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توصیف کیفی برنامه

شــهریه تحصیلی به دانشجویان دارای معلولیت به منظور تسهیل دریافت خدمات آموزشــی در زمینه تامین امکانات رفاهی، تقویت 
انگیزه های تحصیلی، کمک به ارتقاء سطح علمی، جلوگیری از انزوای اجتماعی، استقلال، توانمندی و بهبود کیفیت زندگی ایشان هم 

سو با توسعه و ارتقای شاخص های رفاه اجتماعی پرداخت می گردد. 

پرداخــت شــهریه و کمــک هزینــه تحصیلــی بــه دانشــجویان دارای معلولیت 

دانشگاه های غیردولتی و دولتی

دستاوردهای اجرای برنامه 

  رشد 77 درصدی جذب بودجه و اعتبارات شهریه تحصیلی به دانشجویان دارای معلولیت دانشگاه های غیردولتی
  رشد 900 درصدی جذب بودجه و اعتبارات کمک هزینه تحصیلی به دانشجویان دارای معلولیت نیازمند دانشگاه های دولتی 

  پرداخت شهریه دانشجویی به فرزندان افراد دارای معلولیت شدید و خیلی شدید 
  پرداخت کامل شهریه تحصیلی دانشجویان دارای معلولیت در تمامی مقاطع تحصیلی

  برقراری کمک هزینه تحصیلی تشویقی برای دانشجویان دارای معلولیت تحت پوشش سازمان، مشغول به تحصیل در دانشگاه های 
دولتی از سال 1399

  تســهیل فرآیند دسترســی دانشجویان دارای معلولیت به تسهیلات با راه اندازی سامانه دانشجیی از سال 1399 بر اساس فرآیند 
الکترنیم به همراه امکان رصد دقیق تسهیلات ارائه شده

تا پیش از این به دلیل بروکراسی اداری و نیاز به رد و بدل شدن مدارک میان دانشگاه ها و سازمان بهزیستی، انجام این روال توسط 
دانشجو، نیازمند رفت و آمد میان مجموعه ها در ابتدای هر ترم تحصیلی بوده است
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16700     سال 97   

13560

13261

19000

     سال 98

     سال 99

     سال 1400 )پیش بینی(

%  14  

%   77  

نرخ رشد  سال 1400 به 97:

نرخ رشد  سال 1400 به 97:

واحد مبنا:  نفر )خدمت گیرنده(

تعداد دانشجویان معلول دانشگاه های  غیردولتی دریافت کننده کمک هزینه تحصیلی

نفر
)خدمت گیرنده(

97 98سال 99 1400 )پیش بینی(

220000     سال 97   

240000

260000

390000

     سال 98

     سال 99

     سال 1400 

واحد مبنا:  میلیون ریال

بودجه شهریه تحصیلی  دانشجویان معلول دانشگاه های غیر دولتی

میلیون ریال

97 98سال 99 1400

* در سال 98 تعداد 3500 نفر از افراد واجد شرایط کمک هزینه که دارای معلولیت نبودند از فهرست خارج شدند.
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% 31 نرخ رشد  سال 1400 به 97:

137352     سال 97   

153813

163207

180000

     سال 98

     سال 99

     سال 1400 

واحد مبنا:  میلیون ریال

بودجه پرداخت کمک هزینه تحصیلی  به دانش آموزان و دانشجویان معلول دانشگاه های دولتی

میلیون ریال

97 98سال 99 1400
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2549     سال 97   

1704

2820

3500

     سال 98

     سال 99

     سال 1400 )پیش بینی(

نرخ رشد  سال 1400 به 97:  37 %

واحد مبنا:  نفر )خدمت گیرنده(

تعداد دانشجویان معلول دانشگاه های دولتی دریافت کننده کمک هزینه تحصیلی تشویقی

نفر
)خدمت گیرنده(

97 98سال 99 1400 )پیش بینی(
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توصیف کیفی برنامه

این فعالیت به منظور ارتقاء دانش افراد در زمینه مهارت های زندگی و سبک زندگی سالم، آشنایی افراد تحت پوشش با مسائل روان 
شناختی مرتبط با نوع معلولیت و سالمندی، افزایش مشارکت در فعالیت های اجتماعی و مطالبه گری، تقویت مسئولیت پذیری افراد 
نسبت به خود، خانواده و جامعه، افزایش تعاملات بین فردی، خانوادگی و جامعه با تغییر در نگرش نسبت به معلولیت و یا سالمندی 
اجرا می شود. هدف از اجرای این طرح ارتقای توانمندی افراد دارای معلولیت و سالمندان و ارتقای سلامت جسمی و روانی ایشان برای 

داشتن یک زندگی معنی دار، مستقل تر و شادتر می باشد.

عملکرد طرح ارتقاء توانمندی افراد دارای معلولیت بینایی، شنوایی، آسیب نخاعی و سالمندان 

3584     سال 97   

3659

4553

5000

     سال 98

     سال 99

     سال 1400  )پیش بینی(

نفر واحد مبنا:  نفر  )خدمت گیرنده(
)خدمت گیرنده(

97 98سال 99 1400 )پیش بینی(
%   39/5 نرخ رشد  سال 1400 به 97:

ح ارتقاء توانمندی افراد دارای معلولیت بینایی، شنوایی،  طر

آسیب نخاعی و سالمندان 

دستاوردهای اجرای برنامه 

  بهره مندی 11796 نفر از طرح ارتقای توانمندی افراد دارای معلولیت بینایی، شنوایی، آسیب نخاعی و سالمندان طی سال های 
97 تا 99

  بازنگری و یکپارچه کردن دستورالعمل های توانمندسازی ناشنوایی، نابینایی، آسیب نخاعی و سالمندی در قالب یک دستورالعمل 
با عنوان دستورالعمل طرح ارتقای توانمندی افراد دارای معلولیت نابینایی، ناشنوایی، آسیب نخاعی و سالمندی 

  آموزش مجازی و آموزش علمی و کاربردی کارشناســان، تســهیل گران و گروه هدف )افراد دارای معلولیت و سالمندان( به روش 
TOT  با هدف ارتقاء دانش آنان در خصوص مهارت های زندگی، سبک زندگی سالم و استفاده از فضای مجازی
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توصیف کیفی برنامه

ایــن خدمت به منظور افزایش کیفیت زندگی و اســتقلال افراد دارای معلولیت در انجام فعالیت های روزمره زندگی انجام می شــود. 
مناسب ســازی مسکن و خودروی افراد دارای معلولیت منطبق با سطح عملکرد و تامین وسایل فعالیت های روزمره زندگی و تجهیزات 

مرتبط با مناسب سازی محیط زندگی و خودرو است.

مناسب سازی خودرو و مسکن افراد دارای معلولیت

عملکرد مناسب سازی خودرو و مسکن افراد دارای معلولیت

13381     سال 97   

19279

17340

18000

     سال 98

     سال 99

     سال 1400  )پیش بینی(

نفر واحد مبنا:  نفر  )خدمت گیرنده(
)خدمت گیرنده(

97 98سال 99 1400 )پیش بینی(
% 35 نرخ رشد  سال 1400 به 97:

276000     سال 97   

372000

485000

400000

     سال 98

     سال 99

     سال 1400

واحد مبنا:  میلیون ریال

بودجه مناسب سازی خودرو و مسکن افراد دارای معلولیت

میلیون ریال

97 98سال 99 1400
نرخ رشد  سال 1400 به 97:  45  %
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  رشد 45 درصدی جذب بودجه و اعتبارات مناسب سازی خودرو و مسکن افراد دارای معلولیت
  بهره مندی 50،000 فرد دارای معلولیت از  مناسب سازی خودرو و مسکن طی سال های 97 تا 99

  تغییر رویکرد از اعطای کمک هزینه به اجرای مناسب سازی تخصصی و بهره گیری از فناوری های انطباقی 
  ارایه خدمات مناسب سازی به افراد بر اساس نیاز سنجی تخصصی و بر مبنای کد ملی فرد 

  ارتقای سطح کیفی مناسب سازی مسکن و خودرو افراد دارای معلولیت با:
  بهره گیری از شرکت دانش بنیان و استارت آپ های تولید کننده فناوری های مرتبط با مناسب سازی 

  استفاده از فناوری های مرتبط با مناسب سازی و فعالیت های روزمره زندگی 
  استانداردسازی خودرو های عمومی با همکاری سازمان استاندارد ایران )تدوین اولین استاندارد ملی خودروهای عمومی  مناسب 

سازی شده ملی(
  آموزش خانواده ها بویژه درخصوص نحوه وضعیت دهی، نحوه جابجایی معلولین جسمی حرکتی شدید 

  استفاده از فناوری های روز نظیر اپلیکشن های مرتبط با معلولین حسی جهت افزایش عملکرد آنان
  پایش و نظارت از طریق فضای مجازی
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توصیف کیفی برنامه

به منظور ارتقاء وگسترش برنامه های ورزشی افراد دارای معلولیت، طرح ورزش و بازی های بومی محلی فراگیر برای افراد دارای معلولیت ساکن 
مناطق روستایی که دسترسی به امکانات و تجهیزات ورزشی ندارند و نیازمند برنامه های ورزشی و حرکتی هستند برنامه ریزی و اجرا می گردد. 

این برنامه شامل سه مرحله می باشد:  1- شناسایی، ارزیابی وآموزش افراد دارای معلولیت.
 2- تمرین و تکرار فعالیت های ورزشــی و بازی های بومی محلی بر اســاس رشته ورزشی و بازی بومی محلی انتخاب شده توسط فرد دارای 

معلولیت مشارکت کننده.  3- شرکت در رقابت های ورزشی و مسابقات بومی.

ارتقاء و گسترش ورزش درمانی معلولین 

عملکرد ارتقاء و گسترش ورزش درمانی معلولین 

19400

3000

30،000

2500

30،000

3000

     سال 98

     سال 98

     سال 99

     سال 99

     سال 1400

     سال 1400 )پیش بینی(

واحد مبنا:  میلیون ریال

واحد مبنا:  نفر

بودجه ارتقاء و گسترش ورزش درمانی معلولین 

میلیون ریال

نفر

سال

سال

98

98

99

99

1400

1400 )پیش بینی(

نرخ رشد  سال 1400 به 98:  54     %
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دستاوردهای اجرای برنامه 

  بهره مندی 3500 فرد دارای معلولیت از خدمات ارتقاء وگسترش ورزش درمانی در سال های 98 و 99
  این طرح در سال 1398 برای اولین بار به صورت آزمایشی در سه استان کشور به اجرا در آمد

  در سال 1399 به دلیل شیوع بیماری کووید - 19 فقط فاز یک و دو برنامه اجرا شد. 
  اجرای برنامه به صورت مجازی به علت شیوع بیماری کووید - 19 

  تجهیزات ورزشی در اختیار افراد دارای معلولیت قرار گرفته است و در منزل انجام می شود.
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توصیف کیفی برنامه

این فعالیت به منظور شناســایی و پیشــگیری از پیشــرفت بیماری در مبتلایان بیماری PKU و پیشگیری از بروز اختلالات ذهنی 
صورت می پذیرد. 

PKUپرداخت کمک هزینه تغذیه بیماران فنیل کتونوری

2625     سال 97   

2646

2728

4000

     سال 98

     سال 99

     سال 1400 )پیش بینی(

%  52  

%   1275  

نرخ رشد  سال 1400 به 97:

نرخ رشد  سال 1400 به 97:

واحد مبنا:  نفر 

تعداد بیماران دریافت کننده کمک هزینه تغذیه

نفر
)خدمت گیرنده(

97 98سال 99 1400 )پیش بینی(

11640     سال 97   

12104

10830

160000

     سال 98

     سال 99

     سال 1400 

واحد مبنا:  میلیون ریال

بودجه کمک هزینه تغذیه بیماران

میلیون ریال

97 98سال 99 1400
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دستاوردهای اجرای برنامه 

PKU رشد 1275 درصدی جذب بودجه و اعتبارات کمک هزینه تغذیه بیماران مبتلا به بیماری فنیل کتونوری  
PKU رشد 330 درصدی جذب بودجه و اعتبارات کمک هزینه درمان بیماران مبتلا به بیماری فنیل کتونوری  

PKU ارائه کمک هزینه تغذیه و درمان به 2728 نفر از مبتلایان بیماری فنیل کتونوری  

2625     سال 97   

2646

2728

4000

     سال 98

     سال 99

     سال 1400 )پیش بینی(

%   52  

%    330  

نرخ رشد  سال 1400 به 97:

نرخ رشد  سال 1400 به 97:

واحد مبنا:  نفر )خدمت گیرنده(

تعداد بیماران دریافت کننده کمک هزینه درمان

نفر
)خدمت گیرنده(

97 98سال 99 1400 )پیش بینی(

11640     سال 97   

12104

10830

50000

     سال 98

     سال 99

     سال 1400 

واحد مبنا:  میلیون ریال

بودجه کمک هزینه درمان

میلیون ریال

97 98سال 99 1400
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توصیف کیفی برنامه

این قانون شامل افراد دارای معلولیت، جانبازان انقلاب اسلامی و شاغلین مشاغل سخت و زیان آور می شود و هدف از آن بازنشستگی 
پیش از موعد افراد دارای معلولیت و جانباز شــاغل در وزارتخانه ها، شــرکت ها، موسسات، شهرداری ها و بانک ها که شمول کار بر آنها 
مستلزم ذکر نام است، به شرط داشتن 20 سال سابقه خدمت و بر اساس درخواست کتبی آنان و تصویب شورای استخدامی کشور با 
افزودن سنوات خدمت ارفاقی بازنشستگی است. این امر به سبب وضعیت خاص جسمی افراد دارای معلولیت سبب افزایش رضایت از 

زندگی ایشان و همچنین امکان رسیدگی آنها به سایر امورات زندگی می شود.

دستاوردهای اجرای برنامه 

  ارائه خدمات بازنشستگی پیش از موعد به 611 نفر از جانبازان انقلاب اسلامی ایران و جنگ تحمیلی و معلولین عادی و شاغلین 
مشاغل سخت و زیان آور. 

بازنشســتگی پیــش از موعد جانبازان انقاب اســامی ایران و جنــگ تحمیلی و 

ور  معلولین عادی و شاغلین مشاغل سخت و زیان آ

تعداد معلولین بهره مند از بازنشستگی پیش از موعد

157     سال 97   

214

120

160

     سال 98

     سال 99

     سال 1400 )سه ماهه(

واحد مبنا:  نفر )خدمت گیرنده(

نفر )خدمت 
گیرنده(

97 98سال 99 1400
)سه ماهه(
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ارائه خدمات مالی خرد برای افراد دارای معلولیت  

توصیف کیفی برنامه

برنامه مورد نظر به منظور تشــکیل صندوق های خرد محلی متشــکل از افراد کم درآمد دارای معلولیت و با هدف توانمندســازی و 
ظرفیت سازی آنان عملیاتی شده است تا با ایجاد دسترسی به منابع مالی لازم، سطح معیشت و درآمد افراد دارای معلولیت ارتقاء یابد. 
اجرای برنامه در مرحله اول بر پایه تشــکیل گروه هایی متشــکل از افراد دارای معلولیت اســت. در مرحله دوم سپرده گذاری و پس 
اندازهای خرد توســط اعضا صورت می پذیرد، همچنین مبالغی از ســوی سازمان بهزیستی به عنوان مشوق به صندوق تعلق می گیرد. 
در مرحلــه پــس انداز، اعضا در مورد چگونگی راه اندازی یک کســب و کار کوچک به صورت فردی و یا گروهی آموزش می بینند. در 
مرحله ســوم اعضا و پس از چند ماه پس انداز ) 3تا 6 ماه(، ســرمایه لازم برای اعطای تسهیلات را کسب می کنند. در مرحله چهارم، 
اعطای تســهیلات در قالب اعتبارات خرد  به اعضای واجد شــرایط صورت می گیرد و در نهایت افراد باید بتوانند تسهیلات دریافتی را 

صرف یک فعالیت درآمدزا کنند. 
هدف از اجرای این طرح توانمندسازی افراد دارای معلولیت و خانواده های آنان و شکستن چرخه منفی بین فقر و معلولیت از طریق 

ایجاد صندوق های خرد محلی و راه اندازی کسب و کارهای کوچک می باشد.

دستاوردهای اجرای برنامه 

  جذب اعتبارات جهت اجرای طرح خدمات مالی خرد افراد دارای معلولیت از سال 98
  ارائه خدمات مالی خرد به 6,010 نفر از افراد دارای معلولیت در سال های 98 و 99
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تعداد افراد دارای معلولیت دریافت کننده خدمات مالی خرد

9،950

1،323

24،400

4،687

30،000

30،000

     سال 98

     سال 98

     سال 99

     سال 99

     سال 1400

     سال 1400 )پیش بینی(

واحد مبنا:  میلیون ریال

واحد مبنا:  نفر

بودجه خدمات مالی خرد برای افراد دارای معلولیت 

میلیون ریال

نفر

سال

سال

98

98

99

99

1400

1400 )پیش بینی(

%     201  

%     74/5  

نرخ رشد  سال 1400 به 98:

نرخ رشد  سال 1400 به 98:
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توصیف کیفی برنامه

این خدمت به منظور فراهم کردن امکان تردد افراد دارای معلولیت در ســطح جامعه و تســهیل دسترسی ایشان به امکانات مورد نیاز 
ارائه می شــود. تقویت مشارکت اجتماعی افراد دارای معلولیت و تسهیل دسترسی ایشان به امکانات و فراهم کردن موجبات استقلال 

آنان در جامعه از اهداف این طرح می باشد.

پرداخت کمک هزینه ایاب و ذهاب معلولان )پرداخت مستقیم(

57000     سال 97   

61384

68000

81844

     سال 98

     سال 99

     سال 1400 )پیش بینی(

واحد مبنا:  نفر )خدمت گیرنده(

آمار دریافت کنندگان کمک هزینه ایاب و ذهاب

نفر )خدمت 
گیرنده(

97 98سال 99 1400 )پیش بینی(

106700     سال 97   

110948

196286

250000

     سال 98

     سال 99

     سال 1400

%30 نرخ رشد  سال 1400 به 97:

واحد مبنا:  میلیون ریال

بودجه  کمک هزینه ایاب و ذهاب

میلیون ریال

97 98سال 99 1400
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دستاوردهای اجرای برنامه 

  رشد 57 درصدی جذب بودجه و اعتبارات پرداخت کمک هزینه ایاب و ذهاب معلولان 
  بهره مندی 186384 فرد دارای معلولیت از کمک هزینه ایاب و ذهاب طی سال های 97 تا 99

  تدوین بســته خدمات تردد افراد دارای معلولیت و دســتورالعمل اجرایی مربوطه به منظور ایجاد وحدت رویه در ارائه خدمات و 
پرهیز از موازی کاری و هزینه کرد بهینه اعتبارات در حوزه دسترسی و تردد 

  پیگیری استفاده از ظرفیت تاکسی های اینترنتی برای کمک به تسهیل تردد افراد دارای معلولیت 
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توصیف کیفی برنامه

این کمک هزینه به منظور تسهیل دریافت خدمات آموزشی، تامین امکانات رفاهی، تقویت انگیزه های تحصیلی، ارتقاء سطح توانمندی 
و بهبود کیفیت زندگی و جلوگیری از انزوای اجتماعی به دانش آموزان دارای معلولیت نیازمند، هم سو با توسعه و ارتقاء شاخص های 

رفاه اجتماعی پرداخت می شود. 

پرداخت کمک هزینه تحصیلی  به دانش آموزان معلول نیازمند 

75195     سال 97   

59628

77793

86500

     سال 98

     سال 99

     سال 1400 )پیش بینی(

واحد مبنا:  نفر )خدمت گیرنده(

تعداد دانش آموزان دارای معلولیت دریافت کننده کمک هزینه تحصیلی

نفر )خدمت 
گیرنده(

97 98سال 99 1400 )پیش بینی(

%15 نرخ رشد  سال 1400 به 97:

دستاوردهای اجرای برنامه 

  رشد 37,4 درصدی جذب بودجه و اعتبارات  کمک هزینه تحصیلی  به دانش آموزان معلول نیازمند 
  پرداخت کمک هزینه تحصیلی سالیانه به 77793 نفر از دانش آموزان دارای معلولیت
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توصیف کیفی برنامه

کمیسیون پزشکی متشکل از متخصصان و کارشناسان گروه های توانبخشی مرتبط با سلامت و گروه های پزشکی است که تعیین نوع 
و شدت معلولیت را مطابق طبقه بندی بین المللی عملکرد، ناتوانی )کم توانی( و سلامت از سال 1391 برعهده  دارد.

این کمیســیون در سه سطح شهرستان، استان و کشور تشکیل می شود و متناسب با  نوع معلولیت)کم توانی(، تعداد و ترکیب اعضای 
آن تعیین می شــود. کمیسیون مذکور علاوه بر تعیین نوع و شــدت معلولیت, سنجش سطح توانمندی افراد دارای معلولیت و تعیین 

نیاز تخصصی مراجعان را عهده داراست. 

کمیسیون پزشکی توانبخشی تعیین نوع و شدت معلولیت

335495     سال 97   

280000

148960

170740

     سال 98

     سال 99

     سال 1400 )پیش بینی(

واحد مبنا:  نفر )خدمت گیرنده(

عملکرد کمیسیون پزشکی توانبخشی تعیین نوع و شدت معلولیت

نفر )خدمت 
گیرنده(

97 98سال 99 1400 )پیش بینی(

48000     سال 97   

23000

18000

30000

     سال 98

     سال 99

     سال 1400

واحد مبنا:  میلیون ریال

بودجه کمیسیون پزشکی توانبخشی تعیین نوع و شدت معلولیت

میلیون ریال

97 98سال 99 1400
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دستاوردهای اجرای برنامه 

  رشد 45,9% درصدی جذب بودجه و اعتبارات اجرای برنامه
  با عنایت به افزایش هزینه های پزشــکان و متخصصان کمیســیون های پزشکی و  به علت محدودیت های ناشی از بیماری کرونا، 

تعداد پرونده های مورد بررسی و جلسات کمیسیون های پزشکی کاهش یافته است.
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معافیت از خدمت وظیفه عمومی مشمولان دارای فرد معلول در خانواده

توصیف کیفی برنامه

یکی از فرزندان اولیائی که خود ناتوان و دارای معلولیت بوده ) هر دو یا یکی از آن ها معلول باشد( و یا حداقل دو نفر از فرزندان آنها 
ناتوان و دارای معلولیت باشــد و همســرانی که زن ناتوان و معلول خود را سرپرستی می نمایند مادامی که  سرپرستی همسر ناتوان و 
معلول را برعهده داشــته باشــند از انجام خدمت  وظیفه عمومی معاف می گردند. این خدمت به منظور فراهم کردن امکان مراقبت از 

فرد دارای معلولیت توسط عضو خانواده و ارتقاء کیفیت زندگی فرد دارای معلولیت ارائه می شود.

عملکرد معافیت از خدمت وظیفه عمومی مشمولان دارای فرد معلول در خانواده

7216     سال 97   

4048

2905

2905

     سال 98

     سال 99

     سال 1400  )پیش بینی(

واحد مبنا:  نفر )خدمت گیرنده(

نفر )خدمت 
گیرنده(

97 98سال 99 1400 )پیش بینی(

دستاوردهای اجرای برنامه 

  پیگیری بازنگری قوانین به منظور اصلاح فرایند خدمت
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توصیف کیفی برنامه

این خدمت به منظور بهبود کیفیت زندگی افراد دارای معلولیت، دســترس پذیری آســان و تقویت مشــارکت اجتماعی افراد دارای 
معلولیت ارائه می شــود. یکی از مهم ترین فعالیت ها در این زمینه تلاش در جهت قانونمند کردن این قابلیت و دسترســی برای جامعه 
هدف بوده است. ایجاد سهولت در تردد افراد دارای معلولیت و برابرسازی فرصت ها و استانداردسازی نحوه ارائه خدمات به افراد دارای 

معلولیت در امور راهنمایی و رانندگی از اهداف این طرح می باشد.

پاک ویژه خودرو افراد دارای معلولیت شدید و خیلی شدید

دستاوردهای اجرای برنامه 

  ارائه 7795 پلاک ویژه خودرو به افراد دارای معلولیت

2993     سال 97   

3128

1674

بر اساس تعداد 
مراجعین

ین
جع

مرا
اد 

عد
س ت

سا
ر ا

ب      سال 98

     سال 99

     سال 1400

واحد مبنا:  نفر )خدمت گیرنده(

تعداد پلاک صادره ویژه خودرو افراد دارای معلولیت شدید و خیلی شدید

نفر )خدمت 
گیرنده(

97 98سال 99 1400
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توانبخشی مبتنی بر جامعه شهری و روستایی

توصیف کیفی برنامه

این برنامه شــامل ارائه خدمات سلامت، آموزش، تامین معاش، اجتماعی و توانمندسازی به افراد دارای معلولیت در شهرهای محروم، 
حاشــیه شهرها و مناطق روستایی و عشایری می باشد. همچنین در زمینه رفع موانع فیزیکی و نگرشی در جامعه اقداماتی با همکاری 

افراد دارای معلولیت، خانواده های آنان، اعضای جامعه محلی و سازمان های دولتی و غیردولتی ذیربط صورت می پذیرد. 
توانمندســازی و مشــارکت افراد دارای معلولیت در همه برنامه های توسعه با استفاده از یک رویکرد چند بخشی به طوری که کیفیت 

زندگی  افراد دارای معلولیت بهبود یابد و از حقوق انسانی لازم بهره مند گردند.

دستاوردهای اجرای برنامه 

  رشد 150 درصدی جذب بودجه و اعتبارات برنامه توانبخشی مبتنی برجامعه شهری
  رشد 59 درصدی جذب بودجه و اعتبارات برنامه توانبخشی مبتنی برجامعه روستایی

  ارائه خدمات توانبخشی به 98000 فرد دارای معلولیت در مناطق محروم شهری و روستایی
  واگذاری اجرای برنامه توانبخشی مبتنی برجامعه به مراکز  خدمات بهزیستی )مثبت زندگی(

  پایش و ارزیابی فعالیت های برنامه توانبخشی مبتنی بر جامعه از طریق فضای مجازی
   گسترش بسترهای مجازی برای ارائه خدمات، آموزش، پایش و نظارت

   ایجاد اشتغال برای بیش از 23000 نفر از افراد دارای معلولیت از طریق برنامه CBR شهری و روستایی
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13،500     سال 97   

25،000

44000

80000

     سال 98

     سال 99

     سال 1400 )پیش بینی(

%  492  

%   150  

نرخ رشد  سال 1400 به 97:

نرخ رشد  سال 1400 به 97:

واحد مبنا:  نفر 

عملکرد توانبخشی مبتنی بر جامعه شهری

نفر

97 98سال 99 1400 )پیش بینی(

48،000     سال 97   

97،000

94،000

120،000

     سال 98

     سال 99

     سال 1400 

واحد مبنا:  میلیون ریال

بودجه توانبخشی مبتنی بر جامعه شهری

میلیون ریال

97 98سال 99 1400
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% 59 نرخ رشد  سال 1400 به 97:

510،000     سال 97   

504000

641،000

810,000

     سال 98

     سال 99

     سال 1400 

واحد مبنا:  میلیون ریال

بودجه توانبخشی مبتنی بر جامعه روستایی

میلیون ریال

97 98سال 99 1400
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483842     سال 97   

469797

471,030

490,000

     سال 98

     سال 99

     سال 1400 )پیش بینی(

واحد مبنا:  نفر 

عملکرد توانبخشی مبتنی بر جامعه روستایی

نفر
)خدمت گیرنده(

97 98سال 99 1400 )پیش بینی(
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گزارش عملکرد سه ساله سازمان بهزیستی کشور

     دفتر امور   توانمندسازی  معلولیــن  

برنامه های پیش رو

  ارتقاء خدماتCBR  در مناطق روستایی تحت پوشش
  اصلاح دستورالعمل اجرای برنامه CBR از طریق بخش غیر دولتی 

   تقویت و گسترش شوراهای توانبخشی مبتنی بر جامعه استان، شهرستان و روستا
  افزایش سرانه دستمزد به طرح

  تشکیل پایگاه های هنر در مناطق روستایی در 4 استان )ایلام،کردستان، خراسان جنوبی و کرمان(
 CBR پیگیری برای الکترونیک کردن فرایندهای  

   آموزش آنلاین کارکنان و شرکای کاری با همکاری استان خراسان رضوی
   برگزاری بازدید های آنلاین

  اجرای برنامه CBR در 9 اســتان برای اتباع و پناهندگان خارجی )اصفهان، البرز، تهران، بوشــهر، خراســان رضوی، فارس، 
کرمان، قم و یزد(

   تقویت و گسترش شوراهای توانبخشی مبتنی برجامعه استان و شهرستان 
  همکاری با برنامه های وزارت کشــور در اجرای برنامه های محله محور در حاشــیه شــهرها و محله های محروم شهری در 

راستای اجرای مصوبات شورای عالی اجتماعی کشور
  اجرای طرح ورزش و بازی های فراگیر در 13 استان جدید

  مناسب سازی حداقل 50،000 واحد مسکونی که در صورت تامین اعتبار می توان به صورت کلان پروژه در سال های آتی )از 
سال 1401( انجام داد.
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تامین وسایل کمک توانبخشی افراد دارای معلولیت

توصیف کیفی برنامه

استفاده از فناوری های کمکی برای افراد دارای معلولیت در دست یابی آنها به حداکثر سطح توانایی و استقلال حرفه ای و اجتماعی موثر 
بوده و می تواند موجب خارج شدن این افراد از انزوا و مشارکت آنها در امور فردی، اجتماعی و توسعه جامعه گردد. سازمان بهزیستی از 
ابتدای تشکیل نسبت به این امر اهتمام ورزیده و به طرق مختلف در جهت تامین وسایل و تجهیزات کمک توانبخشی برای افراد دارای 
معلولیت تحت پوشــش، برنامه ریزی و اقدام نموده اســت. هدف از اجرای این طرح دسترسی افراد دارای معلولیت به وسایل و تجهیزات 

کمک توانبخشی، ارتقا کیفیت زندگی و افزایش مشارکت اجتماعی و جلوگیری از پیشرفت و شدت معلولیت می باشد. 

عملکرد  تامین وسایل کمک توانبخشی افراد دارای معلولیت

73,000     سال 97   

86,000

122,000

121,248

     سال 98

     سال 99

     سال 1400 )پیش بینی(

نفر/ خدمت واحد مبنا: نفر/ خدمت گیرنده
گیرنده

97 98سال 99 1400 )پیش بینی(

350,000     سال 97   

603,000

1,220,000

1,818,727

     سال 98

     سال 99

     سال 1400

واحد مبنا:  میلیون ریال

بودجه  تامین وسایل کمک توانبخشی افراد دارای معلولیت

میلیون ریال

97 98سال 99 1400

% 67

%  419  

نرخ رشد  سال 1400 به 97:

نرخ رشد  سال 1400 به 97:
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  رشد 419 درصدی جذب بودجه و اعتبارات تامین وسایل کمک توانبخشی افراد دارای معلولیت
  بهره مندی 281,000 فرد دارای معلولیت از خدمات تامین وسایل کمک بخشی در سال های 97 تا 99

  به منظور تامین وســایل کمک توانبخشــی مورد نیاز افراد دارای معلولیت با حفظ کرامت و حق انتخاب افراد، رویکرد سازمان به 
تدریج به ســمت خرید توســط خود فرد و پرداخت کمک هزینه خرید تغییر مسیر داده است. )به منظور رفاه افرادی که دسترسی به 
مراکز مناسب خرید ندارند، تهیه وسایل کمک توانبخشی توسط بهزیستی استان ها همچنان ادامه می یابد تا زمانی که زیرساخت های 

لازم جهت دسترسی همه افراد برای خرید فردی فراهم گردد(
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توصیف کیفی برنامه

خدمات توانبخشي هنری موجب ایجاد رضایتمندي در افراد دارای معلولیت و خانواده هاي آنان، ارتقاء سطح سلامت روان و جسم توانخواهان، کسب 
مهارت هاي هنري ، سازگاري و افزایش تعاملات اجتماعي آنان شده است. 

برگزاري جشنواره ها و نمایشگاه هاي هنري ویژه افراد داراي معلولیت بصورت سالیانه درکنار خدمات هنري ارائه شده در مراکز، ضمن فراهم آوردن بستري 
مناسب جهت نمایش تولیدات هنري )تئاتر، نقاشي و...( توانخواهان، موجب تغییر در دیدگاه ها، پذیرش اجتماعي و اشتغال هنري این افراد گردیده است. 
همچنین فراهم نمودن زیرساخت های لازم جهت ایجاد پایگاه های ثابت و سیار هنر در مناطق با هدف توسعه برنامه های هنری به مناطق محروم روستایی 

به منظور افزایش سطح دسترسي افراد داراي معلولیت در روستا به آموزش های هنری و بهره مندی از تجهیزات هنري صورت پذیرفته است.

تقویت و توسعه برنامه هاي هنر درماني افراد دارای معلولیت 

32,050     سال 97   

42,300

46,000

55,000

     سال 98

     سال 99

     سال 1400 )پیش بینی(

واحد مبنا:  نفر

عملکرد تقویت و توسعه برنامه هاي هنر درماني افراد داراي معلولیت

نفر

97 98سال 99 1400 )پیش بینی(

34,632     سال 97   

47,250

83,772

120,000

     سال 98

     سال 99

     سال 1400

% 246

%71/67

نرخ رشد  سال 1400 به 97:

نرخ رشد  سال 1400 به 97:

واحد مبنا:  میلیون ریال

بودجه تقویت و توسعه برنامه هاي هنر درماني افراد داراي معلولیت

میلیون ریال

97 98سال 99 1400
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   رشد 246 درصدی جذب بودجه و اعتبارات برنامه هاي هنردرماني افراد داراي معلولیت 
   بهره مندی 120,350 فرد دارای معلولیت از برنامه هاي هنردرماني در سال های 97 تا 99

   ارائه خدمات توانبخشــي هنری به 46000 فرد دارای معلولیت از طریق اتاق های هنر ایجاد شــده در1533 مرکز توانبخشی در 
سال 1399

   ارتقاء ســطح کیفي خدمات هنردرماني در مراکز توانبخشي ازطریق ارائه آموزش هاي تخصصي هنردرماني به 3245 نفرمربی و 
مسئول فنی مراکزتوانبخشي

   فراهم نمودن زیرساخت های لازم جهت ایجاد 20 پایگاه ثابت و سیار هنر در مناطق روستایی در استان های ایلام و کردستان
   راه اندازي و تجهیز اتاق هاي هنر درمراکز توانبخشي شبانه روزي جهت ارائه خدمات هنردرماني و نمایش درماني به افراد مقیم 

این مراکز
   طراحی برنامه آموزش از راه دور هنردرمانی، نمایش درمانی جهت دســتیابي کودکان و نوجوانان داراي معلولیت به برنامه هاي 

آموزشی توانبخشی مبتنی بر هنر با همکاري یونیسف
   ازآنجــا کــه افزایــش تعداد مراکز ارائه دهنــده خدمات هنردرماني  با تنــوع جغرافیایي فرصت بهره مندي تعداد بیشــتري از 
توانخواهان را از برنامه هاي نمایش درماني و هنردرماني فراهم آورده است، در عملکرد سال 1400 نسبت به سال 1397  شاهد رشد 
71,61درصدي در تعداد خدمت گیرندگان و افزایش 2,5 برابری بودجه این بخش هســتیم. این مسئله حاکي از افزایش میزان توجه 

به بهره گیري ازفعالیت هاي هنري در روند برنامه هاي توانبخشي مي باشد. 
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توصیف کیفی برنامه

براساس ارزیابی و راهنمایی شغلی، حرفه آموزی و آماده سازی شغلی، اشتغال و پیگیری های پس از شغل و با توجه به ضرورت تحقق اشتغال 
پایدار برای افراد دارای معلولیت، مراکز پشتیبانی شغلی راه اندازی گردیده است.

روش ایجاد کار در این مراکز مشتمل بر حرکت در مسیر 5 گام می باشد تا نیروی کارجوی دارای معلولیت با بهره گیری از حمایت های هدفمند 
بتواند با کمک مربی شغلی به شناخت توانایی های حرفه ای خود برسد و با یافتن شغل مناسب در جامعه و در کنار دیگر افراد به کسب و کار 
بپردازد. گروه های هدف تحت پوشش این برنامه حداکثر 5 سال مورد حمایت و پشتیبانی قرار می گیرند. مربیان شغلی آموزش دیده مراکز 

فوق می بایست با پیگیری های متناوب پس از اشتغال در محیط کار، کارگر دارای معلولیت را تا رسیدن به اشتغال ثابت رهنمون باشند. 
از آنجا که عوارض سوء ناشی از بیکاری، افراد دارای معلولیت را سریع تر از سایر افراد با مخاطرات بیکاری مواجه می سازد سازمان بهزیستی با 
هدف استفاده از حداقل توان فرد دارای معلولیت جهت ایجاد شغل شایسته، ایجاد انگیزه و ارتقاء کیفیت زندگی افراد دارای معلولیت، افزایش 
حس مسئولیت پذیری در جامعه هدف، افزایش مشارکت فرد معلول در فراهم نمودن کار متناسب با علاقه فرد، ارتقاء سلامت جسمی و روانی 

و کمک به اقتصاد خانواده  اقدام به ایجاد مراکز پشتیبانی شغلی نموده است. 

)SE(  ارتقای کارآیی مراکز پشتیبانی شغلی

دستاوردهای اجرای برنامه 

  رشد 224 درصدی جذب بودجه و اعتبارات
  ارائه خدمت به 2,094 نفر از مددجویان در سال های 97 تا 99
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97 98سال 99 1400 )پیش بینی(

)SE( عملکرد راه اندازی مراکز پشتیبانی شغلی

نفر/ واحد مبنا:  نفر/  خدمت گیرنده
خدمت گیرنده

     سال 97   

     سال 97   

33,818

514

42,739

810

41,213

770

90000

1000

     سال 98

     سال 98

     سال 99

     سال 99

     سال 1400

     سال 1400  )پیش بینی(

واحد مبنا:  میلیون ریال

)SE( بودجه راه اندازی مراکز پشتیبانی شغلی

میلیون ریال

97 98سال 99 1400
%     166  

%  94  

نرخ رشد  سال 1400 به 97:

نرخ رشد  سال 1400 به 97:
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توصیف کیفی برنامه

خدمات توانپزشــکی مجموعه اقدامات تشخیصی و درمان توانبخشی است که در جهت ارتقاء عملکرد، افزایش کیفیت زندگی، کاهش 
شــدت معلولیت و وابســتگی در فعالیت های روزانه افراد دارای معلولیت و به منظور پیشگیری و بهبود نقص عارض شده و پیامدهای 

ناتوان کننده ناشی از آن ارائه می گردد.
از ســال 1390 در پی کوچک ســازی تشکیلات دولتی، چارت سازمانی اینگونه مراکز کوچکتر و امکان تاسیس مراکز جدید منتفی و 
توســعه آنها متوقف گردید و تعداد زیادی از افراد دارای معلولیت که هرروز بر آمار آنان افزوده می شــود پشت نوبت دریافت خدمات 
توانپزشــکی قرار گرفتند. از این رو برای جبران بخشــی از نیاز توانخواهان از ســال 1393 ردیف جدیدی بــا عنوان «خرید خدمات 
توانبخشی» با تخصیص اولیه 5 میلیارد ریال به فعالیت های سازمان اضافه گردید. این برنامه در 15 استان کشور با سرانه یک میلیون 

ریال پایلوت شد و در سال 1394 در سراسر کشور اجرا گردید. 
با توجه به بالا بودن تعداد افراد دارای معلولیت پشــت نوبت نیازمند این خدمت و اعتبارات محدود فعالیت مذکور، اختصاص اعتبار از 

محل اجرای قانون حمایت از حقوق معلولان در راستای اجرای ماده 6 قانون توانسته است به رفع نیاز این گروه کمک نماید.

ارائه خدمات توانپزشکی از طریق خرید خدمت 

دستاوردهای اجرای برنامه 

  رشد 118 درصدی جذب بودجه و اعتبارات خدمات توانپزشکی از طریق خرید خدمت
  بهره مندی 49,613 فرد دارای معلولیت از خدمات توانپزشکی از طریق خرید خدمت در سال های 97 تا 99

  با توجه به تعداد زیاد نیازمندان دریافت خدمات توانپزشکی و اعتبار محدود این فعالیت لزوم پوشش بیمه ای این فعالیت مطرح 
شده است که در همین ارتباط در سال 1399 تفاهم نامه ای با سازمان بیمه سلامت جهت پوشش بیمه ای خدمات توانپزشکی منعقد 

گردیده که نیاز بخشی از جامعه هدف به این خدمات از طریق بیمه مرتفع گردد.
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97 98سال 99 1400 )پیش بینی(

عملکرد خدمات توانپزشکی از طریق خرید خدمت

نفرواحد مبنا:  نفر

     سال 97   

     سال 97   

112،000

18,666

91,339

15,233

110,000

15,714

245,000

 24,500

     سال 98

     سال 98

     سال 99

     سال 99

     سال 1400

     سال 1400  )پیش بینی(

واحد مبنا:  میلیون ریال

بودجه خدمات توانپزشکی از طریق خرید خدمت

میلیون ریال

97 98سال 99 1400
%     118  

%   31  

نرخ رشد  سال 1400 به 97:

نرخ رشد  سال 1400 به 97:
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تامین اندام های مصنوعی )ارتز و پروتز( افراد دارای معلولیت 

توصیف کیفی برنامه

از تجهیزات ضروری برای افراد با معلولیت های جســمی حرکتی، ارتز و پروتز می باشــد. ارتز به عنوان وسایلی که به اصلاح ساختار و 
عملکرد صحیح اندام کمک می کنند و پروتز به عنوان جایگزین اندام قطع شــده، تجهیزاتی هســتند که بدون آن ها فرد عملًا دارای 
کارایی مناســب نمی باشــد. با توجه به اهمیت ارتز و پروتز در پیشگیري از شــدت و پیشرفت معلولیت ها و نیز نقش آنها در بازگشت 
توانایــي هاي افراد براي انجام فعالیت هــاي روزمره فردي و اجتماعي، افزایش کارآیی و بهبود عملکرد اندام ها و ارتقاء کیفیت زندگی 

تامین این وسایل کمکي و اندام هاي مصنوعي )ارتز و پروتز( از محل اعتبار بودجه سنواتي سازمان پیش بیني می گردد. 

12،000     سال 97   

13،000

21،600

 18،000

     سال 98

     سال 99

     سال 1400 )پیش بینی(

واحد مبنا:  نفر )خدمت گیرنده(

عملکرد تامین اندام های مصنوعی )ارتز و پروتز( افراد دارای معلولیت

نفر )خدمت 
گیرنده(

97 98سال 99 1400 )پیش بینی(

120،000     سال 97   

130،000

216،000

360،000

     سال 98

     سال 99

     سال 1400

%200

%50

نرخ رشد  سال 1400 به 97:

نرخ رشد  سال 1400 به 97:

واحد مبنا:  میلیون ریال

بودجه تامین اندام های مصنوعی )ارتز و پروتز( افراد دارای معلولیت

میلیون ریال

97 98سال 99 1400
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  رشد 200 درصدی جذب بودجه و اعتبارات تامین اندام های مصنوعی )ارتز و پروتز( افراد دارای معلولیت
  بهره مندی 46,600 نفر از افراد دارای معلولیت از خدمات تامین اندام های مصنوعی )ارتز و پروتز( در سال های 97 تا 99

  افزایش سرانه هزینه تامین اندام های مصنوعی افراد دارای معلولیت از 10،000،000 ریال به 20،000،000 ریال
  با توجه به افزایش قیمت اندام های مصنوعی، ســرانه موجود کفاف رفع نیاز این فعالیت را نداشــته و افزایش میزان حمایت مالی 

در دستورالعمل حمایت های مالی سازمان مدنظر می باشد.
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ارائــه خدمات بــه افــراد دارای معلولیــت و ســالمندان در مراکز 

روزانه آموزشی توانبخشی و حرفه آموزی

توصیف کیفی برنامه

ســازمان بهزیســتی جهت ارائه خدمات آموزشی و توانبخشی به افراد دارای معلولیت، ســالمندان، بیماران روانی مزمن و افراد دارای 
اختلال طیف اتیسم در بطن جامعه و در کنار خانواده از سال 1370 نسبت به راه اندازی مراکز روزانه آموزشی توانبخشی، با همکاری 
بخش غیردولتی و با حمایت خانواده ها و تامین تســهیلات یارانه ای اقــدام می نماید. این طیف از مراکز غالبا دارای تجهیزات کامل 
درمانی و توانبخشی بوده و خدمات ارائه شده با هدف افزایش کیفیت زندگی و تلفیق فرد دارای معلولیت در جامعه از طریق ارزیابی، 
هدف گذاری فردی و طراحی برنامه آموزشــی و توانبخشــی توسط تیم توانبخشی بومی، برای گروه های فوق، با  مشارکت خانواده ها 
ارائه می شــوند. مهمترین و مشهود ترین ویژگی مراکز روزانه آموزشــی و توانبخشی ارایه خدمات مورد نیاز و برآورده شدن نیازهای 
تخصصی و آموزشــی توانخواهان در یک مجموعه به صورت حلقه های متصّلی اســت که در کنار هم  زنجیره ای را تشکیل داده و در 
صورت اتصال صحیح منجر به افزایش ســطح اســتقلال و شامل پذیری فرد و در نهایت ایجاد فرصت برابر برای حضور موثر در جامعه 

می شود.
عناوین مراکز روزانه توانبخشی که بالغ بر 11 نوع می باشد عبارت است از: ذهنی، جسمی حرکتی، ضایعه نخاعی، سالمندان، بیماران 
روانی مزمن، اتیســم، کم بینا و نابینا، کم شــنوا و ناشــنوا، چند معلولیتی، دهان و بلع و حرفه آموزی. هریک از مراکز یادشده دارای 

دستورالعمل ها، فرم های محتوای پرونده های تخصصی و عمومی ، چک لیست های ارزشیابی و فرم های پایش آنلاین هستند.

دستاوردهای اجرای برنامه 

  ارائه خدمات آموزشی و توانبخشی به افراد دارای معلولیت، سالمندان، بیماران روانی مزمن و افراد دارای اختلال طیف اتیسم
  با توجه به گستردگی روزافزون مناطق محروم در کشور به دلیل چالش های ناشی از تحریم ها و نیز مسائل زیست محیطی، راه 
اندازی مراکز روزانه توانبخشی چندمعلولیتی که در مناطق مذکور با پوشش یارانه 100 درصدی و حضور انواع متخصصان توانبخشی 
بومی به گروه های مختلف معلولین ارائه خدمت می نمایند از ســال 97 در برنامه کار سازمان قرار گرفت. تا پیش از این مراکز روزانه 
برای ارائه خدمات به یک نوع از معلولیت توســط متخصصان توانبخشــی متناظر تاسیس می گردیدند و لزوما تمام خدمت گیرندگان 

مشمول حمایت های  یارانه ای سازمان نمی شدند
  با توجه به شــرایط بحرانی ناشــی از شــیوع بیماری کرونا و نیاز توانخواهان خدمت گیرنده، ساختار علمی و کاربردی برای ارائه 
خدمات توانبخشی از راه دور به خدمت گیرندگان، تشکیل گروه ها در فضای مجازی با ادمین ها، اعضا و وظایف مشخص شده و ارائه 
خدمات از راه دور با ارائه محتوای آموزشی توانبخشی توسط متخصصان مراکز با رعایت اصول محتواسازی و تایید کمیته علمی انجام 

پذیرفته است
برابر با اعلام مشــاور ملی ســازمان جهاتی بهداشت، اقدام به در دســترس قراردادن خدمات توانبخشی برای گروه های هدف با بهره 
گیری از ظرفیت های موجود مراکز، خانواده ها و متخصصان و همکاری بین بخشی، به عنوان تجربه برتر در منطقه معرفی شده است
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46,084     سال 97   

48,513

48,856

55,300

     سال 98

     سال 99

     سال 1400 )پیش بینی(

واحد مبنا:  نفر )خدمت گیرنده(

تعداد نفرات دریافت کننده خدمات در مراکز روزانه توانبخشی و حرفه آموزی

نفر )خدمت 
گیرنده(

97 98سال 99 1400 )پیش بینی(

     سال 97   

     سال 97   

2,286,960

522

2,787,994

627

3,390,818

753

7,796,000

1350

     سال 98

     سال 98

     سال 99

     سال 99

     سال 1400

     سال 1400

%240

%159

%19

نرخ رشد  سال 1400 به 97:

نرخ رشد  سال 1400 به 97:

نرخ رشد  سال 1400 به 97:

واحد مبنا:  میلیون ریال

واحد مبنا:  هزار تومان

بودجه ارائه خدمات در مراکز روزانه آموزشی توانبخشی و حرفه آموزی

کمک هزینه مراکز روزانه آموزشی توانبخشی

میلیون ریال

97 98سال 99 1400

هزار تومان

97 98سال 99 1400
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کارگاه های تولیدی حمایتی

توصیف کیفی برنامه

کارگاه های تولیدی حمایتی، با هدف کارآموزی و کارورزی و در راستای توانمند سازی و ایجاد آمادگی های لازم برای دستیابی به اشتغال 
پایدار براساس نیازسنجی و بازاریابی برای تولید و عرضه محصولات و یا خدمات با کیفیت، برنامه ریزی شده و شرایط آموزش و اشتغال 
حمایتی را برای افراد دارای معلولیت فراهم می نماید. در این کارگاه ها افراد دارای معلولیت می توانند به صورت تلفیقی از انواع معلولیت 
حضور داشته و پس از طی دوره کوتاه آموزش های تابعی، در حرفه مورد نظر به عنوان «کارورز و یا کارگر حمایتی» به فعالیت بپردازند.

در «دوره کارآموزی» توانخواه با ماهیت کار و نحوه انجام وظایف مربوطه، در مسیر فرآیند تولید قرار گرفته و آموزش های تکمیلی را 
حین انجام کار دریافت می کند )آموزش های توام با کار( 

دستاوردهای اجرای برنامه 

  با توجه به ضرورت توجه به اشتغال افراد دارای معلولیت، راه اندازی کارگاه های تولیدی حمایتی در مناطق محروم با هدف پوشش دهی 
به افراد دارای معلولیت که از مراکز حرفه آموزی ترخیص گردیده اند از سال 97 در برنامه کار سازمان قرار گرفت. 

  با توجه به شرایط بحران ناشی از شیوع کرونا و نیاز توانخواهان به استمرار آموزش های فرا گرفته شده در تولید، مونتاژ و یا بسته بندی 
و ... و نظر به وجود بستر اینترنت در بیش از 95 درصد از مناطق کشور و آمادگی کارگاه ها در ارائه خدمات خود در قالب بسته آموزش حرفه 
ای و توانبخشی از راه دور، تشکیل گروه ها در فضای مجازی با مشخص کردن ادمین ها، اعضا و وظایف در کارگاه های تولیدی حمایتی، توسط 
ادارات بهزیستی شهرستان، بهزیستی استان و ستاد بهزیستی کشور صورت پذیرفت. این کانال های آموزشی تحت نظارت دفتر امور توانبخشی 

روزانه و توان پزشکی سازمان و گروه حرفه ای انجام شده است .
     شــایان ذکر اســت برابر اعلام مشاور ملی سازمان جهانی بهداشت )WHO(، در دسترس قرار دادن خدمات توانبخشی برای گروه های 
هدف، با بهره گیری از ظرفیت های موجود )مراکز غیردولتی، خانواده ها، متخصصان توانبخشی، بدنه تخصصی سازمان( و همکاری های بین 

بخشی، به عنوان تجربه برتر )Best Practice( معرفی شده است.
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4188     سال 97   

4361

4750

5500

     سال 98

     سال 99

     سال 1400 )پیش بینی(

واحد مبنا:  نفر )خدمت گیرنده(

عملکرد کارگاه های تولیدی حمایتی

نفر )خدمت 
گیرنده(

97 98سال 99 1400 )پیش بینی(

     سال 97   

     سال 97   

259,119

542

300,700

662

269,097

814

850,000

1450

     سال 98

     سال 98

     سال 99

     سال 99

     سال 1400

     سال 1400

%228

% 168

%31

نرخ رشد  سال 1400 به 97:

نرخ رشد  سال 1400 به 97:

نرخ رشد  سال 1400 به 97:

واحد مبنا:  میلیون ریال

واحد مبنا:  هزار تومان

بودجه کارگاه های تولیدی حمایتی

کمک هزینه کارگاه های تولیدی حمایتی

میلیون ریال

97 98سال 99 1400

هزار تومان

97 98سال 99 1400
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کمک به کودکان ناشنوای نیازمند کاشت حلزون

توصیف کیفی برنامه

برخی از کودکان با کم شنوایي بسیار عمیق که استفاده از وسایل کمک شنوایي مانند سمعک براي آن ها غیر ممکن و یا با اثرگذاری بسیار 
ناچیز می باشد و در نتیجه عدم رشد زبان و گفتار در آنها مشهود است، نیازمند جراحی کاشت حلزون شنوایی می باشند. این کودکان پس 
از عمل جراحی کاشت حلزون و توانبخشی بعد از آن می توانند همانند افراد شنوا به تحصیل و کار در جامعه بپردازند. سازمان بهزیستی 

از سال 1386 ردیف اعتباری را تحت عنوان «کمک به کاشت حلزون کودکان ناشنوا» با اهداف ذیل پیش بینی و عملیاتی نموده است: 
- بازگشت بخش قابل توجهی از شنوایی فرد

- رشد گفتار و زبان و بهره مندی از امکانات افراد کم شنوا
- جلوگیری از پیشرفت معلولیت

- ارتقاء کیفیت زندگی

دستاوردهای اجرای برنامه 

  ارائه خدمات به 6,547 کودک ناشنوای نیازمند کاشت حلزون در سال های 97 الی 99
  به منظور تسریع و تسهیل در شناسایی کودکان نیازمند این خدمت وتأمین بخشی از هزینه کاشت حلزون و هزینه تأمین و تعمیر قطعات 
مربوطه، تفاهم نامه چهارجانبه همکاری فی مابین این سازمان، بنیاد بخشش، هیئت امنای صرفه جویی ارزی و کمیته امداد امام خمینی)ره(، 

منعقد گردیده است.
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2,012     سال 97   

1,877

2,685

3,333

     سال 98

     سال 99

     سال 1400 )پیش بینی(

واحد مبنا:  نفر

عملکرد کاشت حلزون

نفر

97 98سال 99 1400 )پیش بینی(

60,383     سال 97   

56,320

80,560

100,000

     سال 98

     سال 99

     سال 1400

% 65

%65

نرخ رشد  سال 1400 به 97:

نرخ رشد  سال 1400 به 97:

واحد مبنا:  میلیون ریال

بودجه کاشت حلزون

میلیون ریال

97 98سال 99 1400
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گزارش عملکرد سه ساله سازمان بهزیستی کشور

برنامه های پیش رو

  پوشش بیمه خدمات توانپزشکی افراد دارای معلولیت تحت پوشش سازمان بهزیستی
  تقویت و توسعه برنامه هاي هنردرماني و نمایش درماني در مراکز توانبخشي روزانه و شبانه

  توسعه پایگاه هاي ثابت و سیار هنر وی ژه افراد داراي معلولیت در مناطق محروم روستایي
  اجراي برنامه آموزش از راه دور هنردرمانی و نمایش درمانی جهت دستیابي کودکان و نوجوانان داراي معلولیت به برنامه هاي 

آموزشی توانبخشی مبتنی برهنر با همکاري یونیسف
  برگزاري جشنواره ملي تئاتر افراد داراي معلولیت به صورت مجازي

  برگزاري جشنواره هاي استاني و منطقه اي نمایش عروسکي ویژه مراکز و خانواده هاي داراي معلولیت بصورت مجازي
  با توجه به این مهم که مراقبین اعضای خانواده )کســی که مراقبت را ارائه می نماید( می بایســت از حقوق اجتماعی مانند 
ســایر افراد جامعه برخوردار باشــد لذا حمایت از آنان برای دریافت کمک هزینه معادل حداقل حقوق و مزایای قانون کار جزء 

سیاست های اصلی می باشد.
  تحت پوشش قرار دادن کلیه افراد پشت نوبت نیازمند 

  افزایش مستمری مطابق با حداقل حقوق و مزایای قانون کار 
  هم راســتا نمودن آموزش، توانبخشــی حرفه ای و بازار تولیدات در کارگاه های تولیدی حمایتی با فعالیت کاریابی در مراکز 

پشتیبانی شغلی 
  برگزاری دوره های استارتاپ افراد دارای معلولیت

   دفتر  مراکز روزانه و توانپزشکی  



دفتر مراکز 
مراقبتی و توانبخشی

خدمات مراکز توانبخشی در منزل)ویژه افراد دارای معلولیت جسمی حرکتـی و آسیـب 
نخاعی، سالمندان ، افراد دارای اختلال هوشی رشدی در منزل و بیمـاران روانی مزمـن( 
و مراقبت در منزل توسط مراقبان آموزش دیده ...................................................................
خانه های کوچک و حمایتی معلولان ،سالمندان و بیماران روانی مزمن ...............................
تامین لوازم بهداشتی افراد دارای آسیب نخاعی و بسترگرا.................................................
پرداخت کمک هزینه معیشت ماده 27 قانون حمایت از حقوق افراد دارای معلولیت ..........
پرداخت کمک هزینه حق پرستاری افراد دارای معلولیت، سالمند و بیمار روانی مزمن در خانواده ....
کمک هزینه معیشت ) مستمری ( توانبخشی.......................................................................
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توصیف کیفی برنامه

برنامه ارائه خدمات توانبخشی در منزل از جمله اقدامات مهم و اساسی سازمان بهزیستی در راستای ابقای جامعه هدف در کانون خانواده 
بوده است در این برنامه با ارجاع نیروهای تخصصی توانبخشی از جمله پزشک، پرستار، فیزیوتراپیست، کادردرمان، مددکار، روانشناس و 
سایر خدمات توانبخشی به جامعه هدف تحت پوشش نیازمند خدمات توانبخشی که قادر به بهره مندی از خدمات مراکز روزانه توانبخشی 

نمی باشند. بر حسب نیاز خدمات ارائه می گردد و در نتیجه موجبات رضایت جامعه هدف و خانواده ها را فراهم نموده است. 
این فعالیت با توجه به تمایل و رضایت خانواده ها از برنامه های توســعه یافته بوده، به گونه ای که هم اکنون با بیش از 373 مرکز در 

سراسر کشور در حال خدمت رسانی می باشند.
یکي از مهمترین اقداماتي که طي سال هاي اخیر در راستاي توسعه خدمات توانبخشي و سوق دادن آن به سمت خانواده های دارای 
معلول، سالمند و بیمار روانی مزمن صورت گرفته، اجراي برنامه توانبخشی مبتنی بر خانواده )مراقبت در منزل توسط مراقبین آموزش 
دیده( می باشــد که خود می تواند نوعی فرهنگ سازی متناســب با مقتضیات اجتماعی و پاسخی مناسب جهت رفع پاره ای از نیازهای 
جامعه هدف باشــد. از اهداف عمده این برنامه علاوه بر پاســخگویی به نیازهای مراقبتی جامعه هدف، تلاش در جهت حفظ آنان در 

کنار دیگر اعضای خانواده، کاهش هزینه های نگهداری، آموزش خانواده ، تغییر نگرش خانواده، کاهش عوارض معلولیت ها  می باشد.
از اهداف این طرح می توان به موارد ذیل اشاره نمود.

  ارتقاء سطح کیفیت زندگی و افزایش امید به زندگی افراد دارای معلولیت، سالمندان و بیماران روانی مزمن و خانواده آنان
  ایجاد فرصت های مساوی و تلفیق اجتماعی افراد دارای معلولیت، سالمندان و بیماران روانی مزمن و حضور درکانون گرم خانواده

  کمک به اقتصاد خانواده با جبران هزینه های مراقبت
  تقویت عزت نفس و حفظ کرامت افراد دارای معلولیت 

  کاهش بارتقاضای مراکزتوانبخشی شبانه روزی
  کاهش هزینه های دولت وتوجیه اقتصادی ایجاد فرصت های اشتغال و توانمندسازی شغلی

خدمات مراکز توانبخشــی در منزل)ویژه افراد دارای معلولیت جســمی حرکتی و 

آسیب نخاعی، ســالمندان ، افراد دارای اختال هوشی رشــدی در منزل و بیماران 

روانی مزمن( و مراقبت در منزل توسط مراقبان آموزش دیده  

نرخ رشد  سال 1400 به 97:  191   %

328/331     سال 97   

406/689

477/107

956760

     سال 98

     سال 99

     سال 1400 

واحد مبنا:  میلیون ریال

بودجه مراکز توانبخشی در منزل

میلیون ریال

97 98سال 99 1400
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     سال 97   

     سال 97   

17130

465

17830

560

17617

672

17617

1000

     سال 98

     سال 98

     سال 99

     سال 99

     سال 1400 )پیش بینی(

     سال 1400 )پیش بینی(

%  3  

%   115  

نرخ رشد  سال 1400 به 97:

نرخ رشد  سال 1400 به 97:

واحد مبنا:  نفر )خدمت گیرنده(

واحد مبنا:  هزار تومان

عملکرد مراکز توانبخشی در منزل

کمک هزینه مراکز مراقبت در منزل

نفر
)خدمت گیرنده(

97 98سال 99 1400 )پیش بینی(

هزار تومان

97 98سال 99 1400
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7272     سال 97   

7434

7434

7434

     سال 98

     سال 99

     سال 1400 )پیش بینی(

نرخ رشد  سال 1400 به 97:  2 %

واحد مبنا:  نفر )خدمت گیرنده(

عملکرد طرح مراقبت در منزل توسط مراقبان آموزش دیده

نفر
)خدمت گیرنده(

97 98سال 99 1400 )پیش بینی(

% 60 نرخ رشد  سال 1400 به 97:

323519     سال 97   

410584

517312

517312

     سال 98

     سال 99

     سال 1400 

واحد مبنا:  میلیون ریال

بودجه طرح مراقبت در منزل توسط مراقبان آموزش دیده

میلیون ریال

97 98سال 99 1400
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دستاوردهای اجرای برنامه 

  ادغام برنامه مراقبت درمنزل با برنامه ارائه خدمات توانبخشي در منزل
  رشد 191درصدی جذب بودجه و اعتبارات مراکز توانبخشی در منزل)ویژه افراد دارای معلولیت جسمی حرکتی و آسیب نخاعی، 

سالمندان ، افراد دارای اختلال هوشی رشدی در منزل و بیماران روانی مزمن( در راستای کاهش بار تقاضای مراکز شبانه روزی 
  در ســال97 به منظورافزایش بهره وری و با در نظر گرفتن ســطح نگهداشت اعتبار جاری جبران خدمت مراقبان آموزش دیده و 
جهت پرداخت حقوق مراقبین براســاس قوانین جاری کشــور با پوشش 6 نفر توانخواه به جای 4 نفر به ازاء هر مراقب )کاهش ساعت 
ارائه خدمت از 39 ســاعت به  32 ســاعت در ماه ( اقدام شــد و براین اساس با وجود کاهش اعتبار کلی در سال 97، تعداد افراد بهره 

مند از خدمت افزایش یافت.
  رشد 60درصدی جذب بودجه و اعتبارات برنامه مراقبت در منزل توسط مراقبان آموزش دیده 

  به منظور جامع شدن خدمات توانبخشی و مراقبت در منزل، تغییر رویکردی که در سیاست گذاری ها مد نظر است تلفیق و ادغام 
این فعالیت با فعالیت ارائه خدمات توانبخشــی در منزل در دستور کار سازمان قرار دارد. می توان ادعا کرد برنامه جامع شدن خدمات 
توانبخشی و مراقبت در منزل و حمایت مالی و اجتماعی مراقبین اعضای خانواده می تواند علاوه بر اینکه مشارکت سطح جامعه را در 

نگهداری از افراد دارای معلولیت افزایش دهد نقش بسزایی در کیفیت زندگی این افراد نیز ایفا نماید.
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خانــه های کوچــک و حمایتــی معلــولان ،ســالمندان و بیماران 

روانی مزمن 

توصیف کیفی برنامه

در دهه های گذشته در صورت نبود شرایط زندگی برای افراد دارای معلولیت وسالمندان در کنار خانواده، تنها گزینه اقامت در مراکز 
شــبانه روزی بوده که از معایب آن می توان به نداشــتن حق انتخاب، عدم رعایت حریم شخصی، اسکان تعداد افراد زیاد در یک مکان 
)مراکز تجمعی( و عدم اســتقلال در امور روزمره زندگی و ... اشــاره نمود. در حالی در کلیه کشورهای توسعه یافته مدل های انتخابی 
مختلفی برای مســئله سکونت افراد مذکور پیش بینی شده است. سازمان بهزیســتی کشور نیز از سال 1387 طرح خانه های کوچک 

ذهنی برای افراد دارای معلولیت هوشی رشدی خفیف را در دستور کار خود قرار داد. 
این طرح با توجه به موفقیت های چشــمگیر از ســال 1398 گسترش قابل توجهی در تمامی گروه های هدف از جمله سالمندان، افراد 

دارای معلولیت جسمی حرکتی و بیماران روانی مزمن داشته است. 
هــدف از اجــرای این طرح تغییر  رویکرد از  مراکز تجمعی به مراکز کوچک )خانه(، تلفیق اجتماعی دسترســی افراد دارای معلولیت 

سالمندان و بیماران روانی مزمن به خدمات مراقبتی و توانبخشی در محل زندگی خود و توانمندسازی آنان می باشد. 

دستاوردهای اجرای برنامه 

  رشــد 91 درصدی جذب بودجه و اعتبارات راه اندازی خانه های کوچک و حمایتی افراد دارای معلولیت، ســالمندان و بیماران 
روانی مزمن 

  بهره مندی 2877 فرد دارای معلولیت، سالمند و بیمار روانی مزمن از خانه های مذکور طی سال های 97 تا 99
  پس از اجرای آزمایشــی از ســال 1398 و ابلاغ دســتورالعمل مربوطه، خانه های یک چهارم راهی بیماران مزمن، خانه حمایتی 

سالمندان و خانه گروهی افراد دارای معلولیت جسمی - حرکتی شروع به فعالیت رسمی نمودند:
  در سال های 98 و 99، 18 خانه یک چهارم راهی  بیماران روانی مزمن تاسیس و توسعه یافت. 

  یک خانه گروهی افراد دارای معلولیت جسمی حرکتی در سال 98 راه اندازی شد.
  11 خانه حمایتی سالمندان در سال های 98 و 99 تاسیس و توسعه یافت.

  2 خانه کوچک حمایتی کودکان دارای اختلالات روانی مزمن  در سال 1399 ایجاد گردید.
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825     سال 97   

976

1076

1576

     سال 98

     سال 99

     سال 1400 )پیش بینی(

%  91  

%   444  

نرخ رشد  سال 1400 به 97:

نرخ رشد  سال 1400 به 97:

واحد مبنا:  نفر )خدمت گیرنده(

عملکرد خانه های کوچک و حمایتی معلولان ،سالمندان و بیماران روانی مزمن 

نفر
)خدمت گیرنده(

97 98سال 99 1400 )پیش بینی(

91476     سال 97   

140544

201427

498277

     سال 98

     سال 99

     سال 1400 

واحد مبنا:  میلیون ریال

بودجه  خانه های کوچک و حمایتی معلولان ،سالمندان و بیماران روانی مزمن 

میلیون ریال

97 98سال 99 1400
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تامین لوازم بهداشتی افراد دارای آسیب نخاعی و بسترگرا

توصیف کیفی برنامه

وســایل بهداشتی از نیازهای اولیه افراد ضایعه نخاعی، معلولان جسمی حرکتی شدید و سالمندان بسترگراست که تامین آنها بصورت 
مســتمر برای بســیاری از افراد امکان پذیر نمی باشــد. استفاده به موقع از این وســایل نه تنها در بهبود عملکرد این افراد موثر بوده 
بلکه می تواند از بســیاری از عوارض و مشــکلات ثانویه نظیر آسیب های کلیوی، بیماری های عفونی و پوستی همچون زخم بستر و ... 

جلوگیری نماید. 
بر این اســاس ســازمان بهزیستی از سال 1396 نســبت به پیش بینی ردیف اعتباری برای کمک به تامین لوازم بهداشتی افراد دارای 

معلولیت اقدام نموده است. 
از اهداف این طرح ارتقاء کیفیت زندگی افراد دارای معلولیت، جلوگیری از بیماری های عفونی و پوستی وجلوگیری از پیشرفت شدت 

معلولیت می باشد.

دستاوردهای اجرای برنامه 

  رشد 1339 درصدی جذب بودجه و اعتبارات تامین لوازم بهداشتی افراد دارای آسیب نخاعی و بسترگرا نسبت به سال 1397
  پرداخت نقدی کمک هزینه تامین لوازم بهداشتی  به 17000 نفر از افراد دارای آسیب نخاعی در سال 1397

  پرداخت نقدی کمک هزینه تامین لوازم بهداشتی به افراد دارای آسیب نخاعی بصورت الکترونیک از سال 1398
  افزایش صد درصدی سرانه کمک هزینه تأمین وسایل بهداشتی افراد دارای آسیب نخاعی در سال 1399

  پرداخت کمک هزینه تامین لوازم بهداشــتی علاوه بر افراد دارای آســیب نخاعی به 17500 نفر از افراد بسترگرای خیلی شدید و 
شدید  نیازمند در سال 1399

  به منظور حفظ کرامت و حق انتخاب افراد دارای معلولیت جهت تامین وســایل بهداشــتی، شیوه تأمین لوازم بهداشتی از خرید 
توسط سازمان بهزیستی به پرداخت کمک هزینه نقدی به حساب افراد به صورت الکترونیک تغییر نمود. 
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17،000     سال 97   

22،195

44،500

47،986

     سال 98

     سال 99

     سال 1400 )پیش بینی(

%   182  

%    1339  

نرخ رشد  سال 1400 به 97:

نرخ رشد  سال 1400 به 97:

واحد مبنا:  نفر )خدمت گیرنده(

عملکرد  تامین لوازم بهداشتی افراد دارای آسیب نخاعی و بسترگرا

نفر
)خدمت گیرنده(

97 98سال 99 1400 )پیش بینی(

120،000     سال 97   

221،950

636،900

1،727،500

     سال 98

     سال 99

     سال 1400 

واحد مبنا:  میلیون ریال

بودجه  تامین لوازم بهداشتی افراد دارای آسیب نخاعی و بسترگرا

میلیون ریال

97 98سال 99 1400
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توصیف کیفی برنامه

براساس ماده 27 قانون حمایت از حقوق معلولان «دولت مکلف است کمک هزینه معیشت افراد دارای معلولیت بسیار شدید و یا شدید فاقد شغل 
و درآمد را به میزان حداقل دستمزد سالانه تعیین و اعتبارات لازم را در قوانین بودجه سنواتی کشور منظور نماید». شاخص هاي افراد بهره مند از 
این فعالیت عبارتند از: افراد داراي معلولیت خیلی شدید و شدید )داراي ثبت پرونده کمیسـیون پزشـکی توانبخشی، تعیین نوع و شدت معلولیت 
در سامانه-رده سنی 18 سال و بالاتر-، اســـتقرار در سه دهک پایین درآمدي )دهک 3-1( بانک جامع اطلاعات اقتصـــادي اجتماعی خـانوار 
وزارت تعاون، کار و رفاه اجتماعی. هدف از اجرای این طرح حمایت از خانواده و استفاده از پتانسیل و مشارکت اعضای خانواده در نگهداری فرد 
دارای معلولیت، ایجاد فرصت های مساوی و حضور آنان در کانون گرم خانواده و کمک به اقتصاد خانواده با جبران  هزینه های نگهداری می باشد.

آمار دریافت کنندگان  کمک هزینه معیشت ماده 27

706690

147227

706690

147227

706690

147227

     سال 98

     سال 98

     سال 99

     سال 99

     سال 1400

     سال 1400

واحد مبنا:  میلیون ریال

واحد مبنا:  نفر )خدمت گیرنده(

بودجه  کمک هزینه معیشت ماده 27

میلیون ریال

نفر )خدمت 
گیرنده(

سال

سال

98

98

99

99

1400

1400

پرداخت کمک هزینه معیشــت ماده 27 قانون حمایت از حقوق 

افراد دارای معلولیت
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  جذب اعتبارات و اجرای طرح پرداخت کمک هزینه معیشت ماده 27 قانون حمایت از حقوق معلولان از سال 1398
  پرداخت کمک هزینه معیشت ماده 27 قانون به 147،227 نفر از افراد دارای معلولیت
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توصیف کیفی برنامه

با توجه به سیاســت کاهش بار تقاضای نگهداری دراز مدت افراد دارای معلولیت، ســالمند و بیمار روانی مزمن در مراکز شــبانه روزی، تقویت 
برنامه های خانواده محور و حفظ گروه هدف در کانون خانواده از طریق حق پرســتاری این افراد با هدف ارتقاء کیفیت زندگی آنان در کانون 

خانواده در دستور کار قرار گرفت. 
به منظور رسیدن به این مهم سازمان بهزیستی کشور ضمن تقویت برنامه ارائه خدمات مراقبت و توانبخشی در منزل با حمایت از خانواده ها و 
پرداخت کمک هزینه حق پرستاری افراد دارای معلولیت، سالمند و بیمار روانی مزمن در خانواده توانسته  است نسبت به حفظ حرمت، کرامت و 
تقویت عزت نفس گروه هدف وکم رنگ نمودن برخی باورهای غلط ازجمله سربار بودن آنان در خانواده کاسته و خانواده ها با پرداخت این کمک 

هزینه راغب به ترخیص آنان از مراکز و مراقبت و نگهداری شان در کنار خود گردیدند.

پرداخت کمــک هزینه حــق پرســتاری افــراد دارای معلولیت، ســالمند و بیمار 

روانی مزمن در خانواده 
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تعداد افراد دریافت کننده کمک هزینه حق پرستاری

31،417     سال 97   

38،184

59،000

71،331

     سال 98

     سال 99

     سال 1400 )پیش بینی(

نرخ رشد  سال 1400 به 97:  127     %

نفر )خدمت واحد مبنا:  نفر )خدمت گیرنده(
گیرنده(

97 98سال 99 1400 )پیش بینی(

بودجه کمک هزینه حق پرستاری افراد دارای معلولیت، سالمند و...

760،899     سال 97   

1،441،549

2،544،939

7،725،139

     سال 98

     سال 99

     سال 1400 

نرخ رشد  سال 1400 به 97:  915     %

میلیون ریالواحد مبنا:  میلیون ریال

97 98سال 99 1400
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کمک هزینه  حق پرستاری معلولان، سالمندان و بیماران روانی مزمن شدید و خیلی شدید

200     سال 97   

250

610

1000

     سال 98

     سال 99

     سال 1400

نرخ رشد  سال 1400 به 97:  400     %

هزار تومانواحد مبنا:  هزار تومان

97 98سال 99 1400

بودجه کمک هزینه  حق پرستاری  ضایعه نخاعی
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دستاوردهای اجرای برنامه 

  پرداخت الکترونیک حق پرستاری 
  رشــد 915 درصدی جذب بودجه و 
اعتبارات کمک هزینه حق پرستاری افراد 
دارای معلولیــت، ســالمند و بیمار روانی 

مزمن در خانواده 
  ارائــه کمک هزینه حق پرســتاری 
در خانــواده به 59،000 نفــر فرد دارای 

معلولیت، سالمند و بیمار روانی مزمن 
  برخــورداری جامعه هدف از خدمات 
بهنگام  توانبخشــی ،درمانی وآموزشــی 
مورد نیاز ، تقویت برنامه ها وفعالیت های 

خانواده محور 
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کمک هزینه معیشت ) مستمری ( توانبخشی 

توصیف کیفی برنامه

کمک هزینه معیشت توانبخشی )مستمری( به افراد دارای معلولیت، سالمندان و بیماران روانی مزمن، نوعی حمایت مالی است که به 
منظور جبران بخشــی از هزینه های زندگی و معیشــت مطابق با اجرای سیاست دولت مبنی بر فقرزدایی و تحقق تکالیف برنامه ششم 
توســعه به گروه هدف جهت تحقق عدالت اجتماعی و توســعه چتر حمایتی در جامعه، تقویت برنامه های خانواده محور و حفظ گروه 

هدف در کانون خانواده پرداخت می گردد.

اعتبارات کمک هزینه معیشت ) مستمری ( توانبخشی

12,641,415     سال 97   

20,747,382

20,718,796

75,892,889

     سال 98

     سال 99

     سال 1400  )پیش بینی(

میلیون ریالواحد مبنا:  میلیون ریال

97 98سال 99 1400 )پیش بینی(
%  500 نرخ رشد  سال 1400 به 97:

دستاوردهای اجرای برنامه 

  ایجاد شفافیت در پرداخت ها
  پرداخت الکترونیکی

  پرداخت کمک هزینه معیشت )مستمری( توانبخشی سالیانه به 802216 فرد دارای معلولیت
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ارائــه خدمــات توانبخشــی مراقبتــی بــه افــراد دارای معلولیت، 

سالمندان و بیماران روانی

توصیف کیفی برنامه

در راستای سیاست کاهش بار تقاضای نگهداری دراز مدت در مراکز شبانه روزی، تقویت برنامه های خانواده محور و حفظ گروه هدف 
در کانون خانواده، اجرای برنامه تقویت اقامت موقت یا ارائه خدمات شــبانه روزی در خانه های حمایتی توانبخشــی معلولان، توسعه 
کمی عملکرد در فعالیت شــبانه روزی توانبخشی مراقبتی در موارد اجتناب ناپذیر و توسعه کیفی آن با تقویت رویکردهای توانبخشی 
اجتماعی ، توانبخشی آموزشی، توانبخشی حرفه ای و توانبخشی پزشکی با هدف ارتقاء کیفیت زندگی گروه هدف مقیم در دستور کار 
سازمان قرار گرفت. در این برنامه توسعه کمی خدمات با اولویت خانه های توانبخشی حمایتی و مراکز اقامت موقت مورد تاکید است. 

دستاوردهای اجرای برنامه 

  رشد اعتبار این فعالیت در سال 1400 نسبت به سال 97، 304درصد می باشد.
  ارائه خدمات توانبخشی مراقبتی به 67,000  نفر از افراد دارای معلولیت، سالمندان و بیماران روانی در سال های 97 الی 99

  کوچک سازی و ارائه خدمات در واحد های کوچکتر مراقبتی به منظور تلفیق اجتماعی گروه های هدف 
  پرداخت یارانه های مراکز توانبخشی و مراقبتی بصورت الکترونیک و متمرکز از سال 1397
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     سال 1400 )پیش بینی(

     سال 1400

%  4  

%  160  

%    304  

نرخ رشد  سال 1400 به 97:

نرخ رشد  سال 1400 به 97:

نرخ رشد  سال 1400 به 97:

واحد مبنا:  نفر )خدمت گیرنده( 

واحد مبنا:  هزار تومان

عملکرد خدمات توانبخشی مراقبتی به افراد دارای معلولیت، سالمندان و بیماران روانی

کمک هزینه مراکز توانبخشی و مراقبتی شبانه روزی

نفر 
)خدمت گیرنده(

97 98سال 99 1400 )پیش بینی(

نفر 
)خدمت گیرنده(

97 98سال 99 1400

2,717,000     سال 97   

4,797,386

5,327,000

10,999,768

     سال 98

     سال 99

     سال 1400 

واحد مبنا:  میلیون ریال

بودجه خدمات توانبخشی مراقبتی به افراد دارای معلولیت، سالمندان و بیماران روانی

میلیون ریال

97 98سال 99 1400
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گزارش عملکرد سه ساله سازمان بهزیستی کشور

برنامه های پیش رو

  ایجاد خانه های کوچک و حمایتی مستقل در آینده نزدیک 
  پوشش 600,000  نفراز افراد دارای معلولیت در طرح های مراقبتی و توانبخشی در صورت تامین اعتبار

  توسعه خانه های کوچک و حمایتی
  کوچک سازی مراکز 

  دفتر مراکز مراقبتی و توانبخشی  




