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 پیام مدیریت

جلب رضایت بیماران مهمترین اولویت مدیریتی  این مركز است، شایسته است 

 تتواضع در همه زمینه ها اعم از ارتباطا كاركنان تمام واحدها با ادب و احترام و

 شخصی و برخوردهای تخصصی مطلوب ترین شیوه ممکن را اعمال نمایند.

 

 

 

 پیام ریاست

تمامی مراجعه كنندگان و خدمت گیرندگان بیمارستان، از هر قشر و سطح 

باشند لذا ضروری است اند از طرف اینجانب میاجتماعی كه باشند معرفی شده

رد فرد ایشان با رعایت احترام و عدالت، سرعت و كیفیت و با حفظ به امور ف

 كرامت رسیدگی گردد. 
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 مقدمه:

توسط مرحوم دریانی وقف شد و از  1336در سال  مرکز فوق تخصصی شهید هاشمی نژاد )بیمارستان دریانی(

 د. ی کلیوی به فعالیت خود ادامه داهابه عنوان مرکز کشوری درمان بیماری 1364سال 

پژوهشی و درمانی بوده و تحت نظارت وزارت بهداشت درمان و آموزش پزشکی -این بیمارستان مرکزی آموزشی

ی هانهمیی تابعه دانشگاه علوم پزشکی ایران است. انجام خدمات فوق تخصصی در زهااز جمله بیمارستان و

 شود. میارائه  روق و... در این بیمارستانعپیوند کلیه، جراحی  ،اورولوژی، نفرولوژی

شمی نژاد در رکود کامل قرار گرفته بود و در آستانه تعطیلی به هازمانی که مرکز شهید 1381در پاییز سال 

و پشت سر  هااکنون پس از سال. با تغییر ریاست، تلاش برای حیات دوباره سازمان آغاز گشت ،برد سر می

گرفته ایم که به عنوان یکی از مراکز پیشرو در ارائه خدمات شمار، در جایگاهی قرار و فرودهای بی گذاشتن فراز

ی کشور بالاترین هاایم و طی چندین سال گذشته در بین بیمارستاندرمانی در کشور و منطقه شناخته شده

 دارد و همگیمیایم. اما بودن در این جایگاه ما را از حرکت به سوی تعالی باز نکسب نموده هارتبه را در ارزیابی

تر راهمان را در مسیر تعالی ادامه خواهیم داد، تا خدماتی در شان مردم ما با ایمانی راسخ تر و تلاشی افزون

  عزیز کشورمان، در محیطی پر از احترام هدیه نمائیم.

 قبل از تحول مركز فوق تخصصی شهید هاشمی نژاد )بیمارستان دریانی(

م به تعطیلی یا میت مشکلات زیاد، مسئولان وقت دانشگاه تصبه عل 1381همانطور که گفته شد قبل از سال 

از  ایواگذاری بیمارستان گرفته بودند. لذا برای آگاهی کارکنان جدید از وضعیت قبلی بیمارستان، خلاصه

 کنیم: میمشکلات آن دوره را به شرح ذیل بازگو 

 و ناکارآمد  میفضای فیزیکی فرسوده با تاسیسات قدی .1

 دمات، تجهیزات فرسوده، وجود فضاهای فاقد شرایط اولیه بهداشتی کیفیت پایین خ .2

 نبود حداقل امکانات رفاهی برای بیماران و کارکنان  .3

 . .. وCTعدم وجود برخی از واحدهای تشخیصی ضروری از جمله سنگ شکن، اکو، تست ورزش،  .4

  هامکانیزه نبودن واحد .5

 وجود حداقل امکانات و پایین بودن کیفیت آموزش  .6

 انگیزه کارمندان ناراضی و بی .7

 مشتریان ناراضی  .8

 بدهی طولانی مدت به کارکنان و عدم پرداخت مطالبات  .9

 و.... هابدهی طولانی مدت به شرکت و بعد عدم وجود سیستم پرداخت منطقی به کارکنان .10
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 ای از روند تعالی بیمارستانخلاصه

ریزی اولیه وضعیت موجود بیمارستان بررسی و برنامه(، ابتدا در طی چند ماه 1381شروع دوره تحول )سال  با

 محور اساسی ذیل آغاز گردید:  3برای بهبود حول 

 بهینه سازی فضاهای فیزیکی و تاسیساتی  .1

 اصلاح سیستم مدیریت در جهت افزایش کارایی و بهره وری واحدها  .2

 مدیریت منابع انسانی  .3

نی در راستای رسیدن به بالاترین سطح کیفیت، درما-آنچه مسلم است امروزه موسسات خدمات بهداشتی

ن کیفیت، بهبود کیفیت، مدیریت میاز قبیل: تض ایی عدیدههااند و به این منظور فعالیتنموده گیریجهت

دهند. و اگر چه همه این میمدیریت خطر را انجام  و کیفیت فراگیر، بهبود بهره برداری از منابع، اعتبار سنجی

 هاان آنمیو عملیاتی وجوه افتراق مشخصی  میگیرد ولی از حیث مفهومیور کیفیت صورت حول مح هافعالیت

 وجود دارد. 

یا مدل  EFQMدرمانی در دنیا، بکارگیری مدل -ی خدمات بهداشتیهاگفتنی است که بسیاری از سازمان

 .بودند ی خود آغاز کردههادر فعالیت تعالی سازمان را

ی آموزشی تربیت هارگزاری همایش آشنایی با مدل تعالی سازمان و اجرای کارگاهبا ب 1382این مرکز در سال 

 گردید. EFQMانی و سرپرستان وارد عرصه مدل میارزیاب و خودارزیابی در سطح مدیریت ارشد، مدیران 

و  تفکر سیستماتیکو ی مدیریت نوین بوده های سنتی مدیریت با سیستمهااین اقدام به منظور جایگزینی روش

ی پیاپی و در های مستمر در سالهاقرارگرفتن در مسیر برتری پایدار را برای سازمان، فراهم نمود. با خودارزیابی

تحول آفرینی در  ،BSM ،Problem Solving ،EATC ،TQM ،5S ،CSM یهاادامه، برگزاری دوره

اتژیک تدوین راهداف است و تعیینی سازمان هاو ارزش هااین سازمان دولتی امکانپذیر شد. آرمان، ماموریت

 گردید. 

ی سازمان، منشور اخلاقی بیمارستان، احکام هشت گانه ارائه خدمات مطلوب به بیماران، باورها، خط هابیانیه

و  هاو اهداف اصلی این مرکز است و بر اساس آن آئین نامه هامشی و اهداف استراتژیک همگی مبین ارزش

 گردد. میه و اجرا ی مختلفی تهیهادستورالعمل

متوازن  امتیازی مدل مدیریت هادر راستای بهبود عملکرد سازمان و به منظور اجرای هر چه بهتر استراتژی

BSM  برگزیده شد و طرح ریزی سیستم مدیریت کیفیت و محیط زیست بر اساس  1385از سال

 هااین سیستم 1387در سال در بیمارستان آغاز و ISO 9001 ،ISO 14001استانداردهای بین المللی 

 بصورت کامل در بیمارستان مستقرگردید. 

 باشد:میچهار ساختمان به شرح ذیل مورد بهره برداری  در حال حاضر

 ساختمان اصلی در چهار طبقه  -1
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 لاندری،هابخش :زیرزمین( تاسیسات و  ی پشتیبانیCSR  تریاو،) ،بخش آرمان، آنژیوگرافی، دیالیز 

 سردخانه جسد تصفیه فاضلاب، کارپردازی، ،تی اسکنو سی  رادیولوژی

 سونوگرافی، داروخانه، آزمایشگاه اورژانس، سنگ شکن، واحدهای پاراکلینیک )پزشکی هسته ای،: همکف 

 اطلاعات، ،مدارک پزشکی پذیرش، ترخیص، صندوق، واحدهای اداری مالی )مددکاری، بخش اورژانس(

 ست( واحد حرا سالن آمفی تئاتر، تلفنخانه،

 ( و اتاق عمل ، سهیلپیوند امید، ی بستری )سینا،هابخش :طبقه اول 

 شفا، هابخش :طبقه دوم( ی بستریICU ،CCU، )ریاست و  ی اداری و مالی،هابخش دکتر رسولی

 پزشکیکلینیک تغذیه و آموزش صدای شما،  مدیریت،

 مالی، درآمد و بیمه گری پاویون پزشکان، :طبقه سوم 

 واحد نگهبانی  ،ITی: شامل واحد ساختمان نگهبان -2

 پاتولوژی آزمایشگاه مرکزی، ،هادرمانگاه :ساختمان درمانگاه -3

 بایگانی مدارک پزشکیساختمان تخلیه زباله و  -4

اخیر با عنایت به اینکه دست خیر خیرین و تدبیر و تلاش بی های سال  ی انجام شده طیهاباتوجه به بازسازی

یمارستان موجبات بازآفرینی محیط دلنشین و آراسته کنونی شده است و همه و شائبه و شبانه روزی مسئولین ب

ی برای ارائه خدماتی ایمن وبا کیفیت برای مشتریان اصلی بیمارستان یعنی بیماران عزیزی که هاهمه این تلاش

اول مسئولین را به عنوان مرکز درمانی خود انتخاب کرده اند طبق دستور ریاست بیمارستان در درجه  این مرکز

باشند و لازم است هر گونه صدمه و یا معیوب شدن میموظف بر مراقبت از فضای فیزیکی  هاهریک از بخش

امور اداری و  اگزاست و تهویه را به مسئولین محترم مدیریت، گرمایش، ی تاسیساتی اعم از سرمایش،هادستگاه

 مسئول تاسیسات و ساختما ن اطلاع رسانی نمایند. 

های ساختمانی بازدیدهای روزانه: مسئولین بخش ساختمان و نگهداشت نسبت به شناسایی و اصلاح نقصطی  -

 شود و اعتبارات لازم برایمیو تاسیساتی اقدام نمایند. بازدیدهای مدیریتی بصورت متناوب انجام و گزارش 

 شود.میتدارک دیده  موارد قابل اصلاح
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 مدیریت منابع انسانی

که نیروی انسانی در دنیای امروز اهمیتی روزافزون یافته و به عنوان کلیدی ترین عامل ارزش افزایی که  از آنجایی

شمی نژاد نیز در جهت هاعملکرد آن است، تلقی می شود. بیمارستان شهید هوری سایر منابع و عوامل تولید در گروبهره

دیریت منابع انسانی را در وجه رشد و یادگیری تبیین کرده و ی توسعه منابع انسانی، راهبرد توانمندسازی و مهابرنامه

را مورد مشارکت فردی و گروهی قرار  های پرسنل را شناسایی، توسعه و پشتیبانی کرده و آنهادانش و شایستگی

روست  نمییابد. از همیگستره آن، انتشار  میدهد. تغییرات از بطن سازمان، سازماندهی و حمایت گردیده و در تمامی

تغییر باور سازمان بر نگاه  .گرددمیکه اهداف سازمانی و اهداف فردی دراین مرکز در راستای هم حرکت نموده و بالنده 

ی این سازمان در مسیر بهبود و تعالی است و این امر هابه بیمار به عنوان مهمترین مشتری، یکی از اصلی ترین گام

 ر روی بیمار و نیازها و توقعاتش متمرکز ساخته است. تلاش جمعی سازمان را به شکلی گسترده ب

 ی آموزشی مركزهافعالیت

ی تخصصی و فوق تخصصی پزشکان در رشته جراحی هادهه قبل مرکز معتبر دانشگاهی برای تربیت رده 4این مرکز از  

، ایوژی، پزشکی هستهرولوژی(، داخلی کلیه )نفرولوژی( و همچنین متخصصان داخلی، جراحی، زنان، رادیولوکلیه )ا

بعنوان  1364علوم آزمایشگاهی و پاتولوژی بوده است. این بیمارستان بنیانگذار پیوند کلیه بصورت برنامه مدون از سال 

مرکز فوق باشد. میاولین مرکز پیوند کلیه در کشور است. همچنین اولین و همچنان بزرگترین مرکز همودیالیزدر ایران 

پایگاه کشوری آموزش دیالیز و پایگاه کشوری آموزشی اتاق عمل و  اد )بیمارستان دریانی(تخصصی شهید هاشمی نژ

رده مختلف از  29فراگیر در  120بطور متوسط  1388باشد. در سال میپایگاه کشوری آموزش سونوگرافی داپلر رنگی 

 گیرند.میشی تحت تربیت قرار فوق دیپلم تا فوق تخصص طب داخلی و جراحی در هر زمان مفروض در این مرکز آموز

ن مرکز پیوند کلیه میهمچنین اولین دپارتمان لاپاراسکوپی پیشرفته ارولوژی دانشگاه علوم پزشکی ایران و دو

مرکز فوق تخصصی شهید هاشمی نژاد در این بیمارستان راه اندازی شد.  1382لاپاراسکوپیک در کشور در سال 

آموزش حین خدمت پرستاران و تربیت تکنسین دیالیز و نیز پایگاه کشوری آموزش پایگاه کشوری  )بیمارستان دریانی(

مرکز فوق تخصصی شهید باشد. میی علوم پزشکی کشور هادانشگاه میسونوگرافی داپلر رنگی به اعضای هیات عل

ی بسته هاجراحیمرکز تربیت رده فوق تخصص  2بعنوان یکی از تنها  1384از سال هاشمی نژاد )بیمارستان دریانی(

مرکز فوق تخصصی شهید هاشمی نژاد طی سالهای فعالیت ارولوژی )اندویورولوژی و یورولاپاراسکوپی( قلمداد گردید. 

 تخصصی اورولوژی و نفرولوژی شده اند. داز فراگیران این مرکز حائز رتبه ممتاز کشوری بور نفر 15)بیمارستان دریانی(

ل میآموزش و پژوهش، این مرکز اقدام به تجهیز فضاهای آموزشی و اصلاح و تکبه منظور ساماندهی هرچه بیشتر 

ی پژوهشی نموده است. بهبود های آموزش عملی و ایجاد زیرساختهاهای آموزشی از جمله افزایش تنوع عرصهفرآیند

هدف توانمند ساختن نظام آموزش پرسنل در سطح فراگیر در کنار تحولات دیگر مرکز با جدیت فراوان دنبال شده و با 

 ادامه دارد. هاپشتیبان حتی کادر اداری، خدماتی، تاسیساتی و نگهبان و  ی خدمت رسانهارده میتما
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  چشم انداز:

 آموزش کشورو  پیشتاز کیفیت درمان

 

 

 

 

  رسالت:

ای سلامت ارائه خدمات آموزشی، درمانی و مراقبتی فوق تخصصی کلیه و مجاری ادرار در راستای تحقق ارتق

 جامعه

  

 

 

 

 

 

 : هاارزش

 بیمار محوری -

 کرامت کارکنان -

 همدلی و مشارکت جویی -

 تعالی جویی و تفکر ناب -

 ی اجتماعی و محیط زیستهاولیتئمس -

 دانش محوری -
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 منشور اخلاقی بیمارستان

رند که رضای کارکنان این بیمارستان، خود را متعهد بلکه مفتخر به خدمت صادقانه به مردم دانسته و ایمان دا

 . خالق وابسته به رضای مخلوق است

 ی جدید و آماده سازی فضای مناسب به منظور ارائه هاکوشش در بکارگیری و استفاده بهینه از فن آوری

 ی این مرکز است. هاخدمات مطلوب و ارزنده تر به مشتریان جزء اولویت

 نسبت به مراجعین و پاسخگو بودن در رویی توام با برخورد مسئولانه  ت و خوشمیمیداشتن صداقت، ص

 مقابل عملکرد وظیفه همه ماست. 

 درمان صحیح و به موقع بیماران و تلاش در جهت جلب ، تلاش در جهت ارایه خدمت با کیفیت مطلوب

  .هدف ماست هارضایت آن

  وقت شناسی، نظم و ترتیب در امور، داشتن جدیت و دلسوزی در ارائه خدمت و تلاش برای درک و

 . پاسخگویی به توقعات مراجعین جزء وظایف کارکنان است

 حفظ نظم و آراستگی ظاهری، رعایت نزاکت و احترام نسبت به بیمار وظیفه دیگر ماست.  

 توسه همه جانبه هدف ماست. و یفیتموفقیت ما در گرو کار گروهی بوده و ارتقاء مستمر ک 

 باشند بنابراین میت خدمات و دلیل بقاء هرسازمانی این مرکز باور دارد که مشتریان داوران نهایی کیفی

خدمات و در نهایت رضایت بیماران تلاش مستمر خواهیم می در جهت حفظ و ارتقاء سطح کیفی و ک

 نمود. 
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 استراتژیک ریزیبرنامه 

ی، در این سازمان فعالیت های خدماتی، پیشگیری، تشخیصی، درمانی و آموزشی در زمینه بیماری های ارولوژ

حوزه تعیین شده مدیران  6به سیاست های اصلی سازمان در  نفرولوژی، جراحی عروق و اندویورولوژی با توجه

اجرایی در راستای رضایتمندی ذی نفعان، ارتقاء سلامت، مدیریت کیفیت و ایمنی، مراقبت و درمان، رشد و 

شود. و کلیه اقدامات عملیاتی بر طبق  یادگیری و مالی برای کلیه ذی نفعان کلیدی داخلی و خارجی انجام می

 ( در قالب کارت امتیازی طراحی و اجرا می گردد.BSMمدیریت استراتژی متوازن)
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 اهم افتخارات

 تقدیر و تشکر ریاست محترم جمهوری جناب آقای دکتر محمود احمدی نژاد از    

 1388مرکز در سال
 

 تعالی سازمانی به عنوان تنها بیمارستان و  وریبهرهدریافت تندیس بلورین جایزه ملی             

 1388درسطح كشور در سال 

 

 دریافت گواهی تعهد سبز  

 
 

و نظارت  ریزیبرنامه تقدیر و تشکر در الگوی ارزنده مدیریتی از طرف معاون امور اجتماعی و معاونت 

 1387راهبردی رئیس جمهور سال

 

  ها از طرف معاون سلامت وزارت بهداشت، درمان و آموزشفرآیندصلاح تقدیر و تشکر در بهبود كیفیت و ا

 1387پزشکی در سال 

 

 90ت بالینی به عنوان سازمان برتر در سالمیكسب تندیس حاك               

  

 

 1395درجه عالی  –گواهینامه اعتبار بخشی ملی 
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 لوح بیمارستان دوستدار مادر و كودک     

 

  

 

    10015زو گواهی ای

 

       

 

10002گواهی ایزو 
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 و امکانات رفاهی مزایای شغلی

 و اعطاء کمک هزینه بیمه تکمیل برای کارکنان  یبرقراری بیمه تکمیل -

 خانمکارکنان در اختیار قرار دادن هزینه مهد کودک برای  -

 غیر مستمر به صورت پرداخت عملکردی به کارکنانپرداخت مزایای  -

 .... م گیری ومیو همچنین تص هاتهمینارها، کمیارکنان در سامکان مشارکت ک -

 ، کارگر و پزشک و...گرامیداشت روز پرستار،کارمند -

مشارکت کرده و پاداش پیشنهاد خود را دریافت  هاگیریممینظام پیشنهادات در تصکارکنان از طریق  -

 کنند.می

 ر ارزشیابی سالانه ایشانو تاثیر د هاتشویقات کتبی کارکنان با درج در پرونده آن -

 اخذ رتبه عالی اعتباربخشیی خاص، از جمله هاکارکنان به مناسبت موفقیت تشویق -

 از جمله مسابقات ورزشی برگزاری مسابقات مختلف و اعطای جایزه به کارکنان -

 به صورت گروهی در صورت کسب رتبه در ارزیابی کیفی و رضایتمندی هاپرداخت پاداش به بخش -

 و رعایت اصول ایمنی خدمت به بیمار و....بیماران 

 کلیه کارکنان و پزشکان ده از اجهت استف شمال و مشهدی هاوجود امکانات اقامتی در هتل -

 امکان استفاده پرسنل و پزشکان دانشگاهی از امکانات رفاهی و تسهیلات وام دانشگاه -

 اهاز جمله بانک رسالت، ملت و رفی مختلف به کارکنان هااعطای وام -

 نمازخانه بیمارستان رشنبه د 5هر هفته روزهای برگزاری زیارت عاشورا  -

 حضور روحانی تمام وقت جهت مشاوره -

با  ی خارج از بیمارستانهابازآموزی دوره های و هانارها، کنگرهمیدر س و پزشکان امکان شرکت کارکنان -

 اختصاص بودجه آموزشی

 مدیران ارشد و ستادی به صورت مستمر در بیمارستانی نارهای مدیریتی برامیو س هابرگزاری کارگاه -

 امکانات اطلاعاتی و ارتباطی

 تحت وب اداری چارگون وجود اتوماسیون -

 مانیتورینگ و اطلاع رسانی وضعیت بیمار در اتاق عمل بیمارستان در سالن ورودی -

 www.hkc.iums.ac.ir وجود وب سایت دو زبانه بیمارستان -

 ز طریق پیامک یادآوری تشکیل جلسات ا -

 سیستم مکانیزه تلفن گویا و صندوق پستی الکترونیکی  -

 یکپارچه دانشگاه علوم پزشکی ایران سیستم کارگزینی  -
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 استفاده از شبکه پیجر در بیمارستان از طریق تلفن داخلی -

 سیستم مکانیزه کتابخانه -

 ه در کتابخان ساعات شبانه روز میامکان استفاده از اینترنت پر سرعت در تما -

 نصب دستگاه کیوسک اطلاع رسانی کامپیوتری در سالن ورودی -

 (QMSجامع بیمارستانی)سامانه مدیریت  -

 

 اقدامات زیست محیطی

های بیمارستانی به شکل استریل از طریق دستگاه زباله سوز و استریل کننده زباله، اصلاح دفع زباله -

 زیستی محیط های مورد تایید سازمانهاسپتیک و رسیدن به شاخص

 بازیافت کاغذهای باطله در واحدهای اداری و مالی -

حذف ظروف یکبار مصرف از چرخه توزیع کالا و در صورت ضرورت استفاده از ظروف یکبار مصرف قابل  -

 بازگشت به محیط 

 برقراری نظام کنترل عفونت -

ز جمله در واحدهای مختلف ا آسیب زا به محیط زیست مانند آب ژاول حذف یا کاهش مواد شوینده -

 لندری طی رویکرد تعیین شده

 و ضوابط هاآئین نامه

ل شناسنامه آموزشی خود به خانم میل پرونده کارگزینی جهت تکمیپس از تککارکنان جدیدالورود  -

 مراجعه نمایند. و خانم نصیردیوانی)سوپروایزر آموزشی(سلیمانی )واحد توانمند سازی(

رونده کارگزینی جهت تهیه پرونده بهداشتی خود به خانم ل پمیکارکنان جدیدالورود موظفند پس از تک -

 ( مراجعه نمایند.ایبهداشت حرفه )واحد تقی خانی

ی ارزشیابی هافراد بر اساس چک لیستاباشد. عملکرد میبر مبنای عملکرد فردی سیستم پرداخت حقوق  -

 گیرد.میبه صورت ادواری مورد ارزیابی قرار 

صبح  7شنبه از  پنجباشد و روزهای می 14صبح و پایان کار ساعت 7اعت ساعات شروع کار اداری از س -

  می باشد. 12:30الی 

 باشد.میروز  30 و قراردادی پیمانی ،میمرخصی سالانه کارکنان رس -

مستقر در ت ورود و خروج ( به خانم قناویز بایست جهت تعریف اثرانگشت  )ثبی کارکنان جدیدالورود م -

 یند.مراجعه نما کارگزینی
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تائید می شود  بیمارستان روز توسط پزشک معتمد 3و پیمانی تا  دادیرمرخصی استعلاجی کارکنان قرا -

بیمه تامین اجتماعی ارجاع داده شده و تائید یا روز باشد، بایستی به  3اگر بیش از  ( و آقای دکتر نیری)

 برعهده سازمان تامین اجتماعی می باشد. عدم تائید آن 

 بیمارستان روز توسط پزشک معتمد 3تا  آزمایشی و رسمی قطعی ی کارکنان رسمیمرخصی استعلاج -

روز باید به کمیسیون پزشکی معاونت درمان دانشگاه علوم پزشکی ایران  3تائید می گردد و بیش از 

 ارجاع داده شود.

 شود.میبرنامه کاری در واحدهای مختلف به صورت ماهیانه تنظیم  -

 باشد.میی مختلف طبق ضوابط تعیین شده بیمارستان هانان در شیفتساعت ورود و خروج کارک -

 باشند.مین ثابت ،ی از نظر کاری و نوع شیفت در بخشکارکنان پرستار -

 گردد.میوری در مورد کارکنان پرستاری اجرا قانون بهره -

ت مربوطه، برگه بایست پس از هماهنگی لازم با سرپرسمیدر مواقع اضطراری برای خروج از بیمارستان  -

نگهبانی ارائه گردد. مسئول واحد نگهبانی به صورت مرخصی ساعتی شما توسط ایشان امضا شده و به 

 نماید.میی مرخصی ساعتی را به واحد کارگزینی تحویل هاروزانه برگه

 است. میساعات کاری الزا میتما استفاده از لباس فرم تعیین شده در -

 باشد.می میبرای کلیه کارکنان الزاتمام ساعات اداری  استفاده از بج برروی لباس در -

 مراجعین، جزء وظایف کارکنان است.می مناسب و محترمانه با تماایجاد ارتباط  -

در هر شغل و  کارکنان تمامی انجام امور بیمار به بهترین نحو و برخورد مسئولانه با بیماران جزء وظایف -

 باشد. رده سازمانی می

 .باشدمیجزء اصلی ترین کدهای رفتار کارکنان این مرکز لبخند و تبسم  برخورد شایسته، -

 باشد می ممنوعها در داخل بخش توسط کارکنان پرستاری و منشی همراهتلفن استفاده از  -

 توانند با خود همراه داشته باشند(.می)به استثناء سوپروایزران که جهت سهولت دستیابی به ایشان 
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 میاعضای هیئت عل

 تخصص نام و نام خانوادگی 

 متخصص بیهوشی محقق محمودرضا  

 متخصص بیهوشی موثقی غلامرضا

 متخصص پاتولوژی مهرآزما میترا 

 متخصص رادیولوژی باقری سید مرتضی   

 متخصص پزشکی هسته ای حکمت سپیده  

 متخصص رادیوتراپی عارف پور امیر محمد 

 جراحی عروق خوانین زاده مرتضی

 متخصص پاتولوژی رحیمی ندانا  ما

 جراحی عمومی موسوی سیدحمزه

 متخصص پاتولوژی عسگری مژگان

 متخصص رادیولوژی قدم زاده مصطفی

 متخصص رادیولوژی دادخواه عادله

 فلوشیپ اندوارولوژی-متخصص ارولوژی اعتمادیان مسعود

 فلوشیپ پیوند-متخصص ارولوژی سلیمانی محمد جواد  

 فلوشیپ لاپاراسکوپی-متخصص ارولوژی پورشاد پژمان 

 فلوشیپ پیوند-متخصص ارولوژی کمالی کوشا  

 فلوشیپ اندوارولوژی-متخصص ارولوژی مهرآوران کاوه  

 فلوشیپ ارولوژی زنان-متخصص ارولوژی امامی مریم 

 فلوشیپ اروانکولوژی-متخصص ارولوژی کفاش نیری رضا  

 خالقی مهر فرهود
فلوشیپ سرطان شناسی -متخصص ارولوژی

 دستگاه ادراری و تناسلی)اوروانکولوژی(

 فلوشیپ پیوند -متخصص ارولوژی صفاری حسین 

 فوق تخصص جراحی عروق-جراحی عمومی موحدین حسن 

 متخصص روانپزشکی فلوشیپ طب روان تنی تاجیک اسمعیلی سوده

 فوق تخصص نفرولوژی عصاره شهرزاد  

 نفرولوژی فوق تخصص ملکوتیان طاهره 
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 تخصص نام و نام خانوادگی 

 فوق تخصص نفرولوژی سدادی فرشته 

 فوق تخصص نفرولوژی سندگل هوشنگ

 فوق تخصص نفرولوژی مرغوب بهاره  

 فوق تخصص نفرولوژی نجفی ندا

 قربانلو مسعود  
فلوشیپ  -متخصص بیهوشی و مراقبتهای ویژه

 بیهوشی قلب  

 فلوشیپ ژنتیک-اتولوژیمتخصص پ ابوالحسنی مریم   

 مصباح کیایی مهرداد 
فلوشیپ  -متخصص بیهوشی و مراقبتهای ویژه

 بیهوشی قلب  

 فلوشیپ طب اورژانس-متخصص بیهوشی عباسی محسن

 فلوشیپ اندویورولوژی-متخصص اورولوژی شکیبا بهنام 

 فلوشیپ ناباروری-متخصص ارولوژی نریمانی کالی نیما

 فوق تخصص جراحی عروق-عمومیجراح  نجدسپاس سیدحسین

 فوق تخصص جراحی عروق-جراح عمومی خالقیان محسن 

 متخصص رادیوتراپی آنکولوژی نوین کامبیز

 فوق تخصص جراحی عروق صرافی میلاد

 فلوشیپ اورولوژی اطفال-متخصص اورولوژی امینی جلال

 فوق تخصص نفرولوژی آموزگار عاطفه
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 آزمایشگاهواحد 

 مریم ابوالحسنیدکتر   ه:رئیس آزمایشگا

 ن عابدیمیرا   سوپروایزر:

 مهدی ارگانی  جانشین سوپروایزر:
 

 :باشدمي بخششامل دو آزمایشگاه 

 

 آزمایشگاه اورژانس و بانک خون                                    آزمایشگاه مركزی
 

ی هاشامل بخشواقع شده است.  درمانگاه طبقه دوم در ضلع شرقی بیمارستان جنب آزمایشگاه مركزی:

باشد و مسئول فنی، میشناسی، ایمونولوژی، مایعات بدن ، هماتولوژی، نمونه گیری، پذیرش، هورمونمیبیوشی

باشند. وظیفه آزمایشگاه مرکزی انجام کلیه میریاست آزمایشگاه و سوپروایزر آزمایشگاه در این محل مستقر 

ارستان در ساعت کار موظفی با حفظ کلیه شرایط استاندارد و تکریم آزمایشات بخش سرپائی و بستری بیم

باشد و میبه جز بخش مایعات بدن بصورت دستگاهی  هادر این مرکز کلیه فعالیت باشد.میارباب رجوع 

از کیفیت و اعتبار استاندارد و مورد  هاگیرد و کلیه دستگاهمیی آزمایش بدون دخالت دست صورت هاجواب

 باشد. مید وزارت بهداشت برخوردار تائی

آزمایشگاه اورژانس در طبقه همکف ساختمان مرکزی بیمارستان روبروی اورژانس  آزمایشگاه اورژانس:

باشد، زمان فعالیت آن میباشد. شامل بانک خون و آزمایشگاه اورژانس شیفت شب میبیمارستان، جنب پذیرش 

صبح فعالیت  7:30 الی 18:30د آزمایشگاه اورژانس از ساعت باشمیساعته  24به جز بانک خون که 

 نمایند. می

( كه از مطابق دستورالعمل ابلاغ شدهوظيفه آزمایشگاه اورژانس انجام كليه آزمایشات اورژانسي )

 باشد.مينمایند ميطریق سرپائي یا بستری به آزمایشگاه مراجعه 
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 پاتولوژیواحد 

 ابوالحسنیدکتر مریم     :مسئول فنی

 الهام گلدار    :سوپروایزر 

  حدیثه سلطانیان   :جانشین سوپروایزر 

 

به پاتولوژی  از اتاق عمل کهی جراحی شده توسط جراح های بخش پاتولوژی عبارتند از: پذیرش بافتهافعالیت

گیرد. معمولا میقرار  پاتولوژی زمایشآشود مورد میهر نوع بافتی که از بدن برداشته . ارسال می گردد

ی مختلف شامل بدخیمی مورد آزمایش هاوجود پاتولوژیشوند از نظر مییی که به بخش پاتولوژی ارسال هابافت

جهت مشخص  بخصوص در موارد بدخیم دکتر پاتولوژیست اولیه بعد از تشخیص "گاها.گیرندمیبررسی قرار و 

شود تا میبرای بافت گذاشته  میبا ایمنوهیستوشی IHCد گذارتاثیر می نوع درمان نوع دقیق تومور که بر نمودن

خورد که میبه نوع درمان دقیق دست پیدا کرد.در بعضی مواقع پزشک معالج هنگام جراحی به مواردی بر  بتوان

ن به بخش آیا بافت برداشته شده بدخیم است یا خیر. نمونه کوچکی از آباشد که مینیاز به تشخیص سریع 

گویند. در این حالت جواب می frozenگردد که به این نوع نمونه فروزن میت ازمایش ارسال پاتولوژی جه

 خواهد شد.اعلام دقیقه  15 یال 5جراح ظرف مدت 
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 تصویربرداریواحد 

 دکتر مرتضی باقری   رئیس بخش: 

 سید مجتبی هاشمی   سوپروایزر:  

 

وژی و سی تی اسکن واقع در زیرزمین بیمارستان و واحد تصویربرداری این مرکز متشکل از سه بخش رادیول

و تجهیزات مدرن و پیشرفته بصورت  هابا استفاده از دستگاه که سونوگرافی طبقه همکف جنب آمفی می باشد

 باشد.میبیمارستان  خارج از دهی به بیماران داخل وتعرفه دولتی درحال سرویس روزی و باشبانه

 Crو یک دستگاه  DDRدستگاه پیشرفته دیجیتال رادیوگرافی  دواستفاده از این بخش با  بخش رادیولوژی:

، KUB ،CXR ،IVP هاآن از جملهها و مجاری را و تخصصی رنگی کلیه میهای عمورادیوگرافیرادیوگرافی، 

VCUG ،RUG ،cystography , antigrade  ه که تصاویر فوق با استفاد -دهدمیو... را با کیفیت بالا انجام

 شود. میبه کلیه واحدهای بیمارستان جهت رویت در لحظه فرستاده  packsاز سیستم نرم افزار 

)سه دستگاه سونوگرافی  در دو شیفت دستگاه سونوگرافی 6در این بخش با استفاده از  بخش سونوگرافي:

کار ساعتباشند. می ساعته( در حال سرویس دهی به مراجعین 12داپلر و سه دستگاه معمولی( بصورت روزانه )

و تعطیلات نیز بصورت شیفت آنکالی پاسخگوی بیماران اورژانس  هایکسره و شب 19الی  7:30این واحد از 

کلیه پیوندی،  داپلر )داپلر عروق کلیه، کالر ی معمولی و تخصصیهادر این قسمت کلیه سونوگرافی باشد.می

گیرد. همچنین اعمال اینترونشنال مانند انواع بیوپسی کلیه، می بصورت روزانه انجام ...(اندام، ترانس رکتال و

 گیرد. میبا تعرفه دولتی انجام می بیوپسی پروستات، تخلیه کیست، تعبیه نفرستو

توموگرافی رایانه ای که سی تی اسکن نامیده می شود یکک روش تصکویربرداری تشخیصکی  بخش سي تي اسکن:

اوری رایانه برای تولید تصاویری از داخل بدن استفاده می کند که تصاویر دقیقی است که ازترکیب اشعه ایکس و فن

از هر قسمت از بدن، از جمله استخوان ها، عضلات، چربی، اندام ها و رگ های خونی نشان می دهد. سی تی اسکن 

یص تومورهکا، سی تی اسکن ممکن است برای کمک به تشخ جزئیات بیشتری نسبت به اشعه ایکس استاندارد دارد.

بررسی خونریزی داخلی یا بررسی سایر صدمات یا آسیب های داخلی انجام شود. سکی تکی اسککن یککی از اساسکی 

 ترین ابزارهای تشخیص روند رشد و درمان بیماری هاست.
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 ایپزشکی هستهواحد 

 دکتر سپیده حکمت   رئیس بخش:

 راضیه محمدی        سوپروایزر بخش:

ل جهت انجام مییک دستگاه ترد و ((SPECTجهز به دو دستگاه گاما کمرای اسپکت ای مبخش پزشکی هسته

 باشد.میی قلب هامرحله استرس اسکن

ی ایزوتوپ از اعضای مختلف بدن به هاای شامل اسکنخدمات تشخیصی پزشکی هسته برخیدر این بخش 

  گردد.میوسرپائی ارائه کلیه مراجعین محترم بستری 

سرطان پروستات سومین بدخیمی شایع پس از بدخیمی های ریه و پستان، دومین سرطان شکایع در مکردان در 

 سراسر جهان و پنجمین علت مرگ و میر ناشی از سرطان در مردان است.

یوکلئیکد تراپکی بکا یکی از درمان های جدید برای این بیماران ککه نتکایج امیکدوار کننکده ای داشکته اسکت، راد

می باشد. رادیونوکلئید تراپی تجویز نوعی داروی رادیواکتیو است که به طور نسبتاً  177LU-PSMAرادیوداروی 

اختصاصی به سلول های تومورال پروستات متصل شده و انتظار می رود سبب کاهش علائم، سایز توده و مککان 

مکور سکبب فکراهم شکدن امککان جراحکی بکرای تکوده های درگیر شود، همچنین ممکن است با کاهش سایز تو

 باقیمانده و یا تاثیر بیشتر سایر درمان ها شود. 

در حال حاضر بخش پزشکی هسته ای بیمارسکتان شکهید هاشکمی نکژاد تهکران بیمکاران معرفکی شکده توسکط 

کی هسکته متخصصین انکولوژی یا ارولوژی، بعداز بررسی شرایط و مناسب بودن این درمان توسط متخصص پزش

را دریافت می کنند که از روش های درمانی جدید در دنیا با نتایج امیدوار کننکده  177LU-PSMAای، داروی 

 ای می باشد. هزینه انجام این خدمت درمانی تحت پوشش بیمه های پایه و برخی بیمه های تکمیلی می باشد. 
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 كلینیک قلبواحد 

 شهربانو درزی            مسئول بخش:

 شامل موارد ذیل می باشد: قلب دمات ارائه شده در کلینیکخ

  بیماران ویزیت-۱

 قلب نوار-۲

 ورزش تست-۳

 جراحی از قبل قلب مشاوره-۴

 با واکوکاردیوگرافی مادرزادی اکوکاردیوگرافی مادرزادی، غیر اکوکاردیوگرافی)تخصصی اکوکاردیوگرافی-۵

 (کنتراست

 اکوکاردیوگرافی استرس -۶

 قلب ای تههس اسکن -۷

 



 

 ایرانبهداشتي، درماني  دانشگاه علوم پزشکي و خدمات       ي()بيمارستان دریان شمي نژادهامركز فوق تخصصي شهيد

23 

 

 

 یورودینامیکواحد  

 دکتر مریم امامی     رئیس بخش:

 ترانه درستکردار    مسئول بخش:

 روزهای ها خانم برای تست انجام است، شده واقع اول طبقه درمانگاه جوار هم ساختمان در یورودینامیک بخش

 .باشد می یکشنبه روز آقایون برای و شنبه سه و دوشنبه
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 سروشبخش 

 دکتر مسعود اعتمادیان   :خشب ئیسر

 مریم سوفالی  :سرپرستار بخش

  مونا احمدی  :بخش جانشین

 
 شده واقع بیمارستان  یک منفی طبقه دلپذیردر و لوکس بسیار درفضایی بستری تخت  ۲۱بخش سروش با 

به  تخته و یک اتاق تک تخته که در مواقع لزوم ۴اتاق دوتخته و یک اتاق  ۸ بر مشتمل بخش این. است

عنوان اتاق ایزوله استفاده میگردد است کلیه اتاقها دارای سرویس بهداشتی جداگانه و امکانات رفاهی کامل 

 .میباشد

 جراحی اعمال شامل درمانی-مراقبتی–خدمات قابل ارائه در بخش سروش عباتند از کلیه خدمات آموزشی 

 : شامل(  کلیه بسته جراحی)  اندوارولوژیک

  اعمال جراحیTUL یورتروسکوپی 

  PCNL 
 لاپاراسکوپی و 

 ....ریرز و 
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 امیدبخش 

 خالقی مهردکتر     :بخش ئیسر

 طیبه دیناری   سرپرستار بخش:

 سمانه پریور   جانشین بخش:
 

 اميد بخش در ارائه قابل خدمات. باشد مي تخت ۳۲ دارای و بيمارستان اول طبقه در بخش این

 :از عباتند

 :  شامل جراحي اعمال درماني-قبتيمرا– آموزشي خدمات كليه

 هیدروسلکتومی، واریکوسلکتومی، نفرکتومی ساده، پارشیالنفرکتومی، رادیکالنفرکتومی، سسیستکتومی، رادیکال

 اینترنال بوتاکس، تزریق ارکیکتومی، فراکچر، پنیس هرنیورافی، پروستات، سیستوپلاستی، تراش مثانه، تراش

 ،هیپوسپادیازیس، تی دی یو پروستاتکتومی، رادیکال پروستاتکتومی، حالب، نتریمپل پیلوپلاستی، یورتروتومی،

 یورتروپلاستی

 

 مقررات بخش:

 

  ها پرسنل بیمارستان پول و وسایل شخصی به عهده خود بیمار می باشد و درصورت مفقود شدن آنحفظ

شمند خود را به در بدو پذیرش وسایل ارز ضرورت استهیچگونه مسئولیتی درقبال آن ندارند، لذا 

  .دنهمراهان خود بسپار

 ی عصر و هاتعیین شده و جهت شیفت ،پزشک یا پرستار مسئول بخش داشتن همراه فقط با صلاحدید

  .ساعت اعتبار داشته و مجدداٌ باید تمدید گردد 24کارت همراه فقط . باشدمیشب 

  باشد و اساتید محترم می هارزیدنتبه عهده  بیمارباشد و ویزیت و پیگیری مشکل میاین بخش آموزشی

 لوژی در اتاق عمل نظارت کامل بر روند درمان دارند. وار

 باشد.می 18-16صبح و ساعت  8-6ساعت  (هازمان ویزیت پزشکان )رزیدنت  

 پرسنل مقررات

  در طبقه اول  1384شود از سال میتخت آن ایزوله حساب  2تخت فعال که  32بخش ارولوژی مردان با

  .شروع بکار نموده است
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  هاشنبهپنج ،باشدمی 19:15و شب  13:15و عصر  7:15ساعت تحویل و تحول بخش صبح ساعت  

باشد. میدقیقه قبل از تحویل ضروری  15باشد. حضور پرسنل می 13شیفت صبح به عصر ساعت تحویل 

  باشد.میتحویل و تحول بر بالین بیمار میتما

 یل و تجهیزات بخش قبل از تحویل و تحول و قبل از خروج پرسنل شیفت قبل صورت ترالی و وسا کنترل

  .باشدمیعهده شما ه گیرد در غیر اینصورت مسئولیت آن بمی

  عهده دارد که توسط ه ویا مسئولیت را ب فرآینددر هنگام تحویل وتحول هر فرد مسئولیت چک یک

  شود.میمسئول شیفت تعیین 

 مافوق به  است و در صورت بروز مشکل با حفظ احترام به میو اجرای دستورات وی الزا احترام به مافوق

  کنید.میسرپرستار جهت رفع آن اطلاع رسانی 

 باشدمیدهی به بیمار و همراهان جز ارکان اساسی قوانین بخش احترام و پاسخ. 

  دهنده شخصیت شما  م و نشانوآراستگی و نظافت و پاکیزگی بسیار مه کاری و اداریحفظ شئونات

  .باشدمی میباشد و پوشیدن لباس فرم الزامی

 ی بی مورد و یا توهین به همکاران جدا پرهیز شودهااز شوخی.  

  باشدمی میهای پرستاری و اجرای ان الزافرآیندرعایت.  

  خش یا از دفتر پرستاری باشد که حدود انتظارات در بمیهر پرسنل دارای شرح وظایف و حدود انتظارات

  شود.میتعیین 

 باشد که کامل باید رعایت شودمییی هارعایت تفکیک پسماند و شستن دست از شاخص.  

  شود برای بیماران پس از میعصر روتین انجام  6صبح و  6نوبت شیفت صبح  2گرفتن علایم حیاتی در

OR  ت میورت نداشتن دستور اهشود حتی در صمییا بیماران ویژه طبق دستور انجامV/S  بسیار مهم و

  باشد.میضروری 

  بیماران قبل ازOR  حتما باید جوابAg ,Ab  باید برای بیمارانی  15داشته باشند بنا براین قبل از ساعت

  .درخواست و پیگیری شود Ag,Abشوند آزمایش میکه بستری 

 باشدمیل پرستاری پیگیری جواب آزمایشات و اطلاع به پزشک از وظایف پرسن.  

  در صورت کثیف نشدن  هاباشد و حمام وتعویض ملحفهمینظارت بر پاکیزگی و نظافت بیماران بسیار مهم

  باشد.میان میروز در  2هر 

 باشند.میدار  بج عکس نصبپرسنل موظف به  میتما  

 در صورت مفقود شدن وسایل یا خرابی آن فورا به مسئول شیفت اطلاع دهید.  

  باشید.میدر صورت گم کردن وسایل موظف به تهیه آن  
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 شفابخش 

 دکتر طاهره ملکوتیان     :رئیس بخش

  زهره افضلی   :بخش سرپرستار

  مهسا احمد آبادی    ی بخش:هاجانشین

 

قرار  ساختمان بیمارستانباشد که از نظر فیزیکی در ضلع جنوب شرقی میتخت فعال  32بخش شفا دارای 

 دارد.

 :و اقدامات پزشکي و پرستاری هاتشخيص

، درمان دارویی عفونت کاتتر ،فیستول و گرافت، تعبیه شالدون .مزمن کلیه و نفرولوژی: نارسایی حاد

ارولوژی:  ی داخلی کلیههاعوارض کلیوی لوپوس و سایر بیماری، عفونت کلیه، پروتئین اوریمی، ازتمی، یپرکالها

 و میهیسترکتو یورترسکوپی،، تی یو ال( اسلینگ روش باز و بسته )پی سی ان ال،ی کلیه به هاخروج سنگ

در این بخش  ، نفرکتومی )رادیکال و پارشیال( سیستوسکوپی، تعبیه دبل جی، نفرستومیهای کلیهسایر جراحی

  .انجام می شود

 :دستورالعمل ویزیت مربوط به پزشکان شفا

 و عصکر، اتند یا فلوی مربوطه –توسط رزیدنت  13:30الی  7:00ت از ساع هاکلیه بیماران روزانه صبح .1

گردند. در موارد اورژانس ککه توسکط میتوسط رزیدنت کشیک ویزیت  7:00تا 13:30از ساعت  هاشب

 . گردندمیدقیقه ویزیت  30 تا 10 مدته ب بوطه بلافاصله حداکثرمر سرویس

مکوارد اورژانکس توسکط  شکود.میکلینیک قلب انجکام در  هاویزیت و مشاوره قلب بیماران بستری صبح .2

 شود.میپزشک آنکال بر بالین بیمار انجام 

 . کلیه دستورات پزشکی با قید تاریخ و ساعت و ممهور به مهر پزشک است .3

ی عصر و شکب در صکورت هادر شیفت بیماران روزانه توسط رزیدنت مربوطه و Progress noteبرگه  .4

ک بطور کامل و خوانا و با قید تکاریخ و سکاعت و ممهکور بکه مهکر و امضکاء ضرورت توسط رزیدنت کشی

 شود. میپزشکی نوشته 

ی صکبح پکس از مشکاوره بکا پزشکک هابه بخش ویژه در شکیفت بیماران بدحال در صورت نیازبه انتقال .5

ه تحت نظر اتند مربوطه بک ICUی محترم های عصر وشب پس از مشاوره فلوهاو در شیفت ICUمسئول 

ICU  گردندمیمنتقل.   

دستورات قبلی توسکط  Reorderدر صورت پذیرش بیمار در بخش ویزیت و نوشتن دستورات جدید یا .6

 شود. میبر بالین بیمار انجام  دقیقه 60مدت ه ب حداکثرپزشک مسئول 
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عات شود و درسامیگرفتن شرح حال بیماران جدید توسط رزیدنت سرویس بیمار در ساعات صبح انجام  .7

 ساعت(2باشد )موارد عادی حداکثر تا میعصر وشب وظیفه رزیدنت کشیک 

در برگه مخصوص مشاوره و دو برگه و با قید مشخصات کامل بیمار و تاریخ و سکاعت  درخواست مشاوره .8

توسط رزیدنت مربوطکه یکا رزیکدنت کشکیک  (اورژانسی یا غیر اورژانسی بودن)درخواست و نوع مشاوره 

 . شودمی به مهر و امضاء و ممهور نوشته

 Reorderدستورات پزشک مشاور در صورتیکه در برگه مشاوره نوشته شده باشد توسط پزشک مسئول  .9

شود و در صورتیکه در برگه ویزیت نوشته شده باشد پس از اطلاع به رزیکدنت یکا سکرویس مربوطکه می

  .قابل اجراست

بکه  دسکتور کتبکی پزشککان قلکب بیمار با هماهنگی در صورتیکه بیماری نیاز به بخش قلب داشته باشد .10

  .گرددمیبخش سی سی یو یک منتقل 

  .شودمیپزشک مشاور در برگه مشاوره فید  ضرورت انجام ویزیت به شکل روزانه توسط .11

بعهکده رزیکدنت  هانوشتن جواز دفن در شیفت صبح توسط رزیدنت سرویس مربوطه و در سکایر شکیفت .12

  .کشیک است

ویزیت حتی المقدور در یک نوبت و قبل و بعد از معاینه بیمار شستن دسکت  ،ری از عفونتجهت جلوگی .13

پوشیدن دستکش و تعویض دستکش از یک بیمکار بکه بیمکار دیگکر  و ضد عفونی با محلول استریلیوم و

 . گرددمیانجام 

پزشکک معکالج   ت طرح تکریم به بیمار و همراه جهت سهولت در دسترسی همراهان بهمیبا توجه به اه .14

     توانند با پزشک بیمار خود صحبت نمایند.میبا هماهنگی توسط پرستاران همراهان  هاصبح

 مقررات پرسنل

 ی موجکود در بخکش انجکامهاپرستاری براساس شرح وظایف و حدود انتظارات طبکق دسکتورالعمل عملکرد -

 . گرددمی

 –ارزشیابی  –انسانی ی نیرو –ریزیبرنامه )یریتی های کلیدی مدفرآیندفعالیت( پرستاری براساس )عملکرد -

 . گرددمیی موجود در بخش انجام هاطبق دستورالعمل ی مراقبتیهافرآیندو (ارزیابی آموزش و

o تعیکین شکده اسکت لکذا بکرای 80حکداقل  شفا های مراقبتی در بخشفرآیندصد قابل قبول رعایت در %

در  گکرددمیمنظکور  (مکاه3حکداکثر )ی لازم هکاآموزشزان پس از دریافکت میپرسنل جدیدالورود این 

روزه بکه  15صورتیکه کارکنان طی مقررات فوق قادر به کسب امتیاز حداقل نگردند فقط یکک فرصکت 

 . گردندمیشود سپس جهت تعیین تکلیف به دفتر پرستاری معرفی میداده  هاآن

o  گرددمیطرح انطباق در همه موارد رعایت . 

o شودمیمش بخش در همه شرایط حفظ سکوت و آرا . 

o ( نحوه کار در بخش شفا مکوردیCASE METHOD) بلافاصکلهجکز در مکوارد ضکرورت ه باشکد بکمی( 

 . نمایندمیو...( که بصورت گروهی انجام وظیفه  CPCR –تغییرپوزیشن  –انتقال  -بعدازپذیرش
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o باشدمی می(ک نحوه پرداخت نظام نوین در بخش شفا مبتنی بر عملکرد )کیفی و . 

o طبکق  تحول بیمار با حضور کلیکه پرسکنل دو شکیفت بکا یکونیفرم پرسکتاری بکر بکالین بیمکار تحویل و

 است(می حضور مسئول شیفت الزا. )گرددمیموجود در بخش انجام  دستورالعمل

o تدای تحول وسایل و تجهیزات بخش و ترالی اورژانش واستوک داروهای بخش و کتابخانه در اب تحویل و

گیرد و در دفکاتر مخصکوص میموجود در بخش انجام  دستورالعمل هر شیفت قبل از تحویل بیمار طبق

گردد و در صورت مفقود شدن وسایل و تجهیزات توسط پرسکنل همکان شکیفت تهیکه میثبت و امضاء 

 گردد.می

o شود و فقکط جهکت لوازم و داروهای ترالی اورژانس ماهانه چک شده و سپس توسط تاسیسات پلمپ می

CPCR شود. بدیهی است پس از هر اقدام پلمپ باز میCPCR  لوازم تکمیل شده و مجددا ترالی پلمکپ

 گردد. می

o شودمیبخش بر اساس مقررات مرکز تهیه وپوشیده  یونیفرم پرسنل . 

o  گرددمیبرنامه و شیفت کاری ماهیانه و بصورت در گردش تنظیم . 

o و  (7-14) های مختلف طبق ضوابط تعیین شده در مرکز صبحهار شیفتخروج پرسنل د ساعت ورود و

 . باشدمی (19 -8) هاو شب (13-20) هاعصر

o  در صورت بروز بیماری پرسنل جهت دریافت برگه معاینه پزشکی به پزشک معتمد بکه دفتکر پرسکتاری

 . نمایندمیمراجعه 

o  شودمیدرصورت غیبت غیر موجه برابر مقررات رفتار.  

o جایی پرسنل به هیچ وجه قابل قبول نیست مگر در مواقع بسیار ضروری که با موافقت سرپرسکتار ه جاب

  .گیردمیبه دفتر پرستاری صورت  اینامه بخش و سوپروایزر وقت با ارائه

o  در مواقع اضطراری برای خروج از بیمارستان پس از هماهنگی لازم با سرپرستاربخش یا مسئول شکیفت

        .شودمیساعتی نوشته و توسط سوپروایزر وقت امضاء شده و به نگهبانی تحویل داده  برگه پاس

          .(شودمیلازم به ذکر است که در روزهای تعطیل و شیفت شب از پاس ساعتی استفاده ن)
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 دكتر رسولیبخش 

 بهاره مرغوب  دکتر   :رییس بخش 

 حبیبه فتحعلی زاده  سرپرستاربخش:

 سمیه اسفندیار   :بخش جانشین

  
 درشناسنامه بخش رجوع شود باتجهیزات، به فایل کار باتجهیزات بخش، جهت دستیابی به دستورالعمل نحوه کار

 :درمانی شاملو  مراقبتی ،خدمات قابل ارائه در بخش دکتررسولی عباتند از: کلیه خدمات آموزشی

 کبد-پروستات-کلیه:بیوپسی .1

 دائم(-تعبیه ساب کلاوین)موقت .2

 کاتتر صفاقی-گورتکس-گرافت)پیوند ورید(-تعبیه فیستول .3

 آموزش به بیماران براساس نیازآموزشی هر بیمار .4

 دیالیز .5

 بن مروآسپیراسیون .6

خط مشی(  و هافایل دستورالعمل -پرستاری به پورتال )دفتر های بخش؛دستورالعمل ها وجهت دسترسی به خط مشی

 .مراجعه شود

 ي:مقررات بخش دكتر رسول

باشد. در این ساعات از پذیرفتن همراه معذوریم مگر با صلاحدید می 12صبح تا ساعت  8ویزیت روزانه از ساعت  -1

 مسئول بخش یا پزشک مربوطه

 باشد.می 16الی  15ساعت ملاقات روزانه از ساعت  -2

 در صورت بروز هرگونه مشکل با سرپرستار بخش تماس حاصل فرمایید. -3

 باشد.صبح می 8الی  19کار ، شب20الی  13، عصر کار 14الی  7ران: صبح کار ساعت ورود و خروج پرستا -4

 شود. ها در این بخش بصورت سیستمی و استاندارد انجام میفرآیندکلیه  -5

 رسانی نمایند.باشند خدمتکلیه پرسنل موظفند در راستای اهداف بیمارستان )رضایت بیمار و ایمنی بیمار( می -6

قیمت و باارزش را به همراه خود تحویل دهد. در صورت مفقود شدن مسئولیت ایل گرانهنگام بستری بیمار وس -7

 باشد.آن بر عهده بیماران و همراهان می

 باشد )پرسنل و پزشکان و همراهان بیمار(ران ممنوع میاصحبت کردن با تلفن همراه در راهرو و در اتاق بیم -8

 باشد.استعمال دخانیات ممنوع می -9

صبح الی  7به شکایات خانم ساری در اتاق صدای شما مستقر هستند که همه روزه از ساعت مسئول رسیدگی  -10

 باشند. پذیرای بیماران و همراهان محترم می 14
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 پیوندبخش 

  دکتر محمد جواد سلیمانی    :رئیس بخش 

  سیده مریم حسینی   :سرپرستار بخش

 ز آبادی عمریم پور م   بخش: جانشین

 .باشدمیتخت  14و شامل  قرار دارد اولاین بخش در طبقه 

اند در و بیمارانی که دچار عوارض پیوند شده( در این بخش بیماران جهت پیوند کلیه )گیرنده و اهدا کننده

شوند و کلیه خدمات در حد میصورت خالی بودن تخت بدون داشتن مشکلات عفونی، در بخش بستری 

 . شودمیبیماران ارائه تخصصی و فوق تخصصی جراحی و داخلی به 

 . ی اجرایی در بخش در سیستم کامپیوتر به صورت مستندات موجود استهاو روش هاتمام دستور العمل

 مقررات بخش: 
اتاق بصورت سه اتاق دوتخته و دو اتاق چهارتخته و یک اتاق دیالیز که با شرایط  6بخش پیوند شامل 

گردد و در مدت مسئول شیفت اتاق و تخت تعیین میبیمارستان و نظر پزشک و سرپرستار بخش و 

جایی همکاری لازم را با هدر صورت جاب بستری امکان چندین بار جابه جایی در بخش وجود دارد لطفا

 پرسنل انجام دهید 

  زنگ اخبار در کنار تخت نصب شده در صورت نیاز به پرسنل از زنگ اخبار استفاده کنید 

 کفش و....( را به همراهتان تحویل  ،خصی بخصوص لوازم گران قیمت )لباسهاهنگام بستری تمام لوازم ش

توانید همراه داشته باشید در صورت داشتن وسایل شخصی در صورت داده و تنها گوشی موبایل را می

 باشد مفقود شدن مسئولیت آن به عهده خودتان می

 ه و مهر در داخل اتاقها درون کمدها قبله نما در تمام اتاقها به دیوار نصب شده سنگ تیمم و سجاد

 باشد در مورد فرائض دینی پرسنل پرستاری آموزش لازم را به شما خواهند داد می

  در این بخش به دلیل شرایط ایزوله بودن خروج از بخش ممنوع است به غیر از موارد درخواستی توسط

 پزشک 

  در این بخش بیماران نیاز به همراه ندارند 

 باشدای و منشی بخش مشکی میتاران بخش سرمهرنگ لباس پرس 

  باشد می 16تا  15ساعت ملاقات همه روزه ساعت 

  در صورت استفاده از وسایل صوتی و تصویری و موبایل میزان بلندی صدای آن را طوری تنظیم کنید

تان که موجب اختلال در نظم بخش آرامش سایر بیماران نگردد ضمناً ویزیت پزشکان در بخش موبایل

  .را خاموش کنید

  استعمال دخانیات در بخش اکیداً ممنوع می باشد 
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  باشد روز می 4روز و برای دهنده  14حداقل زمان بستری برای گیرنده 

  )در طول مدت بستری مقداری معین از داروهای تهیه شده از خارج از بیمارستان )داروهای هلال احمر

مانده شود و در روز ترخیص باقیهنگام ترخیص نگهداری می توسط پرسنل از شما تحویل می گردد و تا

 به شما تحویل داده خواهد شد 

 شستن دست و استفاده از ماسک ( در بخش الزامیست  ،رعایت بهداشت فردی )حمام کردن 

  در صورت داشتن هرگونه پیشنهاد و انتقاد و در صورت بروز هرگونه مشکل یا سئوال با کادر درمان در

 ها با مسئول بخش یا مسئول شیفت و یا با واحد صدای شما تماس بگیرید فتکلیه شی

 ( 11 -12باشد )میو راند داخلی متغیر  8 -9فلوی پیوند ساعت  :راند بخش

 شود. میساعت توسط فلوی جراحی شرح حال گرفته از کلیه بیماران قبل از یک اخذ شرح حال بيماران جدید:

  ل پرونده پزشکي:ميتکملاحظات قانوني و اصول 

ن عنوان آموزش داده و دانش فراگیران قبل و میی اول ورود فراگیران جدید هر دوره طی کارگاه آموزشی به ه در هفته

ی ارزیابی پرونده هاشود و اطلاعات آموزش داده شده توسط چک لیستمیبعد از آن بصورت آزمون کتبی سنجیده 

 گردد. میکنترل و پایش 

  دوز داروها:محاسبه 

 گردد. میدوز داروها طبق فارماکوپه ویژه دارویی بیمارستان که در بخش و پورتال موجود است محاسبه 

  ترخيص: فرآیند

ل شده حاوی تاریخ ورود و خروج، تشیخص قبل و بعد از بستری، اهم میدر زمان ترخیص بیمار باید خلاصه پرونده تک

لوله داخل بدن، مدت استراحت، مراقبت بعد از بستری، زمان مراجعه به کلینیک یا ی پاراکلینیکی، ذکر وجود هایافته

مطب پزشک معالج و نحوه مصرف داروها را ممهور و امضاء شده داشته باشد. بعلاوه نوبت ویزیت و نسخه دارو و گواهی 

ای( بیمار توسط هفته 6های بستری نیز به وی تحویل گردد. معمولا پس از خارج کردن استنت بیمار )بغیر از استنت

 نماید. می، ایشان نیز بیمار را مرخص یجراح مرخص و با اعلام به پزشک نفرولوژ

 مسئولين آموزش به بيمار:

دهند. میفلوها و اتندینگ نفرولوژی به شکل کامل به بیمار نحوه استفاده از داروها، مراقبت در منزل و تغذیه را آموزش  

 دهد. میول شیفت نیز به بیماران آموزش همچنین پرستار مسئ

  نحوه مشاركت فراگيران دستياری تخصصي:

ی فلوشیپی هادر این بخش دستیاران، آموزش نداشته و فقط در این بخش متخصصین ارولوژی و نفرولوژی در دوره

 بینند. میآموزش 
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 بخش سهیل

 محمدمهدی عطارددکتر                         رئیس بخش:

 سیمادخت مسرور           سرپرستار بخش:

  فاطمه فضلعلی     :سرپرستار  بخش جانشین
  dayتخت در طبقه اول بیمارستان قرار گرفته است. خدمات قابل ارائه در بخش سهیل که به صورت 6۱ این بخش با 

  careمی باشد. 

 خدمات ارائه شده در این بخش:
 وریدی شریانی فیستول •

  همودیالیز جهت  ائمد کاتتر تعبیه  •

 درمانی شیمی جهت پورت تعبیه  •

 عروق وآنژیوپلاستی آنژیوگرافی  •

 ادراری مجرای دیلاتاسیون •

 پروستات بیوپسی  •

 دائم کاتتر  خروج  •

 فیستول بستن  •

 سیستوسکوپی  •

  حالبی استنت خروج  •

 توده رزکسیون •

 ختنه •

 ماتوتومی •

 

 مقررات بخش 
 لطفا در صورت  .در بخش وجود دارد بیمار ستری امکان جا به جاییبا نظر سرپرستار و مسول شیفت در مدت ب

  تغییر اتاق همکاری لازم را با پرسنل انجام دهید .

  قبل از بستری شدن لطفا حمام کرده باشد .بیمار  

  به دلیل حفظ ایمنی لطفا از بخش خارج نشوید. در صورت لزوم پرستار خود را از خروجتان مطلع سازید 

 ی لوازم گران قیمت خود را به همراهتان تحویل نمایید . هنگام بستر 

  . در این بخش بیماران در صورت صلاحدید پرستار  با یک همراه پذیرش می شوند 

  . از صحبت کردن با موبایل در بخش خودداری فرمایید و موبایل خود را در حالت بی صدا قرار دهید 

 همراهتان در بخش موجود است .  ضد عفونی دست جهت استفاده شما بیمار عزیز و 

 ول شیفت و یا واحد صدای شما  تماس ئول بخش و یا مسئدر صورت داشتن هر گونه پیشنهاد و انتقاد با مس

 بگیرید. 



 

 ایرانبهداشتي، درماني  دانشگاه علوم پزشکي و خدمات       ي()بيمارستان دریان شمي نژادهامركز فوق تخصصي شهيد

34 

 

  ICU VIPو جنرال ICUبخش  

 مهرداد مصباح  دکتر    رئیس بخش:

 رعنا صمدی نژاد   سرپرستار بخش:

 ه یاوری مهکام– سمیه سادات هاشمی  جانشین بخش:

 قلب وعروق، داخلی، ارولوژی، نفرولوژی    :نوع تخصص
  

 .در طبقه دوم بیمارستان قرار گرفته استتخت  6با   ICUVIP و تخت  ۹با  جنرال  IC  Uبخش

 

 گرددمی ی موجود در بخش انجامهاپرستاری براساس شرح وظایف و حدود انتظارات طبق دستورالعمل عملکرد . 

 آمککوزش  –ارزشکیابی  –نیروانسککانی  –ریزیبرنامکه )های کلیکدی مککدیریتی فرآینککدراسکاس عملکردپرسکتاری ب

 . گرددمیی موجود در بخش انجام هاطبق دستورالعمل ی مراقبتیهافرآیندو (وارزیابی

 های مراقبتی در بخش فرآیندانگین در صد قابل قبول رعایت میزان میICU  تعیین شده اسکت لکذا 90حداقل %

در  گکرددمیمنظکور  (مکاه3حکداکثر )ی لازم هکازان پکس از دریافکت آموزشمیکل جدیدالورود ایکن برای پرسن

داده  هکاروزه به آن 15صورتیکه کارکنان طی مقررات فوق قادر به کسب امتیاز حداقل نگردند فقط یک فرصت 

 . گردندمیشود سپس جهت تعیین تکلیف به دفتر پرستاری معرفی می

 گرددمیمه موارد رعایت طرح انطباق در ه . 

  شودمیسکوت و آرامش بخش در همه شرایط حفظ . 

  نحوه کار در بخشICU ( جنرال موردیCASE METHOD) از بعکد )بلافاصکلهباشد بجز در موارد ضکرورت می 

 . نمایندمیو........( که بصورت گروهی انجام وظیفه  CPCR –تغییرپوزیشن  –انتقال  -پذیرش

 خت نظام نوین در بخش نحوه پرداICU باشدمی می(جنرال مبتنی بر عملکرد )کیفی و ک . 

 طبکق دسکتورالعمل تحول بیمار با حضور کلیه پرسنل دو شیفت با یونیفرم پرسکتاری بکر بکالین بیمکار تحویل و 

 . گرددمیموجود در بخش انجام 

 در ابتدای هکر ای بخش و درجه یخچال رالی اورژانش واستوک داروهتحول وسایل و تجهیزات بخش و ت تحویل و

گیرد و در دفاتر مخصوص ثبت و امضاء میموجود در بخش انجام  دستورالعمل شیفت قبل از تحویل بیمار طبق

 . گرددمیوسایل و تجهیزات توسط پرسنل همان شیفت تهیه  گردد و در صورت مفقود شدن و...می

 بخش  یونیفرم پرسنلICU شودمیات مرکز تهیه وپوشیده جنرال بر اساس مقرر . 

  در بخشICU  گرددمیجنرال برنامه و شیفت کاری ماهیانه و بصورت در گردش تنظیم . 

 هاو عصکر (7-14) های مختلف طبق ضوابط تعیین شده در مرکز صکبحهاساعت ورود وخروج پرسنل در شیفت 

 . باشدمی (19 -8) هاو شب (20-13)

 سنل جهت دریافت برگه معاینه پزشکی به پزشک معتمد بکه دفتکر پرسکتاری مراجعکه در صورت بروز بیماری پر

 . نمایندمی
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  شودمیدرصورت غیبت غیر موجه برابر مقررات رفتار . 

  مگر در مواقع بسیار ضروری که بکا موافقکت  باشدکهحداکثر به میزان دو جابجایی در ماه میجابجایی پرسنل به

  .گیردمیبه دفتر پرستاری صورت  اینامه وقت با ارائه سرپرستار بخش و سوپروایزر

  در مواقع اضطراری برای خروج از بیمارستان پس از هماهنگی لازم با سرپرستاربخش یکا مسکئول شکیفت برگکه

         .شودمیتوسط سوپروایزر وقت امضاء شده و به نگهبانی تحویل داده  در سیستم ثبت می شود وپاس ساعتی 

 (شودمیه ذکر است که در روزهای تعطیل و شیفت شب از پاس ساعتی استفاده نلازم ب).          

 

 ها ICUدستورالعمل برای پزشکان محترم بخش 

اتنکد یکا فلکوی مربوطکه و پزشکک  –توسط رزیکدنت  11:30الی  8:30از ساعت  هاکلیه بیماران روزانه صبح .1

توسط رزیکدنت کشکیک و  23الی 21از ساعت  هاشب و 18:30 الی 16:30از ساعت  هاو عصر ICUمسئول 

مربوطکه  گردند بجز در موارد اورژانکس ککه توسکط. سکرویسمیبطور هماهنگ ویزیت ICU پزشک متخصص 

 . گردندمیدقیقه ویزیت  10 بمدت بلافاصله حداکثر

جکز در مکوارد گکردد بمیانجکام  10:30الکی  8:30از سکاعت  ICUویزیت و مشاوره قلب بیماران بستری در  .2

 . گرددمیپیگیری  دقیقه 10-15 مدته ب بلافاصله حداکثرمربوطه  اورژانس که توسط سرویس

 . کلیه دستورات پزشکی با قید تاریخ و ساعت و ممهور به مهر پزشک است .3

توسکط پزشکک ی عصکر و شکب هادر شیفت بیماران روزانه توسط رزیدنت مربوطه و Progress noteبرگه  .4

 شود. میطور کامل و خوانا و با قید تاریخ و ساعت و ممهور به مهر و امضاء پزشکی نوشته ب ICUمتخصص 

ی هادر شکیفت دارند ICUی بیمارستان بستری هستند و در صورت نیازبه انتقال هابیمارانی که در سایر بخش .5

یهوشکی متخصکص بی عصر وشکب پکس از مشکاوره هاو در شیفت ICUصبح پس از مشاوره با پزشک مسئول

بکه انتقکال بیمکار از بخکش  گردنکد و در صکورت نیکازمیمنتقکل  ICUتحت نظر اتند مربوطه به  ICU محترم

بسکتری  ICUتحکت نظکر اتنکد آنککال در بخکش  ICUنیز پس از مشاوره با پزشکک مسکئول ICUاورژانس به 

حضکوری یکا تلفنکی گردند و پذیرش بیمار از سایر مراکز در صورت وجود تخکت خکالی پکس از همکاهنگی می

 . شوندمیمنتقل  ICUتحت نظر اتند مربوطه به  ICUدر بخش  ICUپزشک مسئول 

دستورات قبلی توسط  Reorderویزیت و نوشتن دستورات جدید یا ICU -در صورت پذیرش بیمار در بخش  .6

. شککودمی  انجککام ICUبککر بککالین بیمککار در بخککش  دقیقککه 10-15 بلافاصککله حداکثربمککدتپزشککک مسککئول 

  .گرددمیشوند دستورات بعد از عمل اجرا میمنتقل  ICUبجزبیماران سرویس ارولوژی که از اطاق عمل به 

بلافاصله بعد از ورود بیمار بکه بخکش صکورت  که کشیک است رزیدنت گرفتن شرح حال بیماران جدید توسط .7

رت لزوم بیمار به بخش منتقل و شود و در صوبیمار ترخیص نمی ICU. لازم به ذکر است که از بخش گیردمی

 شود.سپس مرخص می

در برگه مخصوص مشاوره و دو برگه و بکا قیکد مشخصکات کامکل بیمکار و تکاریخ و سکاعت  درخواست مشاوره .8

و  توسط رزیدنت مربوطه یا رزیدنت کشیک نوشکته (اورژانسی یا غیر اورژانسی بودن) درخواست و نوع مشاوره

 . دشومی ممهور به مهر و امضاء
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 Reorderدستورات پزشک مشاور در صورتیکه در برگه مشاوره نوشته شکده باشکد توسکط پزشکک مسکئول  .9

شود و در صورتیکه در برگه ویزیت نوشته شده باشد پس از اطلاع به رزیکدنت یکا سکرویس مربوطکه قابکل می

  .اجراست

راکز توسط سرویس مربوطکه یکا سکتاد داشته باشد از سایر ماقدامات درمانی قلبی در صورتیکه بیماری نیاز به  .10

  .شودمیهدایت پذیرش گرفته 

در شیفت عصر و شکب  ICUتوسط رزیدنت ارولوژی مسئول  هاصبح ICUبیماران سرویس ارولوژی بستری در  .11

گردند و تعویض اولین پانسکمان بیمکاران جراحکی توسکط رزیکدنت می توسط رزیدنت ارولوژی کشیک ویزیت

 گردد.می شه توسط ارولوژی انجاممیعمل دایورژن که ه ارولوزی بجز پانسمان

  .شودمیید قپزشک مشاور در برگه مشاوره  ضرورت انجام ویزیت به شکل روزانه توسط .12

و عکس ریه و نوار قلکب  ICUشوند در روز اول آزمایشات کامل روتین میپذیرفته  ICUبیمارانی که در بخش  .13

  .گیردمیبق دستور پزشک آزمایشات صورت شود و در روزهای بعدی طمیانجام 

بعهده رزیکدنت کشکیک  هانوشتن جواز دفن در شیفت صبح توسط رزیدنت سرویس مربوطه و در سایر شیفت .14

  .است

ویزیت حتی المقدور در یک نوبت و قبل و بعد از معاینه بیمار شستن دست و ضکد  ،جهت جلوگیری از عفونت .15

 . گرددمیدستکش و تعویض دستکش از یک بیمار به بیمار دیگر انجام و پوشیدن  ....عفونی با محلول و

ت طرح تکریم به بیمار و همراه جهت سهولت در دسترسی همراهان به پزشک معالج روزانکه از میبا توجه به اه .16

 . زمان پاسخگویی به همراهان تعیین شده است 12الی  10ساعت 
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 سینابخش 

 ورپژمان شادپ دکتر  رئیس بخش: 

 ندا عبدالعلی  :سرپرستار بخش

 

ی جراحی کلیه ومجاری ادراری هاتخت بستری اطفال با بیماری16شامل  اولبخش سینا واقع در طبقه 

آموزشی و پژوهشی در ارتباط  تشخیصی،، ی درمانیهاباشد که خدمات قابل ارائه در این بخش شامل مراقبتمی

 . باشدمیجامعه و سلامت بیماران  ءاستای ارتقامجاری ادراری در رو ی کلیه هابا بیماری
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 همودیالیزبخش 

  دکتر شهرزاد عصاره    رئیس بخش:

  مرجان زبرجدی   :بخش سرپرستار

  آسیه محمود نیا     :جانشین سرپرستار بخش
 

تخت مجهز و  33آغاز به کار نموده است. این بخش دارای  1365بخش همودیالیز بیمارستان از سال 

تواند همزمان از سیستم ویدیو و میهر تخت دارای یک تلویزیون جداگانه است که بیمار . باشدمیاندارد است

ی صبح و هامند شود. در این بخش برای بیماران در شیفتبه انتخاب خود بهره DVDفیلم سینمائی  200

های تخت دیالیز در بخش 6 سرو می شود. به علاوه و برای بیماران عصر و شب شام ظهر، صبحانه و ناهار

ساعت دیالیز  4سه نوبت و هرنوبت  ایبیمار دائم وجود دارد که هفته 190در این بخش  باشد.میبستری 

 ،دارد شیفت فعال 3بخش دیالیز باشد. مینفر  100ساعت، حدود  24انگین پذیرش بیمار در میشوند. می

ی هاهمه بیماران به صورت ماهیانه توسط فلوشیپ .ردحضور داآنکال مقیم  به صورت شیفت شب در یکنفر

همچنین ویزیت روزانه طبق برنامه تعیین شده توسط  و آیدمیآزمایشات لازم به عمل  هامرکز ویزیت و برای آن

. شوندفلوشیپ در تمام شیفتها و در شیفت صبح و ظهر توسط رزیدنت بخش راند و در صورت نیاز ویزیت می

 می باشد.بیماران اورژانس بستری در بخشها و دیگر مراکز و شهرستانها  پذیرایاین بخش 

بیمار تحت درمان دیالیز صفاقی در منزل  30زیر مجموعه همودیالیز بوده و حدود  CAPDواحد دیالیز صفاقی 

 CAPDگیری آنها تحت نظر واحد دیالیز صفاقی ای و ویزیتها و مشکلات و پیباشند و آزمایشات دورهمی

 باشند.یم
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 اتاق عمل بخش

  موثقی غلامرضا دکتر   رئیس بخش:

 منیژه سلیمانی  :بخش سرپرستار

 سیده فیروزه مجیدی  :بخشجانشین 

 
ی بیمارستان ویا هر مرکز درمانی است وبه منظور حفظ ایمنی هات ترین قسمتمیبخش جراحی یکی از پر اه

 به حداقل ممکن رساند. در این بخش رامی تهاجبیمار لازم است خطر ایجاد عفونت در هنگام اقدمات 

 تالار اتاق عمل

 باشد. میتخت ریکاوری  10اتاق عمل و  9شامل   ،اتاق عمل بیمارستان واقع در طبقه اول

. . .ی دو قمره جهت اعمال جراحی ماژور مانند پیوند وهابه علت داشتن فضای بزرگتر و چراغ 2و  1ی هااتاق

 شود.میاستفاده 

 شود.میجهت اعمال جراحی عروقی و اعمال متوسط اورولوژی استفاده  3تاق ا

 شود.میاستفاده  (TULو  PCNL)با داشتن امکانات فلوروسکوپی جهت اعمال جراحی اندوارولوژی  6و  5اتاق 

و  کوچکبه علت دارا بودن سیستم آب استریل جهت اعمال جراحی اندوسکوپی و نیز اعمال  7و  4ی هااتاق

 شود.میباز ارولوژی در نظر گرفته  متوسط

علاوه بر اعمال جراحی اندوارولوژی به علت داشتن چراغ سیالیتیک قابلیت کاور  6لازم به ذکر است که در اتاق 

 باشد.میکردن اعمال باز اورولوژی را نیز دارا 

CSR:  باشد. وسایل استریل از طریق یمنحوه ارتباط اتاق عمل با این واحد از طریق آسانسور از داخل بخش

به اتاق عمل و وسایل آلوده از طریق ترالی مخصوص حمل وسایل آلوده و کثیف توسط نیروی  CSRآسانسور از 

CSR  گردد.میاز بخش خارج 

 ساختمان اتاق عمل

 گردد.میزتر به سه قسمت تقسیم میز و تمیساختمان اتاق عمل به جهت جدا نمودن مناطق آلوده از مناطق ت

 باشد که جهت رفت میراهرویی است که در ضلع جنوبی اتاق عمل با کاشی سفید مشخص  :منطقه آزاد

یی از سایر هاو آمد از خارج به داخل محیط در نظر گرفته شده است که این بخش توسط درب

 باشد.میجدا  هاقسمت

 ی عمل است که شامل هاغیر از اتاقاین منطقه شامل محیط و راهروهای ارتباطی  :منطقه نیمه ممنوعه

باشد و افراد با لباس مخصوص اتاق عمل جهت رفت آمد میو ریکاوری  هارختکن ،اتاق استراحت

 شود.میدر روبروی درب رختکن تعویض  هاکنند. برای ورود به این منطقه کفشمیاستفاده 

 میماسک و کلاه در این منطقه الزا باشد و زدنمیی عمل هااین منطقه شامل اتاق :منطقه ممنوعه 

 پذیرد.میباشد و کلیه اقدامات در این منطقه به روش استریل انجام می
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 کلیه پزشکان و پرسنل موظف هستند پس از ورود از درب اصلی اتاق عمل قبل از رسیدن به  :نکته مهم

ز اتاق میرود به محوطه تی خود را تعویض نموده و پس از وهاکفش ،در مقابل جاکفشی هادرب رختکن

عمل از کلاه و ماسک استفاده نمایند. کلیه افراد موظف هستند حریم استریل عمل جراحی را رعایت 

 نمایند.

 :تعاریف 

باشد. بدیهی است استریل میزا بر روی وسایل و محیط استریل به معنی عدم وجود عوامل بیماری :استریل

 ل بودن وسایل جراحی باید بطور مطلق باشد.بودن محیط امری نسبی است اما استری

کلیه پزشکان وپرستاران اتاق عمل ملزمند تا برای عمل اول با برس و بتادین اسکراب نمایند  :اسکراب كردن

 ی بعدی از تکنیک راب استفاده نمایندهاوبرای عمل
  :فواصل

 سانتی متر باشد. 60ریل با وسایل استریل حداکثر فاصله افراد استریل با وسایل غیر استریل و نیز فاصله افراد غیر است 

 .افراد استریل گروه باید پشت به یکدیگر از کنار هم عبور کنند 

  افراد غیر استریل هنگام رد شدن از کنار وسایل استریل و افراد استریل هنگام رد شدن از کنار وسایل

تماس پیدا  هاطمئن شوند که با آنغیر استریل باید از سمت روبه روی وسایل مذکور عبور کنند تا م

 نکرده باشند.

  زهای استریل بایستند و نباید در اتاق حرکت کنند.میافراد استریل تیم جراحی باید نزدیک 

 .اگر فرد غیراستریل بخواهد از کنار فرد استریل بگذرد باید با حفظ فاصله از پشت او بگذرد 

 پوزیشن دادن

گیرند بنابراین کلیه افراد میی خاص قرار هااز بیماران این مرکز تحت پوزیشنکه درصد بالایی  با توجه به این 

 باید با نحوه پوزیشن دادن صحیح آشنا باشند.

 به طور کلی در پوزیشن دادن باید موارد ذیل رعایت گردد:

 .کسب اجازه از تیم بیهوشی قبل از پوزیشن دادن 

 س جراح قرار گیرد.محل عمل جراحی باید کاملا در معرض دید و دستر 

 باشد که اشکالی در امر بیهوشی پدید نیاورد. ایوضعیت باید به گونه 

 مسیر گردش خون و تزریقات وریدی به وجود  ،وضعیت بیمار باید طوری باشد که اشکالی در تنفس

 نیاورد.

 .وضعیت بیمار نباید باعث صدمه خوردن و آسیب به عضلات و اعصاب محیطی بیمار گردد 

  آلودهوسایل 

 ی جراحی پس از قرار گرفتن در یک نایلکس و ثبت نام اسکراب و نام ست روی هاکلیه وسایل و ست

 ابد.میانتقال  CSRآن از طریق ترالی به 
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  کلیه وسایل اندوسکوپی جهت استفاده برای بیمار بعد ابتدا توسط آب شسته و سپس تا حد امکان

که وسیله کاملا در  طوریه گیرد بمیقرار  High Levelی حاوی محلول هاخشک گردیده و در ظرف

 ور گردد تا ضدعفونی درسطح بالا گردد.محلول غوطه

 پس از برداشته شدن وسیله از ظرف حاوی محلول ضد عفونی  ،بعد از اتمام زمان لازم جهت ضدعفونی

 .شودمیآب استریل یا نرمال سالین آبکشی  جهت استفاده با کننده آنرا

 ظ حریم بيمارحف ارتباط و

 .در کلیه مراحل انتقال پوشش بیمار حفظ گردد 

 در اتاق حضور داشته باشد هنگام جراحی بیماران خانم حتما فرد همگن . 

 ی بی مورد در اتاق جراحی به خصوص هنگام حضور بیمار ان خودداری گرددهااز رفت وآمد . 

 در حفظ اطلاعات بیمار رازداری و امانتداری رعایت گردد . 

 همراهان وی همدلی لازم به عمل آید بیمار و ر شرایط بحرانی باد . 

 قابل فهم داده شود. ی صحیح وهابه سوالات بیمار پاسخ 

 
عمل مراحل سیر بیمار در اتاق میکلیه کارکنان و دانشجویان ملزم به رعایت و حفظ حریم بیمار در تما

 باشند.می
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 اورژانسبخش 

 دیشاه آبادکتر    رئیس بخش:

 شراره بیده  سرپرستار بخش:

 سمیرا فهیمی  :بخشجانشین 
بار یکو ارتباط را سالی  CPR ،کار با تجهیزات ،ی تریاژهاکلیه پرسنل پرستاری بخش اورژانس آموزش دوره

 گذرانند.می

بیماران بر  شوند و در انجا بعد از سطح بندیمیبیماران بعد از ورود به بخش اورژانس به اتاق تریاژ راهنمائی 

ویزیت اولیه در بخش  ،شوندمیارجاع  CPRبه قسمت سرپائی یا تحت نظر و یا اتاق  ESIاساس سیستم 

و کلیه بیماران بعد از تریاژ باید توسط طب اورژانس ویزیت شوند.  گیردمیاورژانس توسط طب اورژانس انجام 

ویس اورولوژی و یا نفرولوژی انجام ویزیت سر ،سپس بر اساس شکایت اصلی و نظر پزشک طب اورژانس

 گیرد.می

 ساعت تعیین تکلیف شوند. 6تا  4بیماران اورژانس باید درمدت  ،مراقبتی –بعد از انجام اقدامات اولیه درمانی 

 شوند.میشکل تعیین تکلیف  3بیماران به  ،م گیری پزشک معالجمیبراساس وضعیت بیماران و تص

 هار بخشبستری د -1

 ترخیص -2

 فوت -3

 اعزام -4

ت بالینی و اعتبار بخشی و استانداردهای زیست محیطی سعی میدر بخش اورژانس با الگو قرار دادن معیارهای حاک

 شود درمان و مراقبت از بیماران با کیفیت بالا توسط پرسنل مجرب و دوره دیده اورژانس انجام گیرد.می

 و مقررات بخش اورژانس وانينق

  19-8در شیفت شب  13-20در شیفت عصر  7-14ساعت کاری بخش درشیفت صبح 

 .کلیه کارکنان موظف هستند در ساعت مقرر در محل کار خود حاضر شوند 

  باشند.میکلیه کارکنان موظف به رعایت قانون و مقرررات بیمارستان 

  پرستار و یک کمک بهیار طبق استانداردهای نیروی انسانی حضور دارند.یک پرستار مسئول 3در هر شیفت 

 باشد.میباشد و طبق چک لیست موظف به تریاژ بیماران میتریاژ و در اتاق تریاژ مستقر 

 2  نمایند.میپرستار در قسمت تحت نظر انجام وظیفه 

 و مقررات بيماران وانينق

جهت حفظ آرامش خود و سایر بیماران خواهشمند است فقط یک همراه داشته باشید )در بخش اورژانس  .1

 باشد(می میاه الزاداشتن یک همر
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شوید ممکن است به علت میاز زمان ورود شما تا زمانی که از بخش اورژانس ترخیص یا بستری بخش  .2

چند ساعتی به  هاو انجام مشاوره هاویزیت پزشکان متعدد، انجام اقدامات پاراکلینیکی و دریافت جواب آن

 کنید متشکریم.میر سیر درمان یاری که در این مدت صبر کرده و ما را د طول انجامد، از این

مسئولیت حفظ  خواهشمند است از به همراه داشتن لوازم گران قیمت، خودداری کنید. میمراجعین گرا .3

 باشد.میلوازم شخصی با خود و همراهتان 

 خواهشمند است در حد امکان سکوت و آرامش بخش را رعایت کنید. .4

 شد.بامیاستعمال دخانیات در بخش ممنوع  .5

اگر طبق نظر پزشک قرار شد شما ترخیص شده و بقیه درمان را به صورت سرپائی پیگیری کنید حتما از  .6

 نحوه پیگیری درمان و نکات آموزشی مورد نیاز خود در منزل را از پرستاران دریافت کنید.

ود دریافت حتما در طول درمان در بخش اورژانس کلیه نکات آموزشی مورد نیاز خود را از پرستاران خ .7

 کنید.

 در صورت ترخیص از بخش حتما تسویه حساب کرده و برگه خروج را به پرستار خود تحویل دهید. .8

 باشد.در طول زمان بستری استفاده از تلفن همراه در فضای بخش ممنوع می .9
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پذیرش مركزیواحد   

 سلمان خوش   :واحدمسئول 

  

 

 باشد.میی و اورژانس این واحد موظف به پذیرش بیماران بستری، سرپائ

 باشد.میمجموعه واحد مدارک پزشکی و مدیریت  چارت سازمانی: این واحد زیر

ی ارولوژی، نفرولوژی و جراحی عروق با دستور پزشک و هاشرح وظایف: در این بخش کلیه بیماران در سرویس

 شوند.میتعیین وقت بستری 

 ی پذیرش کلیه بیماران اورژانس و اتاق عمل سرپای

باشند امور مربوط به این واحدها را میدر ایام تعطیل و عصر و شب که پذیرش واحدهای پاراکلینیکی تعطیل 

 ...... . دهد از قبیل آزمایشگاه، رادیولوژی، سونوگرافی، داروخانه ومیپذیرش مرکزی انجام 
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 درمانگاه صبح و عصرواحد 

 یدکتر نیما نریمان                :واحدرئیس 

 ناهید ساری   :واحدمسئول 

 حمیده شاکر)عصر( -)صبح(نا سلمانیمی  :واحد جانشین

 

 13:30الی  7:30منشی، یک نگهبان و یک کمک بهیار از ساعت  2متصدی،  3درمانگاه صبح متشکل از 

 در این بخش بیماران مربوط به سرویس ارولوژی، نفرولوژی و جراحی عروق با باشد.میمشغول به فعالیت 

 پذیرد.میداشتن وقت قبلی و درصدی اورژانسی بدون وقت را 

 باشد.میمشغول به فعالیت  19:30الی  13:30از ساعت  یک نگهبان متصدی و 3درمانگاه عصر متشکل از 

 باشد.میچارت سازمانی: این بخش زیرمجموعه مدیریت و ریاست مرکز 
 



 

 ایرانبهداشتي، درماني  دانشگاه علوم پزشکي و خدمات       ي()بيمارستان دریان شمي نژادهامركز فوق تخصصي شهيد

46 

 

 دفتر پرستاریواحد 

 

 بی قانعفرزانه نقی  :مدیر پرستاری

  ، ندا باجمالو، شیدا حیات بخشلعیا مدیری ،فرشته مایلی  :سوپروایزران بالینی

 عاطفه نصیر دیوانی  سوپروایزر آموزشی:

 

های کلیدی پرستاری و چک فرآیندمدیریت بر کیفیت ارائه خدمات پرستاری در این دفتر از طریق طراحی 

 .گیردمیی کنترل و ارزیابی انجام هالیست

پرستاری کیفیت و ایمنی را سرلوحه انجام خدمات پرستاری به بیماران قرار داده و طبق برنامه مدون پیگیر  دفتر

 اعتباربخشی ملیباشد و در راستای این هدف، استانداردها و اهداف میارائه خدمات ایمن و با کیفیت به بیماران 

  .ن ایمنی بیماران قرار داده استمیرا الگوی تا

همچنین دفتر  .باشندمیسوپروایزران آموزشی و بالینی و منشی  ،ر پرستاری شامل مدیر پرستاریپرسنل دفت

  .نمایدمیبه عنوان سوپروایزر استفاده  هاپرستاری از سایر کارکنان مرکز نیز در برخی شیفت

ئه خدمات پرستاری در کیفیت ارا ،طبق برنامه زمانبندی مدون ،دفتر پرستاری از طریق سوپروایزران بالینی مرکز

و  هانماید. نیاز آموزشی کارکنان بر اساس این حسابرسیمیرا کنترل و نتایج را کتباٌ به واحدها اعلام  هابخش

، ی آموزشی مدون بصورت درون سازمانی)درون بخشیهاهمچنین از طریق نظر سنجی از ایشان، تعیین و دوره

 گردد.میریزی و اجرا برنامهبرون بخشی( و برون سازمانی جهت کارکنان 

  :های کلیدی مدیریت پرستاری عبارتند ازفرآیند

  (کنترل و نظارت)مدیریت ارزیابی 

 مدیریت آموزش 

 مدیریت ارزشیابی 

 مدیریت نیروی انسانی 

  ریزیبرنامه مدیریت 
 

 .گرددمینظارت  کنترل و هاها در دفتر پرستاری بطور مدون پیگیری و بر اجرای آن در بخشفرآیندکلیه این 

آموزشی با مسئولین و  CDدر بدو ورود از طریق مانند سایر کارکنان کلیه پرسنل جدید الورود پرستاری 

 گیرند.میدر بخش خود قرار  پرستاری آشنا شده و در برنامه مدون آموزش القایی و آشناسازی سازمانمقررات 

ی پرسنل پرستاری هاانتقادات و تجارب و راهنمائی ،تپیشنهادا ،دفتر پرستاری همواره آماده شنیدن نظرات

 .گیردمیباشد.کلیه اقدامات اداری کارکنان پرستاری از کانال دفتر پرستاری صورت میسازمان 
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 توجهات لازم
دارویی و همچنین اجرای بهتر سکوت و  و اشتباهات هاخواهشمند است به منظور پیشگیری از خطا -

به رعایت موارد ذیل به پرسنل زیر مجموعه اطلاع رسانی و نظارت اکید نسبت  هاآرامش در بخش

 نمایید.

با  دارو هنگام چیدن و دادنکلیه کارکنان رعایت نمایند که  جهت پیشگیری از هر گونه خطا و اشتباه -

 . و خود شخص نیز حتی الامکان در این زمان با کسی صحبت نکند ننمایند گفتگو فرد مسئول

 

 ه بهداشتیتشکیل پروند
نمایند جهت تشکیل پرونده بهداشتی و انجام میکلیه کارکنان که بیش از سه ماه در این مرکز با ما همکاری 

هماهنگی  با نماینده کنترل عفونت در هر بخش و یا پرستار کنترل عفونت “ب”واکسیناسیون بر علیه هپاتیت 

 نمایند.

 مقررات آموزشی

 به گذراندن دوره آموزش آشناسازی والقایی طبق برنامه مدون در  کلیه کارکنان در بدو ورود موظف

 باشند.میواحد خود 

 ی کار هاو صلاحیت هابر اساس ویژگی هاپرستاری در هر واحد و در کل بخش نیازهای آموزشی کارکنان

و نظرسنجی از کارکنان هر ساله تعیین و اولویت بندی  هادر هر بخش، همچنین نتایج حسابرسی

 گردد.می

 آموزشی در هر بخش بصورت درون بخشی و در کل بیمارستان بصورت برون بخشی انجام  ریزیبرنامه

 شود.می

  ی داخل هاباشد که شامل آموزشمیساعت در سال  40حداقل ساعات موظف آموزش برای هر فرد

ریزی بوطه برنامهبخشی( و خارج بیمارستان است که توسط مسئولین مربخشی، برونبیمارستان )درون

 خواهد شد.

  دوره های گذارنده شده حضوری و غیرحضوری در سامانه کارنامه آموزشی سال برای هر فرد بر اساس

 آموزش ضمن خدمت آذرخش ثبت می گردد. 

  آموزش احیا((CPCR ، احتیاطات همه جانبه و ثبت و گزارش نویسی هر سال در بیمارستان و در هر

 باشد.می هانیز موظف به گذرانیدن این آموزش همچنین هر فرد تازه واردگردد. میبخش برگزار 

  باشند که از طریق مسئول میپرسنل اورژانس علاوه بر عناوین دیگر موظف به گذرانیدن آموزش تریاژ

 گردد.میاورژانس هماهنگ 
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 توسعه تحقیقات بالینیركز م
 

 دکتر پژمان شادپور  رئیس مركز:

 دکتر پیمان شاهرخی  :ركزم معاون اجرایی
 
 

 ی این مركز:هاجمله اهداف و فعاليت از

 

 ی کلیه و مجاری ادراری هانه بیماریمیدی در زبنیاهای پژوهش .1

 های کلیه و مجاری ادراری نه بیماریمیای در زهای تحقیقاتی کشوی و منطقهپذیرش انجام طرح .2

 ی مرتبط هاهای حوزهنو انتر هاارائه خدمات پژوهشی به اساتید و رزیدنتک .3

 های آموزشی و پژوهشی برگزاری کارگاه .4

 ی تحقیقاتی هاها و پروپزالنامهتدوین و تصویب پایان .5

 های داخلی و خارجی ارائه مقالات در کنگره .6

 چاپ مقاله در مجلات معتبر داخلی و خارجی  .7

 ی تحقیقاتی هانه طرحمیولوژی در زمیمشاوره آماری و اپید .8

 های تحقیقاتی نه پروژهمیایر مراکز تحقیقاتی داخلی و خارج از کشور در زهمکاری با س .9
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  كیفیت بهبودواحد 

 سیده مریم حسینی  مدیر واحد:
 

نژاد زیر نظر ریاست بیمارستان شروع بکار نموده شمیهادر چارت سازمانی بیمارستان 1386این واحد از سال 

معرفی گردیده و هیچگونه نقش اجرایی در  هاو روشها فتر سیستماست. در چارت سازمانی این دفتر با عنوان د

 سازمان ندارد.

ی عملکرد کلیه واحدها، انحراف معیار از استانداردها را تعیین و هااین واحد با کنترل و نظارت بر روی شاخص

در این واحد، ی بهبود مرتبط پیشنهاد می نماید. بر طبق شرح وظایف تعیین شده هاگزارش نموده و اولویت

رصد و بازنگری برنامه استراتژیک و برنامه عملیاتی مرتبط با آن در سازمان، بعهده این دفتر بوده و مدیر آن 

 یکی از مدیران ارشد سازمان می باشد. 

بدلیل تعامل نزدیک این واحد با مدیریت بیمارستان و مدیریت دفتر پرستاری، این واحد گزارشات خود را نه 

یما با ریاست بیمارستان مطرح می نماید بلکه به دو دفتر ذکر شده نیز پیشنهادات اجرایی خود را تنها مستق

 ارائه می نماید.

کلیه مستندات چاپ شده و الکترونیکی مرکز که مرتبط با کیفیت عملکردی می باشد در این واحد بشکل سابقه 

و  هاگردد. لذا کلیه تغییرات در نظام داده سامان دهی می ،شکل نظام یکپارچه اطلاعاته نگهداری شده و ب

 اصلاح می شود. و توسط این واحد بازنگری ،در این مرکز اطلاعات
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 عمومیو امور مدیریت منابع انسانی 

 میشها مهتاج  واحد: مدیر

  
 یهااست گزارش واحد امور اداری مرکز از نظر چارت سازمانی زیر نظر مدیریت فعالیت می نمایند. مدیر امور اداری لازم

مدیریت یا ریاست مرکز  ،فوقمااز تلاش و عملکرد واحدهای تحت مجموعه خود تهیه و بصورت منظم به مقام  مدون

 ارائه نماید.

، پذیرش، کارگزینی و دبیرخانه تحت سرپرستی ی، تلفنخانه، لاندری، امور رفاهیخدمات، کارپرداز،واحدهای حراست 

ی اداری برای انجام امور از طریق این هاظارت بر حسن انجام وظایف و پیگیری درخواستمدیر امور اداری می باشند. ن

 واحد انجام می شود.

ی بیمارستان اعم از پارکینیگ، کلینیک و پشتیبانی از اهم هانظارت مستمر بر سایر بخش ،ی فوقهاعلاوه بر بخش

 نقاط قابل بهبود و اصلاح آن در اسرع وقت اقدام نماید. وظایف مدیر امور اداری بوده و لازم است که نسبت به شناسایی

ی لازم برای هاگواهی اشتغال و صدور معرفی نامه واهی کسر از حقوق،گانجام خدمات اداری پرسنل، اعم از صدور 

  ی مختلف از طریق این واحد با همکاری واحد کارگزینی انجام می پذیرد.هاسازمانها و ارگان

ی بیمارستانی که دعوت نامه و ابلاغ آن از قبل به وی داده شده است هادر جلسات استراتژیک و کمیتهمدیر امور اداری 

 شرکت می نماید و در خصوص امور و وظایف محول شده با اولویت اقدام می نماید.

وظایف این واحد  ی تامین کننده از دیگرهانظارت بر خرید و مشارکت در عقد قراردادهای لازم با پیمانکاران و سازمان

 می باشد.

ی مربوط به پرسنل و محل خدمت را به نحو مطلوب اطلاع رسانی هاو بخشنامه هامدیر امور اداری می بایست ابلاغیه

 نماید و سایرین را از چگونگی وضعیت تغییرات استخدامی و تغییرات حکم حقوقی مطلع نماید.

یی از قبیل هوش هیجانی، مهارت کامپیوتری هاطریق آزمون را از های جدید، آنهانیروی این واحد در هنگام استخدام

 .. ارزیابی می نماید..وضعیت  جسمانی وو

صحیح ارزشیابی کارکنان و چگونگی محاسبه ضریب افزایش سنواتی و سایر قوانین و  هلازم است مدیر امور اداری به نحو

 ی به کارکنان و مقام مافوق خود باشد.محاسبات واحد کارگزینی واقف باشد تا قادر به پاسخگوی

 باشد.از اهم وظایف امور اداری می و سایر مراجعین انتقادات و پیشنهادات کارکنان تحت مجموعه رسیدگی به شکایات،

ابلاغ قوانین و مقررات و پیگیری در خصوص اجرای آن از جمله وظایف مستمر واحد امور اداری می باشد. این واحد با 

بایست تعامل مثبت و رضایت بخش از عملکرد ایشان ون سازمانی نیز دارد که میری فرادست ارتباطات باهسازمان

ی امور اداری از وظایف مدیریتی این واحد می باشد و هانمایان باشد. تدوین کارت امتیازی و برنامه عملیاتی برای پروژه

 د. لازم است با جدیت در جهت تحقق اهداف تعیین شده عمل نمای

و همچنین سایر مراجعین  شایسته است با کمال ادب و احترام به شان انسانی کارکنان در هر پست و مقامی که هستند

داری و با رعایت عدالت اقدام اصلاحی گوش داده و بدون جانب هابه صحبت به این واحد موارد اعلام شده از سوی ایشان

 و ارائه طریق نماید.
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 واحد ایمنی

 شیده گنجه ای د: مسئول واح

 مریم عادلی نسب جانشین:

 

این واحد در طبقه دوم با هدف کلی ارتقاء فرهنگ ایمنی در سازمان است. بدین منظور این واحد کلیه اقدامات 

قرار می این فرهنگ مورد برنامه ریزی خود را با بکارگیری کار تیمی و هم افزایی و خرد جمعی در جهت ارتقا 

 دهد. 

 شامل:  این اقدامات

 سازی کلیه کارکنان در سازمان دهی رویدادها به صورت الکترونیک وآموزش وفرهنگسامانه گزارشوجود  .1

2. RCA های ریزی جهت کاهش نقاط قابل بهبود در کلیه واحدها و گروهو تحلیل رویدادهای جدی و برنامه

س های آموخته شده به کلیه پزشکی و پرستاری و پاراکلینیک و رصد رویدادهای پر تکرار و انتقال در

 کارکنان

که میزان اجرای اقدامات   walk roundبرنامه ریزی مدون و اجرای بازدیدهای مدیریتی ایمنی بیمار .3

 انجام شده سالیانه رصد می شود.

برنامه ریزی و اجرای بازدید میدانی که واحدها در محل ارزیابی می شوند شامل بهداشت محیط، بهداشت  .4

هنگ کننده ایمنی بیمار، اخذ رضایت آگاهانه، تاسیسات، تغذیه، کنترل عفونت، داروهای پر حرفه ای، هما

 تجهیزات.  و خطر

ارزیابی فرایندهای ایمنی شامل فرایندهای با اولویت مانند پیشگیری از سقوط، زخم بستر، تلفیق دارویی،  .5

 جراحی ایمن و ... می باشند. 

نه توسط نرم افزار رستک در کلیه بخش ها جمع آوری شده و اطلاعات شاخص های ایمنی بیمار ماهیا .6

 جهت ارتقاء نقاط قابل بهبود برنامه ریزی می شوند. 

( درباره رویدادهای جدی طبق فرمول مربوط سالیانه محاسبه SSERشاخص های بین المللی ایمنی بیمار) .7

 شده و جهت ارتقاء برنامه ریزی می شوند.

( سالیانه توسط کارکنان تکمیل و نقاط HSOPSCپرسشنامه بین المللی)فرهنگ ایمنی بیمار از طریق  .8

 قابل بهبود برنامه ریزی می شوند. 

تشکیل کمیته های ایمنی بیمار و مرگ و میر ماهیانه و بررسی و کشف چالش ها و برنامه ریزی جهت  .9

 کاهش نقاط قابل بهبود انجام می شود.

 ی بعمل می آید.از رابطین ایمنی سالیانه تشویق و قدردان .10

 نکات کلیدی ایمنی بیمار به کلیه کارکنان سالیانه آموزش داده می شود.  .11
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 IPDواحد  

 

 دکتر حسین صفاری    :IPDپزشک مسئول 

 مریم عادلی نسب  : IPDكارشناس 

 

هدف ایجاد چارچوبی مشخص بر اساس سرعت، دقت و صحت در انجام کارها این واحد در طبقه دوم با 

نحوی که بیماران بهترین خدمات کیفی را دریافت کرده و با رضایتمندی و بهبود نسبی در اولین  باشد بهمی

 فرصت ترخیص شوند.  

فعالیت خود را در حوزه جذب گردشگری سلامت با اخذ مجوز از وزارت بهداشت آغاز کرده است  1397از سال 

رولوژی و همودیالیز میزبان کشورهای همسایه در و در حیطه های پیوند کلیه، اندوارولوژی، ارولوژی، عروق، نف

 حوزه خلیج فارس، اکراین و هندوستان می باشد. 
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 اداره مدارک پزشکیواحد 

 صدیقه مهرابی    مسئول واحد:

 نوشین حیدرزاده  :واحد مسئول بایگانی

  نرجس سفری (:مسئول آمار )جانشین

 

 
   

 

یگانی بوده و از واحدهای پشتیبانی بوده که از لحاظ چارت سازمانی ، کدگذاری، بااین اداره شامل واحدهای آمار

رسالت اصلی این واحد اداره و مدیریت اطلاعات مراقبتی نماید. میتحت نظر مدیریت مرکز انجام وظیفه 

 توان به موارد ذیل اشاره کرد. میی این واحد هابیماران است. از جمله فعالیت

 

مراقبتی بیماران بصورت کاغذی و مکانیزه جهت اهداف درمانی، آموزشی، ذخیره و بازیابی اطلاعات  .1

 پژوهشی، حقوقی و فضائی. 

ی بهداشتی، درمانی، ارائه نمودارهای فعالیت مرکز در فواصل زمانی هامحاسبه و تجزیه و تحلیل شاخص .2

 و کیفی.  میمختلف در جهت بهبود و ارتقاء فعالیت بیمارستان از لحاظ ک

 ی بستری و سرپایی بیماران.هاپرونده اسکن ندفرآیاجرای  .3

 نه مناسب درخصوص اجرای شبکه اسکن.میایجاد بستر و ز .4

ز با مراجعین، علت یابی در میتلاش در جهت ارتقاء رضایتمندی بیماران از طریق برخورد مناسب و احترام آ .5

و همچنین تلاش در جهت ل شخصی بیماران بستری، معنی دار کردن لیست انتظار میرابطه با ترخیص با 

 ی کوتاه کردن زمان پذیرش بیماران و سرعت و دقت همراه با کیفیت در انجام آن.هاراه

درمان  فرآیندکنترل و نظارت بر امر مستندسازی کامل پرونده بیماران بستری به منظور مستند بودن  .6

 لی، کسورات مرکز. میی پایه و تکهاجهت ارائه به بیمه
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 وانمند سازیآموزش و ت واحد

 فرزانه سلیمانی  مسئول واحد:

 

ی است که باعث افزایش توان کارکنان برای حل مشکل ارتقای بینش فرآیندتوسعه است،  فرآیندتوانمندسازی 

سازد تا عوامل محیطی را شناسایی کنند و تحت کنترل درآورند. این واحد سطح میشود و آنان را قادر میکارکنان 

و دستیابی به اهداف  های شغلی مناسب برای کارمندان را در راستای انجام وظایف، ماموریتهادانش و مهارت

 باشد.میآموزش در سازمان  فرآیندنماید و موظف به اجرای مراحل اصلی میسازمان، تعیین 

انجام شده در ی توانمند سازی کلیه کارکنان با توجه به نیازسنجی هااین واحد موظف به طراحی و اجرای برنامه 

ی فرادست، نیازهای آموزشی اظهار شده از سوی خود های سازمانهاهر سال با در نظر گرفتن اهداف و استراتژی

در دو بخش درون بخشی  هاباشد. آموزشمیو اهداف سازمان  ها( و همچنین برنامهPDP)برنامه توسعه فردی فرد

 . گیردمیو برون بخشی انجام 

 باشد به صورت ماهانه و طبق میو دانش تخصصی افراد  های که در حوزه مهارتآموزش درون بخش 

ی برون بخشی نیز به دو بخش تقسیم شده که هاگیرد. و آموزشمیسالیانه در بخش مربوطه انجام  ریزیبرنامه

یرد و بخشی نیز گمیی صورت گرفته در واحد توانمندسازی در درون بیمارستان انجام هاریزیبرنامه بخشی با 

بر حسب نیازهای اعلام شده و با  هادوره میشود که تمامینارهای خارج از سازمان میو س هامربوط به کارگاه

در خصوص  ایرانی دانشگاه علوم پزشکی هاهمچنین با توجه به سیاست گیرد.میهماهنگی این واحد صورت 

برای کلیه کارکنان )اعم از پرستاری، پاراکلینیکی و  هاورهی آموزش الکترونیک، شرکت در این دهابرگزاری دوره

 گیرد.میپشتیبانی و اداری( با نظارت این واحد صورت 
های برگزار شده باید به تایید واحد توانمندی رسیده و جهت ثبت در ی مربوط به دورههاکلیه مستندات و گواهی

ثبت در شناسنامه آموزشی کارکنان در سامانه آموزش دانشگاه  شناسنامه آموزشی در سامانه آموزش کارکنان و همچنین

در  باشد.می هاها و روشفرستاده شود. این واحد در چارت سازمانی مرکز، زیر مجموعه دفتر سیستم ایرانعلوم پزشکی 

های درون وزشکلیه آمگیرد. میهای آموزشی توسط سوپروایزر آموزشی پرستاری صورت ریزیواحد پرستاری نیز برنامه

تحت نظارت و  ایرانهای الکترونیک دانشگاه علوم پزشکی بخشی و برون بخشی کادر پرستاری به غیر از آموزش

ریزی، پیگیری، گردآوری و پردازش اطلاعات و مدیریت فراگیر دانش در برنامه گیرد.میسرپرستی این واحد صورت 

 این واحد می باشد.سازمان در دو حوزه فراگیران و کارکنان برعهده 

  :از جمله اهداف این واحد
 ارتقا سطح کیفی سرمایه انسانی مرکز از طریق افزایش سطح توانایی دانش و مهارت منابع انسانی  .1

 ی متصدیان مشاغلهاافزایش اثربخشی و کارایی در ارائه خدمات از طریق توسعه بینش، دانش و مهارت .2

 ت و نگرش منابع انسانیروزآمد سازی و ارتقاء سطح دانش، مهار .3

 و وظایف مدیریتی هاتوانمند سازی مدیران جهت ایفای نقش موثر نقش .4

 ی جدیدهاآماده سازی کارکنان جهت انتصاب به سطوح شغلی بالاتر و یا پذیرش نقش .5
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 بهداشت حرفه ایواحد 

 ویدا تقی خانی   مسئول واحد:

 

 اهم وظایف این واحد:

ابی ریسک کلیه مشاغل و تحلیل نتایج ارزیابی )شناسایی، اندازه گیری و ارزشیابی کلیه برای اجرای ارزی ریزیبرنامه  .1

 و تهیه گزارش عوامل زیان آور فیزیکی، شیمیایی، ارگونومیکی، بیولوژیکی و روانی محیط کار(

م شده و اقدام جهت و معاینات شغلی انجا و اقدمات اصلاحی و پیشگیرانه بر اساس ارزیابی ریسک هاتهیه و تعیین برنامه .2

  هابازنگری آن

 های بیمارستانی براساس سطح ریسک آنهای روتین از واحدها و بخشهاتهیه برنامه و اجرای )پایش و نظارت( بازرسی .3

 و چک لست مربوطه و تهیه گزارش برای واحدهای ذیربط برای پی گیری و اجرا

با همکاری سایر اعضای مصوب، تهیه صورت جلسات، پیگیری و تشکیل کمیته حفاظت فنی و بهداشت کار  ریزیبرنامه  .4

ارسال یک نسخه صورت جلسات به مراجع قانونی شامل ادارات کار و  صورت جلسات مربوطه مطابق آئین نامه مربوطه و

 مراکز بهداشت مربوطه

 به طروق مختلف و مورد نیازانجام نیاز سنجی آموزشی سالانه از کلیه پرسنل بیمارستان و تهیه و تعیین برنامه آموزشی  .5

 اجرای برنامه آموزشی و ارزشیابی مستمر و مصوب برای کلیه شاغلین بیمارستان با همکاری واحد آموزش بیمارستان .6

 ی مرتبط در بیمارستانهاتهمیهمکاری در تدوین و اجرای برنامه مدیریت بحران و بلایا و شرکت در ک .7

 به تفکیک واحدهاای سلامت شغلی و بهداشت حرفه و اقدام برای تهیه کتابچه ریزیبرنامه  .8

 MSDSایی موجود و تهیه میایی )شناسایی و ارزیابی مواد شیمیاقدام جهت استقرار و راهبری سیستم مدیریت مواد شی .9

و آموزش کلیه موارد به شاغلین در معرض در کلیه ی  هاکلیه مواد شیمیایی مورد مصرف و استفاده در کلیه مکان

 (به منظور کنترل آلودگی محیط کار، پرسنل و محیط زیستٰ  نبارش و نگهداری، مصرف و دفع بهداشتیمراحل ا

و اختصاصی( و تشکیل پرونده سلامت ای برای اجرا و نظارت برانجام معاینات شغلی )قبل ازاستخدام، دوره ریزیبرنامه .10

 شاغلین

 اقدامات اصلاحی و ارایه گزارشو  هااقدام جهت آنالیز نتایج معاینات شغلی و تهیه برنامه .11

ی ناشی از کار و هاثبت، بررسی، آنالیز و گزارش دهی حوادث و بیماری فرآیندهمکاری برای ایجاد، اجرا و نظارت بر  .12

 ..(.ن اجتماعی ومیتا ،ارسال گزارش لازم و به موقع به مراجع ذیربط )مراکز بهداشتی درمانی، اداره کار

ای وها و علائم ایمنی و هشداردهنده و پوسترهای اطلاع رسانی و آموزشی بهداشت حرفهتعیین و نظارت بر نصب تابل .13

 در بیمارستان

تعیین نوع وسایل حفاظت فردی متناسب هر شغل براساس ارزیابی ریسک انجام شده، همکاری و نظارت برکیفیت  .14

فاده مستمر و نگهداری صحیح از وسایل انتخاب و خرید با واحد مربوطه، آموزش و نظارت بر است فرآیندبراساس  هاآن

 حفاظت فردی
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 بهداشت محیطواحد 

  سوسن باقری :مسئول واحد
 

راه اندازی گردیده است از نظر با شروع به کار کارشناس بهداشت محیط  85از مهر  نستاواحد بهداشت محیط بیمار

واحد بهداشت باشد.از نظر جغرافیایی میاین واحد زیر مجموعه مدیریت سازمان و مدیریت کنترل کیفی سازمانی 

 می باشد.محیط در طبقه دوم بیمارستان 

  :توان به موارد ذیل اشاره کردمیی این واحد هااز جمله فعالیت

 ی مربوطههامصوبه هماهنگی و اقدام در جهت تشکیل کمیته بهداشت و شرکت فعال در آن و پیگیری -1

ات بیمارستان بررسی وضعیت آب مورد مصرف بیمارستان )شبکه عمومی، نظارت و مداخله در عقد قراردادهای خدم -2

 شبکه خصوصی( و تشکیل پرونده مربوط به آن

کنترل بهداشتی آب مصرفی از نظر کمی و کیفی و انجام آزمایشات دوره ای میکروبی و شیمیایی و کلر سنجی با  -3

 ی، استانداردها و شرایط موجود هابه دستورالعمل استناد

ی هانگهداری موقت و دفع زباله ،انتقال ،تفکیک ،، بررسی و کنترل بهداشتی بر کلیه مراحل مختلف جمع آورینظارت -4

 بیمارستانی و نیز جلوگیری از فروش و بازیافت زباله بیمارستانی 

نظارت و کنترل بهداشتی بر نحوه دفع فاضلاب بیمارستان و در صورت وجود معضل، ارائه پیشنهادهای اجرائی   -5

 مناسب

ی اعلام شده )در صورت وجود تصفیه هانمونه برداری از پساب خروجی سیستم تصفیه فاضلاب برابر دستورالعمل  -6

 خانه( به منظور بررسی کیفیت پالایش فاضلاب 

کنترل حشرات و جوندگان با اولویت بهسازی محیط، دفع بهداشتی زباله و در صورت نیاز استفاده اصولی از   -7

 ی سم پاشی غیر مجاز های و نیز جلوگیری از فعالیت شرکتی شیمیایهاروش

 نظارت و مداخله در تهیه و کاربرد مواد گندزدا و پاک کننده بیمارستان  -8
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 پزشکیواحد آموزش 

 الهام افضل                مسئول واحد:

 زینب اردلانی           :واحد كارشناس
 

 اهم وظایف و مسئوليت های این واحد:

  بر خدمات اداری دفتر آموزشمدیریت 

  نظارت بر کلیه مکاتبات اداری و آموزشی و واحد 

 مربوط . پایان کار و ،انجام کار ،ی آموزشی از قبیل شروع بکارهانظارت بر حسن انجام ارسال کلیه گواهی ...

 دستیاران، کارآموزان و کارورزان پزشکی ،به پزشکان

  (و آمفی تئاتر هاکلاس)تهیه تقویم اجرای جلسات آموزشی در فضاهای آموزشی مرکز  

  ارائه اطلاعات لازم جهت معرفی مرکز در بدو ورود به فراگیران 

  کنترل حضور و غیاب آموزش گیرندگان 

 نظارت بر حسن اجرای امور مربوط به تکثیر جزوات و نشریات آموزشی اتندینگ و دستیاران 

  آوری اطلاعات مرکز جهت ارزشیابی دانشکده پزشکیبه روز 

 قبل  کارآموزان و کارورزاندستیاران و  ،فلوها ،نظارت بر تنظیم و توزیع لیست کشیک ماهانه کلیه اتندینگ

 از آغاز ماه 

 و دانشجویان پیرا پزشکی  کارآموزان و کارورزان ،هماهنگی در جهت تنظیم برنامه و معرفی کلیه دستیاران

 ی مربوطه هادهای مربوطه بلافاصله پس از دریافت معرفی نامهبه واح

  جوابگوئی به مراجعین و رسیدگی به شکایات 

 ی مرکز هاآمفی تئاتر و کلاس ،نظارت بر نحوه اداره امور و ارائه خدمات واحد سمعی بصری 

  نظارت بر امور اداری کتابخانه مرکز 

 آموزشی و اسلایدهای هافیلم ،هانظارت بر تهیه عکس 

 ی پزشکان هانظارت بر امور مربوط به پاویون 
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 تغذیهواحد 

 هاله خلت   مسئول تغذیه:كارشناس 

 مهسا باغبانی   كارشناس تغذیه:
 

بیماران بستری و  مشاوره تغذیهدر این واحد . طبقه دوم این مکان واقع شده است واحد تغذیه بیمارستان در

 دهد. مییه و نظارت بر آشپزخانه انجام غذهمانداران تمیبر کار  سرپایی، نظارت

 باشد: ميوظایف كارشناس مسئول تغذیه به عبارت زیر اهم 

  و رژیم غذایی آنان ی غذاییهابررسی پرونده بیماران جهت آمار وعده ،هاراند روزانه بخش -

 نوشتن آمار صبحانه و ناهار و شام بیماران -

  (پروتئین و... ،چربی ،برای اطلاع بیمار از انرژی)ر و شام جهت سینی ناها DRIی هاتهیه کارت -

 بستری غیر بیماران بستری و تغذیه مشاوره -

 هانظارت بر آبدار خانه -

 هاو رستوران و آبدارخانه نظارت بر آشپزخانه -

 همانداران هنگام توزیع غذامینظارت بر کار  -

 ..(. غن ونمک و رو ،چشیدن غذا قبل از توزیع )جهت اودیه -
 باشد:ميهمانداران به شرح زیر ميوظایف اهم 

 مسئول شرح وظيفه ردیف

1 

توزیع چای و  گرفتن منو، انتقال آمار و کارت بیماران از واحد تغذیه به آشپزخانه، آماده سازی ظروف ناهار بر اساس آمار،

، هاان وعده شب.، شستشو و نظافت آبدارخانهمیع ، توزیهابیسکوییت عصر، آماده سازی ظروف شام، گرفتن مجدد آمار از بخش

 ICUو راهروی توزیع غذا، آماده سازی گاواژ هاترالی

 مسئول شیفت

 1هماندار می و راهروی توزیع غذا ها، ترالیهاشستشوی ظروف صبحانه، ناهار شام، شستشو و نظافت آبدارخانه 2

3 

تحویل نان شام و بسته بندی  ،توزیع چای و بیسکوییت عصر وه ناهار،میتوزیع شیر، بسته بندی قاشق و چنگال و لیموترش و 

شستشو و نظافت ، هاکارد و لیموترش و سالاد شام، بسته بندی صبحانه فردا، انتقال زباله بسته بندی قاشق و چنگال و آن،

 و راهروی توزیع غذا ها، ترالیهاآبدارخانه

 2هماندار می

4 
، چیدمان صبحانه در ترالی، تنظیم سماور، تحویل و بسته بندی نان های باقیمانده در بخشهانیبرداشتن سی ،توزیع چای شب

 باشد.(مینظافت آبدارخانه به عهده شب کار ن)صبحانه
 شب کار

 هماندارانمیهمه  آماده سازی، تحویل گرفتن غذا، توزیع غذا و جمع آوری ظروف 5

6 

ی استیل، های فایبر گلاس و فلاسکها، یخچال، ماکرو ویو(، نظافت ترالیهاا، کابینتکف، دیواره)نظافت آبدارخانه طبقه دوم

پاسخگویی به تلفن و انجام اقدام خواسته شده از طریق تلفن، کمک در تحویل و توزیع غذا و جمع آوری ظروف، توزیع غذای 

 بخش آرمان

 روزکار

7 
لیزی، نظافت آبدارخانه دیالیز، تحویل غذا به بخش اورژانس، کمک به سایر تحویل و توزیع صبحانه، ناهار و شام به بیماران دیا

 هماندار روزکار در روزهای جمعهمیهمانداران، انجام وظایف می
 هماندار دیالیزمی

  توزیع غذا و جمع آوری ظروف طبقه اول 8

  توزیع غذا و جمع آوری ظروف طبقه دوم 9
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 رسیدگی به شکایات بیمار واحد

 ناهید ساری   واحد:مسئول 
 

کنندگان خود و تهران به منظور ارج نهادن به مراجعهمرکز فوق تخصصی شهید هاشمی نژاد )بیمارستان دریانی(

حل مستقیم مشکلاتشان اقدام به ایجاد واحدی به همچنین ایجاد بستر لازم جهت دسترسی مستقیم ایشان به راه

جنس بالین مرکز نموده است. این واحد به نمایندگی از مدیران  ب و ازبا استفاده از نیرویی مجر "صدای شما"نام 

باشد تا در اسرع میارشد مرکز، گوش شنوای صدای شما مراجعه کنندگان محترم در موارد نارضایتی و شکایاتتان 

تدارک نماید. الامکان خود را در ارائه خدمات هر چه بهتر، اصلاح، تجهیز و ، حتیهاوقت ممکن با رسیدگی به آن

بدین منظور اصول ذیل را سرلوحه این واحد در ارائه خدمات رسیدگی به شکایات مراجعه کنندگان محترم خود 

 قرار داده است:

داند که اطلاعات مربوط به چگونگی و محل میبه جهت اینکه این مرکز خود را ملزم سازی: اصل شفاف (1

 های ذینفع خود برسد.مراجعان و طرف بایست به خوبی به اطلاعمیتسلیم شکایت، 

بایست برای تمامی شاکیان به سهولت میدر راستای اینکه فرایند رسیدگی به شکایات  اصل دسترسي آسان: (2

 داند.میقابل دسترسی باشد؛ این مرکز خود را ملزم به این امر 

اصله به شاکی ارایه شود و شکایات بایست بلافمیاز آن جهت که نتیجه و تکلیف هر شکایت دهي: اصل پاسخ (3

بایستی به فوریت و بر اساس اضطراری بودن و اهمیت دسته بندی شوند؛ این مرکز خود را از طریق استفاده از 

است. به عنوان مثال موضوعات مهم مربوط به سلامت نیروی مجرب در این واحد ملزم به اجرای این امر نموده

  د.و ایمنی بایستی فوری بررسی شون

طرفی از طریق فرایند رسیدگی به بایست منصفانه، عینی و با بیمیهر شکایت  از آن سو که بيني:اصل واقع (4

طرفانه با مدیران ارشد و شکایات بررسی شود؛ این مرکز این واحد را نماینده مستقیم شما در ارتباطی بی

 ریاست و مدیریت مرکز، قوام بخشیده است. است و این امر را با ایجاد حمایت از سویواحدهای مرکز نموده

استفاده از فرایند رسیدگی به شکایات برای کلیه شاکیان بدون هزینه بوده و در کلیه مراحل ها: اصل هزینه (5

 باشد.میبرعهده مرکز  فرآیندهای این هنکلیه هزی فرآینداین 

بایست در صورت نیاز در میبا شکایت  به دلیل اینکه کلیه اطلاعات شخصی شاکی در رابطهاصل محرمانگي:  (6

فقط برای مقاصد بررسی شکایت در داخل سازمان این اطلاعات در اختیار بوده و همچنین از  و دسترس باشد

افشای آن جلوگیری شود، مگر آن که بیمار یا شاکی به صراحت نسبت به افشای آن رضایت داده باشد؛ این 

استفاده  فرآینداصول محرمانگی اطلاعات و معتمد خود در اجرای این مرکز از فردی متعهد به رازداری و 

 است.نموده
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بایست، رویکردی مشتری مدار اتخاذ کرده باشد و پذیرای میبیمارستان از آن سو که مدارانه: اصل مشتری (7

شان دهد؛ بازخوردهای ذینفعان، از جمله شکایات ایشانباشد و تعهد خود را نسبت به رفع شکایات در عمل ن

 است.ای در تحقق این موضوع مهمو در ارتباط مستقیم شاکیان قرار دادهاین مرکز واحد صدای شما را نماینده

گویی و گزارش اقدامات و بایست اطمینان یابد که پاسخمیاز آن جهت که هر سازمانی اصل پاسخگویي:  (8

ر واضح ایجاد شده است؛ بدین سبب این تصمیمات بیمارستان نسبت به فرایند رسیدگی به شکایات به طو

ای واجد صلاحت در راستای پاسخگویی به کلیه شکایات مراجعین محترم مرکز واحد صدای شما را نماینده

است و نوک پیکان پاسخگویی در این مرکز به نمایندگی از مدیران ارشد آن، مسئول این واحد خود نموده

 باشد.می

بایست یک هدف میکه فرایند رسیدگی به شکایات و کیفیت خدمات  از آن سو اصل بهبود مستمر: (9

های از منظری خارج از دیدگاه درونی خود باشد؛ بدین سبب انطباقهمیشگی برای هر سازمانی در یافتن عدم

کنندگانش در راستای اصلاح این واحد، مقری جهت اخذ و دخیل نمودن نتایج نظرات و شکایات مراجعه

 شده است.، اهداف و مقاصدش منظور و تدارک دیدههااستراتژی

این واحد زیر مجموعه واحد کیفیت و مدیریت می باشد و مسئول بخش خانم ناهید ساری می باشد. در شیفت 

  باشند.صبح مسئولین واحدها و سوپروایزر بالینی و مدیریت در شیفت عصر و شب سوپروایزر بالینی جانشین می

 احد:از جمله اهداف این و

 شمی نژادهافوق تخصصی شهید جلب رضایت مشتریان مرکز .1

 هاارتقاء سطح کیفی واحد صدای شما از طریق رسیدگی به شکایات مشتریان بر اساس الویت .2

 بررسی شکایت و پاسخ به شکایات و اطلاع رسانی تصمیم و مختومه کردن شکایت .3

 ارزیابی عملکرد آن ی دوره ای و تنظیم فرآیند رسیدگی به شکایات وهاارزیابی .4

دبیر و ریاست بیمارستان و مدیریت و مدیرکیفی و مدیرپرستاری و  شاملاین کمیته  كميته رسيدگي به شکایت:

ه مسائل حل نشده و یا ارجاع شده رگیری دربابوده که این کمیته نقش داوری و تصمیم مسئولین پاراکلینیکی

تغییرات ، ی واصله را دارد. همچنین تصویب آیین نامههاشکایتتوسط کمیته رسیدگی به شکایات مشتریان درباره 

 آن، امکانات، بودجه، جذب یا جابجایی اعضا کمیته رسیدگی به شکایات و یا مسئول آن به عهده این کمیته است.

 بر اساس فرآیندهای رسیدگی به شکایات بررسی و تحلیل و ارزیابی و رسیدگی شود. هاشکایت



 

 ایرانبهداشتي، درماني  دانشگاه علوم پزشکي و خدمات       ي()بيمارستان دریان شمي نژادهامركز فوق تخصصي شهيد

61 

 

 تماعیمددكاری اج واحد

 لیلا قنبری              مسئول واحد:

 عطیه آرام  :واحدكارشناس 

 

واحد مددکار اجتماعی در طبق  ت مرکز انجام وظیفه می نماید.این واحد از لحاظ چارت سازمانی تحت نظر مدیری

 است.همکف واقع شده 

 ت.مساعدت و تسهیل در روند درمان بیماران اس ،رسالت اصلی این واحد راهنمایی 

 ی این واحد مي توان به موارد ذیل اشاره كرد:هااز جمله فعاليت

 هماهنگی و تعامل با سایر واحدهای سازمان .1

 ی حمایتیهاهمکاری با سازمان .2

 جلب منابع حمایتی غیر دولتی )خیرین( .3

 هاتلاش در جهت ارتقاء سطح نیازمندی بیماران از طریق برخودر مناسب و راهنمایی آن .4

بر اثر مستندسازی امور انجام سده برای بیماران و همراهان به منظور مستند بودن فرآیند  کنترل و نظارت .5

 خدمات رسانی جهت ارائه آمار ماهانه به مدیریت مرکز و معاونت درمان
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 تجهیزات پزشکیواحد 

 نرجس بسکابادیمهندس             :مسئول واحد

 
 باشد:اهم مسئولیتها و وظایف این واحد موارد ذیل می 

استفاده از نرم افزار نگهداشت تجهیزات پزشکی شامل بروز کردن شناسنامه تجهیزات پزشکی و ثبت سوابق  .1

 تعمیرات تجهیزات 

انجام کنترل کیفی )کالیبراسیون( منظم تجهیزات پزشکی با هدف حصول اطمینان از صحت عملکرد و  .2

 الیبراسیون شده در ک درها و پیگیری تعمیرات دستگاههای  ایمنی دستگاه

ایجاد روال منظم چرخه تعمیرات تجهیزات پزشکی در جهت انجام تعمیرات با کیفیت خوب در زمان کوتاه  .3

 با قیمت مناسب

العاده و بحث پیرامون تشکیل کمیته تجهیزات پزشکی طبق برنامه و در صورت لزوم تشکیل کمیته فوق .4

 یگیری آنها درخواستهای خرید و تعمیرات تجهیزات پزشکی واحدها و پ

 ایتهیه آمار سالانه تعمیرات و خرید تجهیزات پزشکی جهت استفاده مقایسه .5

 نگهداری سوابق خرید و تعمیرات تجهیزات پزشکی جهت بهیه سازی روند نگهداشت تجهیزات پزشکی .6
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 كارگزینیواحد 

 

 رباب اسدالهی مقدم                          مسئول واحد:

 دهقانی سمیه  كارشناس واحد:

 

افزاری ارائه بور تحت سیستم نرمذقرار دارد. واحد م امور اداریدر چارت سازمانی زیر مجموعه واحد منابع انسانی و این واحد 

 ی نرم افزار آن شامل چارگون، تیراژه، اتوماسیون است. هاکند. سیستممیخدمت 

 وظایف کاری: 

 ات مرتبطمکاتبات و صدور احکام ارتقاء رتبه شغلی و مکاتب 

 مکاتبات اداری پرسنل 

 ن اجتماعی در مورد تائید بیمهمیمکاتبات با بیمه تا 

 گواهی سوء پیشینه، گواهی عدم اعتیاد، گواهی صحت مزاج 

 آزمایشی و مکاتبات لازم میصدور احکام تبدیل وضع از پیمانی به رس 

 قطعی با کلیه مکاتبات میآزمایشی به رس میصدور احکام تبدیل وضع رس 

 ت مرخصی استحقاقی، ثبت مرخصی استعلاجی، صدورر حکم ماموریت روزانهثب 

 و ادارات در مورد درخواست سوابق خدمتی پرسنل هامکاتبات با سازمان 

 به اداره بازنشستگی میل مدارک از بازنشستگان و اعلام اسامیتک 

  اعلام صورت وضعیت مرخصی زان و پرداخت پاداش پایان خدمت و بازخرید ذخیره مرخصی استحقاقی، میتعیین

 استحقاقی در پایان هر سال

 اسکن نمودن سوابق فیزیکی پرسنل در فایل مربوطه 

 لی درمان کارکنانمیکلیه مکاتبات و پیگیری امور مربوط به بیمه تک 

 صدور احکام اصلاحیه، صدور احکام تغیر عنوان 

 صدور احکام عائله مندی و اولاد 

 ی ارتقاء رتبه شغلیهال صورتجلسهمیه شغلی، تکی ارتقاء طبقهال صورتجلسهمیتک 

 صدور گواهی اشتغال به کار، صدور گواهی کسر حقوق، صدور گواهی کسر حقوق و ضمانت 

 ل و پیگیری ارزشیابی سالانه کارکنان در پایان هرسالمیتک 

 ازنشستگیزان پرداخت حقوق بازنشستگی و ارسال به اداره بمیبازنشستگان در خصوص  2و1ی هال فرممیتک 

 ی جدیدهاو بخشنامه های لازم با توجه به صدور دستورالعملهاشرکت در جلسات از لحاظ هماهنگی 

 صدور احکام انتقال، اخراج، آماده به خدمت 

 ثبت اطلاعات و اصلاح پرسنلی در سیستم چارگون 

  .بایگانی فیزیکی سوابق در پرونده پرسنلی و دریافت دیگر دستورات از مقام مافوق 
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 استخدام: ميشرایط عمو

و برای متخصصین با مدرک تحصیلی  میسال تمام و حداکثر چهل سال برای استخدام رس 20داشتن حداقل سن  .1

 دکتری چهل و پنج سال

 داشتن تابیعیت ایران .2

 انجام دوره ضرورت یا معافیت قانونی برای مردان .3

 عدم اعتیاد .4

 ت جزائیمینداشتن سابقه محکو .5

 و روانی داشتن سلامت جسمانی  .6

 پذیرد:ميی دولتي به دو روش زیر انجام هااستخدام در دستگاه

 تیمیی ثابت در مشاغل حاکهابرای تصدی پست میاستخدام رس -الف

 ی سازمانی و برای مدت معینهااستخدام پیمانی برای تصدی پست -ب

 ندسال تجاوز ک 65ی مدت قرارداد استخدام نباید از هاسن کارمند پیمانی در انت 

  باشد.میتعیین محل خدمت و شغل مورد تصدی کارمندان پیمانی بعهده دستگاه اجرایی ذیربط 

 یک دوره آزمایشی را که  میکند قبل از ورود به خدمت رسمیرا کسب  میکسانیکه شرایط ورود به استخدام رس

بدو خدمت جزء مستخدمان باشد طی خواهند نمود و در صورت شرایط احراز شرایط ذیل از میمدت آن سه سال 

 منظور خواهند شد.  میرس

 ته تخصصی تعیین صلاحیت کارمندان میبا تشخیص ک . . .و اخلاقی، علاقه به کار و مینان از لیاقت علمیحصول اط

 . میرس

 ی آموزشی و کسب امتیاز لازمهاطی دوره 

 تائید هسته گزینش 

را کسب  میارمندان شرایط ادامه خدمت و تبدیل به استخدام رسدر صورتیکه در ضمن یا پایان دوره آزمایشی ک :1تبصره 

 ی ذیل رفتار خواهد شد:هاننمایند با وی به یکی از روش

 اعطا مدت دو ساله دیگر برای احراز شرایط لازم  -الف

 تبدیل وضع به استخدام پیمانی -ب

 لغو حکم  -ج

در مشاغل  میی مورد نظر برای استخدام رسهااز صلاحیتبا کارمندان پیمانی در صورت شرکت در آزمون و احر :2تبصره 

 تی به شرح زیر رفتار خواهد شد:میحاک

 شودمیمحسوب  میجزو سوابق رس هاسوابق پیمانی آن -1

 گردند:ميدر یکي از حالات ذیل از خدمت در دستگاه اجرایي منتزع  ميكارمندان رس 

o ربطبازنشستگی و یا از کار افتادگی کلی طبق قوانین ذی 

o استعفاء 

o خریدی باز 

o  اخراج یا انفصال به موجب احکام مراجع قانونی ذیربط 
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گردند در مدت انفصال اجازه استخدام و یا میکارمندانی که به موجب احکام مراجع قانونی از خدمت منفصل : 1تبصره 

 ی اجرایی را نخواهند داشت.هاهرگونه اشتغال در دستگاه

گردند اجازه استخدام و یا هرگونه اشتغال مجدد در همان دستگاه میستگاه اجرایی اخراج کارمندانی که از د :2تبصره 

 اجرایی را نخواهند داشت.

 مراحل استخدام كارمندان: 

آزمایشی درآیند با طی  میتوانند به استخدام رسمیسال  3کارمندانی که به استخدام پیمانی درامده اند بعد از گذشت 

 مراحل زیر:

 ت کتبی که به تائید مسئول بخش و مترون برسد )پرستاری( و به تائید مدیر بیمارستان )اداری(درخواس .1

 به مدیریت محترم توسعه سازمان و سرمایه انسانی هاجمع آوری مدارک توسط کارگزینی و ارسال آن .2

فرد مورد نظر به به سازمان جهت رفتن ای ته اجرایی دانشگاه و سپس ارسال نامهمیطرح موضوع در صورتجلسه ک .3

 گزینش 

 میدر صورت تائید صلاحیت فرد موردنظر( و دستور صدور حکم رس)ارسال تائیدیه هسته گزینش به سازمان  .4

 آزمایشی برای فرد.

توانند به میماه با گذراندن مراحل بالا  6ماه لغایت  3آزمایشی بعد از گذشت  میکارمندان بعد از درامدن به استخدام رس

 قطعی درآیند.  میاستخدام رس

 شرایط ارتقاء رتبه

 پایه  مقدماتي

 سال ارزشیابی منتهی به سال اخذ رتبه 6انگین می% 80کسب  .1

 (میآموزش عمو 3/1آموزش تخصصی و  3/2ساعت آموزش مجوز دار ) 300گذراندن حداقل  .2

 سال تجربه قابل قبول 6داشتن حداقل  .3

 سطح شغل کارشناس باشد .4

 رتبه قبلی  سال از اخذ 6حداقل فاصله  .5

 ارشد  پایه 

 سال ارزشیابی منتهی به سال اخذ رتبه 6انگین می% 80کسب  .1

 (میآموزش عمو 3/1آموزش تخصصی و  3/2ساعت آموزش مجوز دار ) 250گذراندن حداقل  .2

 سال تجربه قابل قبول 12داشتن حداقل  .3

 سطح شغل کارشناس باشد .4

 سال از اخذ رتبه قبلی  6حداقل فاصله  .5

 هخبر    ارشد

 سال ارزشیابی منتهی به سال اخذ رتبه 6انگین می% 80کسب  .1

 (میآموزش عمو 3/1آموزش تخصصی و  3/2ساعت آموزش مجوز دار ) 200گذراندن حداقل  .2

 سال تجربه قابل قبول 18داشتن حداقل  .3

 سطح شغل کارشناس باشد .4
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 سال از اخذ رتبه قبلی  6حداقل فاصله  .5

 عالي    خبره

 ارزشیابی منتهی به سال اخذ رتبه سال 6انگین می% 85کسب  .1

 (میآموزش عمو 3/1آموزش تخصصی و  3/2ساعت آموزش مجوز دار ) 150گذراندن حداقل  .2

 سال تجربه قابل قبول 24داشتن حداقل  .3

 سطح شغل کارشناس باشد .4

 سال از اخذ رتبه قبلی  6حداقل فاصله  .5

 دارا بودن مقاله تخصصی در ارتباط با شغل مربوطه .6

 طبقه: شرایط ارتقاء

که مدارک لازم توسط  بایستمی. در این خصوص گیردمیتعلق  و پیمانی میپرنسل رسسال یکبار به  4ارتقاء طبقه هر 

 گردد. میل و به دانشگاه ارسال میکارگزینی تک

  .باشدمی 5و فوق لیسانس  4لیسانس  ،3دیپلم و فوق دیپلم برای مدارک طبقه ورودی 

 مرخصي:

 باشد.میروز )یکماه( در سال  30ی برای افراد مرخصی استحقاق -1

 ی ذخیره شده قبلی خود استفاده کنند.هاتوانند از مرخصیمیهستند  میافرادی که استخدام پیمانی و رس -2

توانند تا هنگام دو سالگی فرزند خود از مرخصی شیر استفاده نمایند. )یکساعت در میبانوانی که فرزند شیرخوار دارند  -3

 روز(

 باشد.میسال  3از یکسال لغایت  میرخصی بدون حقوق برای پرسنل پیمانی یکسال و پرسنل رسم -4

شود.)پرسنل قراردادی و شبه میروزهای تعطیل که طی مدت مرخصی واقع است جزو مدت مرخصی محسوب  -5

 پیمانی(

سه ماه دیگر آن  .باشدمییمه توسط بقابل پرداخت  ماه آن مورد تایید بیمه و 6ماه بوده که تنها  9مرخصی زایمان  -6

باید با نظر موافق مسئولین  ماه، 9استفاده از مرخصی زایمان به مدت  .باشدمینمورد تایید و جهت پرداخت بیمه 

 ماه آخر مرخصی زایمان خود را شخصا بیمه کنند(  3توانند می میپرسنل پیمانی و رس)مربوطه باشد. 

 .( برسدنیریدکتر آقای اه بوده و باید حتما به تایید پزشک معتمد بیمارستان )مرخصی استعلاجی تنها دو روز در م -7

 نماید. میگیرد که محل شورا را دانشگاه تعیین میروز با طرح در شورا مورد تایید قرار  2استعلاجی بیش از 

توانند به میشبه پیمانی نپرسنل قراردادی و  .توانند مرخصی خود را ذخیره کنندمیروز  15 میپرسنل پیمانی و رس -8

  1هیچ عنوان ذخیره مرخصی داشته باشند.

                                                           

 1388چاپ ششم -معاونت توسعه مدیریت و سرمایه انسانی رئیس جمهور، انتشارات فرمنش ،کتاب قانون مدیریت خدمات کشوری 1
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 معیارهای ادامه یا خاتمه خدمت

 ادامه خدمت:

 

 جدول ارتقاء كارمندان در طبقات شغلي

 نوع مدرك میزان سابقه حداكثر طبقه ای كه مي تواند دریافت كند

 ديپلم هر پنج سال يك طبقه 7

 پلمفوق دي هر پنج سال يك طبقه 8

 ليسانس هر پنج سال يك طبقه 10

 جدول نحوه ارتقاء كارمندان در رتبه های شغلي

 رتبه مقدماتي پایه ارشد خبره عالي

 سابقه در مقطع كارداني 0 سال سابقه كار8 سال سابقه كار 20 0 0

 كارشناسيسايقه در مقطع  0 سال سابقه كار 6 سال سابقه كار 12 سال سابقه كار 18 سال سابقه كار 24

 

 ارتقاء رتبه نمره ارزشیابي ساعت آموزشي

 پايه سال ممتد 6نمره ارزشيابي در   60 ساعت 300

 ارشد سال ممتد 6نمره ارزشيابي در  70 ساعت 250

 خبره سال ممتد 6نمره ارزشيابي در  80 ساعت 200

 عالي سال ممتد 6نمره ارزشيابي در  90 ساعت 150

 پرسنل قراردادی :شرایط خاتمه خدمت  در 
  65ارزشيابي سالانه كمتر از  -

 روز 3غيبت بيش از  -

 يك ماه اعلام قبلي طرفين به صورت كتبي  -

 شرایط خاتمه خدمت در پرسنل پیماني : 
 درصد مراجعين ) پيرو نظر سنجي هاي تكريم ارباب رجوع( 10نارضايتي بيش از  -

 نده استخداميدريافت بيش از دو بار اخطار كتبي  بدون درج در پرو -

 دريافت بيش از يك بار  توبيخ كتبي با درج در پرونده استخدامي -

 قانون رسيدگي به تخلفات اداري 9محكوميت در يكي از حالات مذكور در ماده  -

 وجود موارد اثبات شده به عملكرد مستخدم نزد مدير ) با تاييد دفتر رسيدگي به شكايات يا واحد حراست يا بازرسان طرح تكريم  -
 مردم (

 عدم نياز مستخدم به علت منتفي شدن وظيفه وكار محوله  -

 حصول سوء سابقه طي دوران قرارداد پيشين -

 شرایط خاتمه خدمت در پرسنل رسمي :
 قانون رسيدگي به تخلفات اداري 9محكوميت در يكي از حالات مذكور در ماده  -

 محكوميت در هيات تخلفات اداري و راي به خاتمه خدمت   -
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 بیرخانهدواحد 

 سمیه قناد عبادی   :واحدمسئول 

 

اسکنر  یکسیستم کامپیوتر و  یکاین واحد مجهز به  واحد دبیرخانه تحت نظر واحد امور اداری اداره می شود.

دو سیستم اتوماسیون اداری گام که سیستمی داخلی می باشد و سیستم  ازپرینتر می باشد. این واحد  یکو 

استفاده می باشد ی تابعه میهاران و بیمارستانایبا دانشگاه علوم پزشکی  اتوماسیون چارگون که مرتبط

و اسکن می گردد و به مدیران ارشد  ی وارده در سیستم اتوماسیون گام ثبتها.در این واحد کلیه نامهنماید.

ی هامهارجاع می گردد و پس از بررسی و اعلام نظر مدیران به مسئولین مربوط ارسال می گردد. همچنین نا

 ی ذیربط توسط نامه رسانهاصادره نیز در این واحد بررسی می گردد و پس از امضا و مهر و پیوست به سازمان

 یا سیستم اتوماسیون چارگون ارسال می گردد.

 مهر این واحد تنها بر روی امضای ریاست و مدیریت بیمارستان زده می شود.

گردد و فقط به رئیس بیمارستان ارجاع می شود و در یک  های محرمانه در یک محیط محرمانه ثبت مینامه

 گردد.زونکن جداگانه بایگانی می
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 كنترل عفونت واحد

 دکتر کوشا کمالی  مسئول واحد:

 عزیزه آسیابانی  سوپروایزر واحد:
 

ری می قرار دارد. از نظر سازمانی این واحد زیر مجموعه دفتر پرستا کنار بخش امیددر  اولاین واحد در طبقه 

ی عصر و شب هادر شیفت. باشدمی سوپروایزر کنترل عفونت این مرکز وظایف مربوط به این واحد بر عهده باشد

ی لازم با مرکز بهداشت تحت پوشش و یا مواجهه شغلی با های واگیر و انجام هماهنگیهادر ارتباط با بیماری

ه می شود و همچنین گزارش به صورت تلفنی گزارش به سوپروایزر وقت داد needle stickترشحات بیمار و

عفونت داده می شود تا در صورت نیاز اقدامات اولیه و  توسط سوپروایزر وقت و به سوپروایزر کنترل

 ی لازم صورت گیرد.هاهماهنگی

 این واحد: و مسئوليت های وظایفاهم 

 برداری با استفاده از کشت هاسی عمل و اورژانهای ویژه، جنرال، اتاقهاپایش و ارزیابی عفونت در بخش

بیمارستان و کشت از وسائل استریل شده جهت تعیین درجه  CSRای واحد ای،کنترل دورهدوره

پذیر بر اساس ی آسیبهای ویژه و سایر قسمتهای بالینی بخشهای مراقبتهااستریلیتی، کنترل روش

کنترل ونظارت بروجود ، نیازهای آموزشینظارت وکنترل واحدها جهت استخراج  ،استانداردهای مراقبتی

پایش و ارزشیابی مستمر  ،ی انجام شدههاکنترل ونظارت برآموزش، امکانات وشرایط آموزشی واحدها

ارزشیابی ازاجرای ضوابط  خدمات آموزش مربوطه در واحدهای ذیربط با استفاده از ابزار مناسب،نظارت و

ت درکلیه واحدهای بیمارستانی وگزارش نتایج به کمیته ومقررات توصیه شده توسط کمیته کنترل عفون

 امکانات موجود، های کمیته ومزبور،نظارت وکمک درایزولاسیون بیماران عفونی با توجه به خط مشی

پیگیری موارد گذشته  احتمالی و ی مختلف بیمارستانی برای کشف موارد جدیدهابازدید روزانه ازبخش

 ارائه گزارشات لازم به کمیته مزبور م بالینی وثبت وازطریق نتایج آزمایشات وعلائ

 مربوطه آموزشی یهاورسانه تجهیزات تهیه جهت هاآن بندی نیاز و اولویت مورد بودجه پیشنهاد ارائه 

 برنامه یهاوفعالیت اهداف تدوین پژوهش، وانجام بررسی از طریق بیمارستانی یهاعفونت منابع شناخت 

 از گزارش تهیه آن کنترل و پیشگیری برای اقدام و عفونت مستعد واردم شناسائی، عفونت کنترل

 وعملکرد عفونت کنترل موجود وضعیت از کیفی و کمی گزارشات وتنظیم مافوق، تهیه به وارائه بازدیدها

 وارائه مربوطه یهافعالیت کلیه وگزارش ثبت، ارزیابی جهت ابزارمناسب وتنظیم ذیربط،تهیه واحدهای

 عفونت، کنترل مرکزی تهمیک به برنامه پیشرفت پرستاری،گزارش خدمات مدیر به هحاصل نتایج

 عفونت وکنترل پیشگیری برای هامراقبت در انجام جدید و مطالعات هاپژوهش نتایج کارگیری به 

 آسیب یهاقسمت و سایر ویژه یهابخش در عفونت کنترل یهادستورالعمل وتدوین تهیه، بیمارستانی
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 برنامه یهافعالیت و اهداف تعیین عفونت، کنترل کمیته همکاری با مراقبتی استانداردهای سپذیر براسا

 عفونت کنترل

 در کارکنان سایر و دانشجویان پرستاری، کادر برای آموزشی هایبرنامه اجرای و توسعه در همکاری 

 کنترل تیم با کاریهم آموزشی، سوپروایزر همکاری با عفونت کنترل و پیشگیری منظور به لزوم صورت

 بیمارستانی یهاگیری درهمه عفونت بروز و وارزیابی کنترل تحقیق، تشخیص، برای بیمارستانی عفونت

 دریافت و گزارشات، اطلاعات ارائه منظور به عفونتکنترل کمیته جلسات کلیه در شرکت 

 و بیمارستانی یهاعفونت خصوص در بیمارستان کارکنان آموزشی نیازسنجی اجرائی، هایدستورالعمل

 برای عفونت کنترل با رابطه در که آموزشی یهادوره و درجلسات شرکت آموزشی، اثربخشی پیگیری

 و ایدوره معاینات برنامه تنظیم و بهداشتی پرونده تشکیل. شودمی برگزار هاسایرگروه با پرستاری کادر

 مثبت ردموا از گزارش و ارائه بیمارستان کارکنان برای واکسیناسیون

 کنترل کمیته به مناسب راهکاری ارائه و خطرناک یهاعفونت برای لازم تجهیزات و وسائل ارزیابی 

 نظارت و کنترل، تجهیزات و هادستگاه دارینگه و مصرف چگونگی بر مستمر نظارت ،بیمارستان عفونت

 آموزشی تکنولوژی و امکانات وجود بر

 و  تعطیل، همکاری و ایام اداری از وقت خارج هامایشو ه کار و سمینارها در محل حضور ضرورت

 اثربخش یهاروش ارائه جهت هاکنگره نارها،میدر س فعال پژوهشی، شرکت یهاطرح درانجام مشارکت

 از عفونت پیشگیری مؤثرتر جهت و
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 فناوری اطلاعاتواحد 

 محمود رضا رازقیانمهندس      مسئول واحد:

 حسن پورمهندس مجتبی    جانشین مسئول:

 پگاه جدیدیمهندس  :واحد كارشناس

 

 ی راهبردی، از وظایف اصلی واحدهااستقرار و پیاده سازی نظام جامع انفورماتیک سازمان در راستای سیاست

IT آوری اطلاعات که باعث تسریع ی روز فنهاباشد. در راستای وظیفه اصلی این واحد، استفاده از تکنولوژیمی

شود و در دستور کار واحد قرار می ها، شفاف سازی و نیز صحه گذاری بر درستی دادهاهدر استخراج داده

 .گیردمی

ایجاد، حفظ و نگهداری بستر مناسب انجام امور جاری سازمان، با استفاده از فن آوری اطلاعات، یکی دیگر از 

، در جهت رشد قدرت هادهو کیفی به دا میباشد. حرکت در جهت تبدیل معیارهای کمی IT وظایف واحد

 .باشدمی IT ی واحدهام گیری مدیران و در نهایت رسیدن به اهداف عالی سازمان از اولویتمیتص

 :اهم وظایف و مسئولیت های این واحد

 ایجاد بستر مناسب برای استقرار ICT Master Plan به کمک مشاوران و مجریان نخبه 

 ید و مناسب جهت سهولت در انجام امور مربوط به حوزه ی جدهانیازسنجی و استفاده ازتکنولوژیIT 

 انتخاب پیمانکاران مجرب با حسن سابقه و عقد قرارداد با ایشان 

  ایجاد بستر مناسب جهت ارتقای دانش استفاده از حوزهIT در سطوح مختلف سازمانی 

  رابط بین بیمارستان و پیمانکاران مختلف مرتبط با حوزهIT در بیمارستان 

 ی بی سیم و با سیم به عنوان ابزاری مهم و کارآمدهااد بستر مناسب استفاده از اینترنت به صورتایج 

 می ی کامپیوتری مورد استفاده کاربران به صورت تیهامدیریت رفع عیب و به روز نگه داشتن سیستم 

. 
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 امورمالیواحد 

 عباس کریمی                  :امور مالی مدیر

 افخم بهلولی سابداری:كارشناس مسئول ح

 نرگس حسین پور      مسئول درآمد:كارشناس 

 مریم شعبانی      مسئول حقوق و دستمزد:كارشناس 

 نرجس غلامی       كارشناس مسئول  رسیدگی به اسناد:

 هادی نوروز زاده       مسئول اموال:كارشناس 

 

  امور مالي مدیرو مسئوليت های وظایف اهم 

 فتن کارهای روتین مالی در دستور قرار گر -1

 نظارت برروی واحد دفترداری و صدور چک -2

 هانظارت بر مانده بانک و واریزی -3

 نظارت بر رسیدگی اسناد -4

 نظارت بر اموال -5

 نظارت بر واحد درآمد -6

 نظارت بر واحد ترخیص و بیمه گری -7

 هامراقبت بر واحد درآمد جهت گرفتن چک وصولی از بیمه -8

 ه و واریز به واحد مالی دانشگاه علوم پزشکی تهران نظارت و پیگیری چک گرفته شد -9

 درآمدی( -بررسی و کنترل سندهای زده شده در واحد مالی )هزینه ای -10

 کنترل صورتحساب بیماران -11

 گرددمیپس از کنترل و بررسی نهایی تمام اسناد توسط رئیس امور مالی امضاء  -12

 ی گرفته شده از بیمارانهاکنترل و نظارت بر صورتحساب -13

 کنترل و نظارت و بررسی بر فاکتورهای وارده به امور مالی -14

 کنترل و نظارت برروی ترازنامه، دفتر روزنامه، دفتر کل و ریز تفصیلی  -15

 تائید امضاء کلیه کارهای شرح داده شده -16

 پیگیری جهت برطرف نمودن نواقص اسناد مالی در مورد واحد هزینه -17

 مسئول رسيدگي كارشناس وظایفاهم 

ی مخصوص به تائید واحد مربوطه و امضاء هاگیرد ابتدا در فرممیراتی که در مرکز انجام میتعخریدها و  -1

 رسد.میرسد و در نهایت به تائید مدیریت واحد مییا مهندسی تجهیزات پزشکی  میسرپرست امور عمو
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مربوطه صادر شده باشد، هنگام ورود به حسابداری از نظر اینکه )مهر فروشگاه داشته باشد، در سربرگ فروشگاه  -2

 گردد.میخط خوردگی و لاک گرفتگی نداشته باشد، جمع سطری و ستونی درست باشد( کنترل 

 گردد.میجهت صدور چک به دفترداری ارجاع  هارات شرکتمیپس از کنترل فاکتورهای خرید و تع -3

ضاء مسئولین واحدها باید گردد. و تمای مستندات و اممیاسناد کارپردازی با چک لیست روی آن کنترل  -4

 باشد. میموجود باشد و دستورات خرید باید تما

 گردد.میبعد از کنترل نهایی و جمع آن جهت صدور چک به دفترداری ارجاع  -5

گردد باید حساب در این بانک افتتاح میاز طریق بانک ملت پرداخت  هاجهت پزشکان و پرسنل، چون حقوق آن -6

 گردد تا به سهولت انجام گردد.میی لازم جهت افتتاح سریع حساب انجام هااهمنگیگردد. لذا در بدو ورود هم

ها و در صورت مفقود شدن کارت و دفترچه حساب، صدور دسته چک مدیران و پزشکان و اخذ وام پیگیری -7

 پذیرد.میصورت  هاهماهنگی

 مسئول اموال كارشناس وظایف اهم

برای اموال جدید و قدیم و ثبت آن در  هایست برداری از اسناد و بخشبرچسب زدن به اموال خریداری شده و ل -1

 سیستم اموال بیمارستان

 هاتعیین تکلیف سریع اموال مازاد و اسقاط و نظارت بر فروش آن -2

 و تفکیک هر واحد هاثبت اموال از طریق سیستم نرم افزاری با تعیین قیمت آن -3

 داری شده در سامانه اموال دانشگاه تحت عنوان روزآمدثبت کلیه اطلاعات مربوط به اموال جدید خری -4

 افزار دانا و روزآمدنرم 2معادل سازی کلیه عملیات مربوط به اموال در  -5

 مسئول حقوق ودستمزد كارشناس وظایف اهم 

 درماه مورد نظر و پزشکان ی مختلف بیمارستان مبنی برعملکرد پرسنلهاگرفتن گواهی حقوق از بخش -1

 کارگزینی نل د ر سیستم نرم افزاریثبت مرخصی پرس -2

 کسر کسورات مربوط به مالیات و ارائه به اداره مالیات -3

و تهیه دیسکت پرداختی این  بیمه مکمل ن اجتماعی ومیی خدمات درمانی و تاها.کسر کسورات مربوط به بیمه -4

با بیمه خدمات  میپرسنل رسباشد برای میی دولتی هاچون این سازمان ازاز سازمان لازم به ذکر است) هابیمه

 ( باشدمیدرمانی طرف قرارداد 

 ط وام پرسنل و واریز به شعب بستانکار حساباکسر اقس -5

 ارائه دیسکت و لیست حقوق پس از تایید مقام ریاست امور مالی به دانشگاه علوم پزشکی برای پرداخت -6

 کارگزین وموسسات مالی اعتباری هابانکای کسر از حقوق جهت ضمانت نامه بر فیش حقوقی ن گواهیددا -7

 محاسبه حقوق و مزایای کلیه پرسنل -8

 مسئول درآمد كارشناس وظایف اهم 

 جمع آوری و رسیدگی کلی به اسناد سرپایی و بستری در امور بیمه گری -1

 ی پایه و طرف قرارداد های اصلی جهت وصول مطالبات از بیمههاتنظیم نامه -2

ی طرف هااز جانب نمایندگان مستقر در مرکز به اسناد پزشکی بیمه میمقوارسال اسناد و مدارک رویت شده و  -3

 قرارداد 

  ایموارد پر کسور بیمه کاهش کسورات و رفع -4
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 ثبت و اصلاح تعاریف خدمات در سیستم  -5

 ی طرف قرارداد هاوصول و پیگیری مطالبات بطور مستمر از بیمه -6

 ی برگشتی صندوق هااجازه عودت قبضو یص رفع و رجوع اشکالات در صورت حساب بیماران حین ترخ -7

 ی پایه و طرف قرارداد هاپیگیری و وصول مطالبات از بیمه -8

 ی پایه و طرف قرارداد هاتهیه و تنظیم نامه اصلی سهم سازمان و مطالبات ار بیمه -9

 زیر نظر واحد در آمد واحدهای وظایف اهم 

 سرپایي -واحد درآمد 

ی بیمه هااراکلینیکی پس از تنظیم و جمع آوری ترتیب وار و تفکیک صندوقارسال مدارک بیمه از واحدهای پ .1

 به واحد درآمد

رسیدگی مجدد و بازنگری تمام نسخ واحدهای پاراکلینیکی و ثبت کسورات در سیستم و کسر آن از کارکرد  .2

 واحدهای مربوطه 

 لیست گیری نهائی پس از اصلاح و جمع آوری صحیح نسخ  .3

  های ارسالی به بیمههاسهم سازمان بر روی لیست الصاق نامه ی مجموع .4

 ی بیمه گر هاو مدارک بیمه به سازمان ارسال اسناد .5

 بستری -واحد درآمد 

 ی بستری هاجمع آوری اسناد بیمه .1

 ی پاراکلینیکی به صورتحساب بستری بیمارانهای واحدهاالصاق گزارش .2

 نمایند گان بیمه میبعد از مقو هاثبت کسورات بیمه .3

 ی مختلفهالیست گیری به تفکیک بیمه .4

 هانامه در خواست وجه از بیمه الصاق .5

بر سر موارد مختلف از آن جمله دارو ولوازم  هازان پرداختی بیمهمیی بیمه درباره هاتعامل با نمایندگان وسازمان .6

 هامصرفی جراحی

 صندوق -واحد درآمد  

 گشتی به بیمارانبر ورود وخروج مبالغ دریافتی از بیماران واضافه .1

 پس از تسویه، دادن بیماران دادن برگه خروج  .2

 گزارش گیری روزانه مانده صندوق و واریز آن به بانک .3

 دادن برگه تسویه روزانه بانک به حسابداری .4

 ترخيص -واحد درآمد 

 برای تسویه حساب آیدمیترخیص  –درآمد ترخیص بیمار توسط پزشک پرونده بیمار به واحد  پس از .1

 شود تا بیماران برای تسویه مراجعه کنندمیبه صندوق فرستاده  هااز محاسبه صورتحسابپس  .2

 میبه نمایندگان بیمه جهت مقو هابستری برای ارسال صورتحساب -مورد نیاز واحد درآمد  کتهیه مدار .3
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 داروخانهواحد 

 سکینه اسودیدکتر   :واحدرئیس 
 

 ه می شود. داروخانه این مرکز توسط شرکت مدد ادار

سخه پیچی ندر دو فیلد  ,واقع در طبقه همکف بیمارستان در دو شیفت صبح و عصر بیمارستانداروخانه 

و اتاق عمل مشغول خدمت رسانی  هاتهیه و توزیع کلیه لوازم و تجهیزات پزشکی مصرفی بخشو سرپایی 

  .باشدمی

 24الی  14از ساعت  یک نفر بعد از ظهر ودر شیفت 14لغایت  8از ساعت  همه روزهساعت کار شیفت صبح 

با تکنسین و در روزهای تعطیل از ساعت  24لغایت  16نفر از ساعت یک 8-16شنبه تا چهارشنبه  و باشدمی

باشد و در صورت لزوم دایر می 16صبح تا  8باشد. انبار اتاق عمل در روزهای عادی از ساعت دایر می 16الی  9

شود. جهت تحویل سرم و اقدام هتلینگ در راستای اجرای ا اطلاع قبلی هماهنگ میدر روزهای تعطیل شیفت ب

ها داروخانه به نحوی تنظیم شده که از هر گونه ارجاع بیماران به بیرون طرح تحول نظام سلامت شیفت

   بیمارستان جهت تهیه دارو اجتناب شود. 
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 تاسیساتواحد 

 سعید جعفری              :واحدمسئول 

 مهدی فرخ بلاغی :واحدانشین مسئول ج

 

نگهداشت و تعمیرات تجهیزات تاسیسات  آب سرد وگرم، ،هاواحد تاسیسات وظیفه تامین هوای مطلوب بخش

 شیرآلات بهداشتی و... را به عهده دارد. روشنایی، حرارتی وبرودتی،

 

 از جمله مهمترین وظایف این واحد مي توان به موارد ذیل اشاره كرد:

 ل کیفیت و نظارت بر عملکرد صحیح دستگاههای تأسیساتی از قبیل چیلرجذبی، دیگهای بخار ، پمپ ها کنتر

 و...

 موتورخانه کنترلی و مکانیکی تجهیزات نمودن روز به 

 بررسی و حل مشکلات و خرابی های موردی تجهیزات و تاسیسات  

 کیفی سیستمها و تعیین اصلاحات و اقدامات اصلاحی جهت ارتقای  تحلیل خرابی 

 نظارت بر اجرای موارد تاسیساتی ، پیگیری و موجود بودن نقشه های تاسیسات مکانیکی و الکتریکی بیمارستان 
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 واحد حراست و نگهبانی

  محسن مشتاق :مسئول واحد

   

کز این واحد زیر نظر واحد حفاظت فیزیکی دانشگاه علوم پزشکی ایران در چهارچوب سیاستها و اهداف این مر

 نماید.فعالیت می

های سیار با توجه به شرایط و وضعیت موجود به  ایستگاه ثابت و ایستگاه 4حفاظت فیزیکی بیمارستان در 

 شود. صورت روزانه سازماندهی می

 باشد. پارکینگ درمانگاه می –های ثابت : شامل اورژانس، لابی اصلی ساختمان مرکزی  ایستگاه

باشد. از جمله شرح وظایف که در اختیار واحد حراست می 477ره تلفن در شرایط خاص و بحرانی شما -

 توان موارد زیر را اشاره نمود.این واحد می

 شود.دقیقه وارد عملیات می 5با تماس مسئولین واحدها در کمتر از  -
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 خانهخانه و خیاطرختشویواحد 

 پروین بادبره    :واحدمسئول 

  دعلی طاهریمحم          :مسئول واحد جانشین

 

 از جمله مهمترین وظایف این واحد مي توان به موارد ذیل اشاره كرد:

مورد  مرکز فوق تخصصی شهید هاشمی نژاد )بیمارستان دریانی(که در ای ی موارد پارچهدر این واحد کلیه

اتاق ای وارد پارچهم میخانه نیز تمادر واحد خیاط شوند.میشسته شده و ضدعفونی  ،گیرندمیاستفاده قرار 

 گردند. میر میدوخته شده و در صورت نیاز تعبیمارستان  ی بستریهاعمل و ملحفه و روبالشی مورد نیاز بخش

 از جمله مهمترین وظایف این واحد مي توان به موارد ذیل اشاره كرد:

 یخانهگردآوری لنژهای کثیف از کلیه بخشها و واحدها و رعایت بهداشت و حمل آن به رختشو 

 انجام شستشو برابر اصول و رعایت کلیه ضوابط اختصاصی ماشینهای رختشوئی 

 تهیه و دوخت لنژ جدید برابر نیازها برای حفظ استاندارد پیش بینی شده وتعمیر لنژهای مورد استفاده 
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 مركز استرایلزسیون CSSD واحد

 زهرا نصرآبادی   :واحدمسئول 
 

دارای سه  شود. این بخش دارای.میباشد که تمام وسایل آلوده به این قسمت آورده میمرکز استرایلزسیون بیمارستان 

 . باشدمیقسمت مجزا + اتاق مسئول 

 باشدمیرختکن و حمام  –سرویس بهداشتی  –شامل تی شور  قسمت كثيف:

قسمت وسایل وشو جهت شستوشوی وسایل آلوده. در وشو قرار دارد + سینک شستدر قسمت کثیف دو ماشین شست

شو و  و شود و بعد از تفکیک به واشینگ و سینک جهت شستمیی درب دار تحویل گرفته هاآلوده توسط ترالی

 شود.میضدعفونی فرستاده 

 عینک مخصوص( -دستکش -گان -)ماسک شودمیتوسط پرسنل با رعایت احتیاطات همه جانبه تحویل گرفته 

از این قسمت وسایلی که از شستوشو آمده در این قسمت . باشدمیه دو درب ز سه اتوکلاو واقع شده کمیدر قسمت ت

ی هاجهت چیدن شان هاقفسه در این قسمت انبار وجود دارد. شود.میشود و به اتوکلاوها جهت استریل داده میپگ 

 گردد.میاضافی وجود دارد و پلاسما که وسایل حساس به حرارت با آن استریل 

باشد.اول ماسک زده میتاق استریل اتاق اسکراب واقع شده است که داخل آن وسایل ورود به استریل در ورود به ا

شویم.در اتاق میشود و وارد اتاق استریل میشسته  هاشود سپس دستمیشود کفش تعویض میشود گان تعویض می

شود و میچیده  هاشود باید در قفسهمیخالی  هالاووسایلی که از اتوک ن باشد.میباید بالاتر از سطح ز هااستریل قفسه

توسط سبد درب دار تحویل داده  هاو دو دریچه که وسایل بخش. باشدمیآسانسور جهت وسایل اتاق عمل موجود 

 . شودمی
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 مدیریت بحران واحد

 شیده گنجه ای                 مسئول واحد:

الایی برخوردار است و باید کلیه پرسنل نسبت به این موضوع از آگاهی لازم ت بمیمدیریت بحران در بیمارستان از اه

 توان به موارد ذیل اشاره کرد:میبرخوردار باشند. از جمله اقدامات صورت گرفته در این خصوص 

 ته مدیریت بحرانمیتشکیل ک -1

 تشکیل تیم اجرایی مدیریت بحران -2

 سازی سامانه هشدار سریع اولیهطراحی و پیاده -3

 فرماندهی حادثهراحی و بروز کردن چارت ط -4

 ارزیابی وضعیت موجود بیمارستان در شرایط بحران  -5

 تعیین نقاط قوت و ضعف  -6

 بر روی بهبود نقاط ضعف ریزیبرنامه  -7

 و مدیریت بحران میی آموزشی در خصوص تریاژ عموهاتشکیل کارگاه -8

 یا مرکز مدیریت بحران و تجهیز کردن آن EOCتشکیل مرکز  -9

 ای تمرین یا مانور جهت آمادگی در مدیریت بحراناجر -10

 بحران: ت آموزش پرستاری درمياه

ن خکاطر آمکادگی بکرای مکیگیرند.به همییا تصادفات وسیع سالیانه تحت تاثیر قرار  هانفر از مردم بوسیله بحران هالیونمی

 هاهت دادن پاسخی موثر، به اینگونه از بحرانن دلیل پرستاران جمیبه ه ت بسیاری پیدا نموده است ومیمقابله با بحران اه

 پرستاری بحران آشنا باشند. فرآیندباید با مفهوم و 

تواند نتایج مثبتی برای جوامع و افراد در معرض خطر بحران مینه میدر این ز هاآموزش پرستاری بحران و درگیر کردن آن

 داشته باشد.

شکامل آتکش  هکاایکن بحران وارد آورده اسکت. انسانی زیادی را به جوامع ی متعدد در چند سال گذشته فشارهایهابحران

بحکران را  2002باشند.سکازمان بهداشکت جهکانی در سکال میی تروریستی هان لرزه و فعالیتمیز تصادفات قطار، سوزی،

در  نمایکد.میتعریکف جهت زندگی طبیعی خود نیاز به حمایت داشکته باشکند،  هاانسان گرددمیبعنوان موقعیتی که باعث 

را بکه خطکر  هاباشکد ککه شکان و احتکرام انسکانمیاین تعریف آمده است که بحران یک فاجعه طبیعی یا انسکان سکاخته 

بنکابراین  باشکد.میدر حال حاضر آمادگی و مقابله اصولی با بحران بعنوان یک ضرورت در کشورهای دنیا مطکرح  اندازد.می

مدیریت بحران آشکنا شوند.پرسکتاری بحکران بکه  فرآیندی بحرانی باید با هارد موثر در موقعیتپرستاران جهت انجام عملک

 (2002)جمعیت پرستاری بحران  گردد:میصورت زیر تعریف 

و روانکی  میاستفاده سیستماتیک از دانش و مهارتهای تخصصی پرستاری به جهت ارتقاءعملکردها و کاهش خطکرات جسک

 ی تخصصی.هاو حیطه هار حرفهبحران با مشارکت دیگ

گکردد ککه شکامل مکوارد زیکر میی درگیکر بحکران هاآموزش پرستاری بحران باعث پیامدهای مثبتی برای مردم وجمعیت

 باشد:می
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 ر در جوامع انسانیمیکاهش مرگ و .1

 ارتقاء سلامت در جامعه .2

 ی موسسات بهداشتی درمانی و کشوری.هاکاهش هزینه .3

سازد که درک مناسبی درباره بحکران داشکته و در هنگکام حکوادث بحرانکی و میپرستاران را قادر  آموزش پرستاری بحران،

ترومازا پاسخ مناسبی بدهند و اقدامات پرستاری مناسبی را در جهت کاهش اختلالات روانی از جمله اختلال اسکترس بعکد 

ی هکابیماری ایی،میمثکل بیوتروریسکم، گازهکای شکیاز ضربه انجام دهند.پرستاران بایستی آموزش لازم در زمان بحرانهایی 

باشکند.بطور کلکی یکک میحوادث طبیعی و...... داشته باشند زیرا پرستاران اولین پاسخ دهندگان به شرایط بحرانکی  واگیر،

کامل  ریزیبرنامه باشد و جهت این اقدامات میپرستار در هنگام بحران باید بداند که چه اقدامات پرستاری لازم و ضروری 

 داشته باشد.

 تعریف بحران:

شود بکه نحکوی میبحران یک حادثه طبیعی و یا ساخته دست بشر است که بطور طبیعی به مرگ، جراحت و ویرانی منجر 

 توان آنرا از طریق اقدامات معمول و منابع وتجهیزات درست مهار کرد.میکه ن

ت برآوردن نیازهای دارویی،تجهیزاتکی وروانکی افکراد آسکیب دیکده ککه این حادثه نیاز به پاسخ فوری، هماهنگ و موثر جه

 شود، دارد.میبوسیله بخش دولتی و یا خصوصی اعمال 

یی مثکل هکاتر بوده و موجکب اخکتلال و خرابکی در مکانبحران حادثه یا موقعیتی است که از یک وضعیت اورژانسی عظیم

ی بهداشتی گشته و نیاز به پاسخ سریع افکراد خکارج از منطقکه آسکیب دیکده اهها، نقل و انتقالات، ارتباطات و مراقبتخانه

 دارد.

بحران یک حادثه تهدید کننده با خاصیت تخریبی شدید بوده که موجب آوارگی مکردم، جکدا  :تعریف صلیب سرخ از بحران

 شود.میها و یا آسیب و کشتار مردم شدن اعضاء خانواده، آسیب یا تخریب خانه

 حرانانواع ب

 :های طبیعی  بحران -1

 آتشفشان ن لرزه،میطوفان، ز  سیل،

 :(لوژیکال)ساخته دست بشرهای تکنو بحران -2
 سقوط هواپیما، تصادفات، آتش سوزی، بمباران، شورش، انقلاب، جنگ

 تقسیم بندی دیگر بحران:

             )بلوغ،پیری(    Maturational      بحران تکاملی

           مهاجرت(-)ازدواج    Situational     بحران موقعیتی

   )حوادث طبیعی(   Advent ional اکتسابی-بحران اتفاقی

 تقسيم بندی بحران از دیدگاه موسسات پزشکي:

 :بحران داخلی -1

ی هاآید.مثل صدمه یا مکرگ پرسکنل بیمارسکتان و یکا آسکیب بکه قسکمتمیاختلال در عملکرد طبیعی بیمارستان بوجود 

 یکی بیمارستان فیز

 :بحران خارجی -2

 کند ولی ممکن است بر روی منابع بیمارستانی اختلالاتی را ایجاد کند.میوارد نای به ساختار ساختمان صدمه
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 ثرات بحران بر سلامت:ا

 گذارند.میی انسانی از طرق مختلف اثر هابر روی جوامع و جمعیت هابحران

 ی فیزیکی آنهاست.هااززیانای نمونهها ن آنی آسیب دیده و فرو ریختهاساختمان

 آورد.میلیون دلار خسارت به بار می 1ی آب و هوایی در ایالات متحده امریکا سالانه بالاتر از هاتنها تاثیرات بد بحران

واجکه دوم و سوم را با مشککل م دسترسی مردم به خدمات اولیه و اساسی مراقبتی و خدمات پیشگیری سطح اول، هابحران

 سازند.می

بر روی سلامت افراد جامعه  هاو مکان بحران، ارزیابی و اندازه گیری اثرات کوتاه مدت و بلند مدت آن بسته به طبیعت، نوع

 باشد.میمشکل 

 دهد:میی زیر تحت تاثیر قرار هاسیستم بهداشتی جامعه را به روش هابحران

 یابد.میر بحران افزایش مرگ زودرس، بیماری و صدمه در جامعه درگی -

 شود.میی سیستم مراقبت بهداشتی تخریب هازیر ساخت -

 شود.میاختلالاتی در محیط ایجاد  -

  آید.میسوء تغذیه در جامعه بوجود  –گذارد میاحساسی و رفاه اجتماعی تاثیر –ی روانی هابر روی جنبه -

 مدل پرستاری بحران:

ابکداع گردیکد. امکروزه از ایکن مکدل جهکت طراحکی و اداره ککردن  1996در سال  Sandra Jenningsاین مدل توسط 

شود. پرسکتاران بکا همککاری دیگکر پرسکنل میی سطح جامعه استفاده هاو آسایشگاه هادرمانگاه ،هادر بیمارستان هابحران

 باشد:میارای فازهای زیر توانند در هر فاز از این مدل درگیر شده و همکاری نمایند. این مدل دمیدرمانی 

 قبل از بحران :1فاز

 بحران :2فاز 

 : بعد از بحران3فاز 

 : نتایج مثبت بيماران/ جامعه4فاز 

  :1فاز 

، هاگیرد. شناسائی منکابع و امکانکات شکامل بکرآورد هزینکهمیدر فاز اول بررسی محیط کار از نظر منابع و خطرات صورت  

ی جامعه، آموزش بحران به کارکنان، ایجاد یک برنامه مکدیریتی بحکران، هااری با دیگر آژانس، توافق و همکهاایجاد پناهگاه

باشد، که اطلاعات مفیدی را جهت بررسی، در مرحله قبل از بحران بکه برنامکه می( هاطراحی ابزارهای بررسی )چک لیست

شامل: کمبود بودجه، عدم وجود پناهگاه در جامعکه، باشد که میدهد. شناسائی عوامل خطر نیز بسیار مهم میریزان بحران 

 و افکراد بکا نیازهکای خکاص  هکابا فضای مناسب بکرای مقابلکه بکا بحکران، در نظکر نگکرفتن گروه هاعدم داشتن بیمارستان

، عدم آموزش پرسنل در مواقع بحران و عدم هماهمگی بین پرسنلی، نداشکتن ابزارهکای بررسکی بحکران، عکدم ریزیبرنامه

 درمانی مانند پزشکان و...-ی بهداشتیهااخت خطرات در محیط کار، عدم هماهنگی با دیگر حیطهشن

و نحکوه  هکا، ذخیره غذا، فراهم نمودن امکانات و تجهیکزات، آمکوزش جامعکه در مکورد بحرانهاجهت اورژانس ریزیبرنامه 

 گیرد.می جهت نجات جان آسیب دیدگان بحران در این مرحله صورت هابرخورد با آن

  :2فاز

 گردند که شامل:میی زیر مشغول فعالیت هادر این فاز بحران اتفاق افتاده و پرستاران در این فاز در نقش
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 نقش مراقبت دهنده Care giver 

  نقش آموزش دهندهEducator 

  نقش مدیریت موردیCase management 

مراقبت و درمان بیماران است. مهم است که به کلیت بیمکار در  بعنوان مراقبت دهنده پرستار، مسئول تریاژ و اولویت بندی

 ی روانی، فیزیکی، روانی، اجتماعی و سلامتی فرد در نظر گرفته شود.هاهنگام مراقبت از اوتوجه گردد و جنبه

دف نهکائی ی درونکی او دارد. هکهکاو خلاقیت هاعملکرد مناسب پرستار در این فاز بستگی به دانش، تجربیات بالینی،تئوری

ن میو روانکی مصکدو میکنند ارتقاء سکلامتی جسکمیی بحرانی بعنوان مراقبت دهنده کار هاپرستارانی که در این موقعیت

ی هکاباشد. در این مرحله بیماران باید آموزشمیباشد.انجام تریاژ در این فاز توسط پرستاران بسیار مهم و حیاتی میبحران 

شده در فیلکد  ریزیبرنامه ی از قبل هاد و پرستاران هم باید شرح وظایف خود را بر اساس سیاستلازم را هم دریافت نماین

 و بیمارستان انجام دهند و به دیگر همکاران آموزش دهند.

ی پائین تر شغلی جهکت انجکام هاو رده هاآموزش به هم رده ،هادر نقش آموزش دهنده آموزش به مجروحین و خانواده آن

 گیرد.میثر انجام عملکرد مو

 نماید.میی جامعه عمل هابیمارستان و آژانس ان بیمار،میدر نقش مدیریت موردی پرستار بعنوان یک رابط 

 :3فاز 

 گردد:میقسمت زیر مشغول فعالیت  3باشد پرستار در میدر فاز سوم که مرحله بعد از بحران  

 اجرا -3 ریزی     برنامه  -2       بررسی -1

داشکته باشکد. بکازتوانی ای ی خاص را نیاز دارند بررسکی دوبکارههافاز بررسی پرستار باید از مجروحین بحران که درمان در

گیرد. بعلاوه در مرحله بررسی قدرت و ضعف برنامکه مکدیریت بحکران نیکز میو روانی بیماران در این مرحله انجام  میجس

 گیرد.میمورد بررسی قرار 

ی ریخته شده باید برطرف گردد.برنامه بازبینی شده و در صورت ضعف هاضعف برنامه ریزیبرنامه ا مرحله در قسمت دوم ی

 ی احتمالی طرح ریزی شود.هاجدیدی برای بحران ریزیبرنامه باید 

 در محکیطگردد. برنامه بحران تجدید نظر شکده بایکد میی موجود بحران توصیف و ثبت های برنامههادر قسمت اجرا یافته

 کار و به صورت آزمایشی اجرا گردد.

 : 4فاز 

شکود، نتکایج میفعالیت فاز اول از طریق فاز سوم بر روی پیامدهای بیمار و جامعه تاثیر دارد. وقتکی از ایکن مکدل اسکتفاده 

 آید:میمثبت زیر برای بیماران و جامعه به دست 

 رمیزان مرگ و میکاهش  -1

 هاکاهش هزینه -2

 متی در جامعهبهبود وضعیت سلا -3

 افزایش اگاهی مردم نسبت به پرستاری بحران -4

 ی بحران پرستاریهاافزایش تاثیر برنامه -5

 ی جامعههاان پرستاران و دیگر آژانسمیافزایش همکاری و ارتباط  -6
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 احتیاطات همه جانبه رعایت همیتا

 ض خطر بالائی جهت اکتسابکارکنان مراکز بهداشتی درمانی بعلت تماس با خون و سایر موادآلوده در معر

 B، هپاتیت ناشی از ویروس هپاتیت های منتقله از راه خون می باشند. با وجود تعداد زیاد این عفونتهاعفونت

(HBVو ویروس هپاتیت )C (HCV)  و سندرم نقص ایمنی(AIDS)  ناشی از ویروسHIV  از مهمترین

را تهدید می نمایند. درواقع تمامی کارکنان مراکز یی هستند که کارکنان مراکز بهداشتی درمانی هاعفونت

ی آزمایشگاهی، هابهداشتی درمانی درکلیة سطوح شامل جراحان، متخصصین بیهوشی، پرستاران، ماماها، تکنسین

می باشند. میزان خطر بستگی به تعداد  هاپرسنل رختشویخانه و غیره در معرض ابتلاء به این بیماری ،رادیولوژی

 تلا، میزان تماس، تسهیلات بهداشتی و میزان رعایت احتیاطات همه جانبه توسط کارکنان دارد.بیماران مب

 UniversaL PrecauTion  U.Pاحتياطات همه جانبه: 

 آلوده به عفونت  ،یک روش کنترل عفونت است که بر اساس آن خون و مایعات بدن تمامی افرادHBV , 

HIV می شوند. ی منتقله ازراه خون فرضهاو پاتوژن  

 (work practice control)  
مورد در کنترل یی است که در نتیجه تغییر نحوة انجام کار باعث کاهش مخاطرات میشوند مانند هامنظور کنترل

گردد. همچنین میپس از تزریق که در این مرکز منع  recap)) با استفاده از دو دستسر سوزن پوش گذاری در

اصول  گردد.میکه از جمله اصول پیشگیری از انتقال عفونت بوده و مکرر تاکید  هات زیاد به شستشوی دستمیاه

احتیاطات همه جانبه براین اساس میباشد که خون و کلیه مایعات بدن بیماران و پرسنل بطور بالقوه عفونی 

 :زیر می باشدمحسوب میشوند و راه اصلی پیشگیری از عفونت در مراقبین بهداشتی درمانی، رعایت و قوانین 

 هاشستن صحیح و بموقع دست 

 چکمه در صورت احتمال تماس یا  ،استفاده از گان، ماسک، محافظ صورت، عینک محافظ، دستکش

 پاشیدن خون و مایعات بدن

 تمیز نمودن و نظافت و ضد عفونی محل کار 

 هاتمیز و پاک نمودن هر نوع آلودگی از وسایل چند بار مصرف قبل از ضد عفونی آن 

 رعایت احتیاطات لازم هنگام استفاده از وسایل نوک تیز 

 ی هشداردهندههااطلاع رسانی به کارکنان با استفاده از برچسب  
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 آگاهی از اطلاعات به روز در مورد احتیاطات همه جانبه 

  پوشانیدن هرگونه زخم باز و یا ضایعات پوستی درتماس مستقیم با بیمار و وسایل آلوده 

 ی حاوی مواد و محصولات خونی و یا سایر موارد عفونی هاذاشتن غذا یا نوشیدنی در یخچالاجتناب از گ 

 کشیدن سیگار، استفاده از مواد چرب کننده مو یا دستکاری لنز تماسی در  ،آشامیدن ،اجتناب از خوردن

 اماکن در معرض مواد خونی و عفونی

 واکسیناسیون  

  از رعایت اصول صحیح تزریق سالم و خودداریRECAP پس از تزریق و دفع  هاکردن سرسوزن

  Safety box)و وسایل نوک تیز در ظروف ایمن ) هاسوزن

 

 باشد. های آموزشي مرتبط با مدیریت حوادث و بلایا برای تمامي كاركنان الزامي ميشركت در دوره

 

 های آموزشی این مرکز:از جمله برنامه 

 نشانیآموزش اصول اطفاء حریق و آتش 

 نیازهای آموزشیموزش اصول احیاء قلبی ریوی مقدماتی و پیشرفته بر اساس آ  

 ویا مانورهای بزرگ با حدف آمادگی با حوادث و بلایای  دور میزیریزی درخصوص اجرای مانورهای برنامه

 غیرمترقبه
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 هاستن دستش
 باشد نی شستن دست میی بیمارستاهاو جلوگیری از عفونت هامهمترین روش پیشگیری از انتقال عفونت

  غیرقابل مشاهده می باشد. یهااولین انتخاب برای رفع آلودگی هازیرا که بهداشت دست

 نیز مهم می باشد هابه تنهایی کافی نیست بلکه تکرار شستن دست هاکیفیت شستن دست.  
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 مدیریت خطاهای پزشکی 

 خطا چيست؟ 

شده مطابق با برنامه )خطای اجرایی( و یا  ریزیبرنامه الیت خطا عبارت است از شکست در انجام کامل یک فع

  (ریزیبرنامه استفاده از یک برنامه غلط برای رسیدن به یک هدف )خطای 

شود. میافتد و اثرات آن تقریباً بلافاصله احساس می: خطایی است که توسط عاملین اصلی کار اتفاق خطای فعال

  شود.مین خطاهای انسانی یاد معمولاً از این خطاها تحت عنوا

افتد، ولی اثرات این خطا برای می: خطایی است که در طراحی سازمان و یا تربیت نیروها اتفاق خطای پنهان

نام برده « میخطاهای سیست»ماند. معمولاً از این خطاها تحت عنوانمیمدتها در سازمان نهفته و خاموش 

 شود. می

ک کار صحیح است، مانند تشخیص ندادن یک بیماری، ارزیابی با تاخیر، عدم تجویز خطای غفلت انجام ندادن ی

 .. . یک داروی لازم برای درمان بیماری و

خطای ارتکاب انجام دادن یک عمل اشتباه است، مانند تجویز یک داروی غلط برای یک بیمار اشتباه در یک زمان 

  نادرست

 د؟شومیچه موقع یک خطا موجب بروز حادثه 

ی فعلی یا هاکه خطا منجر به وارد آمدن آسیب به یک سیستم تعریف شده و مشخص شود و برون ده میهنگا

  آینده آن سیستم را تحت تاثیر قرار دهد.

است که موجب مرگ یا آسیب جدی به بیمار شده، یا کارکرد سازمان را مختل نموده ای حادثه ناگوار: حادثه

  باشد.

توانست ضرر رسان باشد ولی منجر به هیچ گونه زیان واقعی نشده میاست که بالقوه ای حادثه حادثه بدون عارضه:

 است. عدم ضرر رساندن ممکن است ناشی از ماهیت جبرانی فیزیولوژی انسان یا صرفاً از روی شانس باشد 

شده یا  ریزیرنامهب موارد نزدیک به خطا: مواردی هستند که به دلیل تشخیص و تصحیح فعل خطا )به صورت 

  بدون برنامه( از بروز پیامدهای ناخواسته آن جلوگیری شده باشد.
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  هاشمی نژادشهید مركز فوق تخصصیدر  دستیارانشرح وظایف 

شرح وظایف این گروه در سازمان تاکید  میبه دلیل نظام چرخشی ماهانه این دسته از دستیاران، لزوم اعلام عمو

 گردیده است.

 :اصول كلي

 ماه است. ی دوبرای رزیدنت داخلدر این مرکز دوره نفرولوژی  .1

 امضاء نماید. صبح 8 ساعت قبل ازا تزیدنت موظف است روزانه دفتر حضور و غیاب را ر .2

، حفظ و نگهداری از اموال بخش و وسایل امانت داده شده نظافت ظاهر و آراستگی نظم و ترتیب کاری، .3

 است. ضروری

 مناسب و توام با احترام با بیماران،پرسنل و همکاران ضروری است.ای برقراری ارتباط حرفه .4

 الصاق کارت شناسائی به روپوش الزامی است. .5

 . است میلزاهمراه داشتن گوشی در بخش برای رزیدنت و انترن ا .6

 است. میلزاای بخش نفرولوژی هاکنفرانس کلیه در هاحضور رزیدنت .7

اسلایدهای تهیه با استفاده از ، رزیدنتی داول تعیین شده در طی دورهبراساس جکنفرانس ارایه حداقل یک  .8

 است  ضروری Powerpointشده با نرم افزار 

درمانگاه را بعهده اداره هررزیدنت در هفته یک یا دو روز به اتفاق فلوی نفرولوژی و اتند مربوطه مسئولیت  .9

 است. میلزااصبح  8:30حضور در درمانگاه راس ساعت  .خواهد داشت

از تماس و مشورت با فلو یا اتند مربوطه )در ساعات  پس هامشاوره کشیک موظف به پاسخ دهی بهرزیدنت  .10

 . می باشد بعد از ظهر تا صبح روز بعد( 2اداری( یا آنکال )از 

از  صبح توسط رزیدنت مسئول اورژانس 7:30بیمارانی که در اورژانس تحت نظر هستند، باید در ساعت  .11

 شیک شب قبل تحویل گرفته شوند. رزیدنت ک

 .است رزیدنت یامضا و مهرمنوط به  هادستورات انترناجرای  .12
تهیه سدیمان ادراری در بیماران نارسایی حاد کلیه و گلومرولونفریت و مشاهده آن با کمک مسئول  .13

 است. میآزمایشگاه قبل از معرفی بیمار در جلسه گزارش صبحگاهی یا راند روزانه الزا

ان بستری شده در ساعات اداری توسط انترن و رزیدنت لازم برای بیمار و نوشتن دستورات تن شرح حالگرف .14

گردد. نظارت میدر ساعات کشیک توسط انترن و رزیدنت کشیک انجام  و مسئول طبق تقسیم بندی بخش

ی افتراقی و هارزیدنت بر نحوه شرح حال نویسی انترن، بحث و گفتگو و راهنمایی انترن در مورد تشخیص

 گردد.میی انجام شده از وظایف مهم رزیدنت محسوب هانوع درمان

ی افتراقی مطرح هابر حسب تشخیص در اولین بستری بیمار چه در ساعات اداری و چه در ساعات کشیک، .15

ی پاراکلینیک ضروری برای بیمار درخواست گردد. در هاشده توسط رزیدنت، کلیه آزمایشات و ارزیابی

در همان روز )یا در ساعات کشیک( ضروری است در کنار دستور پزشک میاردی که انجام آزمایش یا اقدامو
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قبل از تزریق آنتی "یا اورژانس و  statذکر گردد. در هنگام درخواست هر نوع کشت کلمه  statکلمه 

 ذکر گردد. "بیوتیک

درخواست  HIV Abو  HBsAg،HCV Abدر بخش نفرولوژی تقریباً برای همه بیماران به طور روتین  .16

گردد. این امر به خصوص برای شناخت بیماران دیالیزی آلوده به ویروس و جداسازی دستگاهای دیالیز می

ماه در بخش بستری بوده و این آزمایشات در پرونده قبلی  3در مورادی که بیمار در زیر  ضروری است. هاآن

اصله تزریق خون نداشته است تکرار آزمایش ضروری نیست. در یا کامپیتر موجود است و بیمار در این ف

 پروتئینوری نیز درخواست این آزمایشات ارزش تشخیصی دارد. هاارزیابی بیماران مبتلا به گلومرولونفریت

، سونوگرافی INR ،KUBو  Rh ،PT، PTTبرای بیمارانی که کاندید بیوپسی کلیه هستند حتماً گروه خون و  .17

و/  Cryoprecipitateو در صورت بالا بودن کراتینین  FFPو  packed cellو مارکر و رزرو و سون هاکلیه

 یا انجام دیالیز قبل از بیوپسی انجام شود.

برگه درخواست بیوپسی در بخش نفرولوژی شامل فرم کاملی از اطلاعات ضروری بیمار است که مورد  .18

د. پر کردن این فرم با توجه به دقت ویژه لازم از وظایف گیرمیی پاتولوژی و نفرولوژی قرار هااستفاده بخش

 ضروری است. هال دقیق همه قسمتمیگردد و تکمیرزیدنت تلقی 

پس از انجام بیوپسی کلیه مراقبت از بیمار از لحاظ خونریزی احتمالی، بر اساس گزارش علایم حیاتی که در  .19

است. در صورت شک به بروز خونریزی در ضمن گردد، ضروری میفواصل تعیین شده توسط انترن انجام 

 احیای اولیه بیمار سریعاً به اتند مسئول بیوپسی اطلاع داده شود.

و کراتینین برای  BUNنظیر اندازه گیری روزانه  ی پاراکلینیکی اضافیهااز نوشتن دستورات ودرخواست .20

بیمارانی که اختلال خونریزی دهنده  به طور اورژانسی برای PTTو  PTبیماران دیالیزی مزمن، انداره گیری 

شناخته  ESRDیا سونوگرافی برای بیماران مبتلا به  KUBندارند و یا درخواست  invasiveیا نیاز به اعمال 

 خودداری شود.شده بدون شک بالینی خاص، که مثلا برای درمان عفونت کاتتر بستری شده اند، 

 زیدنت ضروری است.نوشتن برگه سیر بیماری به طور روزانه توسط ر .21

 موظف به موارد زیر است: ترخیص بیماران رزیدنت در هنگام .22

 تصحیح خلاصه پرونده نوشته شده توسط انترن و مهر و امضای آن پس از اصلاحات نهایی 

  نوشتن نسخ دارویی از جمله نسخه مجزایی برایErythropoeitin  وVenofer  در موارد ضروری(. دو(

د و سایر داروهای خاص باید میاروهایی نظیر سایکلوسپورین، سل سپت، سیکلوفسفاداروی ذکر شده و نیز د

به امضای فلو یا اتند برسد. در مورد بسیاری از این داروها در اولین دوره تجویز، نوشتن گواهی برای 

 ی است.داروخانه هلال احمر دال بر علت و مقدار مصرف دارو، که به امضای فلو یا اتند رسیده باشد، ضرورو

 تعیین زمان مراجعه بیمار به درمانگاه 

 نوشتن آزمایشات لازم قبل از مراجعه بیمار به درمانگاه 

  پر کردن معرفینامه دیالیز مزمن )برگه آبی رنگ( برای بیمارانی که برای اولین بار بر روی برنامه دیالیز

 گیرند. میمزمن قرار 
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 امل موارد زیر باشد:بیمار باید کامل و به ترتیب شخلاصه پرونده  .1

 از شرح حال بیمارای خلاصه 

 از سوابق بیمارای خلاصه 

 از معاینات بیمار با تاکید بر روی موارد غیر طبیعیای خلاصه 

 سونو گرافی، اسکن و غیره( با پرهیز از ثبت موراد هانتایج کامل اقدامات پاراکلینکی )آزمایشات، گرافی ،

در طی دوره درمان تغییر محسوسی داشته است، مانند کاهش تدریجی  تکراری به جز مواردی که آزمایشی

 .5/1به  7کراتینین بیمار مبتلا به نارسایی حاد کلیه از 

  نوع و تاریخ اقدامات تخصصی مانند بیوپسی کلیه، تعبیهAVF  .یا کاتتر وریدی 

 )تشخیص نهایی )در صورت لزوم با ذکر علل رسیدن به تشخیص 

 با ذکر دوز دارو داروهای تجویز شده 

 به  هااقدامات توصیه شده )مانند مراجعه به درمانگاه نفرولوژی در زمان ذکر شده و/یا ارجاع به سایر درمانگاه

 همراه معرفی نامه(

 بایست در روز قبل از ترخيص آماده گردد.ميتذكر: خلاصه پرونده 

رسد. می اطلاع آموزش ها تعیین جانشین بو ب مربوطه با اطلاع قبلی و نظر موافق اتند هامرخصی رزیدنت .2

 ذخیره ماه قبلاستفاده نشده استفاده نمایند. مرخصی  مرخصی روز 2از در هرماه میتواند رزیدنت 

 نخواهد شد.

ی دکتر رسولی )نفرولوژی مردان(، اوژانس و پیوند و هادر لیست کشیک رزیدنت نفر اول مسئول بخش .3

 خواهد بود. ها، دیالیز و مشاورهICUولوژی زنان(، ی شفا )نفرهانفر دوم مسئول بخش

با آموزش در میان گذاشته  و سایر مشکلات احتمالیپرسنل بیمارستان  ،ر مورد پاویوند هرگونه مشکل .4

 شود. 
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 پوشش كاركنان

  اشند.بمیو واحدهای مختلف دارای پوشش مخصوص به خود  هاهر یک از کارکنان در بخشبیمارستان در 

 پرستاران مانتو و شلوار و مقنعه ی سرمه ای 

 ای سرمهای سرپرستاران مانتو و شلوار و مقنعه 

 مشکی ی بستری و واحدهای پاراکلینیکی مانتو و شلوار و مقنعه ی های بخشی کلیههامنشی 

  آبی رنگکمک بهیاران مانتو و شلوار 

 بهیاران مانتو و شلوار سفید رنگ  

  کرم گ با رنخدمات فرم 

 کارشناسان آزمایشگاه روپوش سفید 

 کارشناسان رادیولوژی روپوش سفید 

  ای راه راه ورمهسمتصدیان پذیرش و صندوق فرم 

 سفیدای با پیراهن نگهبانی کت و شلوار سرمه 

 
 

  نژادمركز فوق تخصصی شهید هاشمی راهنمای طبقات

  :پاویون آقایان )ضلع شرقی( -ضلع غربی(ها ) پاویون خانم -مرکز توسعه تحقیقات بالینیطبقه سوم 

 دفتر پرستاری -بخش دکتر رسولی-بخش شفا -و مالی واحدهای اداری -حوزه ریاست بقه دوم:ط-

 -کتابخانه –کلاس آموزش  -جنرال ICU VIP-ICU -واحدتغذیه -شکایات و حقوق گیرنده خدمت

 و سمعی بصریپزشکی واحد آموزش 

 :اتاق عمل-بخش سینا-دمیبخش ا-بخش پیوند -سهیلبخش  طبقه اول 

  :ترخیص-درآمد -خانهتلفن -داروخانه -نکبا -صندوق -اطلاعات –پذیرش -مددکاریطبقه همکف- 

 آمفی تاتر-اورژانس-سونوگرافی -آزمایشگاه اورژانس -واحدکپی -پزشکی هسته ای - اتاق موقوفه -اتاق بیمه

 دریلان -تاسیسات -سی تی اسکن -رادیولوژی ن:میطبقه زیر ز-CSR - نمازخانه -انباردارویی- 

 کافی شاپ-رختکن مرکزی-دیالیز-یورودینامیک–وشبخش سر -رستوران
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 اعتباربخشی بیمارستانی

ارشد با ارائه خدمات  برنامه اعتبار بخشی تحولی عظیم در مدیریت خدمات سلامت کشور است که پیوند مدیریت

ی ارزیابی مبتنی بر کیفیت و ایمنی با هااز معتبرترین مدلنماید و به عنوان یکی میموثر پزشکی را فراهم 

ی وزارت متبوع همچون هاسلامت هماهنگ با سایر اولویت برخورداری از مقبولیت جهانی روزافزون در بخش

همگام با استانداردهای اعتباربخشی آموزشی و توجه به زیر  ،منشور حقوق بیمار ایمنی بیمار و ،حاکمیت بالینی

نو جهت کسب  ی پژوهشی به ویژه در زمینه رعایت ایمنی و حقوق بیمار و ارتقای کیفیت خدمات راهیهاساخت

دست اندرکاران این حوزه قرار  ی ارائه دهنده خدمات سلامت را فراسویهااطمینان از عملکرد مناسب سازمان

 . داده است

  اعتبار بخشي چيست؟

استانداردهایي كه بر  .مات سلامت با استانداردهای مشخص استبه معنی ارزیابی سیستماتیک مراکز ارائه خد 

برای  "اعتباربخشی" بيمار و كاركنان تأكيد دارد محوربودن بيمار و بهبود امنيت ،بهبود مداوم كيفيت

 .شودمیدرمانی و به عنوان مبنای تفکر آن به کار گرفته  تشریح کیفیت خدمات بهداشتی

شود و تمرکز برروی اصول بنیادی برای میرک آنچه به کیفیت مراقبت مربوط و د ی سلامتهاخط مشی مراقبت

  .میدهد راتشکیل( اعتباربخشی)نمودن توسعه سیستم بهداشت و درمان و پویا نمودن آن، اساس  یکپارچه

  
زترین حقوق باشد. بارمیکارکنان  یکی از اهداف اصلی اعتباربخشی تامین، حفظ و ارتقای ایمنی بیمار، همراهان و

 .دریافت خدمات است ، هنگامهاحق ایمن بودن از خطرات و آسیب هاانسان
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 منشور اخلاقی كاركنان دانشگاه علوم پزشکی و خدمات بهداشتی درمانی ایران

انسته بلکه مفتخر به خدمت صادقانه به مردم د ،خود را متعهد ،ی انسانی و سازمانیهاما دانشگاهیان جهت تحقق آرمان -1

و برای کرامت انسانی آنان ارج قائلیم و ایمان داریم که رضایت خالق وابسته به رضایت مخلوق است و جلب رضایت 

 دانیم.میالهی و عمل در چارچوب مقررات و قوانین را از وظایف اصلی خود 
به اشخاصی که حق  اسنادمحرمانه شخصی از تسلیم مدارک و   و ضمن پرهیز از افشای اسناد رازدار بوده همواره ما -2

 دریافت آن را ندارند خودداری خواهیم کرد. 
 شودمی های ناصواب که منجر به هتک آبروی انسانهابدگوئی و تکرار شنیده ،شویم که همواره از غیبتمیمتعهد  ما -3

مظاهر فساد  باشیم و از و اجتماعی در محیط کار کوشا ،ی اخلاقیهاخودداری نموده و در جهت تقویت ارزش جداً

 سفارش و اخذ هرگونه هدیه خودداری نمائیم. ،توصیه ،اداری
رعایت احترام و نزاکت و تلاش در جهت برقراری حاکمیت  ،حفظ نظم و آراستگی ظاهری در چارچوب شئون اداری -4

 مدیریت زمان و نظم و ترتیب در امور را سرلوحه خدمت خویش قرار دهیم. ،کاریاخلاق 
 ،مذهب ،نژاد ،سن ،جنس ،بدون توجه به وضعیت اقتصادی ،ه خدمات را با رعایت عدل و انصافما دسترسی برابر ب -5

 دانیم.میخویشاوندی و ... حق همه مردم 
حفظ حرمت سازمانی و عدم سوء استفاده از مقام و موقعیت اداری و رعایت  ،انجام وظایف محوله براساس اصل مشارکت -6

 گیرد.میاجعین مورد توجه خاص ما قرار سلسله مراتب به هنگام برخورد با مر
فن آوری جدید جهت تهیه و ارائه اطلاعات مستند و شفاف برای پاسخگوئی به مراجعین  زدانیم امیما وظیفه خود  -7

ضمن راهنمایی درست مراجعین اطلاعات لازم را در اختیار آنان قرار دهیم تا از سرگردانی ایشان  .استفاده بهینه نمائیم

 بعمل آید. جلوگیری 
ی کلان دانشگاه هستیم و بایستی در اجرای آن با لحاظ نمودن اصل صرفه جوئی هاما مکلف به اجرای قوانین و سیاست -8

 بکوشیم.
سطح سلامت جامعه و گسترش فرهنگ آموزش و ء که رسالت اصلی دانشگاه تلاش در جهت حفظ و ارتقااز آنجائی -9

درمان صحیح و به  ،همواره درصدد هستیم ارائه خدمات بهداشتی مناسب مااز این رو  ،باشدمیپژوهش در همه ابعاد 

بهسازی و باز آموزی نیروی انسانی از طریق مشارکت فعال و  ،تحقیق و پژوهش ،ترویج فرهنگ آموزش ،موقع بیماران

 آموزش مستمر را پیشه خویش سازیم.
 رجوع تقویت نمائیم.متعهد هستیم روحیه کار جمعی را در جهت تسریع امور ارباب  ما -10
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 قوانین و مقررات د اخلی

 ها و ضوابطآئین نامه

 
 پس اخذ تاییدیه جذب و عقد قرارداد می بایست اقدامات زیر را انجام دهند:کارکنان جدیدالورود . 1

 مراجعه نمایندو دهقانی تکمیل پرونده کارگزینی خود به خانم مقدم  جهت.  

 خانم سلیمانی مراجعه خانم ها نصیردیوانی و حرفه ای وهوش هیجانی به جهت تکمیل ارزیابی صلاحیت عمومی و

 .نمایند

  کارکنان جدیدالورود موظفند پس از تکمیل پرونده کارگزینی جهت تهیه پرونده بهداشتی خود به خانم تقی

 .مراجعه نمایند( ایواحد بهداشت حرفه)خانی

 مراجعه نمایند. رابط امور رفاهیه خانی همکاران جدیدالورود جهت تهیه بج شناسایی به آقای هم 

 .دستگاه کارت زنی در این مرکز موجود بوده و پرسنل  جهت تعریف ثبت اثر انگشت به خانم قناویز مراجعه نمایند

 صبح و بعدازظهر باید ورود و خروج خود را ثبت نمایند.

 می باشد. ۱۲:۳0 الی 7شنبه از  ۵روزهای باشد و می ۱۴صبح و پایان کار ساعت  ۷ساعات شروع کار اداری از ساعت  .1

 .باشدساعت ثبت شده در کارت زنی می های مختلف طبقساعت ورود و خروج کارکنان در شیفت .2

  .باشندکارکنان پرستاری از نظر کاری و نوع شیفت در بخش خاص ثابت نمی .3

های ارزشیابی به صورت س چک لیستعملکرد افراد بر اسا. باشدسیستم پرداخت کارانه برمبنای عملکرد فردی می .4

 .گیردادواری مورد ارزیابی قرار می

 گرددوری در مورد کارکنان پرستاری اجرا میقانون بهره .5

روز مرخصی برای پرسنل رسمی ذخیره می  ۱۵ .باشدروز می ۳0مرخصی سالانه کارکنان رسمی، پیمانی و قراردادی  .6

 ز قابل بازخرید است.رو ۱۵شود و برای پرسنل شرکتی و قراردادی 

در این مرکز   باید به کمیسیون فرستاده شود.روز در طول ماه و مازاد آن  7مرخصی استعلاجی برای کارکنان حداکثر  .7

 .شودبرنامه کاری در واحدهای مختلف به صورت ماهیانه تنظیم می

سرپرست مربوطه، برگه مرخصی  بایست پس از هماهنگی لازم بادر مواقع اضطراری برای خروج از بیمارستان می .8

مسئول واحد نگهبانی به صورت . ساعتی متقاضی نوشته و به تائید مسئول مربوطه رسیده و به نگهبانی ارائه گردد

 .نمایدهای مرخصی ساعتی را به واحد کارگزینی تحویل میروزانه برگه

تایید مسئول مربوطه امکان استفاده از  در صورت گردد ودر صورت نیاز مرخصی استعلاجی برای کارکنان تعیین می .9

 .مرخصی استعلاجی را دارند

 .استفاده از لباس فرم تعیین شده در تمامی ساعات کاری الزامی است .10

 .باشداستفاده از بج برروی لباس در تمام ساعات اداری برای کلیه کارکنان الزامی می .11

 .وظایف کارکنان استایجاد ارتباط مناسب و محترمانه با تمامی مراجعین، جزء  .12

انجام امور بیمار به بهترین نحو و برخورد مسئولانه با بیماران جزء وظایف تمامی کارکنان در هر شغل و رده سازمانی  .13

 . باشدمی

 .باشدبرخورد شایسته، لبخند و تبسم جزء اصلی ترین کدهای رفتار کارکنان این مرکز می .14
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 كاركنان پوشش مقررات

 شش كاركنان موسسات پزشکي به شرح ذیل است:استانداردهای ملي پو

 تعالی سلامت، خدمات کیفیت مستمر ارتقاء منظور به و توسعه قانون برنامه چهارم ۸۸ و ۸۵ مواد استناد به

شخصی و کرامت انسانی، رعایت موازین و ضوابط عرفی و  حریم حفظ و وری بهره افزایش بالینی، خدمات عملکرد

ای، افزایش ضریب امنیتی فردی و یمنی کارکنان، ایجاد تصویر مثبت از اخلاق حرفهاجتماعی، حفظ سلامت و ا

شغلی کارکنان و شناسایی سریع آنان در محیط کار، استانداردهای پوشش افراد در موسسات پزشکی و ضوابط 

 شوند.مرتبط با آن به شرح ذیل ابلاغ می

 ، متحدالشکل باشد.لباس فرم بایستی متناسب با حرفه و در رده های مختلف -1

ای روی لباس فرم مصوب ممنوع در درون بخش های بیمارستانی استفاده از هر گونه پوشش غیر حرفه -2

 است.

های ویژه اتاق عمل، آنژیوگرافی و فضاهای استریل و نوزادان، کارکنان مکلف به پوشیدن لباس  در بخش -3

 باشند.مخصوص این بخشها می

های مذکور در ماده فوق متناسب با نیاز و درخواست هر مرکز  رنگ و مدل لباس فرم مخصوص بخش -4

 درمانی باید به تایید معاونت درمان دانشگاه علوم پزشکی مربوطه برسد.

روپوش باید سالم، تمیز، دگمه ها بسته، اطو کشیده، گشاد و حداقل تا زانو با ضخامت مناسب باشد به  -5

 ار نباید چسبان، کشی یا کوتاه )بالاتر از مچ( باشد.نحوی که لباس زیر روپوش قابل رویت نباشد شلو

کفش باید تمیز، جلو بسته، قابل شستشو، با پنجه و پاشنه ی پهن باشد و نکات ایمنی متناسب با حرفه،  -6

 در آن لحاظ شود و هنگام راه رفتن صدا ندهد.

 د استفاده شود.زیور آلات در نواحی از بدن که در معرض آلودگی میکروبی یا محیطی هستند نبای -7

 باشد.استفاده از هرگونه ماده بودار تند یا حساسیت زا در محل کار ممنوع می -8

ناخن ها باید کوتاه، تمیز و مرتب باشد استفاده از لاک و رنگ ناخن و ناخن مصنوعی در محیط های ارائه  -9

 است. ممنوع خدمات درمانی

سمت فرد در جلوی لباس به نحوی که به راحتی الصاق اتیکت حاوی نام خانوادگی کامل و حرف اول نام،  -10

 متری قابل خواندن باشد برای تمامی کارکنان در محیط های درمانی الزامی است. 2از فاصله 

ی هر رسته باید به تایید اداره حراست و امور نیروی انسانی دانشگاه علوم طرح، محتوی و رنگ زمینه -11

 ه تایید کارفرما برسد.پزشکی درواحدهای دولتی و در سایر واحدها ب

هرگونه تصویر برداری، فیلمبرداری و ضبط صدا از بیمار با استفاده از تلفن همراه و غیره بدون اجازه  -12

 کتبی بیمار ممنوع است.
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 مقررات اداری و مالی كاركنان:

حال  درو یا طرحی استخدام شوند. ) قراردادی(، شرکتی کارمعین  ،پیمانی ،افراد ممکن است به صورت رسمی

می باشند که با آنها  (پیمانیقراردادی )شبه ها عمدتا بصورت حاضر استخدام رسمی وجود ندارد واستخدام

 زیر نظر سازمان تامین اجتماعی می باشند. قراردادیساله منعقد می شود.کارکنان  3،2،1قراردادهای 

 تکالیف عمومی كاركنان دولت

نین و مقررات احکام و اوامر رؤسای مافوق خود را در امور اداری : مستخدم مکلف است در حدود قوا54ماده  •

اطاعت نماید. اگر مستخدم حکم یا امر مقام مافوق خود را بر خلاف قوانین و مقررات تشخیص دهد مکلف است 

افوق که بعد از این اطلاع مقام مکتبا مغایرت دستور را با قوانین و مقررات به مقام مافوق اطلاع دهد. در صورتی

 کتبا اجرای دستور خود را تأیید کرد مستخدم مکلف به اجرای دستور صادره خواهد بود.

 مستخدم دولت از هر نوع عملی که موجب ایجاد وقفه در امور اداری کشور شود ممنوع است. :55ماده  •

 قبول القاب و نشانهای دول بیگانه موکول به اجازه دولت است. :56ماده  •

 ابعیت ایران و یا قبول تابعیت بیگانه بشرط گواهی وزارت امور خارجه= انفصالخروج از ت :57ماده 

 : مستخدم رسمی می تواند با یک ماه اعلام قبلی ازخدمت دولت استعفا کند. در هیچ مورد استعفای او64ماده  •

ؤسسه دولتی یابد که وزارتخانه یا مبرابر دولت نخواهد بود. استعفا از تاریخی تحقق می رافع تعهداتش در

 بموجب حکم رسمی با آن موافقت کند.

 .ظرف یک ماه باید جواب کتبی داده شود 

 عدم جواب کتبی = عدم قبول استعفا 

 مرجع رسیدگی به شکایت: دیوان عدالت اداری

: نمی توان جز در موارد مصرح در قانون، مستخدم رسمی را از پست سازمانی وی برکنار کرد مگر 114ماده  •

 صله او را به پست سازمانی دیگری منصوب نمود.آنکه بلافا

که به علت حذف پست سازمانی یا انحلال وزارتخانه یا شرکت یا مؤسسه دولتی به وجود  : در صورتی116ماده  •

یک یا عده ای از مستخدمین رسمی احتیاج نباشد، مستخدم یا مستخدمین مزبور به حال آماده به خدمت در 

 می آیند.

  هرگاه مستخدم به وزارتخانه، شرکت یا مؤسسه دیگری برود و پست او به دیگری واگذار 116ماده  3تبصره :

 شود، بعد از برگشتن تا زمانی که به پستی منصوب شود آماده به خدمت می گردد.
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 استخدام پيمانی

  مدت قرارداد استخدام پیمانی بنا به تشخیص دستگاه ذیربط یک تا سه سال می باشد و تمدید آن تا

توجیهی  بدو  زمان بازنشستگی در صورت وجود اعتبار و رضایت از خدمات مستخدم و طی دوره آموزشی 

سطوح علمی و توانمندی و جلب رضایت مدیران ذیربط و ارباب رجوع بلامانع  ءمربوط برای ارتقاخدمت 

 به استخدام رسمی آزمایشی با درخواست کتبی فرد قابل  ءو  ارتقا خواهد بود.

 م مستخدمین بازنشسته و بازخرید شده دولت در دستگاههای مشمول این آیین نامه بعنوان استخدا

 پیمانی ممنوع است.مستخدم 

  فسخ قرارداد استخدام پیمانی توسط هر یک از طرفین قرارداد با یک ماه اعلام قبلی، مگر آنکه در قرارداد

 مدت کمتری تعیین شده باشد.

 باشند و ستگی و نظایر آن مشمول مقررات قانون تأمین اجتماعی میمستخدمین از نظر بیمه و بازنش

سوابق خدمتی اینگونه مستخدمین در دستگاههای دولتی و غیر دولتی از نظر بیمه و بازنشستگی با 

 گردد.رعایت مقررات مربوط جزو سوابق مورد قبول محسوب می

  رسمی در مورد مستخدمین پیمانی نیز کلیه ضوابط و مقررات اداری و استخدامی مربوط به مستخدمین

در اعمال مقررات و ضوابط فوق با تصویب شورای امور اداری و  باشد، موارد استثناملاک عمل می

 پذیر است.استخدامی کشور امکان

 مقررات مرخصی كاركنان پیمانی
و نیز زنان باردار، از حمایتهای مقرر  : مستخدمین در صورت ابتلاء به بیماریهایی که مانع از انجام کار آنان باشد14ماده 

  در قانون تامین اجتماعی استفاده خواهند کرد.

: مستخدمین موظفند ضمن آگاه نمودن دستگاه ذیربط از علت عدم حضور خویش در محل خدمت، 1تبصره  •

د را در پایان مدارک مربوط به بیماری را که به تایید مراجع قانونی مذکور در قانون تامین اجتماعی رسیده باش

 ایام بیماری ارائه نمایند.

: حقوق و فوق العاده های مستخدمین پیمانی که عدم اشتغال آنان به سبب بیماری باشد و در بیمارستان 2تبصره  •

روز توسط دستگاه مربوط پرداخت خواهد شد و مازاد بر سه روز تا خاتمه بیماری و حداکثر  2 بستری نشوند تا 

 مشمول مقررات قانون تامین اجتماعی خواهد بود.تا پایان قرارداد 

مانند کارکنان رسمی مشابه و به  1/1/1378حقوق و مزایای کلیه مستخدمان پیمانی دستگاههای دولتی از تاریخ  •

 شود.استناد قانون نظام هماهنگ پرداخت کارکنان دولت و مقررات آن تعیین می

 مرخصی استحقاقی به نسبت مدت خدمت با استفاده از حقوق ماه حق استفاده از مستخدمین پیمانی سالی یک

و فوق العاده های مربوط را خواهند داشت. استفاده از مرخصی استحقاقی با تقاضای مستخدم و موافقت رئیس 

مربوط می باشد. حق استفاده از مرخصی هر ماه برای ماههای بعد محفوظ است ولی هیچ مستخدمی نمی تواند 

 روز مرخصی استحقاقی خود را ذخیره نماید. 15ز در هر سال بیش ا



 

 ایرانبهداشتي، درماني  دانشگاه علوم پزشکي و خدمات       ي()بيمارستان دریان شمي نژادهامركز فوق تخصصي شهيد

98 

 

)در صورت عدم تمدید( به ازاء هر سکال   ها مکلفند به مستخدمین پیمانی به هنگام خاتمه خدمت قرارداد دستگاه •

خدمت قابل قبکول علاوه بر حقوق و فوق العاده مربوط به مرخصی ذخیره شده، یک ماه آخرین حقوق و مزایا 

 پرداخت نمایند.

ستخدمین می توانند در صورت نیاز با موافقت دستگاه استخدام کننده، متناسب با مدت قرار داد از مرخصی م •

 نمایند. بدون حقوق استفاده 

تواند روز بدون اطلاع و یا عذر موجه در محل خدمت حاضر نشود، دستگاه دولتی می 7اگر مستخدم پیمانی  •

لت مقرر، از تاریخ ترک خدمت فسخ نماید و وجوه مربوط قرارداد استخدام را بدون رعایت یک ماه مه

 مرخصی ذخیره شده به وی تعلق نخواهد گرفت. به

  هرگاه مستخدم بخواهد در غیر ساعات کار در مؤسسات دیگری مشغول کار شود، باید قبلا به وزارتخانه یا

 مؤسسه دولتی خود اطلاع دهد.

ها و مؤسسات دولتی و نیز مؤسسات غیردولتی که طرف معامله با اشتغال مستخدم پیمانی در سایر وزارتخانه •

 دستگاه دولتی متبوع مستخدم قرار دارند، ممنوع است.

استخدام پیمانی کارکنانی که در اجرای مقررات پاکسازی و بازسازی یا قانون رسیدگی به تخلفات اداری و یا سایر  •

 باشد.اند مجاز نمیال دائم محکوم گردیدهقوانین و مقررات انضباطی مشابه به انفص

موجب مقررات مذکور در این ماده به مجازات اخراج محکوم شده و یا بشوند، در ه تبصره: استخدام کسانی که ب

که حکم اخراج صرفا به دلیل ترک خدمت یا غیبت صادر شده همان دستگاه دولتی ممنوع است و در صورتی

فرد مورد نظر با تشخیص بالاترین مقام دستگاه، بدون احتساب سابقه خدمت قبلی،  باشد، استخدام پیمانی

 بلامانع است.

 انواع مرخصی 

 

 مرخصی استحقاقی:
گیرد و طبق مقررات مرخصی استحقاقی مستخدم از نخستین ماه خدمت به نسبت مدت خدمت به او تعلق می .1

 به صورت جزئی یا کلاً قابل استفاده است.

ر از یک روز )پاس ساعتی (جزو مرخصی استحقاقی منظور می شود و حداکثر مدت مرخصی مرخصی کمت .2

 روز در یکسال تقویمی تجاوز نخواهد کرد.  12موضوع این ماده از 

 24تبصره: بانوانی که فرزند شیرخوار داشته و فرزند آنها از شیر مادر استفاده می نماید می توانند تا هنگام  .3

 ر خود از یک ساعت مرخصی ساعتی روزانه استفاده نمایند. ماهگی فرزند شیر خوا

مرخصی استحقاقی باید حداقل یک روز غیر تعطیل فاصله  2در اعطای  ،2جز در مورد مرخصی موضوع ماده .4

 باشد. 

استفاده از مرخصی استحقاقی موکول به تقاضای کتبی مستخدم و موافقت کتبی رئیس واحد مربوط و در  .5

 است. غیاب او معاون وی 
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هرگاه رئیس اداره بنا بر مصالح اداری با تقاضای مرخصی مستخدم از حیث مدت یا زمان استفاده موافقت نکند  .6

اعطای آنرا با توافق مستخدم به وقت دیگری که از تاریخ مورد تقاضای اولیه وی بیش از شش ماه فاصله نداشته 

شش ماه مذکور از این مرخصی استفاده کند  باشد موکول می کند و در صورتیکه مستخدم نتواند ضمن مدت

 مرخصی مذبور ذخیره خواهد شد. 

مرخصی استحقاقی خود را در صورت  روز15می تواند  مستخدمین پیمانی، رسمی آزمایشی و رسمی قطعی .7

 عدم استفاده ذخیره نماید. 

و در این صورت تواند تقاضا کند مرخصی او تمدید شود مستخدمی که در حال مرخصی استحقاقی است می .8

 تاریخ شروع مرخصی اخیر بلا فاصله بعد از انقضای مرخصی قبلی خواهد بود. 

حفظ پست ثابت سازمانی مستخدم که در حال استفاده از مرخصی استحقاقی است الزامی می باشد و در این 

 مدت رئیس اداره می بایست وظایف او را به مستخدم یا مستخدمین دیگر محول نماید.

با تقاضای مرخصی استحقاقی استفاده نشده مستخدمین در هنگام بازنشستگی با رعایت مقررات مربوط  موافقت .9

سالگی متقاضی باشد( الزامی است و در این مورد حفظ  65)مستخدم در مهلت مناسبی قبل از رسیدن به سن 

 پست سازمانی مستخدم ضروری نمی باشد.

 روز 14مدت  مرخصی تشویقی زایمان ویژه کارکنان مرد به .10

  مرخصي استعلاجي:

روزگواهی پزشک را به محل  10در صورتی که کارمند بیمار شود باید به اداره متبوع اطلاع دهد ودر کمتراز  

 .روز بیشتر طول بکشد باید در پایان روز دهم به کارگزینی تحویل دهد10خدمت ارائه دهد و درمواردی که از 

ماه مرخصی با استفاده از حقوق و فوق العاده های مربوط داده می  9ضع حمل تا به بانوان باردار برای هر بار و 

شود. معذوریت وضع حمل جزو مرخصی استعلاجی محسوب می شود و تشخیص تاریخ شروع آن بر عهده 

 پزشک معالج می باشد.

  7 رداخت حقوق آنها تاسازمان تامین اجتماعی باید آنرا تایید کند وپ با سابقه تامین اجتماعیدر خصوص پرسنل  

ای از کارگزینی محل روز به عهده بیمارستان وباقی آن به عهده سازمان تامین اجتماعی میباشد که با نامه

روز سر کار حضور 5خدمت، حقوق را به وی پرداخت خواهند کرد. درصورتیکه پرسنل پیمانی بدون اطلاع 

موجه مشکلی نیست (و وجوه مرخصی ذخیره شده به  نیابند لغو قرارداد خواهد شد )در صورت داشتن دلیل

وی پرداخت نمی شود. در صورتیکه پرسنل از مرخصی استحقاقی استفاده کرده باشند ونیاز مسلم به مرخصی 

علت، توسط  داشته باشند از مرخصی بدون حقوق استفاده می نمایند. پرسنل باید تقاضای خود را باذکر مدت و

ثبت در دبیرخانه به وزارتخانه بفرستد ودر صورت موافقت حکم مرخصی بدون حقوق  و )مدیریت( رئیس اداره

 برای وی صادر می شود.

 مرخصي بدون حقوق: 

 الف : مستخدم استحقاق مرخصی نداشته باشد و احتیاجش به استفاده از مرخصی مسلم شود. 

 . ب : مستخدم قصد ادامه تحصیل داشته باشد و مدارک لازم را ارائه نماید
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 اتفاق همسرش به خارج از محل خدمت خود مسافرت نماید. ه ج : مستخدم ناگزیر باشد ب

مستخدم باید تقاضانامه استفاده از مرخصی بدون حقوق را با ذکر علت و مدت آن توسط رئیس اداره خود به  -2 

زم را در این باره اتخاذ وزارت خانه یا موسسه دولتی متبوع ارسال نماید. وزارتخانه یا موسسه دولتی تصمیم لا

 ودر صورت موافقت حکم مرخصی بدون استفاده از حقوق را صادر خواهد کرد. 

روز حساب  30در احتساب مرخصی روز و ماه و سال مطابق تقویم رسمی کشوری است و در مرخصی روزانه ماه -3

ه یا موسسه دولتی مربوط ز با توجه به ساعات کار روزانه وزارتخانمی شود. مرخصی های کمتر از یک رو

 محاسبه خواهد شد.

-برای کارکنان قراردادیروزهای تعطیل که طی مدت مرخصی واقع است جزو مرخصی محسوب می شود.   .-4 

 باشد.گونه نمیبرای کارکنان رسمی و پیمانی این

 . پرداخت حقوق و فوق العاده های مدت مرخصی قبل از صدور حکم مرخصی ممنوع است.-5

رخصی بدون حقوق کارکنان  قراردادی طی درخواست کتبی و موافقت واحد و اخذ تاییدیه دانشگاه حداکثر م -6

 یک ماه می باشد.

  تخلفات اداری 

ک ایجاد نارضایتی در ارباب  3. ک نقض قوانین و مقررات مربوط 2. اعمال و رفتار خلاف شئون شغلی یا اداری -1

ک 5. ک ایراد تهمت و افترا، هتک حیثیت 4. درانجام امور قانونی آنهابدون دلیلرجوع یا انجام ندادن یا تأخیر 

. مقررات نسبت به اشخاص و دراعمال غرض یا روابط غیراداری اجرای قوانین . ک تبعیض یا7ک اختلاس6. اخاذی

ار خروج از ک تکرار در تأخیر ورود به محل خدمت یا تکر9. ک ترک خدمت در خلال ساعات موظف اداری8

وموارد  ، ایرادخسارات به اموال دولتیک تسامح در حفظ اموال و اسناد و وجوه دولتی10بدون کسب مجوز. آن

 دیگری که ذکر نشده است.

 تنبيهات اداري عبارتند از: -برخورد با تخلف اداري 
. ج ک کسر حقوق ونده استخدامی. ب ک توبیخ کتبی با درج در پراخطار کتبی بدون درج در پرونده استخدامیالف ـ 

. د ک انفصال موقتّ از یک ماه تا و فوق العاده شغل یا عناوین مشابه حداکثر تایک سوم از یک ماه تا یک سال

. وک تنزل مقام و یا محرومیت از انتصاب به . ه ک تغییر محل جغرافیایی خدمت به مدت یک تا پنج سالیک سال

. ز ک تنزل یک یا دو گروه و قانونتگاههای دولتی و دستگاههای مشمول اینپستهای حساس ومدیریتی در دس

 . ک اخراج از دستگاه متبوع مدت یک یا دو سالیا تعویق در اعطای یک یا دو گروه به

در احتساب معدل خالص حقوق، تفاوت تطبیق وفوق العاده شغل مستخدمان موضوع بند ط در سه سال  .1

 گیرد.( ملاک محاسبه قرار مییک تا دو گروه، حقوق گروه جدید )پس از تنزلستگیآخرخدمت در هنگام بازنش

، اخراج یا کسور بازنشستگی یا حق بیمه )سهم کارمند(کارمندانی که در اجرای این قانون به انفصال دایم .2

در مورد  مرخصی استحقاقی استفاده نشده آنان وشوند و نیز حقوق و مزایایبازخریدی محکوم شده یا می

بازنشستگی یا حق  ، همچنین کسورنشده، حقوق و مزایای مرخصی استحقاقی استفادهبازنشستگیمحکومان به
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اند، قابل اخراج گردیده بیمه کارمندانی که درگذشته در اجرای مقررات قانونی از دستگاه دولتی متبوع خود

 .پرداخت است

 نماید:ی میهیأت تجدید نظر در موارد زیر شروع به رسیدگ

: در مواردی که رأی هیأت بدوی قابل تجدید نظر باشد و کارمند ظرف مهلت مقرر قانونی نسبت به تجدید نظر الف 

 آن درخواست اقدام نماید. 

 . ب: ادعای کارمند مبنی بر موجه بودن غیبت وی

روز مهلت برای  10تاریخ ابلاغ  ها موظفند موارد اتهام را مشخصاً و به صورت کتبی به کارمند ابلاغ و ازهیأت

 آنها منظور نمایند. این امر باید صراحتاً در فرم ابلاغ قید گردد.دفاع

  نحوه حضور وغياب پرسنل 

ودرهنگام ورود توسط دستگاه انگشت نگار که  تعریف شده اندغیاب  حضور و در سیستم همه پرسنل بیمارستان 

شود و این اطلاعات به سیستمی که در کارگزینی است منتقل ورودی است حضور آنها ثبت می نزدیک درب 

اطلاع می دهند. ورود به   شده وروزانه چک می شود، علاوه براین مسئولین واحدها نیز غیبت پرسنل خود را

مجوز قبلی، تأخیر ورود محسوب گردیده و با مستخدمی  محل خدمت بعد از ساعت مقرر و بدون کسب

 شود:اشد به شرح زیر رفتار میتأخیر ورود داشته بکه

 گردد.ساعت در هر ماه قابل اغماض بوده و درمرخصی استحقاقی منظور می 4الف ک تأخیر ورود تا 

ساعت در ماه مستلزم کسر حقوق وفوق العاده شغل و مزایای شغل و مزایای مستمر  4ب ک تأخیر ورود بیش از 

های مستخدمین پیمانی یا دستمزد صوص و سایرفوق العادهرسمی و ثابت و اجرت و فوق العاده مخ مستخدمین

 خدمت و قراردادی به میزان کل ساعات تأخیر خواهد بود.  کارکنان خرید

 گردد.میکسر از مرخصی استحقاقی  همان موقع ساعت در هر ماه 8تأخیر ورود یا تعجیل خروج بیش از 

ارد فوق الذکر، فوق العاده شغل آنان قطع گردیده از مو جز در مورد مستخدمینی که قبلاً به علل دیگری به .1

ماهی که تأخیر ورود یا تعجیل خروج آنان به حد نصاب فوق برسد پرونده امر به هیأت رسیدگی به سومین

 خواهد شد.تخلفات اداری ارجاع

 غيبت
ل آنچه که ذیلاً ذکر شده، روز تجاوز ننماید و مستند به عللی از قبی 3در پست خود که مدت آن از   عدم حضورپرسنل

 موجه شناخته می شود:

 بیماری وی. .1

 صدمات ناشی از حوادث که به او یا پدر یا مادر یا همسر یا فرزندان وی وارد آمده باشد. .2

 بیماری شدید پدر یا مادر یا همسر یا فرزندان وی. .3

 فوت همسر یا اقربا ی نسبی یا سببی تا طبقه سوم.  .4

 دارا شدن فرزند. .5

 و و فرزندانش. ازدواج ا .6

 .احضار مستخدم توسط مراجع قضایی برای ادای شهادت و انجام تحقیقات .7
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