
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

يري دستور  العمل نحوه مراقبت و پيگ
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 دستور العمل نحوه مراقبت و پيگيري برنامه هاي سلامت رواني اجتماعي و اعتياد 

 

 

 

مراقبتنوبت  زمان مراقبت خلاصه خدمات روان شناختي  نوع مراقبت 

 ایجاد ارتباط درمانی و آموزش

 )ارزیابی مشکلروانشناختی 

 .آموزش بيمار .توصيف شيوع و

 علل افسردگی .توصيف درمان ( 

جاع ریک هفته بعد از ا  مراقبت اول 

 

 

 

ردهمراقبت بيماران افس  

 

شناسایی ) فعال سازي بيمار

فعاليت هاي هدف .وضع اهداف 

.برنامه ریزي براي واقع بينانه 

 انجام فعاليت ها (

 

  

ی یا بسته به شرایط هفتگ

 ماهيانه 
 مراقبت  دوم 

  

 خلاصه خدمات روان شناختي
 

 نوع مراقبت نوبت مراقبت زمان مراقبت

آموزش به بيمار و خانواده 

آموزش علائم  عود .ضرورت 

   درمان

جاع ریک هفته بعد از ا   مراقبت  اول 

لال مراقبت بيمار مبتلا به اخت

 خلقی دو قطبی 
 

ی یا بسته به شرایط هفتگ

 ماهيانه 

 مراقبت  دوم 

 

 خلاصه خدمات روان شناختي
 

 نوع مراقبت نوبت مراقبت زمان مراقبت

به بيماردر آموزش .ارزیابی 

خصوص اختلال اضطراب 

ان فراگير .علت ان.توصيف درم  

جاع ریک هفته بعد از ا اول مراقبت    

ير مراقبت بيمار اضطراب فراگ  
تنفس کند و آموزش آموزش  

 آرميدگی 

ی یا بسته به شرایط هفتگ

 ماهيانه 
 مراقبت دوم 

 

 )روانشناس مرکز جامع سلامت (



 

 خلاصه خدمات روان شناختي
 

 نوع مراقبت نوبت مراقبت زمان مراقبت

توضيح در خصوص واکنشهاي 

افراد به احتمال وقوع حمله  

  آموزش آرامسازي.

 

جاع راز ا یک هفته بعد   مراقبت اول 

 

 مراقبت بيمار  پنيک 
ی یا بسته به شرایط هفتگ 

 ماهيانه 

 مراقبت دوم 

 

 خلاصه خدمات روان شناختي
 

 نوع مراقبت نوبت مراقبت زمان مراقبت

.توضيح درخصوص ارزیابی

 وسواس .علت بيماري و تداوم

  .توصيف درمان  آن 

جاع ریک هفته بعد از ا  مراقبت اول 

 

 مراقبت بيمار وسواس 

 

 

 خلاصه خدمات روان شناختي
 

 نوع مراقبت نوبت مراقبت زمان مراقبت

ت عل)آموزش به بيمار و خانواده

ایجاد بيماري .درمان .عود 

 .عوامل تشدید کننده و...(

جاع ریک هفته بعد از ا   مراقبت اول 

  مراقبت بيمار سایکوتيک

 
ی یا بسته به شرایط هفتگ

 ماهيانه 

 مراقبت دوم 

 

 خلاصه خدمات روان شناختي
 

 نوع مراقبت نوبت مراقبت زمان مراقبت

ت عل)به بيمار و خانوادهآموزش 

ایجاد بيماري .درمان .عود 

 .عوامل تشدید کننده و...(

جاع ریک هفته بعد از ا   مراقبت اول 

نی مراقبت بيمار با ناتوانی ذه

 ،شبه جسمی ،صرع ،اوتيسم

 ،تيک ،لکنت زبان 

ی یا بسته به شرایط هفتگ

 ماهيانه 

 مراقبت دوم 

 

 

 



 

 خلاصه خدمات روان شناختي
 

 نوع مراقبت نوبت مراقبت زمان مراقبت

هدایت والد جهت شرکت در 

 کلاسهاي فرزند پروري 

جاع ریک هفته بعد از ا اولمراقبت     

 مراقبت بيمار بيش فعال  

ی یا بسته به شرایط هفتگ 

 ماهيانه 

 مراقبت دوم 

 

مراقبت  نوبت   نوع مراقبت  

 مراقبت

 پنجم 

مراقبت 

 چهارم 

مراقبت 

 سوم

مراقبت 

 دوم 

  مراقبت اول 

 

 

 

 

ارجاع شده از مراقب فراد 

ميلی سلامت براي غربالگري تک  

انجام 

مداخله 

رمختص  

جلسه 

 چهارم 

انجام 

مداخله 

 مختصر

جلسه 

 سوم 

انجام 

مداخله 

مختصر 

جلسه 

 دوم

انجام 

مداخله 

مختصر 

 جلسه اول 

تصميم گيري بر اساس ، انجام غربالگري تکميلی

 :ASSIST نمره 

 بدون مداخله           3تا0

 مداخله مختصر  62تا 4   

مداخله مختصر و ارجاع به پزشک         به بالا 62

 براي ارزیابی و ارجاع به مراکز تخصصی 

 الکل :
 بدون مداخله           00تا0

 مداخله مختصر         62تا 00

مداخله مختصر و ارجاع به          به بالا  62

 پزشک  براي ارزیابی و ارجاع به مراکز تخصصی

 

 

 

 

 

 

 



 

وانت  و پيگيري در بيماران اعصاب ورنحوه مراقب  

 

 

 

 خدمات

 

 نوع مراقبت زمان مراقبت
 

-اي یکدر ماه اول شناسایی، هفته

 باربار و از آن پس ماهی یک

 

 

ودکان اختلال سایکوتيک، اختلالات ک

هاي و نوجوانان، اورژانس

 روانپزشکی
 

آموزش بيماار و خاانواده وي دربااره  -1

بيماري با تأکيد بر اهميت و ضارورت 

 درمان و پی گيري 

نظارت بر مصارف دارو بباز زماان و  -2

 ميزان تعيين شده توسط پزشک 

 بررسی عوارض دارویی -3

توجه به نحوه مصارف دارو )دقات در  -4

زمينه عدم قطاع دارو یاا تيييرمقادار 

 مصرف آن بدون نظر پزشک(

وصاايه بااه بيمااار بااراي تگيااري و پی -5

مراجعه به پزشاک در موعاد تعياين 

 شده 

اساااتمرار درماااان و همکااااري باااا  -6

 کارشناس سلامت روان  و پزشک

گار هاي درماانبررسی انجام توصيه -7

هااي توسط بيمار، درصاورت درماان

 غيردارویی و مشاوره 

هاا ي تشویز بيمار به انجام فعاليات -8

 روزمره و کمک به حفظ کارکرد وي

ها در مورد رفتاار و ه خانوادهآموزش ب -9

 ها با بيمار برخورد صحيح آن

 

بارماهی یک  

اختلال اضطرابی، اختلال خلقی، 

 اختلال شبه جسمی، صرع، سایر

 اختلالات روانپزشکی

در ماه اول شناسایی یک بار و از آن 

 بار  ماه یک 2پس هر 

 

 ذهنی معلوليت 

پيگيري بر حسب سطح درگيري 

)متوسط یا بالا( با نظر کارشناس 

سلامت روان و پزشک تعيين می 

 گردد 

 

 

 

 

 

 افراد داراي اختلال مصرف مواد

 

 

 کارشناس مراقب سلامت



 

 

 

 خدمت

 
 نوع مراقبت

 .شخص را هرچه سریعتر به پزشک ارجاع دهيد

 .ت آنها را جلب کنيدخانواده تماس بگيرید و حمایهماهنگی پزشک با ا و ب

 

 

 هاي روانپزشکیاورژانس

 (.خشونت خودکشی)

 

 

 

 نوع مراقبت خدمت

مدتی )يافراد و بيماران بهبود یافته تا مدتی پس از بهبود

سط باید تو(کنندکه پزشک یا روانشناس تعيين می

يرد کارشناس مراقب سلامت خانواده تحت مراقبت قرار گ

 تا از عدم عود بيماري وي و مشکل اجتماعی و همچنين

 بهبودي کامل ابمينان حاصل شود

. 

 براي بيماران یا افراد بهبود یافته :
 

 

 

متخد  نوع مراقبت 

ا کارشناس مراقب سلامت خانواده باید تلاش کند ت

هاي لازم را به بيماران، افراد داراي مشکل و آموزش

هاي آنها بدهد و مشارکت آنها را براي ادامه درمان خانواد

راي این جلب نماید. با توجه به این که بو دریافت مراقبت 

ه دسته از افراد خدمات آموزشی، مراقبت و پيگيري ارائ

ه سلامت شود بنابراین جزء بيماران تحت پوشش پایگامی

دندگرشوند و در آمار ماهيانه ثبت میشهري محسوب می  

 

 

 

 براي بيماران و افراد امتناع کننده از درمان

 


