دستور العمل تاسیس آموزشگاه  بهداشت اصناف 
1- آموزشگاه بهداشت اصناف : مرکز آموزشی است که در راستای اجرای ماده 1 آیین نامه اجرایی قانون اصلاح ماده 13 قانون مواد خوردنی ، آشامیدنی ، آرایشی و بهداشتی ، طبق دستورالعمل مجوز فعالیت از معاونت بهداشتی دانشگاه/دانشکده های علوم پزشکی سراسر کشور دریافت می نماید و دراین دستورالعمل به اختصار آموزشگاه گفته می شود .
2- مدیر آموزشگاه بهداشت اصناف : به فرد حقیقی یا حقوقی گفته می شود که واجد شرایط تاسیس و بهره برداری از آموزشگاه بهداشت اصناف می باشد و دراین دستورالعمل به اختصار مدیر نامیده می شود.
 تبصره:شرکت ها،موسسات و تعاوني هاييكه در اساسنامه آنها فعاليت آموزشي جزو وظايف ذکر شده است به شرط معرفي مسئول فني واجد شرايط مي توانند آموزشگاه تاسيس نمايند،  پروانه به اسم فرد حقوقي صادر مي شود.
3- پروانه آموزشگاه بهداشت اصناف : مجوزی است که برای افراد واجد شرایط تاسیس و بهره برداری از آموزشگاه بهداشت اصناف ، جهت ارائه خدمات آموزشسی ، برای آموزش گیرندگان صادر می شود و دراین دستورالعمل به اختصار پروانه گفته می شود.  
4- آموزش گیرندگان : متصدیان و کارگران مراکز تهیه و تولید ، توزیع ، نگهداری ، فروش و وسایط نقلیه حامل مواد خوردنی ، آشامیدنی ، آرایشی و بهداشتی و اماکن عمومی موضوع قانون اصلاح ماده 13 قانون مواد خوردنی ، آشامیدنی ، آرایشی و بهداشتی و سایر اقشار جامعه داوطلب هستند که برای طی دوره آموزش بهداشت اصناف به آموزشگاه های بهداشت اصناف مراجعه می نمایند. 
5- گواهینامه آموزش بهداشت اصناف : مدرکی است که برای افرادیکه دوره های آموزش بهداشت اصناف را در آموزشگاه بهداشت اصناف  با موفقیت سپری نموده اند صادر میگردد و دراین دستورالعمل به اختصار گواهینامه گفته می شود.
6- دستگاه نظارت : شامل مرکز سلامت محیط و کار وزارت بهداشت درمان و آمنوزش پزشکی ، معاونت بهداشتی دانشگاه/دانشکده  های علوم پزشکی و مراکز بهداشت شهرستان می باشد.
ماده 2 – جایگاه آموزشگاه 

آموزشگاه یک مرکز آموزشی است که توسط مدیر با دریافت پروانه از معاونت بهداشتی دانشگاه/دانشکده  های علوم پزشکی محل به صورت خصوصی تاسیس و فعالیت می نماید . 

ماده 3- شرایط مدیر: 

1- مدیر باید فارغ التحصیل رشته بهداشت محیط از مراکز آموزش عالی مورد تایید باشد.

2- مدیر باید حداقل دارای مدرک کارشناسی با سه سال سابقه کار اجرایی مفید ( فعالیت در بهداشت محیط معاونت بهداشتی دانشگاه/دانشکده  های علوم پزشکی و خدمات بهداشتی درمانی و مراکز تابعه)  باشد.
3- در صورت نبود فرد واجد شرایط در بند 2 کارشناس بهداشت محیط با داشتن گواهی پیام آور بهداشت یا گواهی پایان طرح در مقطع کارشناسی یا کاردانی می تواند مدیر آموزشگاه باشد . دوره پیام آوری و طرح باید در بهداشت محیط معاونت بهداشتی دانشگاه/دانشکده  های علوم پزشکی و خدمات بهداشتی درمانی و مراکز تابعه باشد .
4- در صورت نبود فرد واجد شرایط در بند 1و 2 کاردان بهداشت محیط با ده سال سابقه کار اجرایی مفید به شرط رضایت از نحوه خدمتی توسط محل خدمت قبلی متقاضی میتواند در شهرستانهای زیر صد هزار نفر مدیر آموزشگاه باشد.
5- مدیر باید 60% امتیاز جدول امتیاز بندی ( فرم شماره 1) را کسب نماید 
6- مدیر نباید در ادارات ، سازمانها و ارگانهای دولتی ، وابسته به دولت و نظامی اشتغال داشته باشد. 
7- مدیر نمی نواند بعنوان مسئول فنی فعالیت های مرتبط به بهداشت محیط در بخش خصوصی باشد . 
8- مدیر مجاز به تاسیس و اداره بیش از یک آموزشگاه در کل کشور نمی باشد. 
9- افرادیکه برابر دستورالعمل  های قبلی آموزشگاه تاسیس نموده اند از بند 1 شرایط مدیر مستثنی هستند. 
ماده ۴-وظايف مدير:

١-تهيه،تدوين و اجراي برنامه آموزشي و نظارت بر آن.

٢-اجراي دستورالعمل و بخشنامه هاي صادره توسط دستگاه نظارت.

٣-نظارت مستمر و فعال بر کلیه  خدمات آموزشي که توسط آموزشگاه ارائه مي شود.

۴-نظارت بر حسن انجام گردش کار اجرايي آموزشگاه و تعرفه آموزش.

۵-بررسي مدرسين مطابق دستورالعمل و مجوز تدريس.

۶- نظارت بر عملكرد پرسنل و مدرسين آموزشگاه
٧-نظارت بر وضعيت بهداشتي آموزشگاه،تجهيزات و لوازم
٨-تهيه،تنظيم و نگهداري پرونده و مستندات قانوني مطابق اين دستورالعمل
٩-تهيه و ارسال آمار و عملكرد مطابق فرمت ابلاغي دستگاه نظارت
١٠ -صدور گواهينامه شرکت در دوره براي آموزش گيرندگاني که دوره را با موفقيت سپري نمودند.

١١ -پاسخگو بودن به تخلف از مقررات اين دستورالعمل در آموزشگاه(پرسنلي،مدرسين و خود مدير(
١٢ -نظارت بر رعايت موازين اسلامي و اخلاقي
١٣ -تامين تجهيزات عمومي و ملزومات مورد نياز برابر دستورالعمل
ماده ۵ -تعداد آموزشگاه
تعداد آموزشگاه مورد نياز براي هر شهرستان/منطقه به نسبت جمعيت آموزش گيرنده محاسبه مي شود،ملاك محاسبه تعداد آموزشگاه مورد نياز،پنج هزار( ۵٠٠٠)نفر آموزش گيرنده مي باشد.بديهي است تا پنج هزار) ۵٠٠٠( نفر آموزش گيرنده يك پروانه آموزشگاه صادر خواهد شد.

تبصره ١:در صورتيكه جمعيت آموزش گيرنده ٣٠ % بيشتر از ملاك محاسبه باشد پروانه بعدي صادر خواهد شد. تا ٧۵٠٠ نفر آموزش گيرنده،تحت پوشش آموزشگاه اول قرار مي گيرد.
ماده ۶- مكان و مشخصات آموزشگاه
١-مكان آموزشگاه با توجه به مواردي از قبيل سهولت دسترسي آموزش گيرندگان بايد در محدوده اي باشدکه معاونت بهداشتتي تعيين مي نمايد.

٢-در صورتيكه مدير بخواهد مكان آموزشگاه را تغيير بدهد،بايد قبل از هرگونه جابجايي درخواست خود را به مرکز بهداشت محل تسليم نمايد .مرکز بهداشت پس از تاييد شرايط بهداشت محیط مكان جديد (بايد در همان حوزه آموزشگاه قبلي باشد)و اخذ صلاحيت مكاني از نيروي انتظامي مراتب را به معاونت بهداشتي دانشگاه/دانشكده علوم پزشكي و خدمات بهداشتي درماني اعلام تا نسبت به ابطال پروانه قبلي و صدور پروانه جديد با محاسبه مدت اعتبار باقي مانده اقدام نمايد.

٣-آموزشگاه بايد در محلي مجزا و مستقل بوده و حداقل داراي ١ کلاس ، ١ اتاق امور دفتري و
مدرسين،آبدارخانه و سرويس بهداشتي مجزا باشد،اتاق امور دفتري و مدرسين تحت هيچ شرايط نبايد با ديگر فعاليتها و بخشهاي خصوصي ديگر مشترك باشد.

۴-تعداد افراد آموزش گيرنده به صورت حضوري در يك کلاس نبايد از ٣٠ نفر بيشتر باشد.

۵-شرايط بهداشتي کلاس،اتاق امور دفتري و مدرسين،آبدارخانه،سرويس بهداشتي آموزشگاه براي استفاده آموزش گيرندگان و پرسنل آموزشگاه بايد مطابق با آيين نامه اجرايي قانون اصلاحيه ماده ١٣ قانون مواد خوردني،آشاميدني،آرايشي و بهداشتي باشد.

۶-مساحت کلاس به ازاي هر نفر باید 25/1  و حداقل ٣٠ مترمربع بوده و عبور و مرور در بين رديف ها  براحتي صورت گيرد.

 ٧-ارتفاع کلاس حداقل 8/2 متر باشد. 

٨-وجود لوازم و وسايل آمك آموزشي مانند رايانه،ديتا پروژکتور،وايت برد،ميز و صندلي مناسب و متناسب آموزش و ساير وسايل بر حسب نياز الزامي است.

تبصره:مشخصات محل برگزاري کلاس براي شهرهاي همجوار فاقد آموزشگاه نيز بايد داراي شرايط ماده ۶ باشد.
ماده ٧-مراحل صدور پروانه آموزشگاه
١-به منظور حداکثر استفاده از نيروهاي واجد شرايط و کارآمد و ايجاد فرصت مناسب براي واجدين شرايط تاسيس آموزشگاه،معاونت بهداشتي دانشگاه /دانشكده علوم پزشکی و خدمات بهداشتی درمانی موظف است حسب نياز،حداقل سالی یکبار بصورت فراخوان در سایت دانشگاه و در یک روزنامه کثيرالانتشار شرایط لازم و مدارک مورد نياز را به اطلاع عموم برساند.

٢-متقاضی باید درخواست کتبی خود را به انضمام مدارک )فتوکپی مدرک تحصيلی -فتوکپی شناسنامه- فتوکپی کارت ملی-دو قطعه عکس ۴*3 - گواهی سابقه کار اجرایی مفيد و مدارک مورد نياز  مطابق فرم شماره ٢و ١) به مرکز بهداشت شهرستان تحویل نماید.

٣-جدول امتياز بندی )فرم شماره ١( برای تمام متقاضيان تكميل و افرادی که امتياز بالای ۶٠ %را اخذ نمایند مجاز به تاسيس آموزشگاه می باشند.

۴-در صورتيکه تعداد متقاضيان بيش از نياز منطقه باشد،مدارک و شرایط آنها طبق جدول امتياز بندی (فرم شماره 1  ) مورد بررسی قرار گرفته و افرادیکه امتياز بيشتری کسب نمایند مورد پذیرش قرار می گیرند.
۵-مرکز بهداشت شهرستان بخش الف و مرحله اول بخش ب فرم بررسی مدارک )فرم شماره  2) را تکميل و کليه مدارک موضوع بند دو را به همراه گواهی صلاحيت فردی متقاضی از نیروی انتظامی را  طی نامه اداری به معاونت بهداشتی دانشگاه/دانشکده علوم پزشکی و خدمات بهداشتی درمانی ارسال می نماید.

۶-معاونت بهداشتی دانشگاه/دانشکده علوم پزشکی و خدمات بهداشتی درمانی مدارک  را بررسی نموده ودر صورت موافقت،نامه ای مبنی بر تهيه مکان مناسب برای آموزشگاه مطابق دستورالعمل و اخذ صلاحيت انتظامی/ترافيکی مکان آموزشگاه از اماکن عمومی نيروی 

انتظامی محل،توسط متقاضی به مرکز بهداشت صادر می نماید.
7- مرکز بهداشت شهرستان مراتب موافقت تاسيس آموزشگاه را به صورت کتبی برای تعيين مکان آموزشگاه مناسب مطابق دستورالعمل و اخذ صلاحيت انتظامی /ترافيکی مکان آموزشگاه از اماکن عمومی نيروی انتظامی محل در مدت سه ماه به متقاضی اعلام می نماید.
٨-متقاضی پذیرش شده مکلف است حداکثر ظرف مدت سه ماه مکان تاسيس آموزشگاه را مشخص و نظر موافق مرکز بهداشت شهرستان را تامين نموده و صلاحيت انتظامی/ترافيکی مکان آموزشگاه را از اماکن عمومی نيروی انتظامی را تهيه و به مرکز بهداشت تحویل نمایند.در صورتيکه متقاضی به دليل موجه مانند عدم پاسخگویی اماکن عمومی نيروی انتظامی در مهلت تعيين شده و یا رد صلاحيت مکان انتخابی،نتواند مدارک را تکميل نماید مهلت یاد شده،به مدت سه ماه دیگر قابل تمدید می باشد.

٩-مرکز بهداشت شهرستان مرحله دوم بخش ب فرم بررسی مدارک )فرم شماره ٢ ( را تکميل نموده و به همراه کپی گواهی صلاحيت انتظامی/ترافيکی مکان آموزشگاه از اماکن عمومی نيروی انتظامی محل به معاونت بهداشتی دانشگاه/دانشکده علوم پزشکی و خدمات بهداشتی درما نی  ارسال می نماید.
١٠ -معاونت بهداشتی دانشگاه/دانشکده علوم پزشکی و خدمات بهداشتی درمانی مدارک را بررسی و قسمت ج فرم بررسی مدارک )فرم شماره ٢ ( را تکميل می نماید .در صورت موافقت پروانه طبق فرم شماره ٣ برای متقاضی صادر می گردد.

تبصره :کميته بررسی مدارک در شهرستان متشکل از:ریيس مرکز بهداشت و کارشناس مسئول بهداشت محيط و در استان شامل ریيس مرکز بهداشت استان،مدیر گروه بهداشت محيط و حرفه ای،کارشناس مسئول بهداشت محيط و کارشناس برنامه می باشد.

ماده ٨-مراحل تمدید پروانه آموزشگاه
١-مدیر از سه ماه قبل از اتمام اعتبار پروانه موظف است تقاضای کتبی خود را به انضمام پروانه قبلی جهت تمدید به مرکز بهداشت شهرستان تسليم نماید.
٢-مرکز بهداشت شهرستان تقاضای کتبی مدیر ،پروانه قبلی و تایيدیه حسن عملکرد را به معاونت بهداشتی دانشگاه علوم پزشکی و خدمات بهداشتی درمانی ارسال می نماید.

٣-معاونت بهداشتی دانشگاه/دانشکده علوم پزشکی و خدمات بهداشتی درمانی مدارک را بررسی و در صورت تایيد،،نسبت به تمدید پروانه اقدام می نماید.

تبصره:فرمت پروانه تمدید شده همانند پروانه اصلی است.سابقه پروانه )شماره و تاریخ اولين دوره ( در زیر پروانه تمدید شده قيد می گردد.

ماده ٩-اعتبار و مرجع صدور پروانه
١-مرجع صدور و یا تمدید پروانه ،معاونت بهداشتی دانشگاه/دانشکده علوم پزشکی و خدمات
بهداشتی درمانی است.در صورت وجود ابهام و شرایط خارج از مفاد دستورالعمل،معاونت مذکور موظف . است قبل از صدور پروانه از مرکز سلامت محيط و کار استعلام نماید
٢-مدت اعتبار پروانه در زمان صدور،یک سال بوده و در صورت تائيد حسن عملکرد سال اول،برای مدت پنج سال دیگر قابل تمدید است.مدت اعتبار پروانه برای تمدید مجدد پنج سال است.

٣-معاونت بهداشتی دانشگاه/دانشکده علوم پزشکی و خدمات بهداشتی درمانی موظف است رونوشت صدور،تمدید و لغو پروانه آموزشگاه را به مرکز سلامت محيط و کار ارسال نماید.

ماده ١٠ - اعتبار و مرجع صدور گواهينامه
١-مرجع صدور گواهينامه و گواهينامه دوره بازآموزی،آموزشگاه((ا امضاء مدیر آموزشگاه )می باشد.

٢-فرمت گواهينامه طبق فرم شماره ۴ و گواهينامه دوره بازآموزی طبق فرم شماره ۵ می باشد.

٣-مدت اعتبار گواهينامه سه سال است و تمدید آن مشروط به گذراندن دوره های بازآموزی خواهد بود.

۴-تاریخ صدور گواهينامه،تاریخ برگزاری امتحان می باشد.

۵-گواهينامه های صادره در سطح کشور معتبر می باشد.

۶-شماره گواهينامه مطابق بخشنامه مرکز سلامت محيط و کار در زمان اجرای برنامه نرم افزاری خواهد بود.

ماده ١١ -مراحل صدور گواهينامه
١-مدیر موظف است اسامی آموزش گيرندگانی را که دوره را با موفقيت گذرانده اند حداکثر ظرف مدت یک هفته پس از برگزاری آزمون جهت تایيد مطابق فرم شماره ١٠ به مرکز بهداشت ارسال نماید.

٢-مرکز بهداشت مکلف است ظرف مدت یک هفته اسامی را بررسی و اعلام نظر نماید.

٣-مدیر مکلف است ظرف مدت یک هفته پس از دریافت تائيدیه از مرکز بهداشت محل،نسبت به صدور گواهينامه اقدام نماید.

۴-در صورتيکه مدیر به هر دليلی از جمله فوت،قادر به ادامه فعاليت نباشد،مسئول بهداشت محل مجاز خواهد بود نسبت به صدور گواهينامه برای افرادی که دوره را با موفقيت گذرانده اند اقدام نماید،تا تعیین مدیر واجد الاشرایط جدید برگزاری دوره در آموزشگاه مذکور ممنوع خواهد بود.
فرم شماره1:
جدول امتياز بندي متقاضي تاسيس آموزشگاه بهداشت اصناف

نام و نام خانوادگي متقاضي:
	ردیف
	عنوان 
	حداکثر امتياز
	امتيازکسب شده
	توضيحات


	1
	مدرك تحصيلي
	25
	
	کاردان ١٠ امتياز
ليسانس ١۵ امتياز
فوق ليسانس ٢٠ امتياز
دکتری ٢۵ امتياز

	2
	سابقه کار
	20
	
	به ازاي هر سال ٢ امتياز

	3
	سابقه گواهي تدريس
	15
	
	هر ٢٠ ساعت ٢امتياز
)ارائه گواهي معتبر(

	4
	ارائه گواهي طرح هاي
پژوهشي در زمينه آموزش و
بهداشت محيط) مجري يا همکار اصلی )
	10
	
	حداقل دو طرح
)هر طرح ۵ امتياز(

	5
	ارائه گواهي آموزش رايانه
	10
	
	گواهی  word ۵امتياز 
گواهی power point 5 امتیاز

	6
	ارائه گواهي شرکت در
کارگاههاي آموزشي مرتبط
	10
	
	هر ١٠ ساعت ١ امتياز

	7
	بومي بودن
	10
	
	ساکن در شهرستان مورد تقاضا

	8
	جمع کل 
	100
	
	


در صورت داشتن امتياز مساوي اولويت با خانواده شهدا،ايثارگران و جانبازان مي باشد.
                                                                       کارشناس مسئول بهداشت محيط شهرستان
                                                                                        نام و نام خانوادگي
                                                                                                  امضاء
*کلیه  مستندات و مدارك ضميمه فرم گردد.
فرم شماره: ٢
بسمه تعالي
فرم بررسي مدارك متقاضي آموزشگاه بهداشت اصناف
الف-مشخصات 

١-نام و نام خانوادگي               : ٢ -مدرك تحصيلي            : ٣-شهر محل تاسيس آموزشگاه:
ب- مرکز بهداشت شهرستان-مرحله اول
١ -آيا مشخصات شناسنامه اي متقاضي با مشخصات مدارك تحويلي مطابقت دارد؟     بله           خير
٢-آيا مدرك تحصيلي با شرايط دستورالعمل مطابقت دارد؟

     
         بله           خير
٣-آيا سابقه خدمتي(حكم کارگزيني(با شرايط دستورالعمل مطابقت دارد؟                   بله           خير
۴-آيا صلاحيت فردي از اداره اما کن عمومي نيروي انتظامي احراز شده است؟             بله           خير
۵-آيا متقاضي برابر دستورالعمل ۶٠ %امتياز را  کسب نموده است؟                          بله           خير
نام و امضاء کارشناس مسئول بهداشت محيط شهرستان 
  نام وامضاء رييس مر کز بهداشت شهرستان
ب- مرکز بهداشت شهرستان-مرحله دوم
١-آيا صلاحيت مكاني از اداره اماآن عمومي نيروي انتظامي احراز شده است؟               بله          خير
٢-آيا آموزشگاه برابر دستورالعمل،شرايط بهداشتي مناسب دارد؟                               بله          خير
نام وامضاء  کارشناس مسئول بهداشت محيط شهرستان
 نام و امضاء رييس مرکز بهداشت شهرستان
ج-مرکز بهداشت استان
با توجه به بررسي کلیه  مدارک ،شرايط متقاضي با دستورالعمل مطابقت   دارد/ندارد. لذا با صدور پروانه تاسيس و بهره برداري آموزشگاه بهداشت اصناف موافقت مي شود/نمي شود.
نام و امضاء مدير گروه بهداشت محيط و حرفه اي
 نام وامضاء رييس مرکز بهداشت استان
