یفعا، بالا ی تعداد اعضا

 دارند تی که در ارتباط با نظام سلامت فعال
  سالانه استان گیلاندانشگاه علوم پزشکی 

  سالانه استان گیلاندانشگاه علوم پزشکی  100تعداد تخت فعا، *  /ICUتعداد تخت  به تخت فعا،  ICUتخت  6

  سالانه استان گیلان دانشگاه علوم پزشکی تعداد پرستار/ ده هزار نفر جمعیت در یک منطقه )شهر/استان/کشور( پرستار به جمعیت  7

 کادر پرستاری به جمعیت 8

تعداد کادر پرستاری/ ده هزار نفر جمعیت در یک منطقه 

 )شهر/استان/کشور( 
  سالانه استان گیلان دانشگاه علوم پزشکی

 باشد.  یم  1402مربوط به سا،  ی باشد. مقدار ملیو اتاق عمل م  یشامل پرستار، کمک پرستار، هوشبر یپرستارکادر توضیوات: 
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 بهداشتی)دنباله(  خدمات سلامت/ ارائه  اجتماعی هایکننده  : حکمرانی/ تعیین13جدول 

 

 غذایی  سلامت/ امنیت  اجتماعی هایکننده  : حکمرانی/ تعیین14جدول 

 منابع و ماخذ  شاخص    دیدوره تول دستگاه  احصا کننده / نحوه محاسبه  فیتعر شاخص ردیف 

 غذایی استان وضعیت امنیت  1
    به غذای کافی و سالم  دسترسی فیزیکی و اقتصادی تمام افراد در همه اوقات

 ست یاطلاعات در دانشگاه موجود نتوضیوات: 

 

 

 دستگاه  احصا کننده / نحوه محاسبه  فیتعر شاخص ردیف 
  دیدوره تول

 شاخص

منابع و 

 ماخذ

 نسبت پرستار به تخت فعا،  9
 تعداد پرستار/ تخت فعا، 

دانشگاه علوم پزشکی      

 استان گیلان
  سالانه

 باشد. یم 1402مقدار مربوط به سا، توضیوات: 

10 
نسبت کادر پرستاری به  

 تخت فعا، 

 تعداد کادر پرستاری/ تخت فعا، 
دانشگاه علوم پزشکی      

 استان گیلان
  سالانه

 باشد.  یم  1402مربوط به سا،  ی مقدار مل  باشد.یو اتاق عمل م  یشامل پرستار، کمک پرستار، هوشبر یکادر پرستارتوضیوات: 

 میانگین کمبودهای دارویی  11
که   ییگزارش شده در طو،  هر سا، به  تعداد ماهها ییدارو یمجمو  تعداد کل کمبودها

 گزارش کمبود صورت گرفته است 

دانشگاه علوم پزشکی      

 استان گیلان
 سالانه

معاونت غذا و  

 دارو



 43/   لانیسلامت استان گ بانیدیده

 اجتماعی  سلامت/ حمایت  اجتماعی هایکننده  : حکمرانی/ تعیین1۵جدول 

 دستگاه  احصا کننده / نحوه محاسبه  فیتعر شاخص ردیف 
  دیدوره تول

 شاخص

منابع و 

 ماخذ

 خانوارهای توت پوشش کمیته امداد 1
پذیر جامعه توت عنوان مددجویان توت تعداد خانوارهای نیازمند و آسیب

 پوشش خدمات حمایتی کمیته امداد

ادراه کل کمیته امداد امام خمینی 

 استان گیلان
  سالانه

2 
خانوارهای توت پوشش سازمان بهزیستی 

 بگیر()مستمری 

تعداد خانوارهای توت پوشش سازمان بهزیستی که مستمری دریافت 

 نمایند می
  سالانه اداره کل بهزیستی استان گیلان  

 

 بهداشتی  خدمات سلامت/ ارائه اجتماعی هایکننده   : سلامت/ تعیین16جدول 

 / نحوه محاسبه  فیتعر شاخص ردیف 
دستگاه  احصا 

 کننده

  دیدوره تول

 شاخص
 منابع و ماخذ

1 

درصد زوج هایی در سنین باروری که در معرض حامله شدن  
هستند )از نظر جنسی اکتیو باشند. پیشگیری از بارداری نداشته  
باشند و در دوران شیردهی هم نباشند( و علیرغم تلاش برای 

 بارداری موفق به بارداری نشدند 

  گروه  آن های ج زو جمعیت بر تقسیم نابارور  جهای زو تعداد

 100 × سا، وس  در سنی

دانشگاه علوم پزشکی  

 استان گیلان
  

 ندارد  وجود....  یا  سیب سامانه در  اطلاعات دریافت امکان  متاسفانه مذکور مطلوب شاخ  گرفتن  نظر در باتوضیوات: 

 اند مند شدهدرصد افراد ناباروری که از خدمات باروری بهره 2

  استفاده ناباروری درمان  خدمات از که ناباروری افراد تعداد

  درمان خدمات به نیازمند که افرادی تعداد  به نسبت اندنموده

 هستند  ناباروری

دانشگاه علوم پزشکی  

 استان گیلان
  

 است گردیده اعلام  مورمانه سلامت  پایه  هایبیمه جانب از توضیوات: اطلاعات

 100000بر جمعیت همان سا، ×  شده در یک سا، تقسیمجدید شناسایی HIV/AIDSتعداد بیماران مبتلا به  HIVمیزان شناسایی  3

  توت درمان ضدرتروویروسی تقسیم بر کل بیماران شناسایی شده زنده در بازده زمانی یکساله HIV/AIDSبه  مبتلا مارانیتعداد ب HIV پوشش درمان 4
 ×100 
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 )دنباله(بهداشتی  خدمات سلامت/ ارائه اجتماعی هایکننده   تعیین: سلامت/ 16جدول 

 / نحوه محاسبه  فیتعر شاخص ردیف 
دستگاه  احصا 

 کننده

  دیتول  دوره

 شاخص  
 منابع و ماخذ 

 دسترسی به خدمات تخصصی درمانی  5

و   یمنطقه به خدمات تخصص کی تی جمع یدسترس زانیم

 ی درمان یفوق تخصص

دانشگاه علوم پزشکی  

 استان گیلان
  

 باشد. یم ی( خارج از حوزه معاونت بهداشت ی درمان یو فوق تخصص یبه خدمات تخصص ی)دسترس فیبا توجه به تعرتوضیوات: 

 رضایتمندی از ارایه خدمات بهداشتی و  درمانی  6

های قابل  بر تعداد پاس  های رضایتمندی تقسیمتعداد پاس 

 قبو،

دانشگاه علوم پزشکی  

 استان گیلان
  

 ست یدستر، ندر   اطلاعات یجنستیرضا امک یحذف پ  لیبدلتوضیوات: 

 ایمنی ارایه خدمات بهداشتی و درمانی )خطای پزشکی( 7

 یماریارتکاب عمل اشتباه در هر مرحله از ب ایقصور خدمت 

اتفاق   ی درمان زاتیتجه اینق  در اقدامات  شودیکه موجب م

 افتد. 

دانشگاه علوم پزشکی  

 استان گیلان
  

 باشد یم  Never Eventsآن با شاخ    ینیگزیشاخ  و جا  نیمعاونت درمان حذف ا شنهادیپ توضیوات: 

 کنندگان مواد توت درمان طبق پروتکل درصد مصرف 8

درمان را شرو     یدهگزارش   نیدوره مع  کیکه در  یمارانیب

 100کل معتادان ×  تیاند به جمعکرده

دانشگاه علوم پزشکی  

 استان گیلان
  

 باشدیداده در دستر، نمتوضیوات: 

 های درمان و کاهش آسیب اعتیاد میزان ماندگاری در برنامه 9

به   اند ماندهیماه در برنامه درمان باق 12از  ش یکه ب یمارانیب

 کننده به مراکز درمان مراجعه  مارانیکل ب تیجمع

دانشگاه علوم پزشکی  

 استان گیلان
  

 باشدیدستر، نمداده در توضیوات: 

 های نامنطبق موصولات غذایی تولید شده در استاندرصد نمونه 10
مردود شده به کل نمونه   یی غذا  ینسبت تعداد کل نمونه ها

 تست شده اند   شگاهیکه در آزما یی غذا  یها

دانشگاه علوم پزشکی  

 استان گیلان
 معاونت غذا و دارو  سالانه

 

 

 



 4۵/   لانیسلامت استان گ بانیدیده

 کودکی  دوران سلامت/ تکامل اجتماعی هایکننده   : سلامت/ تعیین17جدول 

 / نحوه محاسبه  فیتعر شاخص ردیف 
دستگاه  احصا 

 کننده
 منابع و ماخذ شاخص  دیدوره تول

 پوشش واکسیناسیون  1
  کودکان تعداد برتقسیم  سا، در یک سه پنتاوالان واکسن شدهتزریق موارد تعداد

 100× سا، همان سا، یک زیر

پزشکی       دانشگاه علوم 

 استان گیلان
 سامانه سیب  سالانه

2 
نسبت تولد نوزادان با 

 وزن کم هنگام تولد 

کل   بر میموردنظر تقس ی گرم در دوره زمان 2500 ریتعداد نوزاد متولدشده با وزن ز

 100آن دوره*  نیمتولد

دانشگاه علوم پزشکی       

 استان گیلان
 سالانه

سامانه ایمان وزارت 

 متبو  

 استخراج شده است. یاتیح جی ها از زشاخ  نیاز سامانه مربوطه ا  96و  95 یهابه شاخ  سا، یعدم دسترس لیبه دلتوضیوات: 

3 
وزنی                  شیو  کم

 سا،(  5)کودکان زیر 

دو برابر انوراف  ی منها نیانگیسن کمتر از م یوزن برا یتعداد کودکان با منون

رشد و   ،یاهیتاذ یهاشاخ  یتن سنج یبر کل کودکان مورد بررس میتقس اریمع

 1396سا، سا،  5 ریتکامل کودکان ز

        یدانشگاه علوم پزشک

 لانیاستان گ

زمان اجرا توس  دفاتر مرتب  در  

معاونت بهداشت وزارت متبو  از  

  نییتع هیجمله دفتر بهبود تاذ

 . گرددیم

تن   ی مل  شیمایپ 

کودکان در   یسنج

 1396سا، 

 قابل استخراج است. زین بیسامانه س قیاز طر ییاجرا یمراجعه کننده به واحدها  تیجمع ی وزارت متبو  فق  برا هیدفتر بهبود تاذ دیدر صورت تایتوضیوات: 

4 
قدی                شیو  کوتاه

 سا،(  5)کودکان زیر 

دو برابر انوراف  یمنها نیانگیسن کمتر از م یقد برا  یتعداد کودکان با منون

رشد و   ،یا هیتاذ یهاشاخ  یتن سنج یبر کل کودکان مورد بررس میتقس اریمع

 1396سا، سا،  5 ریتکامل کودکان ز

        یدانشگاه علوم پزشک

 لانیاستان گ

زمان اجرا توس  دفاتر مرتب  در  

معاونت بهداشت وزارت متبو  از  

  نییتع  هیجمله دفتر بهبود تاذ

 گردد. یم

تن   ی مل  شیمایپ 

کودکان در   یسنج

 1396سا، 

 قابل استخراج است. زین بیسامانه س قیاز طر ییاجرا یمراجعه کننده به واحدها  تیجمع ی وزارت متبو  فق  برا هیدفتر بهبود تاذ دیدر صورت تایتوضیوات: 

5 
تاذیه انوصاری با        

 شیر مادر

)با    اندشدههیمادر تاذ ریمنوصراً با ش  یماهگ  6 انی ماه که تا پا  6 ریعداد کودک زت

اند( در دوره  نشده هیو... تاذ یمصنوع  ریقند و شمثل آب، آب  ییمواد غذا ریسا

 موردنظر  یزمان

دانشگاه علوم پزشکی       

 استان گیلان
 

تن   ی مل  شیمایپ 

کودکان در   یسنج

 1396سا، 

6 
میزان پوسیدگی دندان  

 ساله  12کودکان 

 ساله 12 تیبر جمع میتقس دهیدندان پوس یها داراساله 12تعداد کودکان 
دانشگاه علوم پزشکی       

 استان گیلان
 سا، یکبار 5هر 

  ی مل  شیمایپ 

شاخ   نییتع

dmft 

 گردد یم نییزمان اجرا توس  وزارت بهداشت تعتوضیوات: 
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 هاآسیب  و  حوادث بیماری،  ها/ مرگ، آسیب  و  حوادث بیماری،  : سلامت/ مرگ، 18جدول 

 / نحوه محاسبه  فیتعر شاخص ردیف 
دستگاه  احصا 

 کننده

  دیدوره تول

 شاخص
 منابع و ماخذ

 میزان مرگ خام 1
بر کل   میاتفاق افتاده در سا، تقس یهاتعداد کل مرگ

 1000همان سا، ×  تیجمع
دانشگاه علوم پزشکی  

 استان گیلان
 مرکز آمار ایران سازمان ثبت احوا، استان و  سالانه

 برآورد جمعیت از مرکز آمار ایرانتوضیوات: 

 میزان مرگ و میر نوزاد 2
بر   میروز تقس28شدگان نوزاد صفر روز تا تعداد فوت
 زنده همان سا، ضربدر هزار دیموال

دانشگاه علوم پزشکی  
 استان گیلان

 وزارت متبو    مانیسامانه ا سالانه

3 
میزان مرگ کودک زیر یک  

 سا،
روزه   365صفر روز تا  رخوارانیشدگان شتعداد فوت

 زنده همان سا، ضربدر هزار  دیبر موال میتقس
دانشگاه علوم پزشکی  

 استان گیلان
 سالانه

ماهه    59تا1و پورتا، نظام مراقبت مرگ کودکان   مانیسامانه ا
 وزارت متبو  

 سا،  5میزان مرگ کودک زیر  4
  و سا،  4 تا روز صفر) سا، 5 زیر شدگانفوت تعداد
  زنده  موالید بر تقسیم( روز نه و  بیست و ماه  یازده

 هزار  ضربدر سا، همان

دانشگاه علوم پزشکی  
 استان گیلان

 سالانه
  ماهه  59تا1 کودکان مرگ مراقبت  نظام  پورتا، و  ایمان سامانه

 متبو   وزارت

5 
میزان مرگ مادران در اثر 
 حاملگی و عوارض آن 

  بارداری، ختم از پس روز 42 تا  حاملگی  هنگام مرگ
  مرتب  علتی  هر به  حاملگی مول و مدت از نظرصرف
  علت  به یا  بارداری، در شده  تشدید  بارداری، با

  یا حادثه علت به نه اما آن، طی شدهارایه  هایمراقبت
 (بهداشت جهانی سازمان) تصادف

دانشگاه علوم پزشکی  
 استان گیلان

 سالانه
  و مادران میر و  مرگ کاهش  دانشگاهی کمیته دبیرخانه های داده

 گیلان استان احوا،  ثبت سازمان آماری سالنامه

 سا،  5-59مرگ گروه سنی  6
  کلبه 5 -59  سنی  گروه  در شدگان فوت تعداد

 100×   سا، در افتاده  اتفاق  هایمرگ
دانشگاه علوم پزشکی  

 استان گیلان
  سالانه

7 

  30سنی میزان مرگ در گروه 
سا، به چهار دلیل   70تا 

اصلی )دیابت، قلبی، سرطان و  
 های مزمن تنفسی( بیماری

  دیابت،  بیماری گروه  چهار دلیل  به مرگ مورد   تعداد
  در تنفسی مزمن هایبیماری و سرطان عروقی،  و  قلبی
  بر تقسیم سا، یک  طی در سا، 70 تا  30 سنی گروه

×    سا،  70 تا 30 سنی گروه برای سا، وس  جمعبت
100000 

دانشگاه علوم پزشکی  
 استان گیلان

 سالانه

Rabbani, B., Khosravi, A., Azimi, M., Tabrizi, J. S., 
Atefi, A., Ataey, A., ... & Rashidin, E. (2023). 

Provincial Differential in Premature Deaths Due 
to the Non-communicable Diseases in Iran, 

2016-2019. Iranian Journal of 
Epidemiology, 18(4), 292-304 . 
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 ها)دنباله(آسیب  و  حوادث بیماری،  ها/ مرگ، آسیب  و  حوادث بیماری،  : سلامت/ مرگ، 18جدول 

 دستگاه  احصا کننده / نحوه محاسبه  فیتعر شاخص ردیف 
  دیدوره تول

 شاخص
 منابع و ماخذ

8 
های           مرگ ناشی از بیماری

 قلبی و عروقی 

  در افتاده اتفاق  هایمرگ کلبه  عروقی  و  قلبی  هایبیماری از ناشی مرگ

 100×  سا،

دانشگاه علوم پزشکی    

 استان گیلان
 سالانه

     بندی طبفه و  ثبت سامانه

    مرگ  علل

 های تنفسی مرگ ناشی از بیماری 9
  ×سا، در  افتاده اتفاق  هایمرگ کل به  تنفسی هایاز بیماری ناشی مرگ

100 

دانشگاه علوم پزشکی    

 استان گیلان
 سالانه

     بندی طبفه و  ثبت سامانه

 مرگ  علل

 100 × سا، در افتاده  اتفاق  هایمرگ کلبه  هااز سرطان ناشی مرگ مرگ ناشی از سرطان 10
دانشگاه علوم پزشکی    

 استان گیلان
 سالانه

     بندی طبفه و  ثبت سامانه

    مرگ  علل

 سرطان او،  10میزان بروز  11
 جمعیت کل  بر سا، طو، در  شده ثبت سرطان  نو  برحسب سرطان موارد

 100000 × سا، همان

دانشگاه علوم پزشکی    

 استان گیلان
 سرطان  ثبت سامانه سالانه

12 
مرگ ناشی از سوان             

 )سوختگی، سقوط و...( 

  افتاده اتفاق  هایمرگ کلبه...(  و سقوط سوختگی،) سوان  از ناشی مرگ

 100 ×سا، در

دانشگاه علوم پزشکی    

 استان گیلان
 سالانه

     بندی طبفه و  ثبت سامانه

    مرگ  علل

 مرگ ناشی از حوادث ترافیکی 13
  ×در سا، افتاده اتفاق  هایمرگ کل به رانندگی تصادفات از ناشی مرگ

100 

دانشگاه علوم پزشکی    

 استان گیلان
 سالانه

     بندی طبفه و  ثبت سامانه

 مرگ  علل

14 
میزان بروز اقدام به خودکشی      

 منجر به مرگ

×    سا، همان جمعیت کل  بر تقسیم مرگ به منجر خودکشی موارد تعداد

100000 

دانشگاه علوم پزشکی    

 استان گیلان
  

 باشد نمی ارایه قابل   مورمانگی بدلیلتوضیوات: 
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 (ها)دنبالهآسیب  و  حوادث بیماری،  ها/ مرگ، آسیب  و  حوادث بیماری،  سلامت/ مرگ، : 18جدول 

 دستگاه  احصا کننده / نحوه محاسبه  فیتعر شاخص ردیف 
  دیتول  دوره

 شاخص  
 منابع و ماخذ 

15 
شیو  فشارخون بالا                      

 سا،  30در افراد بالای 

  30 ی کل افراد بالا بر میفشارخون تقس یسا، دارا 30یتعداد افراد بالا

 سا، به بالا 

دانشگاه علوم پزشکی    

 استان گیلان
 STEPsپیمایش کشوری  سا، یکبار 5هر 

 انجام شد  1400و  95در سا،  stepمطالعات توضیوات: 

16 
وزن و یا چاقی در سنین شیو  اضافه 

 ساله و بیشتر 18

کل افراد   بر میتقس یچاق  ا یوزن و اضافه یسا، دارا 18 یتعداد افراد بالا

 سا، 18 یبالا

دانشگاه علوم پزشکی   

 استان گیلان
 STEPsپیمایش  کشوری  سا، یکبار 5هر 

 قیاز طر ییاجرا یمراجعه کننده به واحدها تیجمع یفق  برا   یوزارت متبو  شاخ  درصد اضافه وزن و چاق هیدفتر بهبود تاذ دیدر صورت تایتوضیوات: 

 باشد. یقابل استخراج م   زین بیسامانه س

17 
شیو  کلسترو، بالای خون   )بالای 

200) 

کل افراد  بر میتقس 200 یکلسترو، بالا یسا، دارا 30 یافراد بالاتعداد 

 سا، 30 یبالا

دانشگاه علوم پزشکی   

 استان گیلان
 STEPs یکشور  شیمایپ  سا، یکبار 5هر 

 انجام شد  1400و  95در سا،  stepمطالعات توضیوات: 

18 
نسبت بیماران فشارخون بالای توت 

 مراقبت 

  یدارا مارانیکل ب بر میفشارخون توت مراقبت تقس یدارا مارانیتعداد ب

 فشارخون 

دانشگاه علوم پزشکی   

 استان گیلان
  

 باشدیداده در دستر، نمتوضیوات: 

19 
اثربخشی مراقبت از بیماران  

 فشارخون بالا

فشارخون آنها  فیفشارخون که طبق تعرافراد توت پوشش مراقبت 

 100توت پوشش ×  مارانی بر کل ب میکنتر، شده است تقس

دانشگاه علوم پزشکی  استان  

 گیلان
 

 باشدیداده در دستر، نمتوضیوات: 

20 
-23در کودکان   Aکمبود ویتامین 

 ماهه15

 میتقس تریل یدر دس کروگرمیم 20سرم کمتر از  نو،یبا رت  یهاتعداد نمونه

 مطالعه  مورد  یهاکل نمونه بر

     یدانشگاه علوم پزشک

 لانیاستان گ
 سا،  10هر 

   ک یدر قطب  ی مل  شیمایپ 

و مازندران(  لانی)گ

سا،   2 -)مطالعه پورا

1391) 



 4۹/   لانیسلامت استان گ بانیدیده

 ها)دنباله(آسیب  و  حوادث بیماری،  ها/ مرگ، آسیب  و  حوادث بیماری،  : سلامت/ مرگ، 18جدول 

 / نحوه محاسبه  فیتعر شاخص ردیف 
دستگاه  احصا 

 کننده

  دیدوره تول

 شاخص
 منابع و ماخذ

21 
در کودکان    Dکمبود ویتامین 

 ماهه 23-15

سرم  سفرو،یکله کل  یدروکسیه 25 یریگبا اندازه  یهاتعداد نمونه

 مورد  یهاکل نمونه بر میتقس تریلیلینانوگرم در م 10کمتر از 

 مطالعه

     یدانشگاه علوم پزشک

 لانیاستان گ
 سا،  10هر 

و مازندران(  لانی)گ  ک یدر قطب  ی مل  شیمایپ 

 (1391سا،  2 -)مطالعه پورا

22 
کمبود روی در کودکان           

 ماهه 23-15

در  کروگرمیم 70سرم کمتر از  یرو یریگبا اندازه  یهاتعداد نمونه

 مطالعه  مورد یهاکل نمونه بر میتقس تریل یدس

     یپزشکدانشگاه علوم 

 لانیاستان گ
 سا،  10هر 

و مازندران(  لانی)گ  ک یدر قطب  ی مل  شیمایپ 

 (1391سا،  2 -)مطالعه پورا

23 
کمبود آهن در کودکان           

 ماهه 23-15

گرم در  110کمتر از  نیهموگلوب یریگبا اندازه  یهاتعداد نمونه

 موردمطالعه یهاکل نمونه بر میتقس تریل

     یپزشکدانشگاه علوم 

 لانیاستان گ
 سا،  10هر 

و مازندران(  لانی)گ  ک یدر قطب  ی مل  شیمایپ 

 (1391سا،  2 -)مطالعه پورا

24 
در جمعیت  dmftمیانگین 

 ساله 6کودکان 

ساله   6+ پرشده در کودکان ده ی+ کش دهیپوس  یهاتعداد دندان

 ساله  6بر کل کودکان  میتقس

دانشگاه علوم پزشکی   

 استان گیلان

سا،   5هر 

 یکبار
 DMFTشاخ   نییتع ی مل  شیمایپ 

 گردد یم نییزمان اجرا توس  وزارت بهداشت تعتوضیوات: 

25 
در جمعیت   DMFTمیانگین

 ساله  12کودکان 

ساله   12+ پرشده در کودکان ده ی+ کش دهیپوس  یهاتعداد دندان

 ساله 12بر کودکان  میتقس

دانشگاه علوم پزشکی   

 استان گیلان

سا،   5هر 

 یکبار
 DMFTشاخ   نییتع ی مل  شیمایپ 

 گردد یم نییزمان اجرا توس  وزارت بهداشت تعتوضیوات: 

 بروز بیماری تب مالت  26
بر   میسا، تقس کیدر   دیبه تب مالت جد مبتلا مارانیتعداد ب

 100000همان سا، ×  تیجمع

دانشگاه علوم پزشکی   

 استان گیلان
 های واگیربیماریپرتا، کشوری  سالانه

 شیو  دیابت 27

  بر میسا، تقس 30 یدر افراد بالا  ابتی مبتلا به د مارانیتعداد ب

 دوره مشخ  کی سا، در  30 یبالا تیجمع هیکل

دانشگاه علوم پزشکی   

 استان گیلان

سا،   5هر 

 یکبار
 STEPsپیمایش  کشوری 

 انجام شد  1400و  1395در سا،  stepمطالعات توضیوات: 

28 
توت   یابتین دماراینسبت ب

 مراقبت

 مارانیکل ب بر میتوت مراقبت پزشک تقس یابتید مارانیتعداد ب

 ابتید یدارا

دانشگاه علوم پزشکی   

 استان گیلان
  

 باشدداده در دستر، نمیتوضیوات: 



 لانیاستان گسلامت  بانی/ دیده ۵0

 ها)دنباله(آسیب  و  حوادث بیماری،  ها/ مرگ، آسیب  و  حوادث بیماری،  : سلامت/ مرگ، 18جدول 

 دستگاه  احصا کننده / نحوه محاسبه  فیتعر شاخص ردیف 

دوره  

  دیتول

 شاخص

 منابع و ماخذ

 Bبروز بیماری هااتیت  29
سا،   ک یدر  شدهییشناسا  دیجد  B تیبه هاات مبتلا مارانیتعداد ب

 100000همان سا، ×  تیجمع بر میتقس

استان  دانشگاه علوم پزشکی  

 گیلان
 های واگیرپرتا، کشوری بیماری سالانه

 اثربخشی برنامه مراقبت دیابت 30

بر   میآنها کنتر، شده تقس ابت یکه د  ابتیافراد توت پوشش مراقبت د

 100توت پوشش ×   مارانیکل ب

دانشگاه علوم پزشکی  استان  

 گیلان
  

 باشدیداده در دستر، نمتوضیوات: 

 اشکا، سلمیزان بروز کل  31
 میسا، تقس ک ی)همه اشکا،( در   دیمبتلا به سل جد مارانیتعداد کل ب

 100000همان سا،  ×  تیبر جمع

دانشگاه علوم پزشکی  استان  

 گیلان
 سامانه کشوری سل  سالانه

 دز یا و یش 32

سا،   کیزنده در  دی و جد می قد HIV/AIDSمبتلابه  مارانیتعداد ب

 100000همان سا، ×  تیجمع بر میتقس

دانشگاه علوم پزشکی  استان  

 گیلان
 سالانه

مراکز   یهاداده تیرینرم افزار مد

 یرفتار یهاماریمشاوره ب

 باشد یقابل ارایه نم  یمورمانگ  لیبدلتوضیوات: 

33 
میزان تعداد مصدومین ناشی از 

 حوادث ترافیکی 
 100000× تیبه کل جمع یاز تصادفات رانندگ یناش نیمصدوم

دانشگاه علوم پزشکی  استان  

 گیلان
  

34 
میزان بروز حوادث ترافیکی     

 )خارج شهر( 

  تیبر کل جمع میاتفاق افتاده در سا، تقس یکیتعداد حوادث تراف

×100 

دانشگاه علوم پزشکی  استان  

 گیلان
  

35 
میزان بروز حوادث ترافیکی         

 )داخل شهر( 

  تیبر کل جمع میاتفاق افتاده در سا، تقس یکیحوادث ترافتعداد 

×100 

دانشگاه علوم پزشکی  استان  

 گیلان
  

36 
میزان بروز حوادث غیرترافیکی و  

 غیر شالی 
 تیبر کل جمع میاتفاق افتاده در سا، تقس یکیرترافیتعداد حوادث غ 

دانشگاه علوم پزشکی  استان  

 گیلان
  

 های غیرواگیربیماریبار  37
 (* YLLرفته به علت مرگ زودر، )ازدست یهامجمو  سا،

دانشگاه علوم پزشکی  استان  

 گیلان
  

 باشدیداده در دستر، نمتوضیوات: 



 ۵1/   لانیسلامت استان گ بانیدیده

 ها)دنباله(آسیب  و  حوادث بیماری،  ها/ مرگ، آسیب  و  حوادث بیماری،  : سلامت/ مرگ، 18جدول 

 / نحوه محاسبه  فیتعر شاخص ردیف 
دستگاه  احصا 

 کننده

  دیدوره تول

 شاخص
 منابع و ماخذ

 های غیرواگیربار بیماری 28
 (**YLD) ی توأم با ناتوان ی رفته به علت زندگازدست یهاو سا،

دانشگاه علوم  

پزشکی  استان  

 گیلان

  

 . باشدیداده در دستر، نمتوضیوات: 

 حیوان گزیدگی  39
همان سا، ×   تیجمع بر میسا، تقس کی در  یدگیگز وانیتعداد موارد ح

100000 

دانشگاه علوم  

پزشکی  استان  

 گیلان

 های واگیرپرتا، کشوری بیماری سالانه

 های شالی میزان بیماری  40

از کاربر اسا، فرم   یناش یهابیو آس یشال ی هایماریبه ب مبتلا مارانیتعداد ب

 سا،  کیدر  3-111

دانشگاه علوم  

پزشکی  استان  

 گیلان

 سالانه

ها  )گزارش مراکز بهداشت شهرستان 

توس  پزشکان دارای مجوز معاینات 

 سلامت شالی( 

 است. یو حقوق کیولوژیدمی، اپ یشگاه یآزما ل یدلا ازمند یو اثبات آن ن  یمشکل بوده و تشخ یبه عوامل شال یماریاثبات انتساب بتوضیوات: 

41 
اختلالات خلقی میزان شیو  

 64تا  15در جمعیت 

و   ی، افسردگ  کوزی)سا یاختلالات خلق یسا، دارا 64تا   15تعداد افراد 

 100سا،× 64تا   15کل افراد  بر میاضطراب(  تقس

دانشگاه علوم  

پزشکی  استان  

 گیلان

سا،   10هر 

 یکبار

پیمایش ملی سلامت روان  و سرمایه  

 بالاتر سا، و  15اجتماعی در افراد 

 .شودیاعلام م  یتاکنون منتشر نشده است و به زود  1400 شی مایپ  جینتاتوضیوات: 

42 

میزان شیو  علایم و  

های اختلالات  نشانه

 پزشکیروان 

  ، یافسردگ کوز، ی)سا یپزشکاختلالات روان  یها علایم و نشانه یتعداد افراد دارا

بر کل   میکودکان(  تقس عیصر  و اختلالات شا ، یکهن تیاضطراب، معلول

 100ت×یجمع

دانشگاه علوم  

پزشکی  استان  

 گیلان

سا،   10هر 

 یکبار

پیمایش ملی سلامت روان  و سرمایه  

 سا، و بالاتر  15اجتماعی در افراد 

 .تاکنون منتشر نشده است 1400 شی مایپ  جینتاتوضیوات: 

 میزان بروز اقدام به خودکشی 43
 همان سا،  تیبه جمع یاقدام به خودکشسبت 

دانشگاه علوم  

پزشکی  استان  

 گیلان

  

 . باشدیقابل ارایه نم  یمورمانگ  لیبدلتوضیوات: 



 لانیاستان گسلامت   بانی/ دیده ۵2

 ها)دنباله(آسیب  و  حوادث بیماری،  ها/ مرگ، آسیب  و  حوادث بیماری،  : سلامت/ مرگ، 18جدول 

 دستگاه  احصا کننده  / نحوه محاسبه  فیتعر شاخص ردیف 
  دیدوره تول

 شاخص
 منابع و ماخذ 

 100000همان سا، ×  تیبر جمع میسا، تقس کیمثبت  در  ری اسم یویمبتلا به سل ر د یجد مارانیتعداد ب میزان بروز سل ریوی اسمیر مثبت  44

45 

های واگیر،  های ناشی از بیماریدرصد مرگ

های  ای به کل مرگعلل مادری و شرای  تاذیه

 افتاده در سا، اتفاق 

های واگیر، علل مادری و شرای  های ناشی ازبیماری تعداد مرگ

 100های اتفاق افتاده در سا،× ای به کل مرگتاذیه

دانشگاه علوم پزشکی   

 استان گیلان
 سالانه

بندی       سامانه ثبت و طبقه

 علل مرگ 

46 
های غیرواگیر های ناشی از بیماریدرصد مرگ

 های اتفاق افتاده در سا،مرگبه کل 

های غیرواگیر به کل مرگهای اتفاق  های ناشی از بیماریتعداد مرگ

 100افتاده در سا،× 

دانشگاه علوم پزشکی   

 استان گیلان
 سالانه

بندی       سامانه ثبت و طبقه

 علل مرگ 

47 
های ناشی از حوادث به کل  درصد مرگ

 های اتفاق افتاده در سا، مرگ

های اتفاق افتاده در سا،   های ناشی از حوادث به کل مرگتعداد مرگ

 ×100 

دانشگاه علوم پزشکی   

 استان گیلان
 سالانه

بندی       سامانه ثبت و طبقه

 علل مرگ 

 میزان بروز حوادث مرتب  با کار کشنده 48
تعداد حوادث منجر به فوت )بررسی شده توس  بازر، اداره( نسبت به  

 حوادثکل 

اداره کل کار، تعاون و رفاه   

 اجتماعی استان گیلان
 اداره بازرسی کار  سالانه

 میزان بروز حوادث مرتب  با کار به غیرکشنده  49
تعداد حوادث منجر به سایر نتایج منجمله نق  عضو، قطع عضو و غیره 

 که توس  بازر، کار بررسی شده نسبت به کل حوادث

رفاه   اداره کل کار، تعاون و 

 اجتماعی استان گیلان
 اداره بازرسی کار  سالانه

50 
 HIV/AIDSدرصد ابتلا زنان در موارد جدید 

 شناسایی شده 

بر  جدید در یک سا، تقسیم   HIV/AIDSتعداد بیماران زن مبتلا به 

 100کل بیماران شناسایی شده در همان سا، × 

دانشگاه علوم پزشکی   

 استان گیلان
 سالانه

نرم افزار مدیریت  

های مراکز مشاوره  داده

 بیمارهای رفتاری

51 
درصد راه انتقا، تزریقی در موارد جدید  

HIV/AIDS  شناسایی شده 

جدید با راه انتقا، احتمالی    HIV/AIDSتعداد بیماران مبتلا به 

بر کل بیماران شناسایی شده در همان  تزریقی در یک سا، تقسیم 

 100سا، × 

دانشگاه علوم پزشکی   

 استان گیلان
 سالانه

نرم افزار مدیریت  

های مراکز مشاوره  داده

 بیمارهای رفتاری

52 
درصد راه انتقا، جنسی در موارد جدید  

HIV/AIDS  شناسایی شده 

جدید با راه انتقا، احتمالی    HIV/AIDSتعداد بیماران مبتلا به 

بر کل بیماران شناسایی شده در همان سا،   جنسی در یک سا، تقسیم

 ×100 

دانشگاه علوم پزشکی   

 استان گیلان
 سالانه

نرم افزار مدیریت  

های مراکز مشاوره  داده

 بیمارهای رفتاری
  



 ۵3/   لانیسلامت استان گ بانیدیده

 ها)دنباله(آسیب  و  حوادث بیماری،  ها/ مرگ، آسیب  و  حوادث بیماری،  : سلامت/ مرگ، 18جدول 

 دستگاه  احصا کننده / نحوه محاسبه  فیتعر شاخص ردیف 
  دیتول  دوره

 شاخص  
 منابع و ماخذ 

 Cبروز بیماری هااتیت  53
سا،   ک یدر  شدهییشناسا  دیجد  C تیمبتلا به هاات مارانیتعداد ب

 100000×  تیبر جمع میتقس

دانشگاه علوم پزشکی استان  

 گیلان
 سالانه

پرتا، کشوری 

 های واگیربیماری

 غیرواگیر   خطر رفتاری / عوامل  : سلامت/  مولفه1۹جدول 

 دستگاه  احصا کننده / نحوه محاسبه  فیتعر شاخص ردیف 
  دیدوره تول

 شاخص  
 منابع و ماخذ 

 های پرخطردرصد بارداری 1

 . 100× سا، یک در ها بارداری کل  بر تقسیم یکسا، در پرخطر های بارداری تعداد

 بارداری   حین  عوارض  مزمن،  هایبیماری  دلیل  به  زایمان  از  پس   و  بارداری  طو،  در  مادران  از  برخی

 . شوندمی موسوب پرخطر و دارند بیشتر توجه و پیگیری به نیاز اجتماعی خطر عوامل و

     دانشگاه علوم پزشکی  

 استان گیلان
  

 نیست  گزارشگیری قابل  سیب سامانه از کامل  بطور پرخطر  مادران اطلاعاتتوضیوات: 

2 
 18افراد شیو  مصرف دخانیات در 

 سا، و بالاتر 

      ساله و بالاتر  18کل افراد  بر  میتقس کنندیمصرف م اتیسا، که دخان  18 یتعداد افراد بالا

 (    STEPsی)درصد مصرف مواد دخان

دانشگاه علوم پزشکی      

 استان گیلان

سا،   5هر 

 یکبار

پیمایش   

 STEPsکشوری 

3 
 12شیو  مصرف دخانیات در افراد 

 سا، 18تا 

 ساله  18-12کل افراد  بر میتقس کنند یمصرف م اتیسا، که دخان-12 18 یتعداد افراد بالا
دانشگاه علوم پزشکی       

 استان گیلان
  

 . باشدیداده در دستر، نمتوضیوات: 

4 
 12شیو  مصرف مواد در جمعیت 

 سا، به بالا 

برکل   میاند تقسدر طو، زندگی مصرف مواد را تجربه کرده بارکی سا، به بالا که حداقل  12افراد 

 100سا، × 12 یبالا تیجمع

دانشگاه علوم پزشکی      

 استان گیلان
  

 . باشدیداده در دستر، نمتوضیوات: 

5 
ها در گردان میزان مصرف مواد روان 

 سا، 15-64جمعیت 

شده در  برکل مواد مخدر مصرف میسا، تقس 15-64 تیها در جمعگردان مصرف مواد روان  زانیم

 100سا، × 15-64 تیجمع

دانشگاه علوم پزشکی      

 استان گیلان
  

 . باشدیداده در دستر، نمتوضیوات: 
  



 لانی استان گسلامت  بانی/ دیده ۵4

 )دنباله( غیرواگیر  خطر رفتاری / عوامل  : سلامت/  مولفه1۹جدول 

 دستگاه  احصا کننده / نحوه محاسبه  فیتعر شاخص ردیف 
  دیتول  دوره

 شاخص  
 منابع و ماخذ 

6 
خانوارهای دارای آمادگی  نسبت 

 عملکردی مطلوب در برابر بلایا 

                    6.7شده ×بر تعداد خانوارهای ارزیابیجمع امتیاز آمادگی خانوارها تقسیم 

 ( DART)دستورالعمل برنامه 

دانشگاه علوم پزشکی      

 استان گیلان
 سامانه سیب  سالانه

7 
میزان فعالیت فیزیکی پایین در  

 ساله 59تا  30افراد 

  ی ابیارز یکه ازنظر تورک بدن ی سالانیکل افراد م/MET 600کمتر از  ی تعداد افراد با تورک بدن

 (STEPS99کم   یکیزیف ت ی)درصد افراد با فعال100شدند ×

دانشگاه علوم پزشکی      

 استان گیلان

سا،   5هر 

 یکبار

پیمایش   

 STEPsکشوری 

 . انجام شد  1400و  1395در سا،  stepمطالعات توضیوات: 

8 
میزان شیو  مصرف الکل در  

 سا،  64-15جمعیت بالای 
    ساله و بالاتر  64-15برکل افراد کنند تقسیم سا، که الکل مصرف می 64- 15تعداد افراد بالای 

 بهداشتی  خدمات سلامت / ارائه اجتماعی هایکننده  زیرساخت / تعیین و  فیزیکی : محیط20 جدول

 منابع و ماخذ  شاخص    دیدوره تول دستگاه  احصا کننده / نحوه محاسبه  فیتعر شاخص ردیف 

1 
دسترسی خانوارهای روستایی به  

 سامانه آب آشامیدنی 

  ری شلا  ایدر مناز، و   یصلاورت انشلاعابات خصلاوصلابه  یدنیکه به سلاامانه آشلاام  ییتعداد خانوارها

 ییروستا یدارند به کل خانوارها یدسترس یکشمتصل به شبکه لوله  یبرداشت عموم

دانشگاه علوم پزشکی  

 استان گیلان
   110فرم آماری  سالانه

2 
مطلوبیت آب آشامیدنی از نظر  

 میکروبی

  ی کروبیم  تیفیاخذ شده از نظر ک  یهامطلوب نسبت به کل نمونه  جهیبا نت  یهاتعداد نمونه

 (1011)مطابق استاندارد  ی دنیدر سامانه آب آشام

دانشگاه علوم پزشکی  

 استان گیلان
 سالانه

نتایج  آزمایشات  

 های آبآزمایشگاه

3 
مطلوبیت آب آشامیدنی از نظر  

 نیترات 

در   تراتیاخذ شده از نظر ن یهامطلوب نسبت به کل نمونه جهیبا نت  یهاتعداد نمونه

 ( mg/l 50آب شرب  )کمتر از  عیشبکه توز

دانشگاه علوم پزشکی  

 استان گیلان
 سالانه

نتایج  آزمایشات  

 های آبآزمایشگاه

4 
مطلوبیت آب آشامیدنی از نظر کل 

 TDSجامدات مولو، 

جامدات   اخذ شده از نظر کل یهامطلوب نسبت به کل نمونه جهیبا نت  یهاتعداد نمونه

  1500mg/l)کمتراز  ( )1053)استاندارد دنیمولو، درسامانه آب آشام

دانشگاه علوم پزشکی  

 استان گیلان
 سالانه

نتایج  آزمایشات  

 های آبآزمایشگاه

5 
مطلوبیت آب آشامیدنی از نظر  

 فلزات سنگین 

 نیاخذ شده از نظر فلزات سنگ یهامطلوب نسبت به کل نمونه جهیبا نت  یهاتعداد نمونه

 (1053)مطابق استاندارد  ی دنیدر سامانه آب آشام

دانشگاه علوم پزشکی  

 استان گیلان
 سالانه

نتایج  آزمایشات  

 های آبآزمایشگاه



 ۵۵/   لانیسلامت استان گ بانیدیده

 )دنباله(بهداشتی خدمات سلامت / ارائه اجتماعی هایکننده  زیرساخت / تعیین و  فیزیکی : محیط20 جدول

 منابع و ماخذ  شاخص    دیتول  دوره دستگاه  احصا کننده / نحوه محاسبه  فیتعر شاخص ردیف 

6 
خانوارهای روستایی با دسترسی به 

 بهداشتیتوالت 

  باشندیم فیطبق تعر یتوالت بهداشت یداراکه در داخل خانه  ییروستا ییتعداد خانوارها

 . ییروستا یهابه کل خانوار

دانشگاه علوم پزشکی  

 استان گیلان
   110فرم آماری  سالانه

7 

سیستم   از  که  خانوارهایی  نسبت 

دفع بهداشت )بازیافت مواد و انرژی 

بهداشتی(   دفن  ماندهای پسیا 

 کنند عادی )شهری( استفاده می

(  یدفع بهداشت  ای یمواد و انرژ افت ی)باز یدفع بهداشت ستمیکه از س ییتعداد خانوارها

 کل خانوارها  به کنندی( استفاده می)شهر یعاد یپسماندها

دانشگاه علوم پزشکی  

 استان گیلان
  

 .ستیاطلاعات در دانشگاه موجود نتوضیوات: 

8 
مدیریت   هایبیمارستان  دارای 

 پسماند مطلوب 

خود را   یو معمول یی ایمیو برنده، ش زینوک ت ،یکه پسماند عفون  ییها مارستانیتعداد ب

 ها مارستانیکل ببه  کنندیم تیریمد یبه صورت بهداشت

دانشگاه علوم پزشکی  

 استان گیلان
 سالانه

 /بهداشت  شبکه

 مرکز بهداشت

 جمعیتتخت فعا، به  9
 منطقه )شهر/استان/کشور(  کیدر  تینسبت تخت فعا، به هزار نفر جمع

دانشگاه علوم پزشکی  

 استان گیلان
 سالانه

وزارت بهداشت، 

درمان و آموزش 

 پزشکی

 .است  دهیلواظ گرد زین یاورژانس بستر  ی هاتعداد تخت 98به تعداد تخت فعا، از سا، سموا درتوضیوات: 

 غذایی  سلامت / امنیت اجتماعی هایکننده  زیرساخت / تعیین و  فیزیکی : محیط21 جدول

 منابع و ماخذ شاخص  دیدوره تول دستگاه  احصا کننده / نحوه محاسبه  فیتعر شاخص ردیف 

1 
ها اعم از کود، سم و فلزات  مانده آلایندهمیزان باقی

 در موصولات کشاورزی 

 جهیشده با نتتعداد نمونه برداشت

 ها کل نمونهنامطلوب به

دانشگاه علوم پزشکی      

 استان گیلان
  

 .ستیاطلاعات در دانشگاه موجود نتوضیوات: 

2 
میزان مصرف کود شیمیایی به هکتار زمین زیر 

 کشت

میزان مصرف کود شیمیایی به سط  

 اراضی کشاورزی 

  سازمان جهاد کشاورزی 

 استان گیلان
 سالانه

حمایتی استان و سازمان  شرکت خدمات 

 جهاد کشاورزی استان

 میزان مصرف سموم در موصولات کشاورزی 3
میزان مصرف انوا  سم به سط  اراضی  

 کشاورزی

 سازمان جهاد کشاورزی 

 استان گیلان
 مدیریت حفظ نباتات سازمان سالانه



 لانی استان گسلامت  بانی/ دیده ۵6

 

 عمومی  ونقلحمل سلامت /  اجتماعی هایکننده  زیرساخت / تعیین و  فیزیکی : محیط22 جدول

 دستگاه  احصا کننده / نحوه محاسبه  فیتعر شاخص ردیف 
  دیدوره تول

 شاخص
 منابع و ماخذ

1 
جابجایی جمعیت با وسایل  

 شهری نقلیه عمومی برون

کل  شهری نسبت به شهری×ظرفیت ناوگان عمومی برونمجمو  جابجایی تعداد ناوگان عمومی برون

 100شهری ×شهری×ظرفیت ناوگان عمومی برونمسافربری برونجابجایی تعداد وسایل نقلیه 

   اداره کل راه و شهرسازی

 استان گیلان
  

 

 محیطی  زیست سلامت / مسائل اجتماعی هایکننده  زیرساخت / تعیین و فیزیکی  : محیط23جدول 

 دستگاه  احصا کننده / نحوه محاسبه  فیتعر شاخص ردیف 
  دیدوره تول

 شاخص
 ماخذمنابع و  

1 
آوری و دفع  خانوارهای روستایی با جمع

 بهداشتی فاضلاب خانگی 

صورت بهداشتی که فاضلاب خانگی خود را به ییتعداد خانوارهای روستا
 یآورآوری و با استفاده از چاه جاکب اختصاصی و یا از طریق شبکه جمع جمع 

 ییروستا ینمایند به کل خانوارهافاضلاب دفع می

    دانشگاه علوم پزشکی
 استان گیلان

   110فرم آماری  سالانه

2 
آوری و دفع  خانوارهای روستایی با جمع
 بهداشتی پسماند 

دفع    ای یمواد و انرژ افتی)باز یبا دفع بهداشت ییروستا یتعداد خانوارها
 یی روستا یکل خانوارها( بهیی)روستا یعاد ی( پسماندهایبهداشت

    دانشگاه علوم پزشکی
 استان گیلان

 سالانه
شکبه بهداشت و درمان /  

 مرکز بهداشت

3 
درصد روزهای سا، که طبق تعریف هوا 

 سالم است

های در  دهی که شاخ  کیفیت هوا برای آلایندهتعداد روزهای دوره گزارش
دهی سنجش  مودوده پاک باشد به تعداد روزهای که در دوره گزارش 

 شده است. های هوا انجام آلاینده

    سازمان موی  زیست
 استان گیلان

  

 مساحت اراضی جنگلی به تعداد جمعیت  سرانه جنگل  4
      منابع طبیعیاداره 

 استان گیلان   
 سالانه

سند توسعه منابع طبیعی و  
آبخیزداری استان گیلان در 

 1387سا،  1404افق 

5 
درصد خانوارهای شهری که فاضلاب 

آوری و  خانگی را به روش بهداشتی جمع
 نمایند دفع می

گردد  میو تصفیه ها به روش بهداشتی دفع  خانوارهای شهری که فاضلاب آن
 100کل خانوارها ×نسبت به 

شرکت آب و فاضلاب     
 استان گیلان

  سالانه

 سط  اراضی بیابانی به تعداد جمعیت سرانه بیابانی شدن 6
سازمان جهاد کشاورزی 

 استان گیلان
 اداره کل منابع طبیعی  سالانه

 



 ۵7/   لانیسلامت استان گ بانیدیده

 سلامت / مسکن  اجتماعی هایکننده  زیرساخت / تعیین و  فیزیکی : محیط24 جدول

 منابع و ماخذ  شاخص    دیدوره تول دستگاه  احصا کننده / نحوه محاسبه  فیتعر شاخص ردیف 

1 

های مقاوم  به زلزله ساختمان 

احداثی توس  اداره کل راه و  

 شهرسازی 

کل  زلزله به شده مقاوم به  های ساختهتعداد ساختمان

 100شده ×های احداثساختمان 

اداره راه و شهرسازی     

 استان گیلان

بر اسا، نظر کمیته فنی  

 گردد بازنگری می

ویرایش چهارم     -زلزله  2800آیین نامه 

 1400)آخرین ویزایش(سا، 

 باشد. های احداثی توس  اداره کل راه و شهرسازی میتوضیوات: شامل ساختمان



 

 

 

 

 

 

 

بان سلامت، ده یهدف د نیمهمتر  

،و ارائه اطلاعات معتبر و روشن یساز کسانی  

سلامت است نی و محقق  استگذارانیس ران،یسلامت مردم به مد ت یوضع از  

 


