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  بسمه تعالي

   RFPفرم تنظيم 
  طرح هاي پژوهشي موسسه ملي تحقيقات سلامت جمهوري اسلامي ايران

  

  معاونت طب سنتي وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشكي  نام سازمان/واحد سفارش دهنده

نام، تلفن و ايميل فرد مسئول در 

  سازمان/واحد سفارش دهنده

 

ارزيابي ادغام آموزه هاي حفظ تندرستي و درمانهاي ساده خانگي طب ايراني در نظام مراقبت هاي   عنوان طرح

  اوليه سلامت روستايي

با كنترل هرچه بيشتر بيماريهاي عفوني و گسترش توجهات جهاني به بيماريهاي مزمن و آلام   معرفي موضوع و اهميت آن 

ناشي از مدرنيسم و توسعه يافتگي، كشور هاي بسياري در  دنيا براي رهايي از مخارج بالاي اين 

استفاده مي كنند. اين بيماريها از ظرفيت طب هاي سنتي و مكمل به عنوان يك راه حل متفاوت 

امهم تا آنجا پيش رفت كه سازمان بجهاني بهداشت بخشي را تحت عنوان طب سنتي و مكمل 

استراتژي توسعه براي طب هاي طب هاي سنتي و مكمل تدوين شد  2002داير كرد و در سال 

 2023ا سال اين سازمان مجدداً اين استراتژيها را ت 2014). اهميت اين امر موجب شد تا در سال 1(

   .)2تمديد و تكميل كند (

كشورهاي محدودي در دنيا داراي طب سنتي بومي هستند و خوشبختانه طب سنتي ايران از غني 

سال قبل از  7000ترين و پرسابقه ترين كشورها در اين زمينه مي باشد. قدمت طب ايراني به 

گاههاي اروپا تدريس مي شده سال قبل طب ايراني در دانش 350ميلاد مسيح مي رسد و تا حدود 

  جلد كتب طب سنتي ايران در اختيار است.  10000است. هم اكنون بيش از 

 12در همين راستا گسترش طب ايراني در دستور كار مسئولين نظام قرار گرفت بطوريكه بند 

بند ذيل آن بطور كامل به گسترش  6سياستهاي كلي بخش سلامت ابلاغيه مقام معظم رهبري با 

  سنتي ايران اختصاص يافت. طب

به تصويب  25/4/1392 مورخ 735 جلسههمچنين سند ملي گياهان دارويي و طب سنتي در 

  رسيد. فرهنگي انقلاب عالي شوراي

با همين رويكرد معاونت طب سنتي وزارت بهداشت تاسيس شد و اين معاونت ادغام خدمات تاييد 

  قرار داد.شده طب سنتي در نظام سلامت را در دستور كار 

هم اكنون برنامه ريزي ها براي اجراي آزمايشي (پايلوت) ادغام خدمات انجام شده است و انشا االله 

  منطقه كشور اجرا خواهد شد. 10اين طرح پايلوت در  1395در ارديبهشت ماه 

) براي Effectivenessنكته بسيار مهم اين است كه ميزان تاثير گذاري اين طرح در فيلد اجرا (

معاونت طب سنتي مشخص نيست و در واقع اين مطالعه مقايسه شاخص ها، متغييرها و المانهاي 

  قابل اندازه گيري سلامت در فيلد هاي پايلوت قبل و بعد از اجراي طرح ميباشد. 

  

)1( WHO Traditional Medicine Strategy: 2002-2005 

)2( WHO Traditional Medicine Strategy 2014-2023  

ارزيابي ميزان تاثير گذاري طرح اجراي پايلوت ادغام آموزه هاي حفظ تندرستي و درمانهاي ساده   اهداف مورد نظر طرح

  خانگي طب ايراني در نظام مراقبت هاي اوليه سلامت روستايي

  خروجي هاي مورد انتظار طرح

  

  

پايلوت ادغام آموزه هاي طراحي مطالعه قبل و بعد براي ارزيابي ميزان تاثير گذاري طرح اجراي -

  حفظ تندرستي و درمانهاي ساده خانگي طب ايراني در نظام مراقبت هاي اوليه سلامت روستايي

  اجراي مطالعه فوق و آناليز و انتشار نتايج آن در تعامل با معاونت طب سنتي وزارت بهداشت-

ت از مجري در حين اظارانت

(مانند روش كار و  اجراي طرح

است مجري محترم با بهره گيري از نظر متخصصين آمار و اپيدميولوژي، طب سنتي و متمني  -

داروسازي سنتي و با مشورت با مسئولين و كارشناسان معاونت پژوهشي، معاونت طب سنتي 

و معاونت بهداشتي وزارت بهداشت و با بهره گيري از آخرين متد هاي آمار و اپيدميولوژي به 



٢ 

 

) براساس آخرين استانداردهاي روز دنيا در مورد Before/Afterد (طراحي مطالعه قبل و بع  ...)

 مطالعات قبل و بعد بپردازد.

متمني است نهايتاً مطالعه طراحي شده و بخصوص متغير ها و فاكتورهاي مورد ارزيابي در  -

 مطالعه قبل از اجرا به تصويب معاونت طب سنتي وزارت بهداشت برسد.

ورود و آناليز اطلاعات از نرم افزار هاي به روز مرتبط و  متمني است در حين جمع آوري و -

سخت افزار هاي رايانه اي موردنياز بصورت متمركز يا شبكه با توجيه مناسب براي انتخاب 

 استفاده نمايد.

سنجش كميت و كيفيت خدمات طب سنتي  ،متمني است مجري محترم در مطالعه قبل و بعد -

در دستور كار قرار دهد. در اين ارائه شده را علاوه بر سنجش ميزان تاثير در جامعه هدف 

زمينه نيز از روشهاي مختلف من جمله بيمارسازي براي سنجش كيفيت و كميت خدمات 

 استفاده نمايد.

ب و فرهنگ متفاوت نسبت متمني است مجري محترم حداقل در شش نقطه محل مجزا با آدا -

نقطه محل نيز  6به طراحي و اجراي مطالعه اقدام نمايد و در گزارش نهايي به تفاوت هاي 

  اشاره نمايد.

ت از مجري پس از اتمام اانتظار

(مانند اقدامات كاربست  طرح

نتايج، ملاحظات اخلاقي و قانوني 

  و ...)

مطالعه را پس از آناليز آماري در قالب يك نتايج  اطلاعات خام و متمني است مجري محترم -

 سي دي يا دي وي دي به معاونت طب سنتي وزارت بهداشت تحويل دهد

نتايج مطالعه مبادرت به انتشار  ،متمني است مجري محترم در توافق با معاونت طب سنتي -

 (حداقل يك مقاله) بنمايد. ISIمجلات اندكس شده مقاله در بصورت 

رم حقوق مادي و معنوي شركت كنندگان طرح و كليه عوامل متمني است مجري محت -

 اجرايي، علمي و حمايتي را بر طبق قوانين رايج كشور، عرف، شرع مقدس و مراعات نمايد.

متمني است مجري محترم اصول اخلاق در پژوهش و اخلاق پزشكي را در طراحي، اجرا،  -

  آناليز و انتشار نتايج مد نظر قرار دهد.

طرح انتخاب ويژگي هاي 

  دهندگان

مجري شخصي يا مدير عامل يا موسس شركت يا موسسه يا مركز داوطلب اجراي طرح بايد  -

 ) باشد.PhDداراي حداقل مدرك دكترا (حرفه اي يا تخصصي و يا 

مجري شخصي يا مدير عامل يا موسس شركت يا موسسه يا مركز داوطلب اجراي طرح بايد  -

 باشد. Scopusيس در ديتاب H-index=1داراي حداقل 

و انتشار قبل و بعد  مطالعات مجري محترم بايد داراي سابقه اجراي طرح هاي مداخله اي يا -

 باشد.از مطالعات مداخله اي يا مطالعات قبل و بعد  ISIحداقل يك مقاله 

مجري محترم حتي الامكان بايد مشهور به سوء سابقه در اجراي طرح هاي پژوهشي در  -

سطح دانشگاههاي علوم پزشكي/ مراكز پژوهشي / معاونت هاي وزارت بهداشت نباشد. (با 

  ) موسسه ملي تحقيقات سلامتتاييد معاونت طب سنتي يا 

  ماه  6   مدت زمان اجراي طرح

  **  سقف بودجه طرح

و بخصوص تعيين سقف بودجه نياز به جلسه  RFPبا توجه به اين كه نهايي سازي اين  **  توضيحاتساير 

نسخه نهايي   RFPدارد اين  سلامت تحقيقات ملي موسسهمشترك بين معاونت طب سنتي و 

  نبوده پس از جلسه فوق الذكر كامل خواهد شد. 
  

فرآيند بررسي، تصويب، عقد قرارداد و نظارت كيفي طرح هاي پژوهشي، بر اساس فرآيندهاي تعريف شده در موسسه ملي تحقيقات سلامت *
  انجام مي پذيرد. 

 ملي موسسهو بخصوص تعيين سقف بودجه نياز به جلسه مشترك بين معاونت طب سنتي و  RFPبا توجه به اين كه نهايي سازي اين  **

  نسخه نهايي نبوده پس از جلسه فوق الذكر كامل خواهد شد.   RFPدارد اين  سلامت تحقيقات


