
  

  تحقيقات و فناورياي هراهنماي ارزشيابي فعاليت

 3041 -کشور مراکز تحقيقات علوم پزشکي

 مركز توسعه، هماهنگي و ارزيابي تحقيقات و فناوري 

 معاونت نظارت و ارزشيابي 

1404ويرايش: ارديبهشت ماه   



2 



     

 :مقام معظم رهبری  ابلاغی های کلی علم و فناوری سیاست

 جهان اسلام با تاکید بر تولید علم، توسعه نوآوری و تبدیل ایران به قطب علمی و فناوری  و فناوری در جهان مرجعیت علمیبا هدف کسب  جهاد مستمر علمی 

  ف زانسند چشمبهینه سازی عملکرد و ساختار نظام آموزشی و تحقیقاتی کشور به منظور دستیابی به اهدا ساماندهی و تقویت نظام های با تاکید بر  و شکوفایی علمی دا

 های علم و فناوری نظارت، ارزیابی، اعتبارسنجی و رتبه بندی در حوزه

  گاه اس ها، اخلاق و موازین اسلامی در نظام آموزش عالی، تحقیقات و فناوری و تحقق حاکمیت مبانی، ارزش   لامیدانش

  زم ملیتقویت  و افزایش درک اجتماعی نسبت به اهمیت توسعه علم و فناوری  ع

 ها ایجاد تحول در ارتباط میان نظام آموزش عالی، تحقیقات و فناوری با سایر بخش 

  ،کاری و تعامل فعال ای و جهانی بویژه جهان اسلام همراه با سازنده و الهام بخش در حوزه علم و فناوری با سایر کشورها و مراکز علمی و فنی معتبر منطقهگسترش هم

صصان و محققان برجستهداخلی، تولید محصولات با تاکید بر  تحکیم استقلال کشور  علمی و جذب نتایج دیل ایران به مرکز ثبت مقالات تب و  جذب متخ

گان علمی و نوآوران سایر کشورها بویژه جهان اسلامپژوهش  .های محققان، نخب
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 كشور در يک نگاه علوم پزشکي مراكز تحقيقات پژوهشيهاي فعاليت جامع تاريخچه راهنماي نظام ارزشيابي

 

 سال
 شماره

 ويرايش
 توضيحات

 های جهانی ارزیابی پژوهشمراکزتحقیقاتی براساس شاخصطراحی فرم اولیه ارزشیابی  صفر 9731

 تدوین ساختار دستورالعمل ارزشیابی مراکز تحقیقاتی و انجام ارزشیابی به صورت دستی 9 9731

 بازنگری ساختار براساس نیازهای ذینفعان 2 9731

 تحت وب(اندازی سامانه جامع اطلاعات پژوهشی )ارزشیابی انجام ارزشیابی و راه 7 9711

 المللیهای بینهای ارزشیابی عملکردی براساس نظامبه روزرسانی شاخص 4 9715

 کید بر محور اثرگذاریأهای ارزشیابی با تبازنگری و به روزرسانی شاخص 5 9411

 9414یند ارزشیابی سال آریزی جهت اجرای روزآمد فربرنامه 6 9417
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 مقدمه 

ـــ سرمایه ـــاوری و گذاری در تولید علـ  در جدی، به عنوان ابزاری محسوب شده و کشـور پیشـرفت هر هایشـاخهـه ترینمه  از فنـ

ظام نبه نیازهای  ییپاسخگویابی به اهداف کلان سلامت جامعه و کند. در این راستا، دستمختلف رقابـــتی، خودنمایی می هـــایعرصـــه

ور حض، فناوری های پژوهش ویی چون، دسـتیابی به مرجعیت علمی در حیههسـلامت نیز، بی بهره از این مقوله نووده و اتخاذ رویکردها

ــهؤم ــلامت، المللیبینهای ثر در عرص ــیانت از منابعو در نهایت تولید عل  نافع، با  تکمیل چرخه نوآوری س ــرمایهص  گذاری بهینه و، س

های تحقیقات و فناوری لذا، برنامه ارزشیابی فعالیت ، قابل حهـول خواهد بود.ارزیابیو  های نظارتو تقویت نظامهدفمند و سـاماندهی 

گیری از تعریف سـازمان جهانی بهداشت از عملکرد نظام ، با بهره9731مراکز تحقیقات علوم پزشـکی کشـور که نخسـتین بار در سـال 

ختلف عل  و فناوری های متحقیقات سـلامت، تدوین شد، نقش موثری در ترسی  خهو  حرکت اجزای نظام تحقیقات سلامت در عرصه

 داشته است. 

در چارچوب یک برنامه چند  9417های تحقیقات و فناوری مراکز تحقیقات علوم پزشکی کشور برای سال نامه ارزشیابی فعالیتشیوه

بندی بازخوردها و پیشنهادات دریافت شده از ذینفعان این بازنگری در مرحله اول، براساس جمع ای مورد بازنگری قرار گرفت.مرحله

های های تخههی با حضور معاونین تحقیقات و فناوری دانشگاهکلیدی انجام شده و سپس، ماحهل نقهه نظرات، طی نشست کارگروه

ارزیابی قرار گرفته و در پایان، طی جلسه مدیران معاونت تحقیقات و  نظران این حوزه، مورد بررسی وعلوم پزشکی، پژوهشگران و صاحب

 فناوری ستاد، با حضور مقام محترم معاونت، نهایی گردید.

در قالب سه محور حاکمیت و رهوری، تولید دانش و اثرگذاری در مراکز تحقیقات با استعانت از خداوند متعال،  9417ارزشیابی سال 

 شد.  خواهدانجام علوم پزشکی 

ـــتگذاری،زیرمحور برنامهدر محور حـاکمیت و رهوری،  ـــیاس های تحقیقاتی، اولویت ، لاین تحقیقاتی ووجود برنامه راهوردی ریزی و س

ر های علمی تخههی مستقمستندات مربوطه، در کمیتهلازم است همچنان به عنوان پیش شر  ورود به فرآیند ارزشیابی مهرح بوده و 

حور م، به روزرسانی محتوا توسط کارشناس ارزشیابی مرکز تحقیقاتی انجام شود. بازخوردهای مناسبضمن ارائه ، بررسی، و دانشـگاهدر 

با حفظ سـقف امتیاز، شــاهد به روزرسانی و  نیز و محور اثرگذاریو امتیازدهی همراه بوده  هاتولید دانش، با برخی تغییرات در شـاخص

 ها و فرآیند داوری بوده است. ایجاد شفافیت بیشتر در شاخص

، شش ماه زودتر، فرآیند ارزشیابی را عملیاتی نماید، لذا تلاش 9417، در نظر است، تقوی  ارزشیابی سال 9414با توجه به اینکه در سال 

ند، ویرایش اشتهایی که مشکلات اساسی ماهیتی/ محاسواتی دهای ارزشیابی صورت گرفته و تنها شاخصشد، کمترین تغییرات در شاخص

 شدند.

ر، تهای محک گام های تحت پوشش به نحو مهلوب استفاده وهای پژوهشی مجموعههای انجام شده، بتوان از ظرفیتامید است با تلاش

ای های کلان توسعههای انجام شده برداشته و دیدگاهتری در راستای توسعه و کاربردی شدن نتایج پژوهشبلندتر و حساب شده

 های کشور نیز متحول شوند.پژوهش
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 اسناد بالادستي

الادستی های کلان و بباشد که در اجرای سیاستیندی ملی میآمراکز تحقیقات علوم پزشکی کشور، فر یهای تحقیقاتارزشـیابی فعالیت

 گردد. کشور، همه ساله در سهح واحدهای تحقیقاتی ذیل وزارت بهداشت درمان و آموزش پزشکی اجرا می

 

 تحقيقات مراكز تحقيقات علوم پزشکي كشور هايفعاليتفهرست اسناد بالادستي مرتبط با ارزشيابي  -1 شماره جدول

ف
ردي

 

 اسناد بالادستي
شماره ماده / 

 راهبرد
 موضوع / راهبرد

9 
سیاست های کلی عل  و فناوری ابلاغی 

 (9717) از سوی مقام معظ  رهوری

 2-9بند 

، برنامه ریزی و نظارت راهوردی اریذسیاستگمدیریت دانش و پژوهش و انسجام بخشی در 

در حوزه عل  و فناوری و ارتقاء مستمر شاخص ها و روزآمدسازی نقشه جامع علمی کشور 

 با توجه به تحولات علمی و فنی در منهقه و جهان

 2-7بند 
اعتوارسنجی و رتوه بندی در حوزه های ساماندهی و تقویت نظام های نظارت، ارزیابی، 

 عل  و فناوری

 ساماندهی نظام ملی آمار و اطلاعات علمی، پژوهشی و فناوری جامع و کارآمد 2-4 بند

2 
سلامت ابلاغ شده  یکل هایاستیس

 (9717) یمقام معظ  رهور یاز سو
 9-3بند

های راهوردی، ارزشیابی و ریزیهای اجرایی، برنامهاریذتولیت نظام سلامت شامل سیاستگ

 نظارت توسط وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی

7 

: 21برنامه هفت  توسعه، فهل 

ارتقای نظام علمی، فناوری و 

 (9417) پژوهشی

 پژوهشی تعیین اهداف کمّی سنجه های عملکردی ارتقاء نظام علمی، فناوری و 17ماده 

 14ماده 
پژوهشی و فناورانه به سمت رفع نیازهای واقعی کشور و ارتقای های دهی فعالیتهت... ج

 ...ایوری و افزایش اثربخشی تحقیقات و پژوهش با تأکید بر تحقیقات میان رشتهبهره

 13ماده 
محور و پاسخگویی به نیازها و مسائل کشور، گرا و مسألههای مأموریتانجام پژوهش ...

 ...تحقق مرجعیت علمی و سرآمدی جهانی در عرصه علوم و فناوری و ارتقای شتاب علمی

4 
 کشور یجامع علم نقشه سند

(9731) 

راهوردکلان 

 یک

 

سازی نظام آنها، هماهنگ اصلاح ساختارها و نهادهای عل  و فناوری انسجام بخشیدن به

 ریزی کلان و برنامه اریذسیاستگتعلی  و تربیت در مراحل 

اصلاح فرایندها و ساختارهای نظارت و ارزشیابی عل ، فناوری و نوآوری شش:  راهورد ملی

ملی و تعیین استانداردهای بومی در حوزه عل  و فناوری در چارچوب نیازهای اقتهادی و 

 اجتماعی کشور

راهورد کلان 

 هفت

دهی آموزش، پژوهش، فناوری و نوآوری به سمت حل مشکلات و رفع نیازهای واقعی جهت

 و اقتضائات کشور با توجه به آمایش سرزمین در مرزهای دانش برای تحقق مرجعیت علمی 

 ، ساماندهی نظام مدیریت پژوهش کشور -: 2و  9های شماره راهوردهای ملی

ای مین نیازهأریزی مستمر و پویا در حوزه عل  و فناوری بر پایه تهو برنام اریذسیاستگ -

 جامعه و تحولات جهانی و دستیابی به مرجعیت علمی

5 
 کشور سلامت یجامع علم نقشه

(9713) 

پایش توسعه فناوری در کشورهای منهقه و کشورهای توسعه یافته فناوری برای مشخص  یکراهورد 

 اکتساب فناوری های توسعه دانش و کردن زمینه
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 تعاريف

 مراكز تحقيقات

های علوم پزشکی وزارت بهداشت، نظارت و ارزشیابی دانشگاه واحد حقوقی است که توسط شورای گسترش ، منظور از مرکز تحقیقات

 درمان و آموزش پزشکی به تهویب رسیده است.

 

 مراكز تحقيقات مشمول ارزشيابي

آنها گذشته باشد،  پیوسته از فعالیتروز  765یا حداقل یک سال یند ارزشیابی سالانه، آابلاغ شروع فراز تاریخ کلیه مراکز تحقیقاتی که 

لازم به . شدبایم ی )صورتجلسه شورای گسترش(لموافقت اصو خیتار ،. ملاک شروع فعالیت مراکز تحقیقاتیباشندمشمول ارزشیابی می

شرکت  9417سال  در ارزشیابی ،تقوی  هجری شمسی 9412ن سال اتا پای فقت اصولی(اکلیه مراکز تحقیقات مهوب )مو است،ذکر

 نمایند.می

 

 ارزشيابي جامع سامانه

وم های تحقیقات و فناوری علاز طریق سامانه جامع ارزشیابی فعالیت مراکز تحقیقاتفعالیت های تحقیقات و فناوری  ارزشیابی سالانه

 در دسترس است. https://evaluation.research.ac.irشود. این سامانه به آدرس پزشکی انجام می

 

 سال ارزشيابي

ی سال در ارزشیابگیرد. در آن سال مورد ارزشیابی قرار میمرکز تحقیقات منتشر شده تحقیقاتی سال شمسی یا میلادی که مستندات 

به   مستندات مربو دسامور( و 79انویه تا ژ)اول  2124میلادی سال تقوی   تولید دانش در دوره زمانیمستندات مربو  به محور ، 9417

 قابلاسفند(  21)اول فروردین تا  9417دوره زمانی تقوی  سال هجری شمسی  ( در)تاریخ ایجاد اثر اثرگذاری و یحاکمیت و رهور محور

 باشد.میپذیرش و امتیازدهی  بررسی،

 

 تحقيقاتي سيرخط 

ها یک حوزه خاص مورد مهالعه پژوهشگران و متخههین مراکز تحقیقاتی تحقیقاتی شامل انواع مهالعاتی است که در آن 9سیرخط 

رگیرنده ب های همراستا با عناوین پژوهشی مرکز تحقیقات بوده و یا درزمینه، تواند شاملخط سیر تحقیقاتی مرکز تحقیقاتی می باشد.می

 های تحقیقاتی مرکز باشد.بهترین فعالیت دارای بیشترین/های حوزه

 

 بندي ارزشيابيگروه

، مراکز تحقیقات براساس سه زمینه فعالیت )بالینی، بیومدیکال، ارتقاء سلامت(، سابقه فعالیت )بیش از ده سال، 9417در ارزشیابی سال 

بندی بندی شده و در گروه مربوطه، ارزشیابی و رتوهمجزا تقسی  یک تا ده سال( و وابستگی )دولتی یا غیردولتی بودن( به هفت گروه

 شوند. می

                                                           
1 Research line 
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 ارزشيابي 1محور

عملکرد تحقیقات مراکز تحقیقات در سه محور زیر  9417شود. در سال های تحقیقاتی گفته میبه موضوع یا دسته بندی اصلی فعالیت

 گیرند:مورد ارزشیابی قرار می

 حاکمیت و رهوری -

 تولید دانش -

 اثرگذاری  -

 

 1شاخص

 شود. گذاری میهای مربو  به آن در ارزشیابی سالانه احهاء، محاسوه و ارزششود که دادهی گفته میبه موضوع یا سنجهشاخص 

 

 وابستگي سازماني

ند منتشر با سآدرس یا وابستگی سازمانی، عوارتی است که نشان دهنده ارتوا  سازمانی محقق با محل فعالیت خود و تعلق حقوق مرتوط 

ر د )مندرجمرکز تحقیقات استاندارد وابستگی سازمانی وجود  ،در ارزشیابی، ملاک پذیرش و امتیازدهی .شده به سازمان متووع است

نام دانشگاه علوم "، "ایران"وجود کلمات کلیدی شامل نام  ،لازم به ذکر است باشد.می، ه شدهیدر مستندات ارا (سامانه جامع ارزشیابی

 باشد.الزامی می ،در وابستگی سازمانی اعلام شده "نام مرکز تحقیقاتی"و  "پزشکی/ سازمان

،  Scopusهاینمایه نامهاطلاعات مربو  به مقالات و کتب منتشر شده توسط محققان از طریق ردیابی وابستگی سازمانی ایشان در 

PubMed و ISI Web of Science های سازی وابستگیهای وزارت بهداشت مونی بر یکسانشود. پیرو سیاستآوری میجمع

 رعایت گردد.  ،فرم استاندارد وابستگی سازمانی ،لازم است در تمامی مدارک علمی ،سازمانی صحیح مراکز تحقیقات
 

 نام پژوهشکده )در صورت وجود(، نام مصوب مركز تحقيقاتايران، نام شهر، نام دانشگاه علوم پزشکي/سازمان، 

Name of research center, Name of Research Institute (if exist), Name of 

University /Organization, City, Iran 

الگوي نگارش 

 وابستگي سازماني

 استاندارد

 

 توليدات علميهاي جستجو و احتساب وابستگي سازماني براي : ملاکمنکات مه

جهت جست و جوی مستندات از نمایه  مراکز تحقیقاتی تنها یک وابستگی سازمانی استاندارد پژوهشیهای در ارزشیابی فعالیت -

 مورد پذیرش قرار خواهد گرفت.  ،های اطلاعاتینامه

  قابل قوول خواهد بود.در بازیابی مقالات در سامانه جامع ارزشیابی به ازای هر نویسنده، فقط یک وابستگی سازمانی  -

اند، ( اقدام به تغییر نام نموده9417لغایت  9711) سال گذشته 5درخهوص آن دسته از مراکز تحقیقاتی که در بازه زمانی  -

الزامی  ،های علوم پزشکی به همراه افیلیشن استانداردگسترش و ارزشیابی دانشگاه اعلام و ارسال تهویر مجوز شورای نظارت

 باشد. می

                                                           
1 Pillar 

2 Indicator 
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ندات سازمان از بانک ارزشیابی مست سامانه جامع ارزشیابی، استخراج مستندات ارزشیابی مراکز تحقیقات وابسته به دانشگاه/ در -

عدم پذیرش مستندات غیرقابل قوول دلایل گیرد. )تمامی مستندات قابل قوول و غیرقابل قوول( انجام می دانشگاه/ سازمان

(Disqualified) عیناً در ارزشیابی مراکز تحقیقات مهداق دارد.  ،هادانشگاه 

در موارد استفاده از چند وابستگی سازمانی توسط یک نویسنده، ملاک امتیازدهی، اولین وابستگی سازمانی نویسنده خواهد  -

 بود.

 تنها در شرایط ذیل، وابستگی سازمانی دوم ملاک امتیازدهی قرار خواهد گرفت:  -

o  مربو  به مؤسسات علمی خارج از کشور باشد.وابستگی سازمانی اول 

o .وابستگی سازمانی اول مربو  به مؤسسات علمی ایرانی خارج از برنامه ارزشیابی وزارت بهداشت باشد 

گیرد، در صورت مغایرت هر چند جزئی )حتی یک حرف و یا با توجه به اینکه خزش اطلاعات از بستر وب به صورت اتوماتیک صورت می

شود که برای نمونه در مواردی دیده می فاقد امتیاز خواهد بود.تحقیقات برای مرکز  اضافه و ...( افیلیشن درج شده در مقالاتفاصله 

امکان کسب امتیاز  ،در نام دانشگاه، یا برخی اشتواهات املایی دیگر Sciencesاز انتهای واژه  Sنویسندگان مقالات با جا انداختن حرف 

 دهند.دست می برای مقاله را از

 

 1شیوه امتیازدهی شاخص

شود. امتیازدهی نهایی هر شاخص، براساس مفاهی  امتیاز به روش ارزشگذاری عددی و محاسوه امتیاز هر شاخص گفته می امتيازدهي:

 شود. به ازای واحد کار، امتیاز خام، سقف امتیاز و امتیاز نرمال شده محاسوه می

)به طور مثال هر مقاله اصیل در نمایه نامه  شودارزش عددی هر واحد در شاخص مورد نیاز گفته می : بهشاخصامتياز به ازاي واحد 

ISI نماید(.امتیاز کسب می 2 لمعاد 

)به طور مثال امتیاز خام مکتسوه مرکز شود. گفته می واحدهای محاسوه شده یک شاخصارزش عددی به جمع جوری  امتياز خام:

 باشد(.امتیاز می باشد که حاصل مجموع امتیازات تک تک مقالات مرکز می 63منتشرشده خود تحقیقات از مقالات 

شده است . به عنوان مثال، سقف یک سقف امتیاز تعیین  ،برای هر شاخص براساس وزن و ارزش خود در ارزشیابی سالانه سقف امتياز:

 می باشد.  251امتیاز جهت برونداد پژوهشی 

به این معنا که درخهوص  بندی و محاسوه شده است.مقیاس ،که براساس سقف امتیاز آن شاخص ،متیاز هر شاخصا شده: ترازامتياز 

 شود. هر شاخص، به بالاترین امتیاز خام در گروه، سقف امتیاز تعلق گرفته و مابقی امتیازات این شاخص در گروه براساس سقف، تراز می

  

                                                           
1 Scoring 



99 

 اهداف ارزشيابي

 : هدف كلي

 پزشکی به منظور کسب مرجعیت علمی و تولید عل  نافع علوم هایپژوهش کیفی و کمی توسعه  -

 اهداف جزئي: 

 فراه  نمودن اطلاعات لازم درخهوص میزان تحقق تکالیف وزارت بهداشت در تحقیق و فناوری در اسناد بالادستی -

 علوم پزشکی مراکز تحقیقاتتعیین رتوه پژوهش و فناوری  -

در محورهای مختلف مورد ارزیابی جهت استفاده بهینه و ه  افزایی در علوم پزشـکی  مراکز تحقیقاتهای شـناسـایی ظرفیت -

 راستای اهداف کلان پژوهشی کشور 

در زمینه پژوهش به منظور کمک به حل مشکلات علوم پزشکی  مراکز تحقیقاتشـناسـایی نقا  ضـعف و مشـکلات پژوهشی  -

 آنها 

 حاصل از ارزشیابی های اجرایی حسب نتایجتعیین سیاست -

 المللی بندی بین توه مراکز تحقیقاتی در نظام رتوهفراه  نمودن زیرساخت مناسب جهت ارتقاء ر -

 افزایش پاسخگویی نظام تحقیقات سلامت  -

 

  شيابي مراکز تحقيقاتنظام ارزچارچوب مفهومي 

 ،با رویکرد اثرگذاری ارائه شده است. در این مدلهای تحقیقات و فناوری مدل مفهومی نظام جامع ارزشیابی فعالیت، 9در شکل شماره 

 هار بعد اصلی تناسب، کارایی، اثربخشی و سودمندی استفاده گردیده است. با چ (5) 9از منهق مداخله

 

 

 

 

 

 

 

 در ارزشيابيمداخله  مفهوم منطق -1شمارهشکل 

 

  

                                                           
1 Logic of Intervention 
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 محورها و شاخص هاي ارزشيابي

 91در مراکز تحقیقاتی با فعالیت بالای امتیاز ارزشیابی سقف شاخص انجام خواهد شد. زیرمحور/ 21محور و  7در  9417ارزشیابی سال 

امتیاز خواهد بود. امتیاز کل ارزشیابی و سه  هر محور و  9511 ،سال 91تا  9امتیاز و در مراکز تحقیقاتی با فعالیت بین  2111 ،سال

  اند.ارایه شده 6تا  7 شماره های هر محور در جداولاست. جزئیات شاخصارایه شده  2 شماره از امتیاز کل در جدول شاخص

 

 هاي تحقيقات و فناوري مراكز تحقيقات علوم پزشکيمحورهاي ارزشيابي فعاليت -1 شماره جدول

 امتياز /شاخصزير محور محور ردیف

 حاكميت و رهبري 9

 راهوردی برنامه

 اولویت های تحقیقاتی 

 خط سیر تحقیقاتی

 نیروی انسانی

 جذب منابع مالی

- 

- 

- 

- 

951 

 دانشتوليد  2

 پژوهشی برونداد

 (Q1)مقالات با کیفیت منتشر شده 

 (IC)المللی های بینهمکاری

 Science و  Natureده در مجلات شمقالات منتشر

 Hot paper مقالات داغ

 Highly cited paper مقالات پراستناد

 تعداد کل استنادات به مقالات پنج ساله

h ساله پنج  

 ثوت اختراع

251 

251 

951 

51 

25 

25 

411 

911 

911 

 

7 
 اثرگذاري

 گذاری سلامتاری و قانونذاثر بر آموزش، سیاستگ

 و ارتقای خدمات بهداشتی درمانی سلامت جامعهوضعیت اثر بر 

 های اجتماعی موثر بر سلامتهفمولاثر بر 

 اثر بر تولید و اقتهاد سلامت

 

 

511 
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 يحاكميت و رهبر محورهاي شاخص -2 شماره ولجد

زير 

 محور

شماره 

 شاخص
 مستندات مورد نياز ملاک ارزيابي/ مستندات مورد نياز شاخص

امتياز به ازاي واحد 

 شاخص

 ازترسقف امتياز 

 شده

تگ
اس

سي
 و 

ي
يز

ه ر
ام

رن
ب

ذ
ي

ار
 

 برنامه راهوردی 1

 همراستا بودن برنامه راهوردی مرکز تحقیقات با برنامه راهوردی دانشگاه -

 های اجرایی با برنامه عملیاتی تنظی  شده در برنامه راهوردی مرکز تحقیقاتبرنامه انهواق

 هامشی با اولویتمشی تحقیقاتی مرکز تحقیقات و میزان انهواق خطشفاف بودن خط -

 کاریو پرهیز از پراکنده مشیهای مرکز موتنی بر خطتسلسل بخشیدن به برنامه -

 آینده )برنامه عملیاتی( /جاری فعالیت هایداشتن برنامه مدیریت و کنترل پروژه برای  -

 ارزشیابی و بازنگری برنامه راهوردی -

ارائه برنامه راهوردی مرکز به انضمام برنامه عملیاتی 

 تنظی  شده مهوب شورای راهوردی دانشگاه/سازمان

های اجرایی مرکز تحقیقات همراه با لیست برنامه -

 هاستندات بیانگر اجرای برنامهم

 

 فاقد امتیاز

 های تحقیقاتی مرکزاولویت 1

 های علمی در تعیین اولویت های پژوهشیاستفاده از روش -

 ها نظران داخل و خارج از مرکز در تعیین اولویتمشارکت صاحب -

 تحلیل وضعیت موجود و برآورد نیازها -

 مشخص کردن عناوین پژوهشی -

 اولویت های پژوهشی دانشگاه/ سازمانهمراستا بودن با  -

های تحقیقات و فناوری مرکز تحقیقات تیلیست اولو -

 به همراه  مهوبه شورای پژوهشی مرکز تحقیقات
 

 خط سیر )لاین( تحقیقاتی 2
 های همراستا با عناوین پژوهشی مرکز تحقیقاتتعیین زمینه -

 تحقیقاتی مرکزهای های دارای بیشترین / بهترین فعالیتتعیین حوزه -

اعلام سه لاین تحقیقاتی به همراه مهوبه شورای  -

 توهشی مرکز تحقیقاژپ
 

ي
سان

ي ان
رو

ني
 

4 

محقق هیات علمی تمام 

 وقت

معاون تحقیقات و فناوری دانشگاه/سازمان بهورت تمام توسعه/معاون /برابر حک  کارگزینی و یا ابلاغ رئیس

تکمیل اطلاعات ) نام و نام خانوادگی، رشته و مدرک  - .نمایدتحقیقات فعالیت میساعت در هفته( در مرکز  41وقت )حداقل 

تحهیلی، مرتوه علمی، حک  حقوقی/ ابلاغ به نام مرکز 

تحقیقات( مربو  به اعضای هیأت علمی/محققین غیر 

ول در مرکز درسال ارزشیابی در سامانه غهیأت علمی مش

 جامع ارزشیابی مراکز تحقیقات

 
 ازفاقد امتی

 

محقق هیات علمی نیمه 

 وقت

ساعت در هفته در  21حداقل ابلاغ رئیس/معاون توسعه/معاون تحقیقات و فناوری دانشگاه/سازمان برابر با  

 نماید.مرکز تحقیقات فعالیت می

 محقق غیرهیات علمی
 کارگزینی /قرارداد /ابلاغ برابر حک  وحداقل دارای مدرک دکترای حرفه ای یا کارشناسی ارشد بوده 

بهور تمام وقت در مرکز تحقیقات فعالیت رئیس/معاون توسعه/معاون تحقیقات و فناوری دانشگاه/سازمان 

 نماید.تحقیقاتی می

ي
مال

ع 
ناب

ب م
جذ

 

 یجذب منابع مال 5

های سفارش محور مهوب شورای پژوهشی مرکز کلیه طرح (:/سازمانداخلی )خارج از دانشگاه

ه در سال ارزشیابی ک به نام مركز تحقيقاتتحقیقات/شورای پژوهشی دانشگاه/ شورای فناوری دانشگاه 

ها و یا نهادهای دولتی، غیردولتی، خهوصی و خیرین تامین اعتوار از هزینه آن توسط سازمان %71حداقل

 شده باشد.

کلیه طرحها )داخلی/خارجی( ارائه مستندات ذیل جهت 

 الزامیست:

مهوبه شورای پژوهشی مرکز تحقیقات/ شورای  -

 پژوهشی/شورای فناوری دانشگاه به نام مرکز تحقیقات

قرارداد طرح تحقیقاتی به نام مرکز تحقیقات در سال  -

 ارزشیابی 

ارائه مستندات مونی بر پرداخت اول طرح تحقیقاتی در  -

 سال ارزشیابی

یلیون ریال م 511هر 

 امتیاز 5جذب شده، 
951 

های مهوب شورای پژوهشی / شورای فناوری مرکز تحقیقات در سال کلیه طرح خارجی )خارج ازکشور(:

 ارزشیابی می باشد که منجر به جذب بودجه از منابع خارج از کشور شده اند.
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 حاكميت و رهبريمحور  و توضيحات ملاحظات

نظرگرفته شده و امتیازی به آن تعلق نخواهد گرفت. بدیهی است در صورت عدم  های تحقیقات و فناوری مرکز تحقیقات دریند ارزشیابی فعالیتآنیاز جهت ورود به فربه عنوان یک پیشوجود برنامه راهوردی  -

ضمن، برنامه راهوردی مرکز تحقیقات باید مورد تایید و تهویب کمیته راهوردی دانشگاه علوم پزشکی /  یید آن در سال ارزشیابی، مرکز تحقیقات وارد فرآیند ارزشیابی نخواهد شد. درأوجود برنامه و یا عدم ت

در صورت  شده است. اعلام 11/12/9412/د مورخ 466/311سازمان طی نامه شماره  های راهوردی در دانشگاه/سازمان مربوطه قرار گرفته و سپس در سامانه بارگذاری گردد. لازم به ذکر است که تشکیل کمیته

 انه درج شوند )مانند برنامه عملیاتی و مستندات مربوطه در سال ارزشیابی(. عدم تغییر برنامه راهوردی بارگذاری شده در سامانه جامع ارزشیابی، لزومی به بارگذاری مجدد آن نووده و تنها لازم است تغییرات در سام

یند ارزشیابی مرکز تحقیقات درنظرگرفته شده و امتیازی به آن تعلق نخواهد آنیاز جهت ورود به فریقاتی منهوق با برنامه راهوردی مرکز تحقیقات به عنوان پیشهای تحقهای پژوهشی و لاینوجود لیست اولویت -

 گرفت. 

گیرد که حداقل، پرداخت اول در سال ارزشیابی انجام شده آن امتیاز کامل تعلق میباشد و در صورتی به ملاک امتیازدهی می ،در تخهیص امتیاز به طرح های جذب منابع مالی، میزان کل بودجه جذب شده -

 باشد.

 گیرد.فقط یک بار امتیاز تعلق می ،های دارای جذب بودجهبه طرح -

گیرد، لذا، این مورد در مرکز که جذب منابع مالی این ردیف جهت مراکز تحقیقاتی از طریق دانشگاه مربوطه صورت می، با توجه به تعریف شاخص، از آنجایی56ردیف ماده درخهوص جذب منابع مالی از  -

 های علوم پزشکی، امتیازآور خواهد بود. بوده و تنها در دانشگاه فاقد امتیازتحقیقاتی 

 کنند. های مختلف وزارت بهداشت که در قالب سفارش طرح تحقیقاتی نواشند، امتیازی از این شاخص کسب نمیدریافتی از معاونت های حمایتیبودجه -
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 توليد دانشمحور  هايشاخص -4شماره  جدول

زير 

 محور

شماره 

 شاخص
 مستندات مورد نياز ملاک ارزيابي/ مستندات مورد نياز شاخص

به ازاي واحد امتياز 

 شاخص

سقف 

 زتراامتياز 

 شده

ي 
ش

وه
پژ

د 
دا

رون
ب

 

 ,WOSهای به تفکیک پایگاه تعداد مقالات 6

PubMed, Scopus 

های مورد در پایگاهمرکز تحقیقات  2124سال تعداد مقالات منتشر شده 

 پس از رفع همپوشانی  ارزشیابی

توسط سامانه ارزشیابی جامع بهورت خودکار 

 شود.استخراج و محاسوه می

بر حسب نوع مستند 

) جدول و نمایه نامه 

 (5شماره 
 تعداد کتب/ فهول  7 251

نمایه شده در مرکز تحقیقات 2124سال  تعداد کتاب کامل/ فهل از کتاب
Scopus 

 هاتعداد مقالات منتشر شده در همایش 8
به نام مرکز  2124سال  همایش /مقاله سمینار/تعداد خلاصه مقاله

 های مورد ارزشیابیشده در پایگاهنمایه تحقیقات 

 
9 

برتر مجلات  %25تعداد مقالات منتشر شده در 

 (Q1)علمی درگروه موضوعی 

در پایگاه  2124در سال مرکز تحقیقات تعداد مقالات منتشر شده 

Scopus  درصد برتر مجلات هر رشته  25که در(Q1 )براساس 

Cite score .چاپ شده است 

هر به ازای امتیاز  9

 251 مقاله

 
 (IC) 1تعداد مقالات با همکاری بین المللی 10

که بر اساس  Scopusدر پایگاه  مرکز تحقیقاتتعداد مقالات نمایه شده 

 2124در سال  منتشر شده علمی المللیهای بینهمکاری

امتیاز به ازای هر  9

 951 مقاله

 
و   Natureمقالات منتشرشده در مجلات  11

Science 

 مروری( مرکز تحقیقات  ) نوع اصیل پژوهشی/تعداد مقالات منتشر شده 

 Scienceو   Natureدر مجلات   2124در سال 

به ازای هر  امتیاز 5

 51 مقاله

 
  در سال ارزشیابیخزش شده تعداد مقالات یک درصد برتر   2تعداد مقالات پراستناد 11

امتیاز به ازای هر  7

 25 مقاله

 
  در سال ارزشیابیخزش شده تعداد مقالات یک ده  درصد برتر  7مقالات داغتعداد  12

 به ازای هر مقالهامتیاز  5
25 

 
 تعداد کل استنادات به مقالات پنج ساله 14

 2121تعداد کل استنادات سال ارزشیابی به مقالات پنج سال گذشته )

 Scopus( مرکز تحقیقات در پایگاه استنادی 2124لغایت 

به ازای هر امتیاز 9

 استناد
411 

 
 پنج سالهhشاخص 15

در پنج سال گذشته  مرکز تحقیقات برای مقالات منتشر شده hشاخص

 Scopus( در پایگاه استنادی 2124لغایت  2121)

 مقدار عددی شاخص
911 

                                                           
1 International Collaboration 
2 Highly cited Paper 
7 Hot Paper 
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زير 

 محور

شماره 

 شاخص
 مستندات مورد نياز ملاک ارزيابي/ مستندات مورد نياز شاخص

به ازاي واحد امتياز 

 شاخص

سقف 

 زتراامتياز 

 شده

 

 ثوت اختراع 16

 داخلی -9
منجر به ثوت  طرح تحقیقاتیمهوبه  -

اختراع از شورای پژوهشی مرکز تحقیقات 

 /دانشگاه/سازمان به نام مرکز تحقیقات

به نام مرکز ترجیحا برگه ثوت اختراع  -

 9417تحقیقات در سال 

المللی به نام مستندات ثوت اختراع بین -

 مرکز 

امتیاز )سقف امتیاز  2

71) 

911 
المللی در آمریکا، چین، روسیه، ثوت اختراع بین :المللی سهح یکبین -2

 استرالیا، ژاپن، انگلیس و اتحادیه اروپا

 امتیاز 4

 

المللی در سایر کشورهای ثوت اختراع بین :المللی سهح دومبین -7

 خارجی

 امتیاز 7

 

 لاحظات و توضيحات محور توليد دانشم

 مقالات

 شوند. و کتب منتشر شده بر حسب نوع مستند به نفع نمایه/امتیاز برتر حذف می  ISI- WOSو  PubMed ،Scopusهایپایگاه ازکلیه موارد همپوشانی شامل مقالات استخراج شده  -

 گیرد. در سال انتشار امتیاز تعلق می 1به مقالات در حال چاپ -

 گردد.ثیر به امتیاز مقالات اضافه میأضریب ت 2/1می باشند به میزان  "Impact factor" ثیرأکه دارای ضریب تISI -WOS شده در مجلات نمایه شده در پایگاه  مقالات منتشر -

 ثیر مقالات منتشر شده مورد استفاده قرار خواهد گرفت.أمربو  به سال ارزشیابی جهت محاسوه ضریب ت 2JCR لیست -

در زمره مقالات یک ده  درصد برتر قرار گرفته است، در حالی که مقاله پراستناد در  شود که از لحاظ تعداد استنادهای دریافتی در رشته موضوعی خودای اطلاق میمقاله داغ به مقاله -

 گیرد.زمره مقالات یک درصد برتر قرار می

 . بود خواهد نویسنده سازمانی وابستگی اولین امتیازدهی، ملاک نویسنده، یک توسط سازمانی وابستگی چند از استفاده موارد در -

امتياز/داراي مقالات فاقد 

 امتياز منفي

 مقالات با وابستگی سازمانی غیراستاندارد فاقد امتیاز می باشند.  -

 باشد. امتیاز مقالات همتراز می سه برابربه میزان  امتیاز منفیمقالات چاپ شده مرکز تحقیقات در نشریات نامعتور مندرج در فهرست سامانه معرفی نشریات نامعتور دارای  -

امتیاز مقالات ده برابر به میزان ز منفی  دارای امتیاهای زیست پزشکی ییدی کمیته ملی اخلاق در پژوهشأو گزارش ت Retraction Watch 4براساس پایگاه داده 7شدهمقالات ابهال  -

 باشد.همتراز می

                                                           
1 Article in press/epub/ahead of print/early access 
2 Journal Citation Report(JCR) 
3 Retracted 
4 Retractionwatch.org 
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 مقالات پر نويسنده

و ارجاعات بهورت کامل  Q9 ثیر،أسازمانی استاندارد مراکز تحقیقات را داشته باشد،  امتیاز ضریب تنویسنده مسئول، وابستگی  که نویسنده اول/صورتی به مقالات پرنویسنده تنها در -

 گیرد. تعلق می

 گیرد.برابر امتیاز تعلق می 2به مقالات با رهوری در انتشار مقالات پرنویسنده  -

نویسنده، آدرس استاندارد نویسنده اول یا طرف مکاتوه متعلق به مرکز تحقیقات مربوطه باشد، که در مقالات دارای بیش از صد صورتی ساله در 5شاخص استنادات   در محاسوه -

به تعداد   2124تا   2121گردد. در خهوص سایر نویسندگان، امتیاز استنادات به مقالات )دارای بیش از صد نویسنده( منتشر شده طی سال های محاسوه  می امتیازکامل استنادات

 شود.له تقسی  مینویسندگان مقا

 كتب

، مورد ارزیابی و امتیاز دهی 9417های تألیفی مرجع درسی و منوع آزمون فارسی منتشر شده در سال کتاب ،2124در سال   Scopusفهلی از کتاب نمایه شده در پایگاه  کتاب کامل/ -

 گیرند.قرار می

امتیازدهی  مرکز توسعه و هماهنگی اطلاعات و انتشارات علمیسایت معاونت آموزشی بوده و توسط ها براساس وبها و آزمونهای اعلام شده برای رشتهکتب مرجع شامل کلیه رفرانس -

 می شود.

 ده اول آن فهل محسوب خواهد شد.بار و برای  نویسنکه یک فهل از کتاب توسط چند نویسنده از یک مرکز تحقیقات  تألیف شده باشد، امتیاز آن فقط یکدر صورتی -

 گیرد.بار و به کل کتاب امتیاز تعلق میتحقیقات در تألیف فهول کتاب شرکت داشته فقط یک که سایر اعضای هیأت علمی مرکزدرخهوص تألیف کتاب کامل در صورتی -

 .بود خواهد قوول قابل سازمانی وابستگی یک فقط نویسنده، هر ازای به -

 سازمانی وابستگی که است مواردی شامل استثناء موارد. بود خواهد نویسنده سازمانی وابستگی اولین امتیازدهی، ملاک نویسنده، یک توسط سازمانی وابستگی چند از استفاده موارد در -

 لاکم دوم سازمانی وابستگی صورت این در که باشند بهداشت وزارت فناوری و تحقیقات معاونت ارزشیابی برنامه از خارج علمی مؤسسات یا و کشور خارج علمی مؤسسات به مربو  اول

 بود. خواهد امتیازدهی

 گیرد و ترجمه فاقد امتیاز خواهد بود. های تألیفی امتیاز تعلق میدر کتب مرجع یا منوع آزمون فارسی فقط به کتاب -

 الملليهمکاري هاي بين

 

 گردد. دهی مشخص میغیر از ایران در آدرسالمللی در مقالات، با وجود نام کشوری های بینهمکاری -

 شود.در مواردی که یک مقاله، بیش از یک آدرس غیرایرانی داشته باشد، تنها به یک مورد آن امتیاز داده می -

 المللی هستند.های بینفاقد امتیاز همکاری  letter to editorمقالات  -

المللی از مرکز تحقیقات مربوطه اخذ و در صورت تخلف، اقدامات بازدارنده مانند ارائه به کمیته اخلاق های بینمستندات همکاری، کلیه ICدرخهوص موارد مشکوک به تخلف در مقالات  -

 صورت خواهد گرفت. 

 .را از این شاخص دریافت کرده باشد 25خام  شود که مرکز تحقیقات حداقل، امتیاز جهت شاخص ثوت اختراع در صورتی به مرکز تحقیقات تخهیص داده می 911سقف امتیاز  ثبت اختراع
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 برونداد پژوهشيهاي شاخصامتيازدهي  - 5 جدول شماره

 

 ارايه مقاله در سمينار/همايش كتب تأليفي مقالات منتشر شده

 نوع ايندكس رديف
Original / 

Review 

Article 

Editorial / 

Case Report 

Letter to 

Editor 
 نوع ايندكس فصل كتاب كتاب نوع مستند

خلاصه 

 مقاله
 مقاله

9 ISI Web of 

Science 
 - Scopus 5 2 Scopus 5/1نمایه شده در  7/1 9 2

2 PubMed 5/9 35/1 2/1 
کتاب تالیفی فارسی مرجع 

 درسی یا منوع آزمون ها
91 - ISI Web of 

Science 
5/1 9 

7 Scopus 9 5/1 9/1 
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  محور اثرگذاري هايشاخص -6 شماره جدول

 مستندات موردنياز اثرگذاري هاحوزه فعاليت/شاخص زير محور
امتياز به ازاي واحد 

 شاخص

امتياز سقف 

 تراز شده

هاي اثرگذار در طرح

سطح سياستگذاري و 

 گذاري سلامتقانون

 

 منجر به:های تحقیقات/ فناورانه مهوب که در سال ارزشیابی طرح

در سهح شهرستان تا 

 امتیاز   21

 51در سهح استان تا 

 امتیاز

در سهح کلان منهقه 

 امتیاز 31تا 

 911در سهح ملی تا 

 امتیاز

المللی بیندر سهح 

 امتیاز 921

500 

نفعان به همراه مستند ینامه ابلاغ قانون/دستورالعمل و یا سیاست کلان به ذ -

 مربوطه )متن قانون/دستورالعمل جدید(
 های جدیددستورالعمل ابلاغ قوانین، -

 های کلاناتخاذ سیاست -

)دستورالعمل اصلاح  نفعان به همراه مستند مربوطهینامه ابلاغ اصلاحیه به ذ -

 شده(
 ابلاغ اصلاح قوانین قدیمی بر اساس نتایج تحقیق  -

 مربو  به: مستند 

 سفارش طرح  -الف 

 قرارداد طرح  -ب 

 دریافت اعتوار  -ج 

ر دهنده مونی بارایه نامه تاییدیه از بالاترین مقام مسؤول در سازمان سفارش  -د

نوع و محل اثرگذاری به همراه مستندات  استفاده از نتایج تحقیق با ذکر دقیق

 مرتوط

 های سفارش محور توسط سازمان سفارش دهندهاستفاده از نتایج پژوهش

گذار به مشیء، توجه قانونمستند اثرگذاری مربو  به استقرار یا ابهال خط

المللی و های بینموضوعات جدید و بهره از آن، توسعه و ارتقاء سیاست

ثیرات مثوت در أتخهیص، گسترش دسترسی و مشارکت مردم و تهای شیوه

 گیری مقررات و قوانینتهیه و شکل

هت، یید، تغییر جأایجاد گفتگوهای مرتوط با سیاستگذاری منجر به ت -

 استقرار یا ابهال یک خط مشی

-گزاران به موضوعات جدید شده و درک و تحلیلنافزایش توجه قانو -

 های جدید از مشکلات موجود

های تخهیص یا توزیع المللی و شیوههای بینتوسعه و ارتقاء سیاست -

 بودجه

 یندهای سیاستگذاریأگسترش دسترسی یا مشارکت مردم در فر -

 درمان/گیری مقررات مرتوط با بهداشتثیر بر تهیه و شکلأت -

مستند انجام پژوهش مونی بر بهوود کیفیت آموزش در اثر تغییرات ابلاغ  -

 شده  

 ها و اقدامات آموزشی در مرکز تحقیقاتیروشمستند  -

آموختگان جهت بهوود توسعه و ارتقاء ای دانشمستند عملکرد حرفه -

 واحدهای آموزشی مهارتی

 های بهداشت و درمانحوزه مستند بکارگیری اصول پدافند غیرعامل در -

 تغییر در کوریکولوم آموزشی -

 های جدید تعریف رشته -

 یندهای آموزشیآاصلاح فر -

 هاها و اقدامات آموزشی در دانشگاهتغییر روش -

 آموختگانبهوود عملکرد حرفه ای دانش -

ثر و قابل اثوات در بکارگیری اصول پدافند غیرعامل در ؤتغییر م -

 های بهداشت و درمانحوزه
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 مستندات موردنياز اثرگذاري هاحوزه فعاليت/شاخص زير محور
امتياز به ازاي واحد 

 شاخص

امتياز سقف 

 تراز شده

 نامه ابلاغ به همراه مستند مربوطه  -
بیماران /....  ابلاغ راهنماهای بالینی/بهداشت عمومی/ابزار کمک تهمی  

 توسط بالاترین مقام مسؤول

 نفعان به همراه مستندیدستورالعمل و یا سیاست کلان به ذ نامه ابلاغ قانون/ -

 دستورالعمل جدید( مربوطه )متن قانون/
 های جدیددستورالعمل ابلاغ قوانین، -

 های کلاناتخاذ سیاست -

هاي اثرگذاردر طرح

سطح وضعيت سلامت 

ارائه خدمات جامعه و 

 بهداشتي درماني

 

فناورانه مهوب که در سال ارزشیابی منجر به تغییر در  /f های تحقیقاتطرح

 وضعیت سلامت مردم شده است. 

 مهادیق مربوطه شامل:  

 تغییر در شیوع یا بروز بیماری -

 یک مداخله بالینی جدید )مانند دارو یا روش درمان( -

 ارتقای کیفیت زندگی -

 سلامت عمومی یا رفاه اجتماعیبهوود شاخص  -

 افزایش طول عمر -

 ایجاد روش پیشگیری از بیماری یا یک نشانگر سلامت -

 کاهش میزان مرگ و میر و.... -

 های مختلفبهوود وضعیت سلامت بیماران با استفاده از روش -

 تغییر شیوه یا ارائه خدمت -

 یندهاآشناسایی خدمات جدید با بهوود خدمات جاری با تغییر فر -

 ود کیفیت، دسترس پذیری، مقوولیت یا هزینه اثربخشیبهو -

های پاسخ به نیازهای خدمات سلامت با درک نیازهای ناشی از تفاوت -

 های زبانی، جامعه مهاجرانفرهنگی، زبانی، قومی، مذهوی، اقلیت

 مینی در ارایه خدمتأاعمال قانون یا اقدامات ت -

 توقف شیوه ارایه خدمت غیر موثر -

 هاآوری نظام سلامت در برابر بحرانارتقاء تاب -

 ارایه پژوهش/ مستند مونی بر تغییر در:

مداخله جدید بالینی/کیفیت زندگی/سلامت  شیوع یا بروز بیماری/ -

عمومی یا رفاه اجتماعی/ افزایش طول عمر/ روش پیشگیری از 

 بیماری یا نشانگر سلامت/کاهش میزان مرگ و میر و...

بهوود وضعیت سلامت مردم / تغییر شیوه ارائه مستندات مربو  به  -

یا ارائه خدمت / بهوود کیفیت، دسترسی پذیری، مقوولیت و ... / 

پاسخگویی به نیازهای خدمات سلامت/اعمال قانون و کنترل 

آوری اقدامات تامینی / تغییرات شیوه های ارائه خدمت/ ارتقاء تاب

 نظام سلامت

 

  

هاي اثرگذار بر  طرح

اجتماعي هاي مولفه

 موثر بر سلامت

 

های تحقیقاتی / فناورانه مهوب که منجر به بهوود کیفیت ارایه خدمات طرح

 سلامت در سال ارزشیابی گردد. مهادیق تغییر شامل: 

 های اجتماعیکاهش عوامل خهر و آسیب -

 افزایش تامین عدالت در سلامت  -

 بهوود طراحی یا اجرای خط مشی ها یا قوانین زیست محیهی -

 مدیریت یا حفاظت از منابع طویعی مانند انرژی، آب و غذا -

 انجام پژوهش / مستند مونی بر تغییر در :

 عوامل خهر -

 عدالت در سلامت  -

 طراحی و اجرای خط مشی و قوانین زیست محیهی -

 حفاظت از منابع طویعی -

 تغییر یا اصلاح شیوه مدیری منابع طویعی -

  



29 

 مستندات موردنياز اثرگذاري هاحوزه فعاليت/شاخص زير محور
امتياز به ازاي واحد 

 شاخص

امتياز سقف 

 تراز شده

 تغییر یا اصلاح شیوه مدیریت یک ریسک یا خهر زیست محیهی -

بهوود محیط زیست از طریق معرفی یک محهول، فرایند یا خدمت جدید؛  -

ها و یا بهوود محهول، فرایند یا خدمت موجود؛ یا بهوود خط مشی

 های مدیریتیشیوه

 شد تولیدکاهش تورم و ر -

 های محیهی تغییر عوامل محیهی مانند کاهش آلاینده -

 افزایش امنیت غذایی -

 افزایش سواد سلامت  -

 زایی و بکارگیری نیروی انسانیکاهش مخاطرات شغلی و اشتغال -

 ها افزایش آگاهی عمومی درخهوص خهرات بهداشتی، پیشگیری از بیماری -

 آزمایشگاهیکاهش یا جایگزینی استفاده از حیوانات  -

 معرفی محهول یا فرایند جهت بهوود محیط زیست -

 های اجتماعی آسیب -

 رشد تولید و کاهش تورم   -

 های محیهی عوامل محیهی مانند کاهش آلاینده -

 امنیت غذایی -

 سواد سلامت  -

 مخاطرات شغلی  -

 زایی )سند مرتوط: ارایه لیست بیمه و گواهی اشتغال بکار (اشتغال -

 هاآگاهی عمومی درخهوص خهرات بهداشتی و پیشگیری از بیماری -

 هاي اثرگذار برطرح

 اقتصاد و توليد

 

های تحقیقاتی / فناورانه مهوب که منجر به تغییر در اقتهاد و کسب و کار طرح

 در سال ارزشیابی گردد. مهادیق تغییر شامل :  

 بهوود کیفیت زندگی تحت تاثیر یک محهول/فرایند جدید -

 افزایش ورود گردشگران درمانی به کشور -

 اجتماعیکاهش هزینه درمان، بهداشت و مراقوت های  -

 تحریک سرمایه گذاری مستقی  خارجی -

 بهوود دسترسی به فرصت های مالی -

 افزایش یا جهش کمیت یا کیفیت تولید و یا کاهش ضایعات -

 ثیر در بازارأالمللی و تایجاد مسیرهای نو برای نوآوری در سهح بین -

 ارتقاء بهره وری و کارایی استفاده از منابع -

 وری تولید کارآمدتر یا افزایش بهره -

 های مدیریت در کسب و کارتغییر روش -

 مستندات مربو  به:

 یند جدید آثیر یک محهول یا فرأبهوود کیفیت زندگی تحت ت -

 افزایش ورود گردشگران درمانی  -

 های اجتماعی کاهش هزینه درمان، بهداشت و مراقوت -

 گذاری تحریک سرمایه -

جاد / ای افزایش یا جهش کمیت یا کیفیت تولید و یا کاهش ضایعات -

 مسیرهای نو برای نوآوری

 ایجاد مسیرهای نو برای نوآوری -

 وری و کارایی استفاده از منابعارتقاء بهره -

های مدیریت در وری و  تغییر روشتولید کارآمدتر یا افزایش بهره -

 کسب و کار
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 اثرگذاري: محور و توضيحات  ملاحظات

 باشد. تاریخ تهویب طرح محدودیت زمانی نداشته و تنها تاریخ ایجاد اثر مربو  به سال ارزشیابی میهای تحقیقات/فناوری اثرگذار، در بررسی طرح -

و در  911امتیاز، در سهح ملی تا سقف  31امتیاز ، در سهح کلان منهقه تا سقف  51امتیاز، در سهح استان تا سقف  21به ایجاد اثر در سهح شهرستان تا سقف  .می باشد 511سقف امتیاز محور اثرگذاری  -

 گیرد. امتیاز تعلق می 921سهح بین المللی تا سقف 

 یزان مشارکت ادعا شده/ نامه معاون تحقیقات و فناوری دانشگاه محاسوه خواهد شد.های تحقیقاتی اثرگذار مشترک ، امتیاز طرح بر اساس مدر ارتوا  با طرح -

 باشد.سال فعالیت، ارائه دو طرح تحقیقاتی اثرگذار، الزامی می 91برای مراکز تحقیقات دارای بیش از  -

بوده، و در صورت بررسی و پذیرش طرح، امتیاز کسب شده به عنوان تشویق، به سرجمع امتیاز کل مرکز اضافه  سال، تنها ارائه یک طرح اثرگذار امکان پذیر 91درخهوص مراکز تحقیقات با سابقه فعالیت یک تا  -

 خواهد شد. 

 را دریافت کرده باشد.  211شود، که مرکز تحقیقات از مجموع دو طرح ارائه شده طوق نظر کمیته داوری، سقف امتیاز جهت محور اثرگذاری در صورتی به مرکز تحقیقات تخهیص داده می 511سقف امتیاز  -

 باشد.امتیاز می 2111سال،  91امتیاز، و در مراکز با فعالیت بیش از  9511سال،  91با احتساب این محور، حداکثر امتیاز کسب شده توسط مراکز تحقیقات علوم پزشکی با فعالیت کمتر از  -

 در تمامی سهوح اثرگذاری، ارایه مستندات ذیل الزامی می باشد:  -

  پروپوزال طرح تحقیقاتی/ فناوری 

 مهوبه شورای پژوهشی / شورای فناوری / دفتر ارتوا  با صنعت و یا سایر مراجع ذیهلاح 

 گزارش نهایی یا پیشرفت کار طرح تحقیقاتی / فناوری 

  اثر در سامانه ارزشیابیتکمیل اظهارنامه ایجاد 
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