
         

  
 

 

 

 

 دستور العمل اجرای قانون

 حمایت از خانواده و جوانی

 جمعیت در حیطه
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 (جمعیت قرارگاه رسانه کمیته)                                                     

 



 

 

 :های توسعه کشور و مراکز حوزوی مکلفندقانون احکام دائمی برنامه( ۱کلیه مؤسسات آموزش عالی موضوع ماده )- ۲۶ ماده

با تقاضای کتبی طلاب و دانشجویان مادر باردار جهت مرخصی یک نیمسال تحصیلی قبل از زایمان بدون احتساب در سنوات  -الف

 .تحصیلی موافقت نمایند

تقاضای مرخصی طلاب و دانشجویان مادر دارای فرزند زیر دو سال، حداکثر تا چهار نیمسال تحصیلی بدون احتساب در سنوات با  -ب

 .تحصیلی موافقت نمایند

با تقاضای طلاب و دانشجویان مادر باردار یا دارای فرزند زیر دو سال جهت میهمانی به میزان حداکثر چهار نیمسال تحصیلی به  -پ

 .تر مورد تقاضا موافقت نمایندسطح یا پایینمؤسسه آموزش عالی هم حوزه یا

با تقاضای طلاب و دانشجویان مادر باردار یا دارای فرزند زیر سه سال جهت آموزش مجازی یا غیرحضوری برای گذراندن واحدهای  -ت

 .دروس نظری دوره تحصیل موافقت نمایند

ای که حداکثر ظرف نامهرای فرزند زیر دو سال جهت کاهش نوبت کاری شب بر اساس آیینبا تقاضای دانشجویان مادر باردار یا دا -ث

 .گردد، موافقت نمایندسه ماه پس از ابلاغ این قانون، از سوی وزیر بهداشت، درمان و آموزش پزشکی تصویب می

باردار یا دارای فرزند شیرخوار یک سهمیه به سقف شرایطی را فراهم نمایند که برای اساتید راهنما به ازای داشتن هر دانشجوی مادر  -ج

 .ها اضافه شوداستاد راهنمایی آن

های علمیه و هماهنگی با مدیریت های علمیه مشروط به عدم مغایرت با اساسنامه حوزهشمول این حکم بر مراکز مدیریت حوزه- تبصره

 .ربط خواهد بودذی

 

از مادران مشمول این قانون « قانون مربوط به خدمت پزشکان و پیراپزشکان»تعهدات موضوع به ازای هر فرزند شش ماه از - ۲۷ ماده

توانند تعهدات خود را در محل سکونت خانواده بگذرانند. مادران باردار و مادران دارای فرزند گردد. بانوان متأهل دارای فرزند میکسر می

 .الگی فرزند، آغاز طرح خود را به تعویق بیاندازندتوانند طی دوره بارداری و تا دو سزیر دو سال، می

 

های علوم، تحقیقات و فناوری و بهداشت، درمان و آموزش پزشکی و کلیه مؤسسات آموزش عالی کشور، مکلفند در وزارتخانه- ۳۵ ماده

بخشی نسبت به وجوه مثبت های کلی جمعیت و خانواده حداکثر یک سال پس از ابلاغ این قانون، جهت ترویج و آگاهیراستای سیاست

فرزندی در خانواده و کاهش رشد جمعیت در جامعه، های دوران ازدواج، فرزندآوری، آثار منفی کمازدواج به هنگام نیاز، آموزش مهارت



های های خانوادگی و مقابله با محتوای مغایر سیاستحرمت سقط جنین، نهادینه کردن هنجارهای صیانت از تحکیم خانواده، ایفای نقش

های آموزشی، پژوهشی و فرهنگی ویژه دانشجویان و نیروی اقدامات و فعالیتجمعیتی، ضمن حذف محتوای آموزشی مخالف فرزندآوری، 

 .های سالانه خود انجام دهندانسانی آموزشی و اداری را مبتنی بر نقشه مهندسی فرهنگی کشور ذیل برنامه

 

معاونت علمی و فناوری ریاست  های علوم، تحقیقات و فناوری، بهداشت درمان و آموزش پزشکی و ورزش و جوانان ووزارتخانه- ۳۹ ماده

کنند، مکلفند جمهوری و کلیه مراکز و مؤسسات آموزشی و پژوهشی مرتبط با موضوع این قانون که از بودجه عمومی کشور استفاده می

جمعیت در  های مرتبط با خانواده )فرزندآوری( و رشداز اعتبارات پژوهشی خود را به مطالعات و پژوهش( %۵هر ساله حداقل پنج درصد )

های تحقیقاتی، شود، اختصاص دهند و فهرست طرحهای پژوهشی که هر ساله از سوی ستاد ملی جمعیت تعیین میراستای اولویت

 .دست آمده را به همراه گزارش شش ماهه به ستاد ملی جمعیت اعلام نمایندمشخصات پژوهشگران و نتایج به

های علمیه و دانشگاه آزاد اسلامی موظفند از فناوری و بهداشت درمان و آموزش پزشکی، حوزههای علوم، تحقیقات و وزارتخانه- تبصره

شود، های پژوهشی توسط ستاد ملی جمعیت تعیین میهای مقاطع تحصیلات تکمیلی در راستای موضوعاتی که به عنوان اولویتنامهپایان

های علمیه و هماهنگی با ی علمیه مشروط به عدم مغایرت با اساسنامه حوزههاحمایت ویژه کنند. شمول این حکم بر مراکز مدیریت حوزه

 .ربط خواهد بودمدیریت ذی

 

قانون برنامه پنجساله ششم توسعه، اقتصادی، اجتماعی و فرهنگی جمهوری اسلامی ایران ( ۱۰۲ماده )« ح»در راستای بند - ۴۱ ماده

الاجرا شدن این قانون، نسبت به تجهیز یا کثر ظرف دو سال پس از لازموزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی مکلف است حدا

های علوم پزشکی و حداقل یک مرکز درمان ناباروری سطح سه اندازی حداقل یک مرکز تخصصی درمان ناباروری سطح دو در دانشگاهراه

 .متناسب با الگوی جمعیتی اقدام نماید بندی خدماتبه ازای هر استان اعم از دولتی و عمومی غیردولتی در قالب نظام سطح

وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی مکلف است اقدامات لازم را برای افزایش ظرفیت پذیرش دستیار در رشته تخصصی - ۱ تبصره

پنج سال پس از  ای به عمل آورد که کمبود نیروی متخصص در این زمینه حداکثر تاهای مرتبط به گونهناباروری )فلوشیپ( و سایر رشته

 .الاجرا شدن این قانون در تمام مراکز ناباروری سراسر کشور برطرف گرددلازم

وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی موظف است در راستای افزایش همکاری بین متخصصین و مراکز درمان ناباروری و - ۲ تبصره

متخصصین زنان و مامایی، دروس مرتبط با درمان ناباروری را در دوره  های آموزشی برایارجاع بیمار به آن مرکز، ضمن برگزاری دوره

 .بینی نمایدتخصصی زنان و مامایی پیش

زمان طب سنتی ایران به زوجین نابارور زمینه های هموزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی مکلف است جهت ارایه درمان- ۳ تبصره

 .ی سطح دو فراهم سازداستقرار این متخصصین را در مراکز نابارور

های مربوط به ناباروری و های نوآورانه خود را به طرحاز بودجه طرح( %۱۰جهاد دانشگاهی موظف است حداقل ده درصد )- ۴ تبصره

 .های طبیعی استاندارد و ایمن اختصاص دهدزایمان

بالینی هماهنگ کشوری مربوط به پیشگیری، وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی مکلف است دستورالعمل و راهنمای - ۴۲ ماده

گیری از ها و مفاد نقشه مهندسی فرهنگی کشور با بهرههنگام و درمان افراد نابارور و در معرض ناباروری را با رعایت شاخصتشخیص به

تا شش ماه پس از  بندی خدمات ضمن ادغام در شبکه بهداشت با رویکرد بروزرسانی، حداکثرهای مرتبط در قالب نظام سطحتخصص

 .الاجرا شدن این قانون تدوین و پس از تصویب وزیر بهداشت، درمان و آموزش پزشکی ابلاغ نمایدلازم



وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی مکلف است جهت آموزش دانشجویان علوم پزشکی و کارکنان نظام سلامت با رویکرد - ۴۶ ماده

اثرات مثبت بارداری و زایمان طبیعی، فواید فرزندآوری، کاهش فاصله ازدواج تا تولد فرزند اول و افزایش رشد جمعیت و تأکید بر 

 :الاجرا شدن این قانون، نسبت به موارد زیر اقدام نمایدهمچنین کاهش فاصله بین تولد فرزندان، حداکثر تا یک سال پس از لازم

منابع آموزشی، در راستای تبیین مضرات مادی و معنوی سقط جنین، عوارض تغییر، اصلاح، تکمیل و بروزرسانی علمی متون و  -الف

 استفاده از داروهای ضدبارداری، منع زایمان غیرطبیعی غیرضروری

 جهت آموزش مراجعین در تمامی بازه سنی باروری« الف»های بند بازآموزی و تربیت کارکنان و ارایه دهندگان آموزش -ب

به فرزندآوری به صورت افزایش پلکانی به ازای تولد فرزند اول به بعد در جمعیت تحت پوشش به ارایه العاده کمک پرداخت فوق -پ

 دهندگان خدمات

وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی مکلف است با همکاری دبیرخانه شورای عالی انقلاب فرهنگی حداکثر سه ماه پس از - ۴۷ ماده

ها و مفاد نقشه مهندسی فرهنگی کشور، با مکتوب حفظ، مراقبت و سلامت جنین را با رعایت شاخصالاجرا شدن این قانون راهنمای لازم

 .توزیع در کلیه مراکز تشخیصی، بهداشتی، درمانی اعم از دولتی و غیردولتی در اختیار مادران قرار دهد

ها و متون آموزشی و ترویجی خود در جهت دستورالعملوزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی مکلف است با بازنگری - ۴۸ ماده

های روحی، روانی و اقتصادی دوران بارداری را کاهش دهد و از افزایش باروری و ثمرات بارداری و زایمان طبیعی در سلامت بانوان، هزینه

شبکه بهداشت، ممانعت به عمل آورد و از  القای هرگونه ترس و هراس نسبت به امر بارداری ذیل عباراتی از قبیل پرخطر و ناخواسته در

 .ها استفاده کندعبارت مراقبت ویژه به جای آن

 

وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی مکلف است در راستای تأمین، حفظ، ارتقای سلامت مادر و نوزاد و کاهش سالانه پنج - ۵۰ ماده

زایمان در کشور تا رسیدن به نرخ میانگین جهانی، اقدام به اجرای موارد ذیل از میزان زایمان غیرطبیعی نسبت به نرخ کل ( %۵درصد )

 :نماید و گزارش اقدامات و نتایج حاصل را هر سه ماه یک بار به ستاد ملی جمعیت ارایه نماید

آموزش، پژوهش، غذا، های بهداشت، درمان، های ترویج زایمان طبیعی و کاهش زایمان غیرطبیعی در حوزهیکپارچه سازی سیاست -الف

 هاای و برقراری ارتباط منطقی بین آندارو، خدمات بیمه

 های فردی به مادر باردار و خانوادهسازی برای زایمان طبیعی و آموزشآموزش و فرهنگ -ب

اماها، پزشکان و برقراری نظام تضمین کیفیت مهارت آموزی و ارایه خدمات مراقبت بارداری و زایمان در قالب کار گروهی توسط م -پ

 متخصصان زنان و زایمان، اطفال، بیهوشی و بقیه کارکنان مرتبط

پذیرش دستیار زنان و زایمان متناسب با سهمیه مناطق با اولویت مناطق محروم و ممانعت از خروج متخصصان از محل تعیین شده  -ت

 در زمان پذیرش سهمیه مناطق



 ش زایمان طبیعی در چهارچوب قوانین و مقرراتها و کارانه در جهت افزایاصلاح تعرفه -ث

های ابلاغی وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی ممنوعیت پرداخت بیمه در موارد زایمان به روش جراحی، خارج از دستورالعمل -ج

 .الاجرا شدن این قانون متعهد به پرداخت بوده باشدگر قبل از لازممگر در مواردی که بیمه

های علوم پزشکی و تأمین متخصص و کاردان و های دانشگاههای بدون درد با تجهیز بیمارستانم و منسجم زایمانتوسعه منظ -چ

افزایش، نسبت به سال پایه و ( %۵کارشناس بیهوشی و مانند آن به عنوان جایگزین زایمان به روش جراحی به میزان سالانه پنج درصد )

 .هابیمارستان ای اعتبارسنجیتأثیرگذاری آن بر شاخص

های بارداری در راستای فرزندآوری و زایمان طبیعی، مبتنی بر پرونده الکترونیک یکپارچه و برخط سلامت با ارتقای کیفیت مراقبت -ح

های بهداشت و درمان دولتی و غیردولتی، بر اساس استقرار راهنماهای بالینی سلامت مادر و جنین و با امکان دسترسی در کلیه بخش

 بندی خدماتایت سطحرع

درمانی بر حسب میزان رضایت -وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی مکلف است نسبت به ارزشیابی عملکرد کارکنان بهداشتی -خ

 .دهندگان خدمات اقدام نمایدمادران، در ارایه مراقبت باکیفیت بارداری و زایمان طبیعی و اعمال آن در کارانه ارایه

از میزان ( %۵ها را در زمینه کاهش سالانه پنج درصد )درمان و آموزش پزشکی موظف است عملکرد بیمارستان وزارت بهداشت، -د

نیاز زایمان به روش جراحی نسبت به نرخ کل زایمان با رعایت موازین علمی در جهت حفظ سلامت مادر و جنین به عنوان پی

 .ها قرار دهداعتباربخشی به بیمارستان

های های عمرانی خود را به بهبود کیفیت محیطاز بودجه( %۵بهداشت، درمان و آموزش پزشکی مکلف است پنج درصد )وزارت  -ذ

زایشگاهی از نظر فیزیکی و بهداشتی اختصاص دهد. از سال سوم اجرای این قانون پرداخت سهم هر زایشگاه منوط به افزایش میزان 

 .باشدگاه میرضایت مادران باردار از محیط فیزیکی زایش

 قانون با اصلاحات و الحاقات بعدی آن و ماده واحده ۱۳۷۲/۲/۲۶ مصوب جمعیت و خانواده تنظیم قانون به موجب این قانون،- ۷۳ ماده

 ماده و قانون مدیریت خدمات کشوری (۶۸ماده )( ۴های مربوط به تعداد فرزند در بند )و محدودیت ۱۳۸۴/۳/۱۰ مصوب درمانی سقط

 .گرددنسخ می ۱۳۵۴/۴/۳مصوب  اجتماعی تأمین قانون( ۸۶)

الاجرا شدن این قانون، به بازنگری و اصلاح مقررات و از لازمهای اجرایی کشور مکلفند ظرف دو ماه پس کلیه دستگاه- تبصره

ها و ضوابط اداری و مالی و استخدامی مرتبط بر اساس احکام این قانون در جهت افزایش فرزندآوری اقدام و گزارش عملکرد نامهآیین

 .ربط ارایه نمایندخود را به مجلس و نهادهای ذی
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