
 
 

 
 

 

 
 

 

 و نظارت برمديريت دستورالعمل تأسيس، 
 ")معتادین( اختلال مصرف مواد افراد با مراکز اقامتی بهبود و بازتوانی"

 1394 ماه اسفنداصلاحيه 

 

 

 

 
 

 

 

 
 

 

 

 
 

 

 

 مرکز توسعه پيشگيری
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 به نام خدا
 مقدمه

جمهوری اسلامي  انقلاب یمصوب شورا، لیتشک يقانون حهيلاه ماده واحدبه موجب کشور سازمان بهزيستي 

قانون تنظیم بخشي از مقررات  26ماده  12بند استناد با و ذاتي خويش در راستای مأموريت  ،59سال  ،ايران

مورخ  86149/87/700 به شماره ابلاغي دستورالعمل ،مجلس شورای اسلامي 27/11/80مصوب  ،مالي دولت
پس از  را« کنندگان موادمديريت و نظارت بر مراکز بهبودی اقامتي میان مدت مصرف تأسیس،» 29/10/87

 نموده اصلاحبازبیني و  ارزيابي های میداني و مبتني بر شواهد موجود، با مشارکت ذينفعان، انجام مطالعات کیفي،

جهت اجرا " ()معتادیناختلال مصرف مواد افراد با مراکز اقامتی بهبود و بازتوانی"عنوان  و تحت
 .نمايدابلاغ مي 

 تعاريف – 1مادة 

 

  1اختلال مصرف مواد
اختلال مصرف مواد عبارت (، DSM-Vي)اختلالات روان یو آمار يصیتشخ یراهنما پنجم شيرايوبر اساس 

د و گرد اضح بالیني يا تنش در فرد ميمصرف ماده ای است که باعث بروز اختلال و مشکل دارالگوی  است از:
 د؛شواز ملاک های يازده گانه زير در طي يک بازه زماني دوازده ماهه شناحته مي  دو مورد با حاقل

 .زمان آغازنسبت به  دفعات مصرف موادافزايش میزان و  .1

 .کنترل مصرف مواد ايکاهش  یتلاش ناموفق برا ايمداوم  ليتما .2

 .اثرات آنبهبود  اياز مواد، استفاده  ،به دست آوردن یلازم برا یها تیدر فعال وقت یاديمقدار زصرف  .3

 .ماده نيبه استفاده از ا ازین ايو  یقو ليتما کي ايولع مصرف و  .4

 خانه. ايو  نقش عمده در محل کار ، مدرسه و عدم انجام تعهدات جهیعود مصرف مواد و در نت .5
کلات ن مشبدتر شدو عود  ايمداوم  یِفرد نیب اي يادامه مصرف مواد با وجود داشتن مشکلات اجتماع .6

 .اثرات ماده اجتماعي و بین فردی به دلیل

 .استفاده از مواد لیمهم به دل يحيتفر ايو  يشغل ،ياجتماع یها تیفعالکاهش  .7

 .خطرناک يکيزیف طياز مواد در شرامجدد استفاده  .8
 مداوم يا عود کننده و يا مشکل يمشکل جسميک از داشتن  ياستفاده از ماده با وجود آگاهتداوم  .9

 .مصرف مواد ايجاد شده يا شدت مي يابدبه سبب  اديبه احتمال زکي که فیزيولوژي

 :شناخته مي شود ريز مشخصاتاز  يکي با که تحمل  .10
 به اثر مورد نظر. دنیرس یماده برا نياز ا يقابل توجهافزايش  یبرا مشخص ازین 

   با ادامه استفاده از همان مقداردر آثار ماده کاهش قابل ملاحظه بروز. 

 :مي شود آشکار ريز ويژگي هایاز  يکي که با یتمحروم  .11

  ماده ی هربرا اختصاصينشانگان ترک بروز. 

 با استفاده از ماده مشابه.بروز آن از  یریجلوگ ايرفتن علائم ترک  نیاز ب 

                                                 
1 Substance Use Disorder 
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  1اعتياد
 است که پیدايش و تظاهرات آن تحت تأثیر عوامل ارثي، رواني زيستي ـ مزمنِ عصبي اعتیاد يک اختلال

مشخصة آن وجود حداقل يکي از اين رفتارهاست: اختلال در کنترل بر مصرف  .و محیطي قرار دارد ماعياجت
 .رغم زيان های آن و ولع برای مصرف آنماده، مصرف اجبارگونه، ادامة مصرف علي

  يکديگر به کار رفته اند معادل "اختلال مصرف مواد "و "اعتیاد"در اين دستورالعمل. 
، "معتاد"به فراخور  "افراد با اختلال مصرف مواد"و يا  "با اختلال مصرف مواد فرد"از اين رو  
 خوانده شده اند. "معتادان "و يا"معتادين"

 

 2موادماده/ 
 . ترکیباتي که در صورت مصرف )تدخین، ترزيق، خوراکي و يا انفیه( باعث تغییر کارکرد مغز مي شوند

 باشند.مواد مي توانند قانوني و يا غیر قانوني 
 

 3بهبودی
يند تغییری است که طي آن فرد به پرهیز از مصرف مواد، بهتر شدن وضعیت سلامت و کیفیت زندگي دست آفر

يابد. بهبودی در واقع پرهیز از مصرف مواد و ايجاد تغییرات دروني در فرد و روابط بین فردی، برای حفظ مي
 پرهیز در مدت طولاني است.

 و بايد نبود  آزمايش منفي مصرف مواد به تنهايي معادل بهبودی نیست بديهي است عدم مصرف و يا
 ساير نشانگان اختلال مصرف مواد نیز احراز گردد.

 

 یافته بهبود
هیچ يک  ماه گذشته، 12طي حداقل ی را آغاز نموده و بهبودفرايند  که فردی است با سابقه اختلال مصرف مواد
  شته است.از نشانه های اختلال مصرف مواد را ندا

  نیست و بايد بديهي است عدم مصرف و يا آزمايش منفي مصرف مواد به تنهايي معادل بهبود يافتگي
 نبود ساير نشانگان اختلال مصرف مواد نیز احراز گردد.

 
 پاکی

ماه  12فرد فرآيند بهبودی را آغاز کرده، طي حداقل بدين معني که  ،افراد بهبود يافته اطلاقِ برای صفتي است
 در حال حاضر هیچ يک از نشانگان اختلال مصرف مواد را ندارند. ذشته و گ

 ساير نبودمنفي مصرف مواد نیست و بايد  بديهي است پاکي صرفاً به معنای عدم مصرف يا آزمايش 
 احراز گردد. نیز نشانگان اختلال مصرف مواد

 

                                                 
1 Addiction 
2 Substance 
3 Recovery 
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 مراکز قانونی و مجاز
سازمان  سوی وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکي و يا مراکزی که به صورت قانوني و با مجوز رسمي از

 بهزيستي کشور فعالیت مي نمايند.
 

 1رویکرد پرهيزمدار
اطلاق مي شود که هدف اصلي در آن، دستیابي به سطح  اختلال مصرف موادبه رويکردی در بهبود و بازتواني 

 ر است.کاملي از پرهیز، بدون استفاده از هر نوع داروی مخدر يا شبه مخد

 

 پاکیگواهی 
بهبود و  درمان، فعال در حوزهگواهي مکتوبي است که توسط مؤسس و يا مسئول فني مراکز قانوني و مجاز 

برای افرادی صادر مي گردد که به طور  رويکرد پرهیز مداربا  بازتواني افراد با اختلال مصرف مواد)معتادين(
 .هبود و بازتواني خود را به اتمام رسانیده اندمراکز پذيرش شده و مراحل درمان، باين رسمي در 

 مبتني بر مدارک موجود در مراکز فوق الذکر صادر گردد. پس از احراز شرايط پاکي و اين گواهي بايد 
 بلامانع نیز  به دست آورده اند ساير رويکردهار دی که بهبودی خود را افراد گواهي برای اين صدور

 را به پايان رسانیده باشند. ه از داروهای مخدر يا شبه مخدردوره استفاد آنکه رمشروط ب ،است
 

  2زدایی سم
در هدف اصلي  که شودمي اطلاقمدار  پرهیز با رويکرد اختلال مصرف مواد بهبود و بازتواني از مرحلهاولین  به

 .استمواد  3قطع مصرف ترک يا آن کنترل نشانگان
  مي شوندظر گرفته در ن هم معادل "بازگیری "و  "سم زدايي"واژه. 

 

 4یبازتوان

به زندگي مستقلي دست  بتواندفرد بهبود يافته به دنبال آن که  اطلاق مي شود اقداماتي بازتواني به مجموعه
 با آن. و يکپارچگيبه اجتماع کیفیت زندگي، بازگشت ، ارتقاء بهبودتداوم ند از ا ف اصلي بازتواني عبارتاهدايابد. 

 

 5ف مواداختلال مصر بازتوانی

 عملکرد اءارتق وپیشگیری از عود ، مواد مصرف از ناشي های آسیب بهبودبا  مرتبط مداخلات کلیهبازتواني شامل 

 از پیشگیری دارويي مداخلات درماني، روان ای، مشاوره آموزشي، خدمات :قبیل از ،افراد با اختلال مصرف مواد

 .است اجتماعي حمايت و همراه های بیماری درمان عود،

                                                 
1 Abstinence Base 
2 Detoxification 
3 withdrawal syndrome 
4 Rehabilitation 
5 Substance Use Disorder Rehabilitation 
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 1اجتماعی الگوی

گان اختلال بهبود يافتمشارکت از  . در آناست ها ساير الگونسبت به هزينه  يک برنامة مشارکتي کمالگو اين 
 . بهره گرفته مي شودشناختي نیز آشنايي دارند، ها و اصول روانبا تئوری وآموزش ديده  مصرف مواد که

 .استافراد تجربه بهبودی انتقال ي، تمرکز اصلي روی های علمبرداری از يافتهضمن بهره الگودر اين 
 

 از عود یريشگيپ

در افراد به مصرف مواد  بازگشت مجددپیشگیری از عود به مجموعه مداخلاتي اطلاق مي گردد که احتمال 
 بهبود يافته را کاهش مي دهد. 

 

 2داوطلبانه آزمایش و مشاوره
 طور به ايدز بیماری و پرخطر رفتارهای مورد اطلاعات در دريافت و مشاوره طريق از فرد که است فرآيندی

 آن مراحل و گیرد مي ، تصمیم" (HIV)انسان  يمنينقص ا روسيو" تشخیص آزمايش انجام مورد در آگاهانه

 .است آزمايش از پس مشاوره و آزمايش انجام آزمايش، از پیش مشاوره انجام شامل
 

  )معتادین(مواداختلال مصرف  افراد با بهبود و بازتوانی اقامتی مرکز
 ،مي نمايدفعالیت تاسیس و  اختلال مصرف موادافراد با  يبهبود و بازتوان با هدف که اطلاق مي شودی مرکز به

 در اصلي رويکرد. اقامت مي يابنداين مرکز در  داوطلبانهبه صورت  نامیده شده و مددجومراجعین به اين مراکز 
مدير انساني اين مرکز متشکل از  ساختار نیروی .است خوديار و همتا های گروه کتمشارپرهیزمدار با  ،مرکز اين

و مدديار خانواده  يا روانشناس يا مشاور(، مدديار ، مسئول فني )پزشک(، کارشناس )شامل مددکار اجتماعيداخلي
  است.

 پروتکل ات آن در به صورت اقامتي و غیر اقامتي است که جزئی برنامه های بهبود و بازتواني در مرکز
 تشريح شده است. مرکز مزبور اختصاصي

  معادلبه تناسب،  "مرکز"يا  "مرکز اقامتي"در اين دستورالعمل جهت رعايت اختصار، عبارت 
 به کار گرفته شده است. ")معتادين(مواداختلال مصرف  افراد با بهبود و بازتواني اقامتي مرکز" 

 

 

 نوبت کاری
 انه روزی و در سه نوبت کاری هشت ساعته صبح، عصر و شب فعالیت مي کند.مراکز اقامتي به صورت شب

 

 

 

 

                                                 
1 Social Model 
2 Voluntary Counseling Test (VCT) 
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 ساعت پذیرش
به شرط آن که ملاحظات مندرج در فصل پذيرش  ،در تمامي شبانه روز امکان پذير است اقامتي مرکز پذيرش در

را  مرکاز  ت پاذيرش سااع ين رو هر مرکز بايد با توجه به مفاد پروتکل ابلاغي، پروتکل ابلاغي رعايت گردد. از ا
 قرار دهد.همگان ین نموده و در معرض ديد تعی

  استتعیین ساعت پذيرش در هر مرکز بر عهده شورای مرکز. 

  د.تعريف شو تمام ايام و يا تعدادی از روزهای هفتهدر  ثابت يا متغییر، ساعت پذيرش مي توان 
 

 مؤسس
دستورالعمل كه پس از طی مراحل اداري، مندرج در این  با شرایطِ ،حقوقی حقیقی یا است یشخصیت

 د.نگردموفق به دریافت موافقت اصولی و سپس پروانة فعالیت می

 

 نماینده مؤسس
 سس جهت پیگیري امور مربوط بهه ااسهیس  ؤاز سوي م به صورت مکتوب كه ،حقیقیاست  یشخصیت

 به سازمان بهزیستی معرفی می گردد.  مركز

 سس اا پایان مرحلهه ااسهیس بهه    ؤسس، امام اختیارات مؤم بدیهی است از زمان معرفی نماینده

 وي افویض می گردد و در قبال آن نیز باید پاسخگو باشد.

 
 موافقت اصولی

شده در دستورالعمل مربوطه و اأییهد كمیسهیون   بینیاي است كه پس از طی مراحل پیشنامهموافقت

 گردد اا نسبت بهه آمهاده  متقاضیان صادر می براي يك سالهاعتبار   با استانهاي بهزیستی صدور پروانه

 نمودن ساختمان، اجهیزات و نیروي انسانی مورد نیاز و كسب اأییدیه هاي لازم اقدام نمایند.

 

 پروانة فعاليت
اهأمین و معرفهی    كه پس از معرفی مکان و اجهیز آن،مجوزي است براي شروع و اداوم فعالیت مركز 

 صادر می گردد. بار سه ساله اعتنیروي انسانی مورد نیاز با 

 

 پروتکل
بهبهود و بهازاوانی    اقداماتراهنماي كار بالینی یا شیوه نامه اجرایی و الزام آوري است مشتمل بر كلیه 

در مراكز اقامتی. این پرواکل به صورت رسمی و قانونی و شرح وظایف افراد شاغل  اختلال مصرف مواد

رفاه اجتماعی و رئیس محترم سازمان بهزیستی كشور ابلاغ و  از سوي معاون محترم وزیر اعاون، كار و

 پس از ابلاغ لازم الاجرا خواهد بود.

  به یک معنی به كار برده شده اند. "پرواکل اختصاصی"و  "پرواکل ابلاغی"در این دستورالعمل 
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 شورای مرکز
ايي وظیفه اتخاذ تصمیم نه يطبق پروتکل ابلاغ از نیروهای انساني شاغل در مرکز کهاست اين شورا ترکیبي 

اخذ تصمیمات مناسب  را بر عهده دارد. رسیدگي به مسايل و مشکلات اداره مرکزدرخصوص برنامه های مرکز، 
اموری از قبیل  و همچنین ددجوياندر ساير موارد پیش بیني نشده در پروتکل و دستورالعمل، با توجه به مصالح م

 ر نظر اين شورا صورت خواهد گرفت.زي نیزتشويق، تنبیه، اخراج و ترخیص 

  ارشناس، مدديار و مدديار خانواده.، کمدير داخلياز: مسئول فني، شده است تشکل اين شورا 

 
 تيم بهبود و بازتوانی

که با همکاری و تشريک  را تیم بهبود مرکز مي نامندنیروهای انساني آموزش ديده شاغل در مراکز اقامتي 
 را تسهیل مي نمايند. ددجويانمامه های روزانه مسیر بهبود و بازتواني مساعي يکديگر و اجرای برن

  معادلبه تناسب،  "تیم بهبود"در اين دستورالعمل جهت رعايت اختصار، عبارت 
 به کار گرفته شده است. "تیم بهبود و بازتواني" 

  

 مسئول فنی
در  ددجويانمر پزشکي امو کلیه ئولیتمساست که  مندرج در اين دستورالعمل شرايطواجد  يا روانپزشکِ پزشک

 و مرتبط ذی صلاح راجع قانونيِدوره سم زدايي و پس از آن را طبق پروتکل برعهده دارد و بايد در برابر مَ
 پاسخگو باشد. 

 سازمان بهزيستي شرکت نمايدهای آموزشي و بازآموزی مصوب پزشک بايد در دوره. 

 و بازآموزی معاف اند. روانپزشکان از گذرانیدن دوره های آموزشي 
 

 مرکز مدیر داخلی

مؤسس به بهزيستي استان سس يا ؤنماينده ماست که از طرف  مندرج در اين دستورالعمل شرايطِفرد واجد 
مجوز فعالیت برای وی صادر گردد و در مرکز های، ز تأيید کمیسیون صدور پروانهگردد تا پس امعرفي مي

 مربوطه انجام وظیفه نمايد. 
 

 شناسکار
مندرج در اين دستورالعمل که بخشي از برنامه های بهبود و بازتواني،  از اعضاء تیم بهبود مرکز است با شرايطِ

  طبق پروتکل بر عهد اوست.
  ديشرکت نما يستيمصوب سازمان بهز یو بازآموز يآموزش یدر دوره ها ديباکارشناس.  

 مددیار 
 ،يبهبود و بازتوان یاز برنامه ها يدستورالعمل که بخش نيدرج در امن طِيبهبود مرکز است با شرا میاز اعضاء ت

 .طبق پروتکل بر عهد اوست
  ديشرکت نما يستيمصوب سازمان بهز یو بازآموز يآموزش یدر دوره ها ديبامدديار . 
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 مددیار خانواده 
  یها از برنامه يبخشکه  مندرج در اين دستورالعمل شرايطِ دارای و بدون سابقه اختلال مصرف مواد ی استفرد

 .بر عهد اوست ،طبق پروتکل ،يبهبود و بازتوان
  ديشرکت نما يستيمصوب سازمان بهز یو بازآموز يآموزش یدر دوره ها ديبامدديارخانواده . 

 

 همتا/همسان گروه

 امه هایساير برن يا و آموزشي خدمات در ارايه به صورت داوطلبانه دارند تمايل فراد بهبوديافته ای هستند کها

 .مشارکت نمايند ني اختلال مصرف موادبهبود و بازتوا
 

 مرکزِ رابط
 و ارزيابي وظیفه معاينهطبق پروتکل ابلاغي،  ،آن که پزشکِ اطلاق مي شودمُجازی  يدرمانبهداشتي مرکز به 

 اولیه و صدور تايیديه پذيرش در مرکز اقامتي را بر عهده دارد. 

 که باشد یگريد ي قانونيدرمانبهداشتي  مرکزهر  اي ادیاعت درمان مجازِ مرکز تواند يم مرکز نيا 
رابط  که توسط مرکزِ يمددجويان بديهي است مسئولیت پذيرش .دينما يم تیفعال آن در يعموم پزشک

 رابط مي باشد. ، بر عهده مرکزِيزيت پزشک مسئول فني مرکز اقامتيتايید شده است تا و

  و همکاری با مرکز اقامتي ،از طريق عقد تفاهم نامه يا قرار دادمرکزِ رابط بايد به طور رسمي و 
 را پذيرفته باشد. مددجويانمسئولیت مربوط به معاينه و ارزيابي 

 

 پزشکِ رابط
طبق  را ياقامت مرکز در رشيپذ هيديیتا صدور و هیاول ارزيابي ،نهيمعا فهیوظاست که  ييا روانپزشک پزشک

 .دارد عهده بر پروتکل ابلاغي، 
  يزيت پزشک رابط تايید شده است تا و که توسط پزشکِ يمددجويانبديهي است مسئولیت پذيرش

 رابط مي باشد. ، بر عهده پزشکِمسئول فني مرکز اقامتي

  پزشکِ رابط بايد به طور رسمي و از طريق عقد تفاهم نامه يا قرار داد، همکاری با مرکز اقامتي و
 را پذيرفته باشد. مددجوياني مسئولیت مربوط به معاينه و ارزياب
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  مرکزتاسیس  اهداف – 2مادة 

 عبارتند از:علاوه بر بهبود و باز تواني افراد با اختلال مصرف مواد،  مزبور، مراکزتأسیس  پیش بیني شده از اهداف

 گری دولتکاهش تصدی -1

 خدمات متنوع افزايش امکان حق انتخاب افراد مبتلا به اختلال مصرف مواد برای استفاده از  -2

 افزايش دستیابي به خدمات قانوني و مجاز  -3

 اختلال مصرف موادبازتواني بهبود و های همتا در  استفاده از توانايي گروه -4

 

 ظرفیت مرکز -3ماده 

  ،برنامه های پیش بیني شده در پروتکلاجرای مناسب مراکز اقامتي و  مورد نظر برای با توجه به اهداف

 ر نظر گرفته شده است.د نفر 60 ظرفيت اقامتی هر مرکز

 ،اقامت داشته باشند در مرکز مي توانند از يک تا سه ماه ددجويانم طبق پروتکل با توجه به اينکه :1تبصره
 نفر بلامانع است. 60از  ی بیشبا تعداد مرکز برنامه های غيراقامتیدر  مددجويانبنابراين حضور 

در صد  20حداکثر  افزايش کافي، شواهد مستندات و رت وجوددر صو با توجه به ملاحظات محلي و :2تبصره
 بلامانع است.، ظرفیت مراکز اقامتي به

بديهي است در صورت افزايش ظرفیت مرکز، رعايت ساير شرايط مندرج در اين دستورالعمل، از جمله  :3تبصره
 با فضای فیزيکي و نیروی انساني، الزامي است. مددجويان دتناسب تعدا

 

 مؤسسشرايط، مدارك و شرح وظايف  -4ماده 

 اجازه تاسیس مرکز به اشخاص حقیقي و حقوقي با شرايط زير اعطاء مي گردد؛ :مؤسسشرایط الف( 

 است.اشخاص حقوقی  : با توجه به اهداف پیش بیني شده، اولويت در صدور مجوز تاسیس باتبصره  
 

 الف( مؤسس حقوقی؛ -1

 :را دارا باشند تمام شرایط زیری گردد که اعطا مبه اشخاص حقوقی  ه تاسيسازاج

)علوم اجتماعي حضور حداقل يک نفر فارغ التحصیل در رشته های پزشکي، روانپزشکي، مددکاری اجتماعي .1

  .سسینؤ، روانشناسي، مشاوره و در ترکیب مگرايش خدمات اجتماعي و مددکاری اجتماعي( 

 ؛نسسیؤبا مشخصات زير در ترکیب مهمتا حداقل يک حضور  .2

 تحصیلات حداقل ديپلم   .2.1

  سال 3بيش از سابقه پاکي  .2.2

 مصوب سازمان بهزيستي و بازآموزی گذراندن دوره های آموزشي  .2.3

 های مرتبط و ساير دستورالعمل دستورالعملاين های عمومي پیش بیني شده در ساير صلاحیتداشتن  .3
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 در اساسنامهد اختلال مصرف موا بازتوانيبهبود و مرتبط با داشتن ماموريت و اهداف  .4

 و سازمان های مردم نهاد با ، جمعیت های خیريهتمامي مؤسسات، نهادها و تشکل های غیردولتي تبصره:

سسات غیردولتي است ؤور مجوز با مدص اولويتِباشند، لیکن  مرکز مي توانند متقاضي تاسیس احراز شرايط فوق

 ند.را از سازمان بهزيستي اخذ کرده اکه مجوز خود 
 

 مؤسس حقيقی؛  الف(-2

 ه تاسيس به اشخاص حقيقی اعطا می گردد که تمام شرایط زیر را دارا باشند:اجاز

ماددکاری اجتمااعي)علوم   فارغ التحصیل از بین رشته های پزشکي، روانپزشکي، کارشناسي ارشاد    .1

 ، روانشناسي، مشاورهاجتماعي گرايش خدمات اجتماعي و مددکاری اجتماعي(

 بدون سابقه اختلال مصرف مواد .2

 بازتواني اعتیاد با الگوی اقامتيفعالیت يا همکاری با مراکز بهبود و  سابقه سال 1داشتن  .3

 های عمومي پیش بیني شده در دستورالعملساير صلاحیت دارا بودن .4

 گذراندن دوره های آموزشي و بازآموزی مصوب سازمان بهزيستي .5

 

 :برای تاسيس نياز مدارك مورد ب(
  فرم تکمیل شده درخواست تأسیس مرکز .1

باا اصال مادرک توساط     تصااوير  )جهات انطبااق    برای اشخاص حقاوقي  اصل آنو ارايه تصوير اساسنامه  .2

 کارشناس مسئول در بهزيستي( 

تصاوير )جهت انطباق  برای اشخاص حقوقي تصوير پروانة تأسیس برای مؤسسات غیردولتي و ارايه اصل آن .3

 رشناس مسئول در بهزيستي(با اصل مدرک توسط کا

 برای اشخاص حقوقي و آخرين تغییرات در روزنامه رسميتصوير آگهي تأسیس  .4

با اصل مدرک توسط کارشناس  ري)جهت انطباق تصاومورد نظررک تحصیلي اارايه اصل و رونوشت مد .5
 ( يستيمسئول در بهز

 برای اعضاء همتا مؤسس حقوقي با طول مدت مورد نظر ارايه گواهي پاکي .6

برای  ياقامت یبا الگو ادیاعت يبا مراکز بهبود و بازتوان یهمکار اي تیسال فعال 1سابقه ارايه گواهي مبني بر  .7

 اشخاص حقیقي

 يا تعهد کتبي مبني بر گذرانیدن آن مورد نظر برای مؤسسگواهي گذارنیدن دوره های آموزشي ارايه  .8

 يا تعهد کتبي ندارند. روانپزشکان نیازی به گذرانیدن دوره های آموزشيتبصره: 
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 :مؤسس شرح وظایفج( 

 و پاسخگويي در برابر مراجع قانوني  نظارت بر حسن اجرای تمامي امور مرتبط با تاسیس و فعالیت مرکز .1

 مور مربوط به تاسیس گیری اُ جهت پي برای اشخاص حقوقي مؤسسمعرفي يک نفر به عنوان نماينده  .2

 براساس دستورالعمل موجود انساني مرکز )تیم بهبود( ینیرومعرفي  .3

 معرفي فضای فیزيکي مناسب براساس دستورالعمل به عنوان محل تاسیس مرکز .4

 به عنوان پزشک رابطيا يک پزشک عنوان مرکز رابط  ي بهمعرفي يک مرکز درمان .5

 است.در اولويت رابط  معرفي مرکز رابط نسبت به معرفي پزشکِ تبصره:

 

 نی مرکز )تیم بهبود( و مدارك مورد نیازعمومی نیروی انساشرايط  – 5ماده 

 تابعیت جمهوری اسلامي ايران .1

 اعتقاد به دين مبین اسلام يا يکي از اديان مورد تأيید قانون اساسي .2

 4×  3قطعه عکس  6 .3

با اصل توسط کارشناس مسئول در  ري)جهت انطباق تصاوتصوير کلیة صفحات شناسنامهارايه اصل و  .4

 (يستيبهز

 (يستيبا اصل توسط کارشناس مسئول در بهز ري)جهت انطباق تصاور کارت مليتصويارايه اصل و  .5

 .از مراکز قانوني و مجاز درمان، بهبود و بازتواني گواهي پاکيو ارايه  ابتلا به اختلال مصرف مواد عدم .6

 برای هر يک از اعضای تیم بهبود در شرايط اختصاصي آن قید گرديده است. مورد نیاز پاکي مدتتبصره: 

 گواهي سابقه کار برای مددياراصل ارايه  .7

 سال گذشته 5کیفری در  ثرؤم عدم سوءپیشینهارايه اصل گواهي  .8

جهت انطباق تصاوير ) برای مردان يا معافیت دائماتمام خدمت نظام وظیفه تصوير مدارک اصل و ارايه  .9

 (با اصل توسط کارشناس مسئول در بهزيستي

 همراه با ارايه گواهي معتبر بهزيستي سازمان مصوبی آموزهای آموزشي و بازندن دورهگذرا .10

سال  25برای اعضای تیم بهبود با سابقه اختلال مصرف مواد و حداقل  سال سن 30دارابودن حداقل  .11

 دبدون سابقه اختلال مصرف مواء برای ساير اعضا
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 )تیم بهبود( و شرايط اختصاصی آن ترکیب نیروی انسانی :6ماده 

مددکاری  کارشناسي رشته های پزشکي، روانپزشکي، از بینفارغ التحصیل  :مرکز مدیر داخلی .1

 .، روانشناسي، مشاورهاجتماعي)علوم اجتماعي گرايش خدمات اجتماعي و مددکاری اجتماعي(

از بین بهبوديافتگان  مدير داخلي، اولويت با انتخاب درنظر گرفته شده با رعايت سطح تحصیلات: 1تبصره 
 سال سابقه پاکي داشته باشد. 5بايد حداقل  مدير داخليدر اين صورت  است.

 .نوبت کاری الزامي است حداقل در يک مدير داخليحضور فعال : 2 تبصره

بايد برای ساعات عدم حضور خود با صدور ابلاغ کتبي، جانشیني از بین اعضای تیم  مدير داخلي :3 تبصره

  د.نمايبهبود انتخاب 

 مدير داخلينقش  با رعايت مفاد اين دستورالعملمي توانند هر يک کارشناس پزشک مسئول فني و  :4تبصره 

 برعهده گیرد.همزمان  به طور مرکز را نیز

 ملزم به گذرانیدن دوره های آموزشي و بازآموزی مصوب سازمان بهزيستي است. مدير داخلي :5 تبصره

 

سئولیت فني مرکز م مي توانديا متخصص روانپزشکي  پزشک عموميفارغ التحصیل رشته  :ول فنیئمس .2

 حضور داشته باشد. بايد در تمام ايام هفتهمسئول فني  را برعهده گیرد.

 در روز بلامانع است. ساعت حضور فیزيکي 2با حداقل  صورت پاره وقتبهمسئول فني حضور  :1تبصره

 الزامي است. مرکز در ساعت پذيرشمسئول فني حضور : 2تبصره 

زی مصوب سازمان بهزيستي است و بازآموم به گذرانیدن دوره های آموزشي ني ملزمسئول فپزشک  :3 تبصره
 . ندارند نیازی به گذرانیدن دوره های آموزشي يا باز آموزی انروانپزشک ولي

 در اين صورت ،دشوانتخاب  نیز مي تواند از گروه همتا به شرط داشتن تحصیلات فوق، مسئول فني: 4ره تبص
 .الزامي است ابقه پاکيسال س 5داشتن حداقل 

 

مددکاری اجتماعي)علوم  هایرشتهبین از مقطع کارشناسي يا بالاتر  فارغ التحصیليک نفر : کارشناس .3

، مطالعات خانواده، مشاوره و يا روانشناسي )ترجیحا اجتماعي گرايش خدمات اجتماعي و مددکاری اجتماعي(

 مراجعنفر  30به ازای هر  بالیني(

 بلامانع است.ره وقت کارشناس به شرط انجام وظايف محول در پروتکل حضور پا :1تبصره 

 و بازآموزی مصوب سازمان بهزيستي است.ي آموزش رشناس ملزم به گذرانیدن دوره هایکا: 2تبصره 

 .سال سابقه پاکي 3به شرط داشتن حداقل  ،کارشناس مي تواند از گروه همتا انتخاب گردد: 3تبصره 

بیش از يک کارشناس در مرکز فعالیت  بايدو  نفر است 30که ظرفیت مرکز بیش از در مواردی : 4تبصره 

 . دناز رشته های تحصیلي متفاوت در حوزه های روانشناختي و اجتماعي استفاده گرد بهتر استً ،نمايد
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 نوبت کاری در هر  تمام وقتبا حضور  مراجعنفر  15به ازای هر : يک نفر مددیار .4

 نفر بلامانع است. 30حضور يک مدديار به ازای هر ری شب، در نوبت کا :1 تبصره

د که در ناز گروه همتا انتخاب شومددياران لازم است  اقامتي، مرکزدر راستای دستیابي به اهداف  :2 تبصره
 حداقل سه سال سابقه پاکي الزامي است.داشتن  اين صورت

 ر مراکز اقامتي داشته باشد.لازم است مدديار حداقل يک سال سابقه کار مفید د :3 تبصره

 و بازآموزی مصوب سازمان بهزيستي است. آموزشي مدديار ملزم به گذرانیدن دوره های :4ره تبص
 

با حضور پاره وقت براساس  مراجع 30به ازای هر  حداقل تحصیلات ديپلمبا زن يک نفر : مددیار خانواده .5

 .برنامه مرکز

 يک سال سابقه کار مفید در مراکز اقامتي داشته باشد. لازم است مدديار خانواده حداقل :1تبصره

 : در صورت نبود يا کمبود مدديارخانواده زن، به کارگیری مدديارخانواده مرد بلامانع است.2تبصره 

 و بازآموزی مصوب سازمان بهزيستي است. ملزم به گذرانیدن دوره های آموزشيمدديار خانواده  :3تبصره 
 

 مرکز )تیم بهبود( یروی انسانینشرح وظايف  – 7مادة 

 مرکز مدیر داخلیشرح وظایف الف( 

، فرايند های بهبود و بازتوانيبرنامه های جاری وفعالیت ؛مرکز شامل کلیة امورحسن اجرای نظارت بر  .1
 ابلاغيبخشنامه های رعايت دقیق و ، پروتکل مرکز مقرراتمبتني بر قوانین و  ارجاع، ترخیص و پیگیری

 سن عملکرد تمامي نیروهای انساني شاغل در مرکز اعم از تیم بهبودنظارت بر ح .2

 از سوی سازمان بهزيستي کشوررعايت تعرفه های ابلاغي  .3

 پاسخگويي به مراجع قانوني ذيصلاح .4

 کت در جلساتي که از سوی بهزيستي برای مديران داخلي مراکز تشکیل مي شودشر .5

 های مصوب سازمان بهزيستي کشورنظر بر اساس فرمتهیه و ارسال گزارش عملکرد در دوره های مورد  .6

 طبق پروتکل ابلاغيانجام ساير وظايف محوله  .7

 

 مسئول فنیشرح وظایف  ب(
 در فرايند پذيرش طبق پروتکل ابلاغي مددجويانانجام ارزيابي اولیه  .1

 طبق پروتکل ابلاغي مددجويانصدور تايیديه پزشکي برای پذيرش نهايي  .2

 ق پروتکل ابلاغينظارت بر سم زدايي طب .3

 انجام ويزيت های دوره ای طبق پروتکل ابلاغي .4

 نظارت بر فرايند ارجاع طبق پروتکل ابلاغي .5

 صدور تايیديه ترخیص طبق پروتکل ابلاغي .6
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 اجرای دقیق قوانین و مقررات و پروتکل ابلاغيمرکز در  همکاری با مدير .7

 شود يم لیتشک مراکز مسئولان فني یبرا يستيبهز یکه از سو يکت در جلساترش .8

 .طبق پروتکل ابلاغيانجام ساير وظايف محوله  .9

 

 کارشناسشرح وظایف  ج(
 طبق پروتکل ابلاغي در بدو ورودددجو متشخیصي با  ارزيابي/ مصاحبه اولیه .1
 طبق پروتکل ابلاغي مددجويانآموزش برای  جلساتبرگزاری  .2
 انجام کار با گروه/ گروه درماني طبق پروتکل ابلاغي .3

 در صورت لزوم طبق پروتکل ابلاغي هاو خانواده  مددجويانره فردی برای ومشاانجام  .4

 بر اساس پروتکل ابلاغي مددجويانارجاع  .5

 شود يم لیمراکز تشک کارشناسان یبرا يستيبهز یکه از سو يکت در جلساترش .6

 انجام ساير وظايف محوله طبق پروتکل ابلاغي .7

 

 مددیارشرح وظایف د( 
 در مراحل پذيرش طبق پروتکل ابلاغي مددجويانبه  کمیلياولیه و تارايه اطلاعات  .1

وظايف محوله در برنامه های بهبود و بازتواني طبق پروتکل ابلاغي از جمله جلسات مشارکت جمعي انجام  .2
 و جشن پايان دوره

 انجام وظايف محوله در فرايند ترخیص طبق پروتکل ابلاغي .3

 ل ابلاغيانجام وظايف محوله در فرايند ارجاع طبق پروتک .4

 انجام وظايف محوله در فرايند پیگیری طبق پروتکل ابلاغي .5

 شود يم لیمراکز تشک مددياران یبرا يستيبهز یکه از سو يشزکت در جلسات .6

 انجام ساير وظايف محوله طبق پروتکل ابلاغي .7
 مرکز مدير داخليانجام امور اجرايي مرکز و وظايف محوله از سوی  .8

 

 ده:خانوا مددیارشرح وظایف  هـ(
 خانواده جلسات آموزشجمله  انجام وظايف محوله در برنامه های بهبود و بازتواني طبق پروتکل ابلاغي از .1

 مرکز و زير نظر مدير داخلي طبق پروتکل ابلاغي مددجويانامور محوله در مواجهه با خانواده ساير انجام  .2

 مرکز يداخل ريانجام امور اجرايي مرکز و وظايف محوله از سوی مد .3
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 مرکزمشخصات فیزيكی  – 8مادة 

 فضای سرپوشيده  .1
 ،مقيم ددجویمبه ازای هر  متناسب باشد. بنابراين لازم است مددجويانمراکز بايد با تعداد فیزيکي فضای 

 مربع فضای فیزيکي سرپوشیده در نظر گرفته شود متر  8 حداقل
 امثال آن به و ، يونولیت ده از چادراستفاو  مسقف است يساختمانبنای  سرپوشیده،فیزيکي  منظور از فضای

 ممنوع مي باشد.  سرپوشیدهفیزيکي عنوان فضای 

  که اجرای برنامه های پیش بیني شده  باشدسرپوشیده بايد به گونه ای فیزيکي نحوه تقسیم بندی فضاهای
 در پروتکل با مشکل مواجه نگردد. 

 زیر الزامی است:اختصاص حداقل فضاهای  بنابراین

 متر مربع 3زدايي به ازای هر نفر  فضای مستقل برای سميک  حداقل 

  متر مربع 2حداقل يک فضای مستقل برای خوابگاه به ازای هر نفر 

 حداقل يک فضای مستقل برای ملاقات با خانواده 

 نفر مقیم 10حداقل يک سرويس به ازای هر  ،سرويس بهداشتي 

  ،نفر 10حداقل يک دوش به ازای هر حمام 

 نفر 30متر به ازای هر  45ت جمعي ضاهای آموزشي و مشارکحداقل مساحت ف 

  برای اتاق پذيرش متر مربع  6حداقل 

  برای اتاق پزشک متر مربع  6حداقل 

  برای اتاق کارشناس متر مربع  6حداقل 

  و تشکیل جلسات شورای مرکز مدير داخليبرای اتاق متر مربع  6حداقل 

 متر مربع 2لازم برای انبار  حداقل مساحت 

 حداقل يک فضای مستقل برای رختشويخانه 

 حداقل يک فضای مناسب برای آشپزخانه 

 حداقل يک فضای مناسب برای صرف غذا 

 و مراسم معنوی حداقل يک فضای مناسب برای انجام فرايض ديني 

 بلامانع است.های مختلف با کاربریاستفاده مشترک از يک فضا به شرط رعايت مفاد پروتکل،  :1تبصره

رعايت موازين بهداشتي و فني  ،یت جاني آنانو تامین امن مددجويانبه منظور حفظ سلامت  :2 تبصره

 .ابلاغي ضروری است براساس بخشنامه هایمهندسي 

 د.نبايد مجهز به تخت مناسب و ايمن باش، مددجويانفضاهای اقامتي مرکز برای استراحت  :3تبصره 

 سم زدايي ممنوع است.تخت دو طبقه در اتاق  استفاده از :4تبصره 

 فضای سرباز  .2
متر مربع  5حداقل  مقيم ددجویملازم است در هر مرکز به ازای هر نفر  مددجويانبا توجه به دوره اقامت 

 فضای سرباز با امکانات اولیه ورزشي و فضای سبز وجود داشته باشد.
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 مرکز نیاز وسايل مورد – 9مادة 

 یمیز، کمد، فايل جهت نگهدارکامپیوتر، ، فاکس، ثابت تلفن خطِ: و ارتباطي مناسب از جمله یامکانات ادار .1
 غیرهپرونده و 

مواقع بروز فوريت های و  مددجويانارزيابي  انجام معاينات پزشکي، برای امکانات و تجهیزات پزشکي .2
 شارسنج پزشکي، ترالي اورژانس با داروهای لازمگوشي، ف قبیل از ،پزشکي

 فضای فیزيکي مرکزبا  اسبمتن يسرمايشامکانات  .3

 با شرايط فیزيکي مرکز اسبتنم يگرمايشامکانات  .4

 مددجويان، متناسب با تعداد مناسب پخت و پزآشپزی، وسايل  تجهیزات .5

 مددجويانبه تناسب تعداد  آموزشي و فرهنگي ،ورزشياولیه امکانات  .6

 مقیم مددجويانشخصي به تعداد د تخت خواب و کم .7

 

 مرکزمقررات عمومی  – 10مادة 

مات اصلي مراکز اقامتي است که همزمان با اجرای دقیق پروتکل ابلاغي به ارعايت مقررات عمومي از جمله الز
 ؛منتهي خواهد شد مددجويانبهبود و بازتواني 

رعايت اخلاق حرفه ای، تمامي اطلاعات مرتبط با  ،مددجوياندر راستای حفظ کرامت انساني و منزلت  .1
 داشت.د نخواهاستفاده ديگری آنان،  بهبود و بازتواني برایبه جز  و هشدمحرمانه تلقي  مددجويان

ل و به هر دليل ممنوع به هر شک مددجویاننگهداری اجباری و  است داوطلبانهپذيرش در مراکز اقامتي  .2
 است.

 راجع قضايي رعايت مفاد پروتکل الزامي است.در مورد افراد معرفي شده از سوی مَ تبصره:

 مي شود:در نظر گرفته  ريصورت زه ب ير مراکز اقامتد رشيپذ يسن طيشرا .3
 سال است. 60تا  18 نیافراد ب رشيپذ 
 سال باشد.  25بالاتر از  يجدا از افراد گروه سن ديسال با 25تا  18 يخوابگاه گروه سن محل 

در  ي صورت گیرد. از اين رو افراد شاغلیتدر مراکز اقامتي بايد با رعايت تفکیک جنس مددجويانپذيرش  .4
 مراکز اقامتي ويژه زنان بايد مونث باشند.

ارع حظات اسلامي و اخلاقي، دستورات شبه کارگیری نگهبان مرد در مراکز زنانه با رعايت کامل ملا :1تبصره
 بلامانع است. مددجويانمقدس و تفکیک کامل محل اقامت نگهبانان از فضاهای مربوط به 

ن در مراکز اقامتي مردانه بلامانع است. مشروط ز خلي و کارشناسِدا مسئول فني، مدير به کارگیری :2تبصره
 داشته باشند.نبه اينکه شب در محل اقامت 

در چارچوب اين دستورالعمل و پروتکل ابلاغي مجاز بوده و  حضور و فعالیت افراد در مراکز اقامتي صرفاً .5
 دخالت ساير افراد در امور مراکز تحت هر عنوان تخلف محسوب مي شود.

تمامي افراد شاغل در مراکز اقامتي بايد به طور رسمي به سازمان بهزيستي محل فعالیت معرفي گردند و  .6
 صدورکارت شناسايي از سوی مرکز با تاريخ اعتبار معین برای آنان الزامي است.
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و خانواده های  مددجويانتمامي افراد شاغل در مرکز تحت هر عنوان موظف به رعايت کرامت و منزلت  .7
نان بوده، بايد از هرنوع برخورد توهین آمیز، تحقیر کننده، اِعمال خشونت و رفتارهای تهديد آمیز، رفتارهای آ

جنسي و منافي آداب بپرهیزند. بديهي است در صورت مشاهده مصاديق فوق طبق مقررات با آنان برخورد 
 خواهد شد.

مفاد دستورالعمل، پروتکل و ساير بخش  تمامي شاغلین در مراکز اقامتي تحت هر عنوان ملزم به رعايت .8
 نامه های ابلاغي مي باشند.

تهیه، خريد و فروش، توزيع و مصرف هر نوع الکل يا مشروبات الکلي، ماده مخدر و روانگردان توسط هر  .9
يا  مددجوياناعم از  -شخص، به هر میزان و به هر شکل در مراکز اقامتي ممنوع بوده و با متخلفین

 مقررات برخورد خواهد شد.طبق  -کارکنان

بنابر اين استفاده از هر نوع داروی مخدر يا شبه  بوده،در مراکز اقامتي پرهیز مدار  رويکرد بهبود و بازتواني .10
 مخدر ممنوع است.

و  ر چارچوب پروتکل ابلاغي صورت گرفتهد مرکز بايد صرفاً مددجويانتمامي اقدامات صورت گرفته برای  .11
 .در سوابق مرکز نگهداری شودسال  5حداقل به مدت و  گرددثبت  در پرونده وی

ه سم زدايي بر عهده مسئول سم زدايي در مراکز اقامتي بايد زير نظر پزشک صورت گیرد و مسئولیت دور .12
 ز است.فني مرک

رفته و در صورت گ يد توسط پزشک و مسئول فنيمراکز اقامتي صرفا با مددجويانتجويز هر نوع دارو به  .13
 بدون تجويز پزشک ممنوع است.استفاده از هر نوع دارو  از اين رو ثبت گردد، عمراجه پروند

 الزامي است. کز بهبود و باز توانيمرارعايت تعرفة ابلاغي سالیانه از سوی سازمان بهزيستي کشور توسط  .14

 ول فنيو مسئ مدير داخلي، پروانة فعالیت و پروانة کشور سازمان بهزيستي سوی تعرفة ابلاغي ازلازم است  .15
 ديد عموم نصب گردد. محل مرکز در جای مناسب و در

نصیب دوربین مدار بسته در مراکز اقامتي، مشمول قوانین و مقررات مراجع ذی صلاح است که توسط  .16
 بهزيستي به مراکز ابلاغ خواهد شد. 

 

 ضوابط رسیدگی به تخلفات و شكاياتنظارت و  – 11مادة 

 مطابق با دستورالعمل و نحوه رسیدگي به تحلفات و شکايات،  لکرد مراکز موضوع ايننظارت بر عم
 خواهد بود.بهزيستي مصوب شورای معاونین سازمان  "ات و مراکز غيردولتیمؤسسدستورالعمل نظارت بر "

، موضوع مشمول قوانین جرايم احتماليساير تخلفات و مورد در صورت سکوت اين دستورالعمل در  تبصره:
 ری کشور خواهد بود.موضوعه و مقررات جا

 اين دستورالعمل 

 تصويب شد و در بيست و ششمين جلسه شورای معاونين سازمان و تدوين تبصره 36 وماده  11 مشتمل بر

 .دمی گردابلاغ  بهزيستی کشور رياست محترم سازمان معاون محترم وزير تعاون، کار و رفاه اجتماعی و توسط

 شوند.می لغو آنمغاير با  هایها و بخشنامهلية دستورالعملک را بوده وز تاريخ ابلاغ، لازم الاجا است بديهی


