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(دستورالعمل نحوه تشکیل جلسات ستاد استانی برنامه پزشکی خانواده و نظام ارجاع)
ماده 1: به منظور ایجاد هماهنگی لازم بین دستگاه​های اجرایی ذیربط استان و فراهم آمدن منابع و امکانات لازم و اجرای مصوبات ستاد ملی برنامه پزشکی خانواده و نظام ارجاع، ستاد استانی برنامه پزشکی خانواده و نظام ارجاع که در این دستورالعمل به اختصار ستاد استانی، نامیده میشود با ترکیب اعضای زیر باستناد ماده 4 آئین نامه صدرالذکر و براساس ماده 1 همان آئین نامه تشکیل می​شود؛
1. استاندار (رئیس ستاد)
2. رئیس دانشگاه علوم پزشکی و خدمات بهداشتی درمانی مرکز استان (دبیر ستاد)
3. مدیر کل تعاون، کار و رفاه اجتماعی استان
4. مدیر کل ارتباطات و فناوری اطلاعات استان
5. مدیر کل فرهنگ و ارشاد اسلامی استان
6. رئیس سازمان برنامه و بودجه استان
7. دادستان عمومی و انقلاب مرکز استان
8. مدیر درمان تامین اجتماعی استان
9. مدیر کل بیمه سلامت استان
10. مدیر کل صدا و سیمای مرکز استان
     11. رئیس سازمان نظام پزشکی استان
12. سه نفر از صاحب نظران حوزه سلامت به پیشنهاد دبیر ستاد و با حکم استاندار
تبصره: در استان​هایی که دارای بیش از یک دانشگاه علوم پزشکی و خدمات بهداشت درمانی
 می​باشند، روسای کلیه دانشگاه​های علوم پزشکی استان عضو ستاد بوده و دبیر ستاد رئیس دانشگاه علوم پزشکی و خدمات بهداشتی درمانی مرکز استان خواهد بود و در استان تهران دبیر ستاد از بین روسای دانشگاه​های علوم پزشکی شهر تهران، توسط وزیر انتخاب می گردد.
ماده 2: وظایف و اختیارات ستاد استانی؛
1. ایجاد هماهنگی و تعامل لازم میان دستگاه های اجرایی مربوط به منظور اجرای برنامه پزشکی خانواده و نظام ارجاع
2. اجرای مصوبات ستاد ملی برنامه پزشکی خانواده و نظام ارجاع
3. هم راستا سازی وظایف هریک از دستگاه های اجرایی ذیربط در اجرای برنامه پزشکی خانواده و نظام ارجاع با شیوه نامه ها و مصوبات ستاد ملی.
4. ایجاد هماهنگی و تعامل فعال میان دستگاه های اجرایی مربوط در مرکز استان به منظور حسن اجرای برنامه پزشک خانواده و مدیریت خطرات و عوامل موثر اجتماعی بر سلامت
5. تصویب پیشنهادات دبیرخانه در راستای تحقق اهداف برنامه و مصوبات ستاد ملی برنامه پزشک خانواده و نظام ارجاع 
6. نظارت بر اجرای برنامه در استان و ارائه گزارش​های نظارتی و عملکردی در مقاطع سه ماهه به ستاد ملی 
7. تصویب ضوابط و فرایندهای انجام کار متناسب با شرایط استان به منظور هماهنگی و تسریع در اجرای برنامه پزشک خانواده و نظام ارجاع و همچنین هماهنگی و اقدام بین بخشی در حوزه SDH (عوامل اجتماعی موثر بر سلامت)  با رعایت دستور العمل های ستاد کل
8. نظارت بر عملکرد ستادهای شهرستانی برنامه پزشکی خانواده و نظام ارجاع
9. تضمین حکمرانی داده،رصد و تحلیل شاخص های برنامه، ثبت و مستندسازی فرآیند ارائه خدمت، ارزیابی مولفه های اجتماعی موثر بر سلامت و یکپارچگی اطلاعات استانی جهت بازخورد، پایش عملکرد و یادگیری بر اساس دستورالعمل های ابلاغی
10.تعادل منابع و مصارف نظام سلامت در سطح استان و شهرستان، محاسبه سرانه سلامت استان، پایش تغییرات آن در طول زمان و مدیریت بهینه منابع فیزیکی، مالی و اطلاعاتی.
       11.حمایت طلبی و جلب مشارکت همه ارکان اجرایی استان، نهادهای مدنی و صنفی در سطح استان، گروههای ذینفع و آحاد مردم در جهت اجرای بهینه برنامه.
 تبصره 1: جلسات ستاد استان هر ماه یکبار تشکیل می​شود مگر آنکه به تشخیص رئیس ستاد استان موجبی برای تشکیل آن نباشد.
  تبصره2: جلسات ستاد استانی با حضور دو سوم اعضا رسمیت می​یابد و تصمیمات ستاد با رای اکثریت مطلق اعضاء حاضر در جلسه اتخاذ می گردد.
تبصره3: ستاد استانی می​تواند به تشخیص دبیر ستاد از اسشخاص حقیقی و حقوقی فعال در نظام سلامت بدون حق رای دعوت بعمل آورد.
تبصره 4: رئیس دانشگاه علوم پزشکی استان، رئیس دبیرخانه ستاد استانی خواهد بود.
تبصره 5: جلسات ستاد استانی بر اساس پیشنهاد دبیر و دستور رئیس ستاد تشکیل می​گردد.
ماده 3: دبیرخانه ستاد استانی با وظایف زیر در دانشگاه علوم پزشکی و خدمات بهداشتی درمانی مرکز استان تشکیل می​گردد:
1. تنظیم دستور کار جلسات ستاد استانی
2. ارسال دعوتنامه تشکیل جلسات ستاد استانی
3. ابلاغ مصوبات ستاد استانی به مراجع و دستگاه های اجرایی ذیربط
4. نظارت، پیگیری و پایش اجرای مصوبات ستاد ملی در استان و ارائه گزارش عملکرد ماهانه ستاد استانی و ستادهای شهرستانی به دبیرخانه ستاد ملی
تبصره: دعوتنامه​های تشکیل جلسات ستاد استانی حداقل 72 ساعت قبل از تشکیل جلسه برای اعضای ستاد ارسال می​گردد.





















