	      محل الصاق عکس


                                بسمه تعالیمحل درج کد رهگیری

                              وزارت جهاد کشاورزی
                       سازمان تحقیقات، آموزش و ترویج کشاورزی
	چهلمین دوره شناسایی، انتخاب و معرفی برگزیدگان بخش کشاورزي
فرم ارزیابی پرورش دهنده بز شیری صنعتی / نیمه صنعتی


الف:  مشخصات کلی 
  1– مشخصات فردی
	شماره شناسنامه: 
	نام :

	کد ملی :
	نام خانوادگی :

	جنسیت :        مرد    ⃝⃝⃝           زن      ⃝⃝ 
	نام پدر :

	میزان تحصیلات :
	محل تولد :

	رشته تحصیلی :
	تاریخ تولد:


2-مشخصات واحد تولیدی یا بهره برداری ( بر اساس نوع رشته ) 
	ظرفیت تولید:
	نام واحد:

	شماره مجوز :
	تاریخ شروع فعالیت:
	دستگاه صادرکننده مجوز:

	شماره تماس دفتر مرکزی :
	شماره تماس واحد :
	تاریخ صدور مجوز:

	آدرس دفتر مرکزی:
	آدرس  پستی واحد:



3- شخص حقوقی (شرکت/تشکل /اتحادیه/صنف/ موسسه و ... ( بر اساس نوع رشته )
	تاریخ ثبت :
	نام شرکت یا ... :

	شناسه ملی:
	نام و نام خانوادگی مدیرعامل : 

	
	شماره ثبت :



4 – راههای ارتباطی 
	شماره دورنگار:
	آدرس:   استان:                            شهرستان:                            

	شماره اضطراری:
	کدپستی :

	پست الکترونیکی :
	شماره همراه:

	وب سایت :
	شماره ثابت:








ب: شاخص های کلیدی عملکرد(KPI) 
	ردیف
	شاخص
	امتیاز
	زیرشاخص و امتیاز
	مستندات مورد نیاز
	امتیاز کسب شده

	
	
	
	
	
	شهرستان
	استان
	ملی

	1
	مشارکت جویی
(در سه سال اخیر)**
	2
	عضویت در تشکلها، اصناف، سازمانهای مردم نهاد و ....(هرمورد حداکثر 5/0امتیاز)
	ارائه گواهی معتبر
	
	
	

	2
	مسؤلیت پذیری اجتماعی
(در سه سال اخیر)**
	2
	کارهای عام المنفعه، کمک به نهادهای خیریه، پرداخت زکات، ایثارگری و موارد مشابه(هر مورد 5/0 امتیاز)
	ارائه گواهی معتبر
	
	
	

	3
	همکاری و مشارکت در اجرای فعالیت های تحقیقاتی، آموزشی و ترویجی
(در سه سال اخیر)**
	3
	همکاری و مشارکت در اجرای فعالیت های پژوهشی(هر مورد 1 امتیاز)
 همکاری و مشارکت در ایجاد سازه های ترویجی (هر مورد 1 امتیاز)
 همکاری در اجرای فعالیت های آموزشی یا ترویجی  (هر مورد 5/0 امتیاز)
همکاری در تولید و انتشار رسانه های ترویجی (هر مورد 5/0 امتیاز)
	ارائه گواهی معتبر از مؤسسات/ پژوهشکده ها/ مراکز علمی، تحقیقاتی، آموزشی، مدیریت هماهنگی ترویج استان
	
	
	

	4
	شرکت در دوره‌های آموزشی و ترویجی(در سه سال اخیر)**
	3
	حضور در دوره های آموزشی فنی و حرفه ای، مهارتی، ترویجی(هر مورد دوره حضوری؛ 5/0 امتیاز، و غیر حضوری 25/0 امتیاز)
	ارائه گواهی معتبر آموزشی یا ترویجی
	
	
	

	5
	آیا دامدار ارتباط و هماهنگی مستمر با مراجع اجرایی و ذیصلاح دارد؟**        
	2
	 امور دام                             (0.5)                                          
دامپزشکی                           (0.5)                                    مروجان و کارشناسان ترویج      (0.5)          
 تشکل های مرتبط                 (0.5)                           
	تاییدیه: مدیریت جهاد کشاورزی، اداره دامپزشکی وتشکل های مرتبط ضمیمه فرم گردد 
	
	
	

	6
	درصد دام های تحت پوشش صندوق  در دامداری چقدر است؟*
	2.5
	 100 -80 درصد                   (2.5)                        
 79 - 60 درصد                     (2)
59 – 40 درصد                     (1)
 کمتر از 40درصد                  (0.5)          
  تحت بیمه نیست                  (0)         
	بیمه نامه ضمیمه فرم گردد
	
	
	

	7
	وضعیت بهداشتی و فنی ساختمان، تأسیسات و تجهیزات چگونه است؟**      
	7
	 نور                                     (1)
 تهویه                                  (1)
 قابلیت شستشوی سالن ها  و ضدعفونی                                 (1)                                                                                                                   
وضعیت زهکشی و دفع فاضلاب، آب روها و جمع آوری فضولات             (1)   
وضعیت بهداشتی انبار خوراک و علوفه 
                                             (1)                                          
وضعیت بهداشتی آخورها و آبشخورها 
                                              (1)    
 کیفیت و شرایط بهداشتی بستر واحد
                                               (1)                                                                    
	تاییدیه اداره دامپزشکی  همراه عکس از موارد فوق ضمیمه فرم گردد
	
	
	

	8
	آیا  بهداشت آب، خوراک و محوطه رعایت می گردد؟**                                                                                                                                                                                                          
	3
	 آب                                      (1)
 خوراک                                 (1)
مبارزه با حشرات، پرندگان و جوندگان
                                             (1)   
	تاییدیه اداره دامپزشکی ضمیمه فرم گردد
	
	
	

	9
	کدامیک از موارد ضوابط بهداشتی -   قرنطینه در واحد رعایت می شود؟**                                                                                                                                                                                                                  
	4
	استفاده از حوضچه ضدعفونی در ورودی  واحد                            (1)
 استفاده از لباس کار، چکمه، ماسک، کلاه و دستکش در دامداری          (1)                                                       
  خود داری از نگهداری سایر دام ها در واحد                                      (0.5)                                                                                                                                        
 وجود جایگاه اختصاصی قرنطینه دام های تازه وارد و دارای مجوز بهداشتی
                                            (0.5)                               
 سرویس های مناسب بهداشتی(رخت کن، دوش و ....) جهت کارکنان دامداری
                                           (0.5)     
وجود جایگاه اختصاصی جهت نگهداری دام های بیمار                (0.5)
	تاییدیه اداره دامپزشکی  همراه عکس از موارد فوق ضمیمه فرم گردد
	
	
	

	10
	برنامه واکسیناسیون در واحد چگونه است؟**                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                   
	4
	آگاهی مدیر واحد از برنامه واکسیناسیون رایج                       (1)                                                                                                                          
اجرای برنامه واکسیناسیون مطابق توصیه اداره دامپزشکی محل همراه با ثبت در شناسنامه بهداشتی دام               (1)                                                                                            
وجود جایگاه اختصاصی برای انجام مایه کوبی و رعایت ایمنی فردی هنگام واکسیناسیون                              (1)                
استفاده از ست اختصاصی مایه کوبی 
                                               (1)      
	تاییدیه اداره دامپزشکی  همراه عکس از بند سوم  ضمیمه فرم گردد
	
	
	

	11
	همکاری با اداره دامپزشکی چگونه است؟**                                                                                                     
	2
	 رعایت توصیه‌ها و دستورالعمل‌ها(0.5)                                                                                      
تجویز و مصرف دارو مطابق نظر دامپزشک                                (0.5)                                                                         
رعایت زمان پرهیز ازمصرف فرآورده‌های دامی پس از استفاده از دارو و مواد بیولوژی                            (0.5) 
 گزارش بیماری‌ها به اداره دامپزشکی
                                            (0.5)                                                                                             
	تاییدیه اداره دامپزشکی ضمیمه فرم گردد
	
	
	

	12
	روش های مبارزه با بیماری های انگلی در واحد چگونه است؟**                                                                                           
	3
	  سم پاشی بدن دام جهت مبارزه با انگل‌های خارجی                         (1)                                                                                           
خوراندن داروهای ضد انگل مطابق دستورالعمل اداره دامپزشکی محل همراه با ثبت                                       (1)                       
سم پاشی جایگاه مطابق دستورالعمل اداره دامپزشکی محل همراه با ثبت    (1)                                    
	تاییدیه اداره دامپزشکی ضمیمه فرم گردد
	
	
	

	13

	فاصله بین اولین تا آخرین زایش گله در هر دوره تولید مثلی  چقدراست؟*                                         
	2
	 کمتر از 2 ماه                       (2) 
 4 الی 2ماه                           (1)
 بیش از 4 ماه                        (0)
	تاییدیه امور تولیدات دامی ضمیمه فرم گردد..
	
	
	

	14
	بزغاله دهی در طول یک دوره تولید مثلی چند درصد است؟*                                                 
	3.5
	   بیش از 150 درصد              (3.5)                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                             
  149 الی100 درصد               (3)
  99 الی 80 درصد                  (2)
  کمتر از 80 درصد                 (1)

	تاییدیه امور تولیدات دامی ضمیمه فرم گردد
	
	
	

	15
	سن اولین زایش در چند ماهگی است؟*
	2
	 کمتر یا مساوی 15 ماهگی       (2)                                        
  بالای 15 ماهگی                  (1)        

	تاییدیه امور تولیدات دامی ضمیمه فرم گردد
	:
	
	

	16
	تلفات بزغاله تا پایان شیرخوارگی چند درصد است؟*                                                           
	2
	 کمتر از 5 درصد                   (2) 
 5 الی 10 درصد                    (1)
 بیش از 10 درصد                (5/0) 

	تاییدیه امور تولیدات دامی ضمیمه فرم گردد..(فرمول محاسبه) 
	
	
	

	17
	تلفات بزهای  بالغ چند درصد است؟*                                                           
	
2
	 کمتر از 3 درصد                   (2) 
 5 الی 10 درصد                    (1)
 بیش از 10 درصد                 (5/0) 

	ارائه مستندات معتبر
(فرمول محاسبه) 
	
	
	

	18
	میانگین تولید شیر روزانه گله های آمیخته چه مقداراست؟*
	3
	  بالای 1.2 لیتر                     (3)        
1.2 لیتر و کمتر                    (5/1) 
	تاییدیه امور تولیدات دامی ضمیمه فرم گردد
	
	
	

	19
	میانگین تولید شیر روزانه گله های خالص خارجی چه مقداراست؟*
	3
	  بالای 2.2 لیتر                     (3)        
2.2 لیتر و کمتر                   (5/1) 
	تاییدیه امور تولیدات دامی ضمیمه فرم گردد
	
	
	

	20
	میانگین روزهای شیردهی  گله های آمیخته  چند روز است؟*                                                                      
	3
	  بالای 180 روز                     (3)           
 180روز و کمتر                   (5/1)           
	تاییدیه امور تولیدات دامی ضمیمه فرم گردد
	
	
	

	21
	میانگین روزهای شیردهی  گله های خالص خارجی  چند روز است؟*                                                                      
	3
	  بالای 210روز                       (3)           
 210 روز و کمتر                  (5/1)           
	تاییدیه امور تولیدات دامی ضمیمه فرم گردد
	
	
	

	22
	وضعیت شیردوشی واحد چگونه است؟*                                                                                 
	1.5
	 دارای سالن و دستگاه شیردوش(برای واحدهای صنعتی)                     (1.5)                                                                             
 فاقد سالن شیردوشی (برای هر 20 تا 50 راس دارای یک دستگاه)       (0.75)                         
 شیردوشی به صورت دستی       (0)                                                                                                                                                                                 
	ارائه مستندات معتبر(تصویر سالن و دستگاه شیردوشی ضمیمه گردد)
	
	
	

	23
	آیا ثبت مشخصات و رکورد گیری درگله صورت می گیرد؟*                                        
	2
	انجام میشود(تحت پوشش مرکز اصلاح نژاد دام یا اتحادیههای مربوطه)(2)                 
انجام میشود(توسط واحد و بدون ارسال اطلاعات به مرکز)                (1)                                     
انجام نمی‌شود                        (0)                                                                                                            
	تاییدیه امور تولیدات دامی ضمیمه فرم گردد
	
	
	

	24
	در برنامه‌ریزی جهت بهبود مدیریت تولید مثلی گله کدامیک از تکنیک‌های زیر انجام می شود؟*        
	2
	 استفاده از همزمانی، تلقیح مصنوعی و استفاده از بز نر( جفتگیری کنترل شده)                     
                                             (2)         
استفاده از همزمانی و بز نر(جفتگیری کنترل شده)                             (1)                                                                
استفاده از همزمانی و  بز نر(جفتگیری کنترل نشده)                           (0.5)                                                                                            
	تاییدیه امور تولیدات دامی ضمیمه فرم گردد
	
	
	

	25
	وضعیت تولید مثلی گله ( مناسب بودن نسبت دام مولد نر به ماده، مدت زمان استفاده از بز نر در زمان جفتگیری، فاصله دو زایش)  چگونه است؟*        
	3
	 مناسب بودن نسبت دام مولد نر به ماده در گله  (به ازاء هر 15-20 بز ماده یک نر بز)                                  (1)              
 مناسب بودن مدت استفاده از بزغاله نر در زمان جفت گیری(5/1 ماه)       (1)                                     
مناسب بودن فاصله دو زایش(8 ماه)     
                                               (1)                                                                                                                            
	تاییدیه امور تولیدات دامی ضمیمه فرم گردد
	
	
	

	26
	مدت زمان استفاده از بزغاله‌های نر برای جفتگیری چند سال است؟*              
	2
	 دو سال                               (2)
سه سال                              (5/1)
چهار سال                            (5/0)
 بیش از چهار سال                   (0 )
	تاییدیه امور تولیدات دامی ضمیمه فرم گردد
	
	
	

	27
	آیا دامدار به عنوان تولید کننده و توزیع کننده  بز نر (یا مواد ژنتیکی) در منطقه اشتهار دارد؟ *   
	2
	 بله                                      (2)
 خیر                                         (0)

	تاییدیه امور تولیدات دامی ضمیمه فرم گردد
	
	
	

	28
	اندازه گله یا ظرفیت واحد تولیدی چند رأس می باشد؟*                                 
	2
	200-100راس                          (0.5)
 400- 200راس                         (1)
 600- 400راس                       (1.5)
 بیش از600راس	                       (2)                                                     
	ارائه مستندات معتبر(تصویر پروانه بهره برداری و بهداشتی معتبر)
	
	
	

	29
	چه میزان از تولید علوفه و خوراک دام مورد نیاز توسط خود واحد تأمین می گردد؟*    
	2.5
	  بیش از 70 درصد                (5/2)
 70 تا 50 درصد                     (2)   
49تا 25درصد                      (5/1)
کمتر از 25 درصد                  (5/0)
خرید از بازار                           (0)
	ارائه مستندات معتبر(  شامل  سند / قولنامه یا اجاره نامه زمین زراعی، و عکس ازادوات و تجهیزات کاشت، داشت و برداشت)  
	
	
	

	30
	دامدار کدامیک از تغذیه‌های زیر را انجام می دهد؟*          
	3
	  جفت گیری و فلاشینگ           (1)      
زایش و دوره شیردهی               (1)     
 آبستنی 	                     (1)                                                        
	تاییدیه امور تولیدات دامی ضمیمه فرم گردد
	
	
	

	31
	برنامه و استراتژی اصلاح نژادی خاصی در گله رعایت می شود؟*       
	1.5
	 افزایش مقدار و ترکیبات شیر و ماندگاری در گله                       (5/1)
  افزایش مقدار و ترکیبات شیر    (1)                                   
 فزایش مقدار شیر                  (0.5)                                                     

	تاییدیه امور تولیدات دامی ضمیمه فرم گردد
	
	
	

	32
	کدامیک از ساختمان، تاسیسات و تجهیزات ضروری ذیل در واحد وجود دارند؟**         
	5
	  انبارخوراک و کنسانتره                 (1)
انبار علوفه                              (1) 
زایشگاه                                  (1)
مکان جمع آوری کود              (0.5)
آسیاب  و میکسر                    (0.5)
علوفه خرد کن                      (0.5) 
 ترازوی توزین دام                   (0.5)
	تاییدیه امور تولیدات دامی همراه عکس از تجهیزات  و ابنیه مربوطه ضمیمه فرم گردد.
	
	
	

	33
	کدامیک از بیماری‌های مهم ذیل در طی سال گذشته در دامداری مشاهده نشده است؟**     
	5.5
	 بروسلوز                                 (5/0)           
تب برفکی                            (5/0)        
ورم پستان                           (0.5)   
سندرم لنگش                       (5/0)     
طاعون                                (5/0)     
آبله                                    (5/0)      
شاربن                                 (5/0)   
 آنتروتوکسمی                       (5/0)   
 بیماری‌های انگلی                  (5/0)  
 آگالاکسی                           (5/0)
 قانقاریا                               (5/0)
	تاییدیه اداره دامپزشکی ضمیمه فرم گردد
	
	
	

	34
	آیا از جیره متعادل، غنی سازی، فرآوری و کاهش هزینه‌های خوراک دام استفاده می شود؟*       
	1
	 بله                                      (1)
 خیر                                        (0)

	تاییدیه امور تولیدات دامی ضمیمه فرم گردد
	
	
	

	35
	آیا از کارشناس فنی  استفاده می شود؟*                                                 
	1
	 بله                                      (1)
 خیر                                        (0)

	تصویر قرارداد و مدرک تحصیلی کارشناس ضمیمه شود

	
	
	

	36
	کدام یک از  مستندسازی و ثبت مشخصات و اطلاعات در واحد صورت می گیرد؟**       
	5
	ثبت مشخصات در شناسنامه بهداشتی (1)      ثبت بیماری ها 	                        (1)
ثبت سوابق واکسیناسیون در گله       (1)            
ثبت هزینه ها و درآمدها 	           (1)
ثبت ورود و خروج دام ها 	           (1)
	تاییدیه امور تولیدات دامی واداره دامپزشکی و ... ضمیمه فرم گردد
	
	
	

	جمع
	100
	-
	-
	
	
	




برای تکمیل فرمت، نکات زیر مد نظر قرار گیرد:
· با مشورت  و دقت لازم به سوالات پاسخ داده شود؛
· به سوالات فاقد مستند و تاییدیه ها، امتیاز تعلق نمی‌گیرد؛
· نسبت به بارگذاری تصاویر و فیلم غیر مرتبط خوداری شود (حداقل یک عکس واضح و فیلم کوتاه برای هریک از سوالات، کافی است)؛
· مسئولیت حقوقی صدور گواهی و تاییدیه ها(فنی و بهداشتی)بعهده دستگاه های اجرایی است؛
· صرفا پرونده  پرورش دهندگان خالص بز شیری نژادهای سانن، آلپاین، مورسیا و یا ترکیب ژنتیکی (آمیخته) بز بومی با یکی از نژادهای مذکور در واحد های صنعتی و نیمه صنعتی مورد بررسی قرار خواهد گرفت؛
· *دراین سوالات فقط یک گزینه پاسخ و امتیاز مربوطه قابل انتخاب می باشد؛
· ** دراین سوالات، انتخاب تمامی گزینههای پاسخ و جمع امتیازات مربوطه امکان پذیر می باشد.    
 
    










(تأییدیه کمیته ارزیابی و سنجش شهرستان)
مستندات ارائه شده برای سرکار خانم/ جناب آقای..........................................(برای اشخاص حقیقی)/ ..........................................(برای اشخاص حقوقی) در مورخ ...............درکمیته  فنی ارزیابی و سنجش صلاحیت برگزیدگان بخش کشاورزی مدیریت جهاد کشاورزی شهرستان............................ استان........................................ بررسی و امتیاز نهایی نامبرده در سطح  شهرستان........ اعلام می شود
تایید کنندگان :
	ردیف
	سمت
	نام و نام خانوادگی
	امضاء

	1
	رییس انجمن خبرگان کشاورزی شهرستان

	
	

	2
	نماینده/گان واحد/های اجرایی مرتبط

	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	3
	نماینده مرکز تحقیقات و آموزش کشاورزی و منابع طبیعی/ کارشناس متخصص موضوعی مرتبط

	
	

	
	
	
	

	4
	رییس اداره ترویج کشاورزی مدیریت جهاد کشاورزی شهرستان

	
	

	5
	رابط حراست / بازرسی شهرستان

	
	

	6
	مدیر جهاد کشاورزی شهرستان

	
	


  







(تأییدیه کمیته ارزیابی و سنجش استان )
مستندات ارائه شده برای سرکار خانم/ جناب آقای..........................................(برای اشخاص حقیقی)/ ......................................(برای اشخاص حقوقی) در مورخ ................درکمیته فنی ارزیابی و سنجش صلاحیت برگزیدگان بخش کشاورزی سازمان جهاد کشاورزی استان........................................بررسی و  امتیاز نهایی نامبرده در سطح استان .........اعلام می شود. 
تاییدکنندگان:
	ردیف
	سمت
	نام و نام خانوادگی
	امضاء

	1
	رییس کانون خبرگان کشاورزی استان

	
	

	2
	مدیر/ان واحد/های اجرایی مرتبط

	

	

	
	
	

	

	
	
	

	

	3
	نماینده/گان مرکز تحقیقات و آموزش کشاورزی و منابع طبیعی استان

	

	

	
	
	

	

	4
	مدیرهماهنگی ترویج کشاورزی

	
	

	5
	مدیر حراست

	
	

	6
	رییس سازمان جهاد کشاورزی استان

	
	












(تأییدیه کمیته ارزیابی و سنجش  ملی)مستندات ارائه شده برای سرکار خانم/جناب آقای..............................................(برای اشخاص حقیقی)/ ............................(برای اشخاص حقوقی) در مورخ .....................در کمیته فنی ارزیابی و سنجش صلاحیت برگزیدگان ملی بخش کشاورزی  رشته ...... زیربخش/حوزه............بررسی و امتیاز نهایی نامبرده در سطح ملی ...........اعلام می شود. 
تاییدکنندگان :
ردیف
سمت
نام و نام خانوادگی
امضاء
1
نماینده مجمع ملی خبرگان کشاورزی



2
نماینده/گان واحد/های اجرایی مرتبط














3
نماینده/گان مؤسسه/پژوهشکده/مرکز تحقیقات مرتبط













4
نماینده معاونت آموزش و ترویج کشاورزی


















 
