
 های خودياربرنامه گروه
سعه روابط بين فردي مثبت، همدلي و  هدف در اين رويكرد، شتراک به طريق از عاطفي حمايتتو شتن ا  تجربيات، گذا

. به همين منظور افراد جامعه و از جمله عضو گروه خوديار است افراد رساي با مشترک مشكل با مقابله هايراه و اطلاعات

 توانند بر اساس نياز خود يا اعضاي خانواده، عضو گروه خوديار شوند.سفيران سلامت مي

شگاهدر اين برنامه  شكدهدان سال اول )ها/ دان ستند در دو شتي درماني موظف ه شكي و خدمات بهدا و  1041هاي علوم پز

( به ازاي هر 1040و  1041و در دوسلالالاال بعدي ) یک گروه خودیار حداقل ( به ازاي هر مراقب سلالالالامت/بهورز 1041

 باشند: براي يكي از مشكلات سلامت زير داشته حداقل دو گروه خودیارمراقب/ بهورز 

 بيماري هاي مزمن مانند: سرطان، ديابت، قلبي عروقي   -1

 عوامل خطر بيماري ها مانند: مصرف مواد دخاني و مخدر، اضافه وزن، چاقي، کم تحرکي و ... تشكيل دهند. -1

يا نياز خود سلالافيران سلالالامت بر اسلالااس به همين منظور مراقبان/بهورزان اقداماتي شلالاامل اطلار رسلالااني به افراد جامعه و 

هاي نوشتاري هاي گروهي/فردي، رسانههاي خوديار )از طريق فضاي مجازي، آموزشبراي عضويت در گروه اعضاي خانواده

شماره  ضميمه  ضا ) شكيل گروه خوديار به اع ضوري (، برگزاري دوره0و ... (، ارايه راهنماي ت شي آنلاين يا ح هاي آموز

هاي اي بر جلسات برگزار شده گروه خوديار، ارزشيابي فصلي فعاليت گروههمبتني بر نياز اعضاي گروه خوديار، نظارت دور

 انجام دهند.خوديار بر اساس چك ليست 

 گذراند: مي / مجازيبه صورت حضوريزير را در صورت نياز  هاي آموزشيگروه خوديار دوره

  خودمراقبتي در سرطان 

 خودمراقبتي در بيماري قلبي عروقي 

 خودمراقبتي در ديابت 

 ... عوامل خطر بيماري ها مانند: مصرف مواد دخاني و مخدر، اضافه وزن، چاقي، کم تحرکي و 

 

 

 

 

 

 

 

 



 خوديار هایعمل تشکیل گروهالدستور
 

سياري  تعامل در (متمرکز گروهي بحث کردن، بازي نقش ،سازي)مدل خودمراقبتي عامليت تقويت هايروش از ب

 خودياري گروهصلالاورت به گروهي تعامل جزء يك معمولاً خودمراقبتي خوب هايبرنامه لذا .شلالاودمي انجام گروهي

 .است خودمراقبتي برنامه هايرويكرد از خودياريهاي گروه تشكيل از حمايت جهت همين به. دارند آموزشي/ حمايتي/

  مردم دستان در مردم سلامت » بر آن تمرکز که است PHCاستراتژي  از جزي خودياري که است اظهارشده اغلب

 همزمان هااين گروه اعضاي .باشد پيشرفت و اقدام سمت به آن گيريجهت تواندمي استراتژي اين قوت نقطه .است« 

ستند کمك گيرندۀ و دهنده سي اينكه و ه صص و بوروکرا . در ندارد وجود هاآن در معمول هايسازمان در رايج تخ

ستم در سلامت خدمات دهندگان ارايه نقش در که آموخت خواهند مردم هاي خوديارگروه  از يكي .کنند عمل سي

 .کنند درک را آن توانندمي ،اندکرده تجربه را مشكل يك که کساني فقط که است اين خودياري در اساسي نكات

 

 کنندمي ملاقات را يكديگر منظمي فواصل به که کوچكي و خودگردان باز، هايگروه از اندعبارت خودیار هایگروه

 گرفته نظر در اجتماعي حمايت از شكلي صورتبه اينجا در دوجانبه کمك .است دوجانبه کمك هاآن اصلي فعاليت و

 برابر شكلي به را هاآن که موضوعي يا مشترک مشكل يك داراي افراد بين شناختيروان و عملي کمك از که شودمي

 اطلاعات تجربيات، گذاشتن اشتراک به طريق از عاطفي حمايت روي فرم اين .است شدهتشكيل ،دهدمي پيوند هم به

 ،شوندمي ناميده نيز دوجانبه حمايت هايگروه عنوانبه که خوديار هايگروه .دارد تمرکز افراد ديگر با مقابله هايراه و

 کنندههدايت هيچ و شلالاوندمي اداره گروه اعضلالااي وسلالايلهبه هاگروه اين چرا که تمايزندقابل  هابرنامه انوار سلالااير از

 در صرفاً هاآن ولي کنند شرکت جلسات در گروه افراد تأييد و تقاضا به بنا است ممكن متخصصين .ندارند متخصصي

 امروزه البته کنندمي ملاقات چهرهبهچهره صلالاورتبه عمدتاً خوديار هايگروه مانند.مي باقي مشلالااور و فرعي نقش

 هستند الكترونيكي هايشبكه مجازي خوديار هاي. گروهاست شدهتشكيل مجازي طريق از نيز زيادي خوديار هايگروه

 از يكديگر به و کرده جمع اطلاعات نموده، گفتگو ،را دارند مشكل همان که کساني ساير با سازندمي قادر را افراد که

 هاگروه در که کسلالااني براي تواندمي مجازي طريق از ارتباط .دهند ارايه دوجانبه کمك الكترونيك گفتگوي طريق

ساس شار اح ساني يا کنندمي ف سيار که ک شكيل محل ازتر دور ب  خانه از خروج يا و نندکمي زندگي گروه ملاقات ت

 .باشد مناسب است، مشكل برايشان

 

 

 

 

 

 



 خودیار: استانداردهای تشکیل گروه

  نفر عضو تشكيل شده  است.  15تا  5يك گروه خوديار )حقيقي و مجازي( از 

 ( اداره آن به روش بحث گروهي متمرکزFGD.مي باشد ) 

 ستهر گروه داراي يك رهبر )فردي که به موفقيت شكل مورد بحث د هاي يافته و داراي مهارتهايي در زمينه م

 گيرد. ت جلسه توسط وي انجام ميپويايي و رهبري گروه نيز هست( مي باشد که هداي

 .هر گروه داراي تسهيل گر )مراقب سلامت /بهورز( مي باشد 

 

 ها در گروه خودیار:نقش

  .تسهيل گر: مراقب سلامت/ بهورز نقش تسهيل گر را دارند 

  هايي در زمينه مشلالالاكل مورد بحث رهبر گروه: رهبر گروه فردي از اعضلالالاا گروه خوديار اسلالالات که به موفقيت

 هاي پويايي و رهبري گروه بوده و مورد قبول ساير اعضا مي باشد. يافته، داراي مهارتدست

  :و با کمك ساير اعضاي گروه تلاش  داردبا ساير اعضاي گروه که مشكل يا آرماني مشابه  ا ست ديرفعضو گروه

سلامتمي کند  سيب يماريشان ارتقا يابد، از تأثير بتا  سالم و طبيعي  و آ شود و تا حدامكان به زندگي  سته  کا

 خود بازگردند.

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 1پیوست 

 "همکاری با رهبر گروه خودیار نامهموافقت"

 نام شهرستان:

.............................. 

جامع  مات  خد نام مرکز 

 سلامت:

......................................... 

 سلامت/خانه بهداشت:نام پايگاه 

.......................................... 

نلالاام و نلالاام خلالاانوادگي رهبر گروه 

 .......................خوديار : 
 شماره تماس:  .....................

آدرس ملالالالالاحلالالالالال سلالالالالالالاكلالالالالاونلالالالالات: 

............................................................................................. 

 خلاصه موقعيت 

ابل هاي متقبراي پشتيباني، آموزش و کمك هاي خوديار مردم را براي به اشتراک گذاشتن تجربه زندگي مشترکگروه

 ديگران تواند از طريق تلاش فردي با حمايتتغيير شلالاخصلالاي مثبت مي ها اعتقاد دارند کهکنند. آندر کنار هم جمع مي

ند و باشآموزش پزشكي داوطلبان ارزشمندي مي هاي خوديار وابسته به وزارت بهداشت، درمان واتفاق بيفتد. رهبران گروه

ن ك همكاري مشترک بينتيجه ي کنند. هر گروه خوديارنقش اساسي را در تسهيل اين فرايند ارتقا دهنده سلامت ايفا مي

 گروه و سازمان حامي است.

هاي سازماني و تدارکات گروه را از طريق مذاکره و تقسيم رهبران گروه خوديار با مساعدت و مشارکت اعضاي گروه، جنبه

 کنندوظايف در ميان اعضا مديريت مي

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 آموزش رهبران:

هاي دهند. آموزش اوليه و آموزشرهبران گروه خوديار را انجام ميمراقب سلالالالامت / بهورز، حمايت مداوم و نظارت بر 

هاي خوديار دريافت علاوه بر اين، رهبران گروه خوديار يك کپي از دستورعمل مديريت گروه شود.مداوم سالانه فراهم مي

 کنند.مي

 :ارزشيابي عملكرد

وه خوديار نيز اين فرصلالات را دارند تا راجع به گيرد. رهبران گرارزيابي منظم بر اسلالااس اهداف توافق شلالاده صلالاورت مي

از  ارزيابي فصلالالي بازخورد ارائه دهند. / بهورزهاي صلالاورت گرفته به مراقب سلالالامت گروه و حمايت عملكرد خود، عملكرد

 مسئول فرآيند ارزيابي است. / بهورزشود. مراقب سلامتتوصيه مي رهبران و عملكرد گروه

 هايي که در بالا شرحکنم و با همكاري براي به انجام رساندن مسئوليتخوانده و درک مياين شرح موقعيت را  اينجانب

کنم. همچنين اينجانب با کار تيمي براي بسلالالايج مردم و منابعي که براي رسلالالايدن به اهداف گروه داده شلالالاد موافقت مي

 کنم.کند تمام تلاش خود را ميخوديار کمك مي

 ................................................ تاريخ:    .........................................امضا رهبر گروه: ..............

 تاريخ: ................................................                    .................................................. :/ بهورزامضا مراقب سلامت

 

 

 

 

 

 

 

 



 شیراز دانشگاه علوم پزشکی

 گروه های خوديار پرونده

                                :موضوع گروه خوديار                             پايگاه سلامت/ خانه بهداشت:                        شبکه بهداشت و درمان  شهرستان: 

 :تعداد اعضای گروه                 مجازی         نوع گروه خوديار: حضوری                                                       :نام رهبر گروه

نام و نام  رديف
 یخانوادگ

 گروه یاعضا

اقدامات انجام شده توسط بهورز/ مراقب  اقدامات انجام شده توسط گروه خوديار
 سلامت

 شيپا خيتار
 گروه

 ازيامت
 شيپا

 گروه

1      

1  

1  

0  

5      

6  

7  

8  

9      

14  

11  

11  

11      

10  

15  

 

 نام تكميل کننده فرم:                                               :يهيجلسه توج نياول يبرگزار خيتار

 مي شود. محاسبه 14تا  1از  توسط بهورز/ مراقب سلامت  پایش گروه خوددیار چک لیستپايش بر اساس  امتياز* 



                                      

 گروه خوديار صورت جلسهفرم      

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  :گروه رهبرنام نام گروه:                                                                     

 مكان برگزاري جلسه:                                                   : تاريخ برگزاري جلسه 

 اعضای گروه خودیار مشخصات

نام و نام 

اعضای خانوادگی 

 گروه خوديار

نام و نام  امضا شماره تماس

اعضای خانوادگی 

 گروه خوديار

 امضا شماره تماس

1-   9-   

1-   14-   

1-   11-   

0-   11-   

5-   11-   

6-   10-   

7-   15-   

8-      

 

 : دعوت شده مدرسام ن

 جلسه: کار دستور 

 موضوعات مورد بحث: 

 :)در صورت داشتن مصوبه( مصوبات جلسه با تعيين عضو مسئول پيگير مصوبات

 تعيين دستور کار، زمان و مكان جلسه بعدي: 

.............................................................................................................................................................................................. 



 

 

 به نام خدا        

 وآموزش پزشکیوزارت بهداشت ،درمان 

 معاونت بهداشت دانشکده/ دانشگاه علوم پزشکی .........................

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

 مرکز خدمات جامع سلامت ....................

 سلامت................................. خانه بهداشت/پايگاه

 

 

 

 

 گروه خوديارچک لیست پايش عملکرد 
  

 بهورز/ کارشناس مراقب سلامت توسط 

 

 

 .........(....زمان پايش )تاريخ.....

  



 

 رديف

 

 سنجه

 

 استاندارد

 وضعیت ارزيابی

 امتیاز تا حدودی خیر بلی

هاي آموزشي پيش بيني شده رهبر گروه در دوره .1

 شرکت کرده است.

 1    شرکت در دوره هاي آموزشي پيش بيني شده 

1. 

 د.شوات گروه با مشارکت اعضا برگزار ميسجل

برگزاري جلسه به صورت حداقل ماهي يكبار با 

درصد اعضا/ مشاهده فرم گزارش  74مشارکت حداقل 

 دهي

   1 

 1    بررسي فرم گزارش دهي جلسه بعدي نوشته شده است؟دستور کار  .1

0. 

رهبر گروه خوديار، گزارش هر جلسه را مستند و 

 کرده است.ارسال 

دهي را از رهبر گروه خوديلالاار بلالاايلالاد فرم گزارش

کارشناس مراقب سلامت/ بهورز دريافت کرده باشد و 

شده، يك  سه )مجازي و حقيقي( برگزار  براي هر جل

گزارش را مسلالاتند و به بهورز/مراقب سلالالامت تحويل 

 دهد.

   1 

به راحتي عقايد خود را ابزار مي  .5 اعضلالالااي گروه 

 کنند.
 درصد اعضاي گروه  14با مصاحبه از 

   1 

بحث هاي ارايه شلالاده در گروه  متناسلالاب با نياز  .6

 اعضاي گروه بوده است.
 درصد اعضاي گروه  14با مصاحبه از 

   1 

بحث هاي ارايه شلالالاده در گروه منجر به کاهش  .7

 است.1مشكل مرتبط با سلامت اعضا شده 
 درصد اعضاي گروه  14با مصاحبه از 

   1 

 1    درصد اعضاي گروه  14با مصاحبه از  اعضاي گروه از حضور در گروه راضي هستند.  .8

جام  .9 به صلالالاورت منظم براي ان اعضلالالالااي گروه 

هاي مرتبط با گروه سلالاني خود به پايگاه/ مراقبت

 خانه بهداشت مراجعه مي کنند.

درصلالاد اعضلالااي يك  84بررسلالاي پرونده الكترونيك 

هاي  بت  به موقع مراق جام  نه ان يار در زمي گروه خود

 گروه سني 

   1 

 
 ........................................................... نام گروه خودیار:

 .................... لیست:تاریخ تکمیل چک
 : ........................................................لیستچکنام و نام خانوادگی تکمیل كننده 

 

 خیر: صفر                                      5/0امتیاز                                                  تا حدودی:  1امتیاز:   بلی: 

 

 




