
 واحد بهبود كيفيت
 مديريت و سازماندهي

برنامه استراتژيك  )1

 است. نسخه اي از برنامه استراتژيك بيمارستان در اين واحد در دسترس )1-1

 

 در واحد بهبود كيفيت، نسخه اي خوانا و قاب شده از رسالت بيمارستان، در محلي مناسب و  )1-2

  نصب شده است. رؤيت، قابل       

 

  اين واحد در راستاي دستيابي بهنقش بيمارستان و رسالت، از واحد بهبود كيفيتكليه كاركنان  )1-3

 استراتژيك آن اطلاع دارند. اهداف      
 

 مسؤول واحد بهبود كيفيت )2

 )       مسؤول  واحد بهبود كيفيت حداقل داراي شرايط ذيل است:2-1

 مدرك تحصيلي: )2-1-1

  آموزشي مديريت كيفيت:دوره هاي )2-1-2

       مديريت و توانمندسازي منابع انساني



 پرونده پرسنلي ( كاغذي/الكترونيك)) 3

 حداقل  شامل مواردواحد بهبود كيفيت،پرونده پرسنلي ( كاغذي/الكترونيك)هر يك از كاركنان )   3-1

است: واحد ذيل بوده و يك نسخه از آن در دسترس رييس          

 

از طريق آنها  جزئيات تماس (شامل تلفن و آدرس فرد و خويشاوندان يا دوستاني كه در صورت لزوم،، نام و نام خانوادگي )3-1-1

 سمت سازماني و بتوان با وي تماس گرفت)

 

  شرح وظايف شغلي امضاء شده توسط فرد  )3-1-2

 
 

 و بهداشت محيط شغلي مباحث ايمني، سلامت   چك ليست هاي گذراندن دوره توجيهي بدو ورود، )3-1-3

 امضاء شده توسط فرد

 

 مدرك تحصيلي  آخرين كپي  )3-1-4

 
 

 كپي مدارك دوره هاي آموزشي طي شده  )3-1-5

 

 مستندات مربوط به آزمونهاي اوليه و دوره اي توانمندي كاركنان به منظور انجام مسؤوليتهاي محوله )3-1-6

 
 

 مستندات مربوط به آزمون هاي دوره اي ارزيابي حرفه اي و غير حرفه اي كاركنان )3-1-7

 

 مستندات مربوط به سنوات خدمت به تفكيك محل خدمت )3-1-8

 

 

 ليست كاركنان) 4

 ، در تمام اوقات شبانه روز در دسترسواحدكاركنان اين تمام ، ليستي از واحد بهبود كيفيتدر )    4-1

بوده و حداقل شامل موارد ذيل مي باشد:            



 

نام و نام خانوادگي    )4-1-1

از طريق آنها بتوان با وي تماس  جزئيات تماس (شامل تلفن و آدرس فرد و خويشاوندان يا دوستاني كه در صورت لزوم، )4-1-2

گرفت). 

 سمت سازماني  )4-1-3

  - مي باشد،  كارينوبتبراي  مواردي كه نياز به حضور اورژانسي پرسنل-  خارج از ليست )   4-2

انجام شده است.  برنامه ريزي          

 

 حجم كاراست، در ، متناسب با كارينوبتمستنداتي كه نشان مي دهند محاسبه وچينش پرسنل در هر )   4-3

 موجود مي باشد.          واحد

 

دوره توجيهي بدو ورود ) 5

 براي آشنا سازي پرسنل جديد با شرايط عمومي يك  كتابچه/مجموعه توجيهيواحد بهبود كيفيت، در )   5-1

 ، موجود است كه حداقل شامل موارد ذيل واحدبيمارستان و ويژگيها و نكات اختصاصي  اين           

 مي باشد:          

 برنامه  ايمني بيمار، معرفي كلي بيمارستان (ازجمله نقشه  ساختمان، موضوعات مربوط به رعايت حقوق گيرندگان خدمت، )5-1-1

ويژگيهاي فرهنگي و بومي مردم منطقه، نمودار و  مديريت خطر،مديريت بحران،  ،آتش نشانيموضوعات كنترل عفونت، 

ها، تاخير و   سلسله مراتب سازماني، قوانين مربوط به رعايت استانداردهاي پوشش، امور اداري ومالي همچون مرخصي

 امكانات رفاهي)  و روند ارتقاء شغلي تعجيل، حضور و غياب،حقوق و مزايا، پاداش و اضافه كار،

 

  و موارد مرتبط با مسؤوليتها و شرحواحد آيين نامه ها و بخشنامه هاي خاص اين  معرفي جزئيات و آخرين دستورالعمل ها، )5-1-2

 ظايف هر فردو

 
 

  واحدزير مجموعه اي حاوي اطلاعات مربوط به كليه تجهيزات اختصاصي اين  )5-1-3

 

آزمون صلاحيت و  توانمندي  كاركنان ) 6



 شود.  ميآنان، انجام هاي مستندات نشان مي دهند كه آزمون اوليه/دوره اي توانمندي كاركنان با توجه به نقش ها و مسؤوليت)    6-1

 

  حداقل سالي يكبار، براي كليه  كاركنان،  دوره ايمستندات نشان مي دهند كه آزمونهاي توانمندي)    6-2

برگزار مي شوند.           

 

 مستندات نشان مي دهند  كه اقدامات اصلاحي به منظور رفع  نارسائيهاي شناسايي شده در آزمون)    6-3

 كاركنان، انجام مي گيرد. دوره ايتوانمندي           

 

مورد بررسي قرار   كاركنان،دوره ايمستندات نشان مي دهند كه اثربخشي اقدامات اصلاحي انجام شده در جهت ارتقاي توانمندي )   6-4

مي گيرند. 

 

آموزش و توانمندسازي كاركنان ) 7

 ، در راستاي  اين واحديك گزارش ارزيابي سالانه از نياز هاي آموزشي كاركنان)   واحد بهبود كيفيت 7-1

برنامه استراتژيك و برنامه بهبود كيفيت سازمان، ارايه مي نمايد.  تحقق اهداف         

 

 كاركنان، دوره هاي آموزشي لازم را حداقل سالي يكبار، گذرانده اند،تمام مستنداتي كه نشان مي دهند )   7-2

در پرونده پرسنلي آنان، موجود است.           

 

رسمي و مرتبط، شركت   بار در دوره هاي باز آموزي مدون و غيرمدون كاركنان حداقل سالي يكتمام مستنداتي كه نشان مي دهند )   7-3

مي نمايند، موجود است. 

 

 ، در فواصل زماني مناسب، آموزش هاي لازم در زمينهواحدمستنداتي كه نشان مي دهند كاركنان )   7-4

ريوي پايه را دريافت مي نمايند، موجود است.  اجراي صحيح احياي قلبي         

 



 كاركنان در زمينه ي نقش خود در تشخيص ارزشها و عقايدتمام مستنداتي كه نشان مي دهند  )   7-5

 رعايت حقوق آنان به طور مستمرآموزش مي بينند، موجود است.  وخدمت گيرندگان         

 

 كاركنان در زمينه ي ارتقاي مهارتهاي رفتاري وارتباطي خود،تمام مستنداتي كه نشان مي دهند )   7-6

طور مستمرآموزش مي بينند، موجود است.  به         

 

  كنترل عفونت، بهداشت محيط، ايمني ايمني بيمار،زمينه  كاركنان درتمام مستنداتي كه نشان مي دهند )   7-7

سالانه آموزش مي بينند، موجود است.   مديريت بحران، ومديريت خطر سلامت شغلي، آتش نشاني، و         

 

. دهندمي  انجام  ) آتش نشاني،drillبار در سال، تمرين(  حداقل يكواحداين  كاركنان تمام ) 7-8

 

 كتابچه/مجموعه ايمني و سلامت شغلي و بهداشت محيط) 8

   موجود و شامل موارد ذيل  واحد كتابچه /مجموعه ايمني و سلامت شغلي و بهداشت محيط، در اين)   8-1

است:           

 

 اطلاعات عمومي در ارتباط با  ايمني و سلامت شغلي و بهداشت محيط  )8-1-1

 

 اطلاعات اختصاصي براي اين  بخش، شامل وجود و استفاده از وسايل  حفاظت فردي   )8-1-2

 
 

 واحد، بااطلاع رساني در خصوص جديدترين نكات و روشهاي ايمن عملكرد و سلامت شغلي ويژه اين ) 8-2

   انجام مي شود. (جزوه آموزشي)، از طريق بروشورواحدهدف كاهش خطرات شناسائي شده        

 

 نمودار سازماني  )9



 بيمارستان كه حدود اختيارات را در واحد بهبود كيفيت بيمارستان، ساختار سازماني شفاف و مستند)  9-1

واضح عنوان نموده است موجود است.   صورته ب                     

 

 كميته هاي فعال  بيمارستاني  در واحد بهبود كيفيت بيمارستان، يك نمودار سازماني ازساختار)  9-2

وجود است.                      م

 

برنامه بهبود كيفيت فراگير ) 10

  شامل ،در واحد بهبود كيفيت بيمارستان، برنامه ساليانه بهبود كيفيت فراگير بيمارستان)   10-1

موجود است:  موضوعات باليني وغيرباليني،                       

  مديريت )10-1-1

 

  امور مالي )10-1-2

 
 

  خدمات پزشكي )10-1-3

 

  خدمات پرستاري )10-1-4

 
 

  خدمات عمومي و پشتيباني )10-1-5

 

  خدمات پاراكلينيك )10-1-6

 
 

  در برنامه بهبود كيفيت، شاخصهاي مهم  عملكردي اختصاصي قابل اندازه گيري، )10-1-7

 تعريف شده است. ، زمان دار بينانه و واقع  قابل دستيابي،

 

 .استبرنامه بهبود كيفيت كليه واحدها، هماهنگ با برنامه جامع  بهبود كيفيت بيمارستان   )10-1-8



 
 

  شواهدي دال بر پايش مستمر برنامه بهبود كيفيت و اقدامات اصلاحي انجام شده،  )10-1-9

 .است دسترس در 

 

  پايش و اجراي برنامه بهبود كيفيت و ايمني بيمار با مشاركت مديران ارشد  طراحي، )10-1-10

 بيمارستان انجام  مي شود.   

 
 

  توسط مديران ارشد، نيازمند پايش برنامه بهبود كيفيت و ايمني بيمارشاخص هاي  )10-1-11

 بيمارستان و با همكاري صاحبان فرآيند، اولويت بندي شده است. 

 

 تكنولوژي لازم و ابزارهاي حمايت كننده  برنامه هاي بهبود كيفيت و ايمني بيمار  توسط )10-1-12

 ارشد بيمارستان فراهم شده است. مديران

 
 

 بطور فعال در برنامه ريزي و پايش برنامه بهبود كيفيت و ايمني بيمار ، و روساي بخشهاتيم مديريت ارشد بيمارستان )10-1-13

 مشاركت دارند. 

 

 گزارش برنامه بهبود كيفيت) 11

  .بيمارستان ارائه مي شودارشد مديريت تيم هر سال گزارشي از برنامه بهبود كيفيت به )   11-1

 

سيستم ها و فرآيند هاي بيمارستان )  12

 سيستم ها و فرآيند هاي بيمارستان مطابق اصول بهبود  كيفيت  طراحي شده است و يك نسخه مدون)   12-1

 . موجود استواحد در اين ،از آن           

 بازخورد برنامه بهبود كيفيت  چرخهفرايند عملياتي و)  13

فرايند هاي عملياتي جهت اجراي برنامه بهبود كيفيت موجود است.  )   13-1



 

 بازخورد اجراي برنامه بهبود كيفيت موجود است.  چرخهشواهدي مستند براي نشان دادن )   13-2

 

پايش مديريتي )  14

 عملكردي از طريق تعيين و تحليل شاخص هاي اقدامات و مداخلات مديريتي،  پايش داده ها،)   14-1

 حداقل در موارد ذيل داراي زمان بندي  اندازه گيري، واقع بينانه و اختصاصي، قابل                

صورت مي گيرد:                  

 

 پيشرفت  برنامه استراتژيك )14-1-1

 

  پيشرفت برنامه بهبود كيفيت )14-1-2

 

 سازي نيروي انساني توانمند )14-1-3

 

 پيشرفت برنامه ايمني بيمار و كاركنان )14-1-4

 

 مديريت خطر )14-1-5

 

 مديريت تاسيسات )14-1-6

 

 امور مالي  )14-1-7

 
 تدارك مواد مصرفي و داروهاي مورد نياز روزانه عمدتاً مطابق با نيازهاي بيمار )14-1-8

 
 

 انتظارات و رضايتمندي بيمار و خانواده وي )14-1-9

  

 ترخيص بيمار با رضايت شخصي )14-1-10

 
 



 انتظارات و رضايتمندي كاركنان  )14-1-11

 

 ) سيستم پيشنهادات، انتقادات و شكايات15

  و روشهاي مستند براي دريافت و رسيدگي به  پيشنهادات، هادرواحد بهبود كيفيت، خط مشي)  15-1

 افراد زير موجود است:  ، حداقل برايانتقادات و شكايات                    

 

 بيماران  )15-1-1

 

 كاركنان )15-1-2

 

 ملاقات كنندگان وهمراهان )15-1-3

 
 

انتقادات و شكايات، موجود است.   مستندات مربوط به رسيدگي به پيشنهادات،)   15-2

 

پايش مراقبت باليني ) 16

 عملكردياز طريق تعيين و تحليل شاخص هاي ، راقبتياقدامات و مداخلات م پايش داده ها،)   16-1

 موارد ذيل  حداقل در،داراي زمان بندي اندازه گيري، واقع بينانه و اختصاصي، قابل                    

صورت مي گيرد:                     

 

  رعايت حقوق گيرندگان خدمت )16-1-1

 

 بيمار و كاركنانرعايت اصول ايمني  )16-1-2

 
 

شامل ارزيابي اوليه، ارزيابي تكميلي، ارزيابي قبل از ورود به اتاق عمل و ارزيابي قبل از القاي  حداقل ( ارزيابي بيمار )16-1-3

 بيهوشي)



 

، درمان و ارائه مراقبت ها بر اساس دانش روز و ترجيحاً بر اساس راهنماهاي طبابت باليني مورد تأييد وزارت بهداشت )16-1-4

 آموزش پزشكي

 
 

 مستمر و يكپارچه ارائه مراقبت  به موقع، )16-1-5

 

 برنامه هاي كنترل كيفيت و ايمني تصوير برداري و آزمايشگاه  )16-1-6

 
 

 اعمال جراحي تهاجمي )16-1-7

 

 كاربرد آنتي بيوتيك ها و داروها ي خطرناك )16-1-8

 
  

 و كليه خطاهاي مراقبتي خطاهاي دارويي  )16-1-9

 

 كاربرد بيهوشي و آرام بخش هاي متوسط و عميق )16-1-10

 
 

 كاربرد خون و فرآورده هاي خوني  )16-1-11

 

 كنترل عفونت  )16-1-12

 
 

 تبعيت از قوانين پژوهشهاي باليني )16-1-13

 

 مدارك پزشكي شامل محتوا و ميزان دسترسي )16-1-14

 
 

 شناسائي بيماران (به ويژه در  موارد تشابه اسمي)   )16-1-15

 

 باليني )راهنماهاي طبابت 17



  از راهنماهاي طبابت باليني مورد تأييد وزارت بهداشت در ارائه خدمات مراقبتي)  بيمارستان17-1

 استفاده مي نمايد:                   

  

  آموزش لازم را ديده اند.در زمينه ي راهنماها،كاركنان مرتبط،  )17-1-1

 

 كيفيت، داده هاي مربوط به اجرا و نتايج حاصل از  عنوان بخشي از برنامه بهبوده بيمارستان ب )17-1-2

  خدمات باليني را، جمع آوري و تجزيه  تحليل مي نمايد.راهنماهايبه كارگيري 

 
 

آوري و تحليل داده ها ) جمع 18

 افراد داراي تجربه، دانش و مهارت درزمينه تحليل داده ها، با مشاركت صاحبان فرآيند، مرتباً)  18-1

 بيمارستان را گردآوري و تحليل مي نمايند.  داده هاي                  (حداقل فصلي)،

  

 گزارش تحليل داده ها، با مشاركت يكي از اعضاي كميته يا بخش هاي مربوطه تهيه شده و در اختيار)  18-2

  قرار مي گيرد. بخشمسؤولين هر                   

 

18-3   (āها  مديريت ارشد بيمارستان، در تصميم گيريتيم وسيله  داده هاي بيمارستاني تحليل مي شوند و ب 

 كار گرفته مي شوند. ه ب                  

 

 علت منطقي جمع آوري هر داده، شرح داده شده است.)  18-4

 

  وجود دارد. و كل بيمارستانچك ليست براي مميزي داخلي اين واحد)   18-5

 

 انجام مي شود.اين واحد و كل بيمارستان، مميزي داخلي )   18-6



 

 تحليل نتايج مميزي داخلي و طراحي و اجراي برنامه مداخله اي مناسب  بر اساس آن،)   18-7

 مستند شده اند.                  

 

 اقدامات اصلاحي كه بر اساس نتايج تحليل ها، صورت گرفته اند، مرتباً پايش مي شوند.  )   18-8

 

 اندركاران، در خصوص نتايج بررسي ها و تحليل هاي صورت گرفته، به مديران ودست)  18-9 

. مي شود اطلاع رساني                                  
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