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یاس بیمارستانی مجتمع: وتنظیم تهیه   

1403 سال  
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 یاس بیمارستانی مجتمع الورودجدید کارکنان راهنمای کتابچه

 YH-04-HB-002(03) کتابچه کد -

 109  صفحات تعداد -

 03 ویرایش شماره -

 05/10/1403 بازبینی تاریخ -

 05/10/1403 ابلاغ تاریخ -

 سال یک بازبینی دوره -

 کنندگان تهیه -

  اداری امور یسرئ

 ( خانیقدیم )وحیده
 

  پرستاری مدیر

 ( مختاری زهرا )دکتر
 

  کیفیت بهبود مسئول

  ( مهدی کوشکباغی)

 کننده تایید -
  بیمارستانی مجتمع مدیر

 ( مهرداد ماهوش)
 

 کننده ابلاغ -
  بیمارستانی مجتمع رئیس

 ( جعفریه آرش )دکتر
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 مطالب فهرست

 صفحه عنوان

  یاس بیمارستانی مجتمع معرفی: اول فصل
 6 . . . . . . . .  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .. . . . . . . . . . . . . .  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .تاریخچه 

 6. . . . .  . . . . . ... . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  .. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .. . . . .  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .تهران پزشكی علوم دانشگاه
 6 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  .. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .ومعا ریاست معرفی

 7 . . . . . . . . .. . . . .. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . ..دانشگاه ماموریت
 8. . . . . . . . . . . .. . . . . . . . . . .. . . . . . . . . . .  .. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .بیمارستان معرفی

 9. . . . . . . . . . . . . . . .. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  .. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . ... . . . . . . . . . . . . . . . . . .  .. . . . . . . . . . .. . . . . . . . . .یاس بیمارستانی مجتمع تاریخچه

  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .. . . .. . . . . . . . . .. . . . . . . . . . . .. .10ها گواهینامه و جوایز

 12. . . . . . . . . . . . . . . . . .  .. . . . . . . . . . . . . . . . . . . .. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .. . . . . . . . منطقه بومی و فرهنگی های ویژگی و بیمارستان کروکی و جغرافیائی موقعیت
 14. . . . . . . . . . . . . . .. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  .. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .. . . . . . . . . . . . . .یاس بیمارستانی مجتمع مشخصات و تماس اطلاعات
 16. . . . .  .. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .. . . . . . . . . . . . . . . . . . .یاس بیمارستانی مجتمع سازمانی نمودار
 17. . . . . . . . . . . . . . . . . . .  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .. . . . . . . . . . . . .. . . . . . . . . . . .مالی ،اداری ،درمانی واحدهای مسئولین معرفی

 

 ودرمان بهداشت حوزه: دوم فصل
 19. . . . . . . . . . . . . .   . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . خدمت گیرندگان حقوق
 19. . . . . . . . . . . . . . .  . .. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  . . .. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .ایران در بیمار حقوق منشور
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 52.  .. . . . .. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .خطر مدیریت
 76. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .. . . . . . . . .پوشش استانداردهای رعایت
 80. . . . . . . . . . . . . .  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .ایران اسلامی جمهوری در پرستاری اخلاق آیین

 

 اداری مقررات: سوم فصل
 94.   .................... . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . کارکنان با قرارداد تمدید شرایط

 94.   . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .ابغی و حضور آئیننامه
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 108. . . . . . . . . . . . . . . .. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .تغذیه
 108. . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .ازدواج و فوت هزینه کمک
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 تاریخچه
 

 از بعد و گردید تأسیس1313 سال در پزشكی دانشكده .شد بازگشایی دارالفنون مدرسه از بخشی عنوان به 1230 سال در پزشكی آموزش نوین مرکز اولین
شهای کلیه همراه به انقلاب سته بخ شگاه عنوان به واب شكی علوم دان شت وزارت نظارت تحت و شده جدا عالی آموزش وزارت از تهران پز  و درمان ،بهدا
 . گرفت قرار پزشكی آموزش

 

 

 تهران پزشکی علوم دانشگاه
 کشور در پزشكی مرکز ترین برجسته و ترین قدیمی 
 ایران عالی آموزش مراکز سایر به نسبت پزشكی های رشته در دانشجو بیشترین داشتن 
 مامایی و پرستاری ،بهداشت ،پیراپزشكی ،توانبخشی ،داروسازی ،دندانپزشكی ،پزشكی های دانشكده بزرگترین داشتن 
 ایران در 
 تحقیقاتی مراکز و ها دانشكده در علمی هیأت عضو 1700 از بیش 

 و فلوشیب ،دکترا ،ارشد کارشناسی شامل تكمیلی تحصیلات رشته 80 از بیش در متخصص 2000 از بیش آموزش 

 رزیدنتی 
 شبانه های دوره در مختلف سنین در افراد جذب

 ایران در خاص بیماریهای معالجه و پیشگیری زمینه در تحقیقاتی عالی های فرصت ارائه

 16 دانشكده12 و درمان و بهداشت شبكه سه ،آموزشی بیمارستان

 ها بیمارستان ،تحقیقاتی مراکز ،ها دانشكده در کتابخانه 20 از بیش 

 دانشجویان و علمی هیئت اعضای برای ورزشی عالی امكانات 
 . است نموده خاورمیانه در شده شناخته مهم مرکز یک را تهران پزشكی علوم دانشگاه ،آن متخصصین تحرك و ها توانایی کنار در فوق عوامل

 

 

 دانشگاه ومعاونین ریاست معرفی
 
 دانشگاه ریاست         سید رضا رئیس کرمی                             دکتر -

 دانشگاه آموزشی معاون                                                علامه فرشاد دکتر -2

 دانشگاه بهداشت معاون         دکترعلیرضا رئیسی                                      -3

 دانشگاه الملل بین معاون   دکترکوروش جعفریان                                         -4

 دانشگاه وفناوری تحقیقات معاون                                              رامین کردی  دکتر -5

 دانشگاه منابع ریزی وبرنامه مدیریت توسعه حمیدرضا چوبیه                                           معاون دکتر -6

 معاون فرهنگی و دانشجویی دانشگاه                                  ریبمحمد حسین پور غدکتر  -7

 دانشگاه درمان معاون                 روین بدو                           رضا ش دکتر  -8
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 دانشگاه ماموریت

 
 ایااان )مااایلادی 1934( شمسااای هجاااری 1313 ساااال در دانشاااگاه ایااان هاااای دانشاااكده تاسااایس تاریخچاااه باااه عنایااات باااا

 و پزشااكی علااوم پااژوهش و آمااوزش حااوزه در ملاای سااازمانی و شااده شااناخته کشااور دانشااگاه تاارین قاادیمی بعنااوان دانشااگاه
 از جزئاای عنااوان بااه تهااران پزشااكی علااوم دانشااگاه .باشااد ماای تخصصاای فااوق و تخصصاای هااای درمااان ی محاادوده در نیااز

 تحاات جمعیاات بااه پزشااكی علااوم دانشااگاههای سااایر کنااار در درمااانی بهداشااتی خاادمات ی دایااره در ،ملاای ساالامت نظااام
 ،بهداشااات وزارت ساااوی از شاااده تعیاااین وظاااایف و کشاااور کلااای سیاساااتهای براسااااس و نماااوده خااادمت ارائاااه خاااود پوشاااش

 : نماید می فعالیت زیر های درحوزه خود های آرمان اساس بر و پزشكی آموزش و درمان

 
 ، تخصصی های دوره بر تأکید با ،جامعه نیازهای تأمین منظور به تندرستی علوم ی محدوده در آموزشی خدمات ارائه -1

 و تخصصی فوق PHD و سلامتی مراکز سایر و کشور پزشكی علوم های دانشگاه نیاز مورد انسانی نیروی تأمین برای
 . محقق و متخصص نیروی و علمی هیات زمینه در تحقیقاتی

 
 : برای ای توسعه و کاربردی ،بنیادی های پژوهش انجام طریق از سلامت حیطه در فناوری و علم تولید -2
 پوشش تحت بهداشتی منطقه و ملی سطح در سلامتی مشكلات حل 
 تأمین برای ،استراتژیک غذایی و دارویی ،پزشكی محصولات و ها فرآورده تولید زمینه در فناوری به دستیابی 

 صادرات و داخلی نیازهای 
 جامعه نیازهای با متناسب آموزشی های روش و جدید افزارهای نرم توسعه و طراحی 
 منظور به دیگر های دانشگاه و موسسات ،ها سازمان با همكاری و مشارکت برای لازم های زمینه نمودن فراهم 

 آنها به تخصصی و علمی خدمات ارائه و متقابل نیازهای رفع و شناسایی 
 ملی سلامت نظام در مدیریتی و ساختاری مناسب های روش و ها مدل توسعه 
 المللی بین و ملی سطح در علم تولید در شدن سهیم و علمی معتبر منابع انتشار در مشارکت 
 : سلامتی خدمات ارائه -3
 پوشش تحت جامعه به )چهارم و سوم ،دوم ،اول( سطوح تمامی در 

 ایران جامعه تمامی به بیمارستانی تخصصی فوق ی زمینه در 
 غیر بخش و است ملی سلامت جامع های سیاست با منطبق که جامعه نیاز مورد سلامتی خدمات از دسته آن ارائه 

 باشد نمی آنها مورد در گذاری سرمایه به حاضر دولتی 
 تحت منطقه در سلامتی خدمات زمینه در گواهی و مجوز صدور و ارزشیابی ،نظارت وظایف از دسته آن انجام 
 . است شده نهاده دانشگاه این عهده بر متبوع وزارت مقام قائم بعنوان که پوشش 
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 مقدمه

 و است درمانی بهداشتی های مراقبت ارائه شیوه و مردم سلامتی مسئله ،جهان کشورهای تمامی در ها دولت همه بزرگ های دغدغه از یكی

 بهترین به را درمانی خدمات کیفیت بالاترین ،موجود ابعمن حیطه در تا هستند تلاش در درمانی -بهداشتی های مراقبت ارائه اندرکاران دست

 و مردم به رسانی خدمت هدف با ،تهران پزشكی علوم دانشگاه به وابسته یاس بیمارستان ،راستا این در .نمایند ارائه خود بیمار نفع به وجه

 زنان اختیار در را خدمت ارائه سطح بالاترین بتوانیم خود افزون روز تلاش با است امید .کند می فعالیت درمانی -بهداشتی های شاخص یارتقا

قراردهیم جامعه  

.  

 

 بیمارستان معرفی
 ایمن و کیفیت با خدمات ارائه مشغول تكلو علیرضا آقای جناب ومدیریت جعفریه آرش دکتر آقای جناب ریاست با یاس بیمارستانی مجتمع

 . باشد می مراجعین سلامت تامین و حفظ راستای در پژوهشی و آموزشی ،درمانی -تشخیصی

 

 

 یاس بیمارستان تاریخچه

ستان ستان اولین( قدیم خان )میرزاکوچک یاس بیمار  70 از بیش قدمتی دارای و بوده ایران در زایمان و زنان تخصصی فوق و تخصصی بیمار

 نام با و منتقل سابق شوروی بیمارستان به شمیران پیچ در واقع( صالح جهانشاه دکتر) سابق زنان بیمارستان از 1362 سال در که باشد می سال

 میرزاکوچک بیمارستان نام 1388 سال در .داد ادامه خود فعالیت به زنان وپژوهشی آموزشی ،درمانی مرکز عنوان به خان میرزاکوچک بیمارستان

 تصویب به خان کوچک میرزا بیمارستان کنار در بیمارستان یک ساخت طرح 1374 سال در .یافت تغییر تهران زنان جامع بیمارستان نام به خان

سید سكلت تنها سال 16 طی دولتی منابع محدودیت علت به اما ر  در 1389 سال در .یافت توقف پروژه یادامه عملاً و ساخته آن از طبقه 3 ا

 منعقد محب موسسه و تهران پزشكی علوم دانشگاه بینمافی دیگری قرارداد ،دولتی غیر و دولتی بخش مشترك همكاری سطح یارتقا راستای

 یاس محب زنان جامع بیمارستان نام به و شود ساخته قبلی مصوب پروژه محل در بانوان ویژه محب مجموعه از دیگری بیمارستان شد مقرر و

ستانداردهای تغییر به توجه با .گیرد قرار برداری بهره مورد ستان ساخت ا ستان ساخت و مجدد طراحی به نیاز و اخیر های سال در بیمار  با بیمار
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ستانداردهای سكلت ،روز ا ساحت به زمین محل همان در و شد تخریب کاملا قبلی ا  طبقه 10 در زیربنا مربع متر 24132 با مربع متر 4200 م

ستان ستان ساختمان معماری و داخلی فضاهای طراحی .شد احداث جدید بیمار سایش و بهبود در ءارتقا هدف با بیمار  با مطابق ،بیماران روحی آ

ستاندارد ست گرفته صورت دنیا روز هایا صر كارگیریبّ با و ا ست زیبا و متفاوت کیفیتی دارای ،مصالح و رنگ در هماهنگ عنا  کننده تداعی و ا

 فضاهای ،معماری نوین اصول از گیری بهره و اصولی کارشناسی با ،زمین محدودیت به توجه با ،چنینهم .باشد نمی معمولی بیمارستانی محیط

 رفاه موجبات که اشدب یا گونه به ها بخش فیزیكی طاتارتباّ و شود تامین بخشی برون و بخشی درون صحیح روابط رعایت با مناسب فیزیكی

 . آید فراهم را مراجعین و کارکنان ،بیماران

 به بحرانی شااارایط در اورژانس بیماران انتقال برای ،بام روی بر( پد )هلی کوپترپدهلی وجود ،بیمارساااتان ساااازه طراحی خاص هایویژگی از

ستان شد می بیمار ستان این .با  عمل اتاق 10 با جراحی تالار یک و نظر تحت تخت 12 با اورژانس ،بخش 14با تخت 250 ظرفیت دارای بیمار

 . باشد می

ستان ساختمانی پروژه اتمام با شنهاد به ،1393 ماه شهریور 16 مورخ یاس محب بیمار شت محترم وزیر پی ضی دکتر آقای جناب) بهدا  زادهقا

شمی سه با قراردادی ،( ها س ساس که گردید منعقد محب بیماران از حمایت مو ستان اداره و مدیریت ،آن برا سه به تهران زنان جامع بیمار س  مو

 جامع بیمارستان 1/09/93 تاریخ در .گردید انجام جدید ساختمان به قدیم ساختمان از بیمارستان انتقال پروژه و شدمی واگذار محب انتفاعی غیر

سمی طور به یاس محب زنان شارکتی اداره مدل با را خود فعالیت و شد افتتاح ر  1394 سال ماه دی در .نمود آغاز دولتی غیر و دولتی بخش م

ستان شگاه به یاس محب زنان جامع بیمار ستان نام با و واگذار تهران پزشكی علوم دان  در و کرد آغاز دولتی صورت به را خود فعالیت یاس بیمار

 . گردید شروع خان کوچک میرزا قدیم بیمارستان بازسازی 1395 سال ماه مهر

 زنان انكولوژی و اف آوی و لاپاراسكوپی ،ناتالوژی پره ،و نازایی ،وزایمان زنان های بیماری های زمینه در مجرب کادری با مرکز این اکنون هم

 . باشد می خانم اساتید توسط خدمات ارائه ،بیمارستان این مهم های ویژگی از یكی .است جامعه خدمت در

 علمی تئهی اعضای نظر زیر ناتالوژی پره و و نازایی فلوشیپ ،وزایمان زنان تخصصی دستیاران و کارورزان ،پزشكی دانشجویان حاضر حال در 

ستان این در شته بر علاوه .بینند می آموزش بیمار ستیاران ،زایمان و زنان تخصصی ر شی و رادیولوژی ،پاتولوژی د شی دوره نیز بیهو  در را آموز

 . گذرانندمی مرکز این
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  مجتمع های وگواهینامه جوایز 
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  استراتژیک ریزی برنامه سند

 

 بیانیه رسالت )مأموریت(:

تخصصی و فوق تخصصی یاس، بیمارستان جامعی است که خدمات تشخیصی، درمانی، آموزشی و پژوهشی را در سطوح 

در چهارچوب استانداردهای ملی و بین المللی، با نگاه ویژه به اصل بیمار محوری و با استفاده از فن آوری های نوین و 

بكارگیری پزشكان و کارکنانی متعهد و آشنا به دانش روز دنیا ارائه می دهد، تا ضمن تامین سلامت بیماران، تجربه ای 

 مانی را برای آن ها به ارمغان آورد.رضایت بخش از خدمات در

 )دورنما(: چشم انداز

مطرح شدن به عنوان یكی از مراکز مجهز و کارآمد در ارائه خدمات تشخیصی، درمانی، آموزشی و پژوهشی در سطح کشور 

 و منطقه

 ها:ارزش

 سازمان سرمشق عنوان به الهی ادیان سایر به احترام و اسلام مبین دین پایبندی به 

 کارکنان و مراجعین بیماران، انسانی کرامت و حقوق به بیمارمحوری و احترام 

  ارتقای مداوم کیفیت خدمات سلامت 

 ارتقای ایمنی بیمار 

 ،دانش محوری و اشتیاق به تعالی و پیشرفت نوآوری، خلاقیت 

 احترام و تعهد به مسئولیت های اجتماعی و زیست محیطی 

 یابی به اهداف بیمارستانمشارکت اجتماعی و خردجمعی در دست 

 ،خدمات ارائه در صداقت و همدلی پاسخگویی 
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 منطقه بومی و فرهنگی های ویژگی

 

 که ری و بوده ری روستاهای از گذشته در تهران .باشد می مربع کیلومتر 594 بر بالغ مساحتی با تهران استان مرکز و ایران پایتخت تهران شهر

سان ،قم محورهای تقاطع در سی مهم مرکزیت سبب به شده واقع ساوه و گیلان ،قزوین ،مازندران ،خرا  قدیم از مذهبی و اداری، بازرگانی ،سیا

 .اساات گوناگون ها سااخن تهران نام یابی ریشااه در .دادند می قرار حمله و تهاجم مورد را راهبردی مرکز این همواره مدعیان و بوده نظر مورد

سر که باورند این بر دیگر برخی ،سرد دامنه معنی به شمیران مقابل در گرم دامنه یعنی تهران  خوانده بزرگ تهران امروز که پهناوری دشت سرا

 قریه صورت به تهران هنوز( هفتم )سده مغول حمله تا .شد نامیده طهران سبب بدین و رسد می نظر به گود ،اطراف های کوه میان در شود می

 و آزادی برج تهران شهر نماد .کرد گذاری تاج آن در( خورشیدی 1170) 1200 الاول جمادی 11 تاریخ در پایتخت عنوان به محمدخان آغا ،بود

شد می میلاد برج سیم محله 370 ناحیه 134 ،منطقه 22 به تهران .با ست شده تق  های دامنه در کویر و کوه وادی دو بین ای پهنه در تهران .ا

س البرز جنوبی ست شده تردهگ شت و شهربانو بی بی و ری هایکوه به جنوب سمت از ا سطه به شمال از و ورامین و شهریار هموار های د  وا

 . ستا شده محصور کوهستان

 گردد می جهان جمعیت پر شهر جمینپن و بیست به تبدیل که است نفر 8 244 535 بر بالغ 2012 سال آمار براساس تهران جمعیت

ستان ست شده واقع کریمخان خیابان در تهران شهر 6 درمنطقه زنان جامع بیمار شد می محله 18 و ناحیه 6 شامل منطقه این .ا  این بافت .با

شتر منطقه شكیل تجاری و اداری های بخش از بی  به تهران آمدزای در مناطق از یكی عنوان به باز دیر از منطقه این جهت همین به و شده ت

ساب شی کتاب به توان می کریمخان خیابان مراکز از .آید می ح شناس های فرو شگاه ،سر ستی صنایع های فرو شی طلا و د  خیابان های فرو

 منطقه این فرهنگی تنوع از زیبا ای جلوه الهی نجات اسااتاد و کریمخان تقاطع در مقدس ساارکیس معروف کلیسااای .کرد اشاااره الهی نجات

 . است نموده تبدیل تهران خیز بیمارستان منطقه دومین به را کریمخان ،درمانی مراکز تعدد .گردد می محسوب
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 یاس بیمارستان مشخصات
 

  جنرال: تخصص نوع 1323: تاسیس تاریخ

  تهران پزشکی علوم دانشگاه: مالکیت نوع دولتی: فعالیت نوع

 یک درجه: اعتباربخشی درجه آخرین

 مربع متر 24132: ساختمان کل یزیربنا مربع متر 4200: زمین کل مساحت

 600: مصوب تخت تعداد طبقه 10: طبقات تعداد

  279: فعال تخت تعداد

 
 

 .باشد می فلزی اسکلت دارای ساختمان

 

ستان ساختمان خروجی های درب ستان غربی و شرقی ضلع در ،درب 2 شامل ،حیاط به بیمار شد بیمار شرف شرقی درب که میبا  و حیاط به م

شرف آن غربی درب شد می اورژانس و ویلا خیابان به م ستان جنوبی ضلع در نیز آمبولانس خروج و ورود جهت .با سیری بیمار  مجاورت در م

 می میسر را منفی طبقات به دسترسی اورژانس مجاور غربی ضلع از نقلیه وسایل و کالا خروج و ورود ،همچنین .دارد وجود اورژانس اصلی درب

 . گرداند
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 یاس بیمارستانی مجتمع با تماس اطلاعات

 ارتباطی امکانات

 1597853311: پستی کد

 42160000: تلفن شماره

  88948217: فاکس شماره

 : کوتاه پیام سامانه

 ir. ac. tums. yashospital. www: سایت وب

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

http://www.yashospital.tums.ac.ir/
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 . شمالی الهی نجات استاد خیابان ،زند کریمخان خیابان: یپست دقیق آدرس
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 اداری و مالی و درمانی اجرایی مسولین اسامی

 

 نام و نام خانوادگی

 

 مکان شماره تماس داخلی سمت

 دکتر آرش جعفریه

 

 طبقه اول ساختمان شمالی 106 رئیس مجتمع

 مهرداد ماهوش

 

 طبقه اول ساختمان شمالی 107 مدیر مجتمع

ابراهیم دکترمحبوبه سادات 

 نژاد شیروانی

 

 طبقه اول ساختمان شمالی 109 معاون درمان

 دکتر محبوبه شیرازی

 

 طبقه اول ساختمان شمالی 852 معاون پژوهشی

 طبقه اول ساختمان شمالی 852 معاون آموزشی دکتر فاطمه گلشاهی

 دکترزهرا مختاری

 

 طبقه اول ساختمان شمالی 199 مدیر پرستاری

 محمد محمدی کیا

 

ساختمان شمالیطبقه اول  165 سرپرست حسابداری  

 وحیده قدیم خانی

 

 طبقه دوم ساختمان جنوبی 801 رئیس امور اداری
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دوم فصل    

درمان و بهداشت حوزه  
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 خدمت گیرندگان حقوق

 ها واژه و مفاهیم

 . کند می معرفی درمانی بهداشتی خدمات دریافت جهت خدمت دهنده ارائه به را خود که کسی: بیمار

 . شناسد می رسمیت به افراد برای را خاصی اختیارات و امتیازات که جامعه یک بر حاکم مقررات و قواعد مجموعه: حقوق

 مای کاار باه بیماار حقاوق منشاور عناوان تحات را منشاوری کشاورها اکثار درماانی و بهداشاتی هاای سیساتم: بیموار حقووق منشور

 . کنند تسلیم وی به را بیمار حقوق منشور پذیرش واحد در بیمار بستری هنگام هستند موظف ها بیمارستان .گیرند

 ایران در بیمار حقوق منشور

 . است بیمار حق سلامت خدمات مطلوب دریافت .1

  .گیرد قرار بیمار اختیار در کافی میزان به و مطلوب نحو به باید اطلاعات .2

 . شود شمرده محترم باید سلامت خدمات دریافت در بیمار آزادانه گیری تصمیم و انتخاب حق .3

 . باشد رازداری اصل رعایت و( خلوت )حق بیمار خصوصی حریم به احترام بر مبتنی باید سلامت خدمات ارائه .4

 . است بیمار حق شكایات به رسیدگی آمد کار نظام به دسترسی .5

 خدمت گیرندگان حقوق و یاس بیمارستان

  .مطلوب خدمات ارائه منظور به مناسب فضای سازی آماده و جدید های فناوری از بهینه استفاده و بكارگیری در کوشش .1

 . عملكرد مقابل در بودن پاسخگو و مراجعین به نسبت مسئولانه برخورد با توام خوشرویی و صمیمیت ،صداقت داشتن .2

 . آنها رضایت جلب جهت در تلاش و بیماران موقع به و صحیح درمان ،مطلوب کیفیت با خدمت ارائه جهت در تلاش .3

 . مراجعین توقعات به پاسخگویی و درك برای تلاش و خدمت ارائه در دلسوزی و جدیت داشتن ،امور در ترتیب و نظم ،شناسی وقت .4

  .بیمار به نسبت احترام و نزاکت رعایت ،ظاهری آراستگی و نظم حفظ .5

 . کارکنان مشارکت و کارگروهی طریق از کیفیت مستمر ارتقاء .6

  .سازمان عالی فاهدا جهت در رجوع ارباب رضایت .7

 . آن ارائه چگونگی و خدمات از رسانی اطلاع افزایش .8

  .آموزشی های کلاس برگزاری و چهره به چهره آموزش ،جزوه ،پمفلت طریق از بیمار به آموزش .9

 . گرا تحول و خلاق ،بالا مهارت دارای انسانی نیروی از استفاده .10

 . پرسنل به آموزش طریق از بیمار با مناسب رفتار الگوی ایجاد و پرسنل ارتباطی های مهارت افزایش جهت در  .11
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 طبقات تفکیک به ها بخش

 ساختمان شمالی )یاس(:
 سردخانه متوفی ها –پارکینگ  –واحد تاسیسات و موتورخانه  –انبار  –گامانایف  طبقه منفی دو:

 

واحد  -بوفه  –سالن غذاخوری  –آمفی تئاتر  –کتابخانه  –واحد آموزش  –رادیولوژی و سونوگرافی  طبقه زیرهمکف )منفی یک(:

 پاویون پزشكان خانم –نمازخانه  –آشپزخانه  –واحد تدارکات  – CSSD –واحد تغذیه  –خدمات 
 

 –ترخیص  –اطلاعات  –پذیرش و مدارك پزشكی  –صندوق  -داروخانه بستری  –پاتولوژی  –اورژانس جنرال (: GFطبقه همکف )

نماینده بیمه تامین  –نماینده بیمه سلامت  –مددکاری  –واحد انتقادات، پیشنهادات و رسیدگی به شكایات  –باجه بانک  –واحد درآمد 

 مرکز تلفن  –گواهی ولادت  –اجتماعی 
 

  –درمانگاه قلب  –درمانگاه پره ناتال  -دفتر پرستاری  -معاونت درمان  –دفتر ریاست و مدیریت  طبقه اول:

امور قراردادها  –واحد  تجهیزات پزشكی  –مسئول تاسیسات  –امین اموال   –واحد آموزش به بیمار  –واکسیناسیون  –شنوایی سنجی 

 حسابداری  -( ITواحد فناوری اطلاعات ) –گردشگری سلامت  –
 

 بخش پزشكی هسته ای  - Post catبخش  – CCUبخش  –بخش آنژیوگرافی  –بخش آنكولوژی  طبقه دوم:
 

 اتاق عمل - ICU OHبخش  –جنرال )جراحی(  ICUبخش  سوم:طبقه 
 

 بخش پزشكی ورزشی و فیزیوتراپی –بخش یاسمن  –بخش لیبر )زایمان طبیعی(  طبقه چهارم:
 

 بخش نرگس –بخش نیلوفر  طبقه پنجم:
 

 بخش زیتون –بخش طوبی  طبقه ششم:
 

 داخلی ICUبخش  طبقه هفتم:

 ساختمان جنوبی )میرزا(:

 
 یپرستار رختكن –خانه  اطخی – یجنوب CSR – ورزشی باشگاه – خانهیرختشو (:کی ی)منف رهمکفیطبقه ز
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 ( ری)تكث کپی واحد – درمانگاه – سرپایی داروخانه –زنان  اورژانس (:GFهمکف ) طبقه
 

 پاویون پزشكان آقا –( یینازا ی)بخش فوق تخصص IVF - ینیبال شگاهیآزما اول: طبقه
 

و  عمومی روابط – تیفکی بهبود – رخانهیدب ،ینیکارگز ،یامور ادار - یبخش اورولوژ - کینیکل یبخش د - میمر بخش دوم: طبقه

 ماریب یمنیا واحد –( ITاطلاعات ) فناوری واحد – طمحی بهداشت – ای حرفه بهداشت – یامور فرهنگ
و  یآندوسكوپ بخش - نوزادان( یتخصص ی)بخش مراقبت ها NSCU - نوزادان( ژهیو ی)بخش مراقبت ها NICU سوم: طبقه

 یکولونوسكوپ
 

 - چهارم: طبقه
 

 تئاتر یآمف پنجم: طبقه

 

 

 

 بیمار ایمنی

 خادمات باا مارتبط ،باالقوه یاا ماورد بای هاای آسایب از ای خلاصاه و اجتنااب ،بهداشات جهاانی ساازمان دیادگاه از بیماار ایمنای تعریف

 . است سلامت مراقبت

 هااای فعالیاات درتمااامی ساازایی بااه تاااریر ،مطلااوب درمااانی و بهداشااتی خاادمات ارائااه طریااق از افااراد ساالامت ارتقااای و صاایانت ،تااامین

 درماانی و بهداشاتی خادمات ارائاه مراکاز در کیفیات باه پارداختن ،فاوق عوامال لذامجموعاه .دارد جامعاه اجتمااعی و سیاسای و اقتصادی

 . سازد می وضروری مهم امری را

 اساتانداردها کاه گروهای پان  .اسات شاده تشاكیل ،شاوند مای تقسایم زیرگاروه 24 باه کاه اصالی گاروه 5 از بیماار ایمنی استانداردهای

 : از عبارتند گیرند می قرار آنها ذیل

A :رهبری و حاکمیت 
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B :بیماروجامعه با وتعامل مشارکت جلب 

C :برشواهد مبتنی و ایمن بالینی خدمات 

D :ایمن محیط  

E :مداوم آموزش 

 ،است الاجرا لازم ها بیمارستان همه در که( استاندارد 20) الزامی استانداردهای از ای مجموعه .گیرد قرارمی زیرگروه 24 اصلی گروه 5 ذیل در

 . ( استاندارد 30جمعاً ) پیشرفته و( استاندارد 90جمعاً) اساسی

 گروهها
 استانداردهای

 الزامی

 استانداردهای

 اساسی

 استانداردهای

 پیشرفته

 استانداردها مجموع

 درهرگروه

A- ورهبری حاکمیت 

 ( A1- A6: زیرگروه6)
9 20 7 36 

B :مشارکت جلب 

 بیماروجامعه با وتعامل

 ( B1- B7زیرگروه7)

2 16 10 28 

 :Cایمن بالینی خدمات 

 برشواهد مبتنی و

 ( C1- C6: زیرگروه6)

 

7 29 8 44 

D :ایمن محیط 

 ( D1- D2: زیرگروه2)

 

2 19 0 21 

E :مداوم آموزش 

 ( E1- E3: زیرگروه3)

 

0 6 5 11 

 140 30 90 20 مجموع

 



 

23 
 

 بیمار ایمنی استانداردهای زمینه در بیمارستان اقدامات

 . است شده لحاظ بیمارستان استراتژیک برنامه در بیمار ایمنی .1

 . است گردیده منصوب بیمار ایمنی برنامه پاسخگوی و مسئول عنوان به لازم اختیارات با بیمارستان در کارکنان از یكی .2

 . بیمارستان در بیمار ایمنی الزامی استاندارد20 با ارتباط در( اجراء )درحال جاری تفضیلی عملیاتی برنامه وجود .3

 . بهینه خدمات ارائه اشاعه منظور به سازمان در اجرایی های روش و ها مشی خط تدوین .4

 . بیمارستان در بیمار ایمنی دوستدار های بیمارستان الزامی استانداردهای ارزیابی خود .5

 هااای بیمارسااتان الزاماای اسااتانداردهای از کارکنااان بصاایرت و درك ارتقاااء منظااور بااه آموزشاای هااای دوره برگاازاری و طراحاای .6

 . ( عفونت کنترل و خطر مدیریت و بیمار )ایمنی بیمار ایمنی دوستدار

 . کارکنان به بازخورد و اصلاحی اقدامات انجام پیگیری و بیمار ایمنی مدیریتی بازدیدهای .7

 ای ریشااه تحلیاال و ماادیریتی بازدیاادهای نتااای  اساااس باار بااالینی ممیاازی موضااوعات پیشاانهاد و بااالینی هااای ممیاازی انجااام .8

 . وقایع

 همچناین و ماهاناه هاای شااخص در ایمنای هاای ازشااخص کشاوری مهام شااخص 15 و مهام حاوادث گازارش کاردن لحاظ .9

 هاا بخاش در آن از اطالاع و مساتندات ایان کنتارل نماودن لحااظ و هاا دربخاش مهام حاوادث گزارش فرم قراردادن اختیار در

 . بیمارستان دراین سوپروایزران روزاته نظارت لیست چک در

 . بیمار ایمنی کننده تهدید وقایع ای ریشه تحلیل  .10

 از اعام بیمارساتان هاای مارگ کلیاه و نمایاد برگزارمای مرتاب صاورت باه را ومیار مارگ کمیتاه ماهیاناه جلساات بیمارستان  .11

 . گیرد قرارمی بررسی مورد کمیته دراین بزرگسال و نوزاد
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 . است موجود ضروری خدمات ارائه جهت سالم ضروری وسایل و تجهیزات فهرست  .12

 . نماید می تضمین کاربرد از قبل را مجدد استفاده قابلیت با پزشكی وسایل کلیه مطلوب و مناسب ضدعفونی بیمارستان  .13

 موقاات و راباات صااورت بااه ذیصاالاح کمیتااه توسااط شاارایط حااائز بااالینی کااادر درمااانی هااای مراقباات و خاادمات ارائااه جهاات  .14

 . اند شده گمارده کار به و استخدام

 اعماال زماان در همچناین و شاود مای گرفتاه شااهد و بیماار از بساتری هنگاام در عماومی رضاایتنامه یاک بیمارساتان این در  .15

 مربوطاه جراحای عمال باودن پرخطار علیارغم جراحای عمال باه بیماار رضاایت نشااندهنده کاه برگه یک مجدداً پرخطر جراحی

 . میشود گرفته یک درجه همراه و بیمار از است

 . شود می داده پرستار توسط هم و پزشک توسط هم بیمار به توضیحات بیمارستان این در  .16

 هااای وردهآفاار و خااون ترانساافوزیون یااا و دارو تجااویز ،آزمایشااگاهی و تشخیصاای ،درمااانی پروساایجر هرگونااه انجااام از قباال  .17

 یااا و هوشاایاری اخااتلالات دچااار بیماااران ،نااوزادان جملااه از خطاار درمعاار  هااای گااروه ویااژه بااه و بیماااران کلیااه، خااونی

 طریااق )از گیرنااد قرارماای یاادئتا مااورد و شناسااایی تولااد تاااریخ و خااانوادگی نااام و نااام شااامل شناسااه دو بااا حااداقل سااالمندان

 . ( شناسایی دستبند

 بخااش و تشخیصاای واحاادهای سااایر و طباای تشااخیص درآزمایشااگاه حیاااتی پاااراکلینیكی هااای تساات نتااای  فهرساات وجااود  .18

 . دهی پاسخ برای شده تعیین زمان حداقل با همراه بستری های

 عفونات از پیشاگیری جهات .. . و یكبارمصارف وساایل و پرسانل کلیاه آماوزش و دسات ضادعفونی هاای ازمحلاول بیمارستان  .19

 . کند می استفاده بیمارستانی های

 و هااا دسااتورالعمل و عفوناات کنتاارل سااوپروایزر و عفوناات کنتاارل پزشااک و عفوناات کنتاارل عملیاااتی برنامااه دارای بیمارسااتان  .20

 . میباشد بیمارستان عفونت کنترل وکتابچه عفونت کنترل های مشی خط
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 کاار باساابقه پرساتاری کارشاناس یاک و شاود مای جلساه تشاكیل ماهاناه صاورت باه عفونات کنتارل کمیته بیمارستان دراین  .21

 . نماید می وظیفه انجام عفونت کنترل سوپروایزر عنوان به مختلف های بخش در

 ماورد بیمارساتانی عفونات نارخ و داشاته دهای گازارش کشاوری بیمارساتانی هاای عفونات مراقبات مراقبات درنظام بیمارستان  .22

 INIS سااایت طریااق از( بهداشاات وزارت و دانشااگاه ،درمااان و بهداشاات )شاابكه سااازمان دسااتی بااالا سااطوح بااه گاازارش

 . شود می گزارش

 مای چاک لیسات چاک باا دسات بهداشات از کارکناان تبعیات میازان هام و اسات موجود ها دستورالعمل هم بیمارستان این در  .23

 . موجوداست راهنما بروشورهای و دست بهداشت برای هم عملیاتی برنامه .شود

 .گاردد مای اساتفاده مناساب عفاونی ضاد هاای محلاول از ویاژه هاای بخاش خصاوص باه هاا بخش درکلیه بیمارستان این در  .24

 هاا مشای خاط همچناین .گیرناد قرارمای استریلیزاسایون تحات اتاوکلاو طریاق از بخارنیساتند باه حسااس کاه ابزاری همچنین

 . است موجود CSSD بخش در وسایل کلیه ونیاسترالیزاس های روش و

 طارف از آزماون برگازاری و مارتبط هاای فارم توزیاع و آموزشای هاای کالاس طریاق از هماوویژلانس سیستم استقرار مراحل  .25

 . خون انتقال مرکز

 . مینماید تضمین( ساعته24) روز شبانه اوقات تمام در را حیاتی داروهای به دسترسی بیمارستان  .26

 کدبناادی بیمارسااتان ایاان در .نمایااد ماای رنگاای وکدبناادی تفكیااک ازمبااداء را پسااماندها ،خطاار میاازان اساااس باار بیمارسااتان  .27

 باا مساتقیماً کاه وساایلی و موادغاذایی ،نظیرکاغاذ غیرعفاونی ماوارد جهات مشاكی زبالاه کیساه رناگ .شاود مای انجاام رنگی

 .دارد سااروکار مسااتقیم بیمااار بااا کااه اساات مااواردی و عفااونی هااای زبالااه مخصااوص زرد زبالااه کیسااه و ناادارد سااروکار بیمااار

 عفاونی هاای زبالاه بیمارساتاان پساماندهای قسامت گاردی آن از پاس و گاردد مای اساتفاده هام مخصوص برچسب از همچنین

 . گردد می اامح شهری های زباله با همراه سپس و اتوکلاو
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 برنااده و تیااز نااوك پسااماندهای دفااع ماادیریت جهاات ،بهداشاات جهااانی سااازمان راهنماهااای ازجملااه راهنماهااا از بیمارسااتان  .28

 جایگااه درکناار تریتمنات قسامت در هاا بخاش درکلیاه ،برناده و تیاز پساماندهای دفاع مادیریت راهنماهاای) نمایاد می تبعیت

 . است موجود SAFETY BOX های

 هااای میلااه بااه مجهااز بهداشااتی هااای ساارویس و راهاارو و( Bed Side)تخاات کنااار ناارده بااه مجهااز هااا تخاات تمااامی  .29

 . است شده مجهز( Nurse Call) اخبار زنگ و حفاظتی

 . عمل اتاقهای در ایمن جراحی لیست چک تكمیل  .30

 . ها بخش به تحویل و مشابه اشكال و تلفظ و نام با داروهای لیست تهیه  .31
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درمانی خطاهای دهی گزارش فرم  
Medical Errors Report 
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 عفونت کنترل واحد

 

 . گردد می اداره عفونت سوپروایزرکنترل توسط پرستاری دفتر نظر زیر مرکز این عفونت کنترل واحد

 : شامل یاس محب زنان جامع بیمارستان عفونت کنترل سوپروایزر وظایف شرح

 . خطر معر  در و درمانی بهداشتی کارکنان جهت واکسیناسیون برنامه تنظیم و بهداشتی نده پرو تشكیل .1

 کنتارل پزشاک همكااری باا لازوم صاورت در ساایرکارکنان وپزشاكان خادماتی ،درماانی کارکناان جهات آموزشای برنامه اجرای .2

 . سوپروایزرآموزشی و عفونت

 کنتارل پزشاک همكااری باا بیمااران ایان درماان روناد پیگیاری ،بیماریاابی فارم تكمیال ،بیمارساتانی عفونات ماوارد شناسایی  .3

 . ها بخش مسئولین و ارشد مدیران ،درمان معاونت به آن آمار ارسال و عفونت

 . گزارشاتودستورالعملها ارائه جهت( عفونت کنترل )پزشک واحد رئیس حضور با بیمارستان عفونت کنترل کمیته برگزاری .4

 . بهداشت مرکز و درمان معاونت به آن آمار ارسال و کارکنان شغلی مواجهه موارد پیگیری و کنترل .5

 پروتكال طباق منطقاه بهداشات مرکاز باه ماهیاناه و هفتگای گازارش یاا تلفنای فاوری بصاورت واگیار هاای بیمااری گزارش  .6

 . مربوطه

 کمیتااه بااه نتااای  گاازارش و بیمارسااتانی واحاادهای درکلیااه عفوناات کنتاارل کمیتااه در شااده تصااویب مقااررات براجاارای نظااارت .7

 . مزبور

 . آن صحیح استفاده آموزش و ها بخش درکلیه عفونی ضد های محلول وجود بر پیگیری و نظارت .8

 Handwash صااحیح اجاارای و هااا بخااش درکلیااه دساات بهداشاات ملزومااات و امكانااات وجااود باار پیگیااری و نظااارت  .9

 . Handrubو
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 . موجود امكانات و عفونت کنترل العملهای دستور به توجه با عفونی بیماران ایزولاسیون در همكاری و نظارت .10

  .پزشكی ابزار صحیح وضدعفونی Washingکنترل و پزشكی تجهیزات و ابزار استرلیزاسیون صحیح نحوه بر نظارت .11

 . لزوم مواقع در بیمارستانی عفونت طغیان موارد در محیط از کشت تهیه .12

 . فردی حفاظت وسایل از استفاده و استاندارد احتیاطات رعایت بر نظارت .13

 . اعتباربخشی استانداردهای درحیطه عفونت کنترل فرآیندهای انجام .14

 بیمارستانی عفونت مورد در چند نکاتی

 یاا عفاونی عامال باا مارتبط بیمااریزای هاای واکانش ارار در و منتشار یاا محادود صاورت به که عفونتی: بیمارستانی عفونت تعریف

 عمال از بعاد روز 30 -90 و بیمارساتان در بیماار پاذیرش از بعاد سااعت 24 حاداقل کاه شارطی باه شاود ایجااد بیمارساتان در آن سموم

 باشد بیمار ترخیص از پس جراحی

 

  بیمارستانی های عفونت انواع

در و باشااد ماای آنااه دفااوق در ،سااوزش ،ادرار تكاارر ،تااب: شااامل آن علائاام کااه( UTI) ادراری عفونووت .1
𝑈

𝐶
 میكاارو 5^10 ≤

 . باشد کرده رشد ارگانیسم

 آن علائام .شاود مای ایجااد جراحای عمال از پاس روز 30 -90 طای در کاه اسات عفاونتی( SSI) جراحوی محول هوای عفونت .2

 . عمقی نواحی در آبسه تشكیل ،جراحی محل ترشحات از مثبت کشت ،چرکی ترشح ،قرمزی ،گرمی ،تورم ،درد: شامل
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، چرکای خلاط ،رال: شاامل آن علائام پنومونی .3
B

C
 حفاره یاا افیاوژن ،ریاه کادورت، تراشاه و ریاه ترشاحات در ارگانیسام وجاود ،مثبات

 . خس خس ،سرفه ،تنفسی ترشحات افزایش ،پلور

 خاون کشات ،هیپوتانسایون ،لارز ،درجاه 38 باالای تاب: باشاد داشاته را ماوارد ایان از یكای کام دسات بایاد(: BSI) خونی عفونت .4

  .مثبت

 بیمارستانی مراقبت نظام اهداف

  .بیمارستانی های عفونت به ابتلا عوار  و میر و مرگ کاهش *

  .بیمارستانی های هزینه کاهش *

  .بیمارستانی های عفونت کنترل طریق از آنان مندی رضایت و جامعه افراد سلامت ارتقای و حفظ تامین *

 

 استاندارد احتیاطات

 . است بیمارستانی های عفونت از پیشگیری راه مهمترین ها دست شستن ،دست بهداشت *

 . بیماریز عوامل و بدن مایعات و خون با تماس احتمال درصورت شخصی محافظت وسایل از استفاده * 

  .برنده و تیز وسایل و سوزن صحیح دفع *
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 دست بهداشت های اندیکاسیون

 بیمار با تماس از بعد و قبل *

 اسپتیک اقدامات انجام از قبل *

 بیمار بدن ترشحات با تماس از پس * 

 دستكش کردن خارج از پس و پوشیدن از قبل * 

 بیمار اطراف محیط با تماس از پس *

 از تااوان ماای واضااح آلااودگی عاادم درصااورت و رانیااه 40 -60ماادت بااه صااابون و آب بااا دساات شستشااوی واضااح آلااودگی صااورت در

 . کرد استفاده رانیه 20 -30 مدت به هندراب

 ایزولاسیون

 هااای راه اساااس باار بیمارسااتان در عفوناات انتقااال از جلااوگیری جهاات عفااونی هااای میكروارگانیساام حاماال افااراد یااا بیماااران جداسااازی

 . باشد می پزشكی پرسنل و کنندگان عیادت ،بیماران سایر به عفونی بیمار از انتقال

 ای قطره ایزوله ،هوایی ایزوله ،تماسی ایزوله: ایزولاسیون انواع

 . رود می کار به دارند ای قطره یا تماسی ایزولاسیون به نیاز که بیمارنی جهت: استاندارد فشار با ایزوله قاتا *



 

35 
 

 انتقاال کااهش هادف و رود مای کاار باه دارناد بارد هاوا قطارات ایزولاسایون باه نیااز کاه بیمارانی جهت: منفی فشار ایزوله اتاق *

 ،کلاوزیس تاوبر در بیشاتر .شاود مای اتااق داخال باه هاوا جریاان برقاراری باعا  و شاود مای منتقال هوا طریق از که است هایی بیماری

 . رود می خارج محیط به هوا فیلتر با داخل هوای و دارد کاربرد H1N1آنفلانزای و سرخک ،مرغان آبله

  وبرنده تیز وسایل و سوزن دفع

 . شود ریخته Safety Box در برنده و تیز وسایل کلیه *

 . شود استفاده دست یک روش از سوزن روی درپوش گذاشتن ضرورت درصورت نشود Recape شده مصرف های سوزن *

* Safety Box نگیرد قرار زمین روی و شود نصب ترالی یا دیوار روی . 

 . شود تعویض Safety Box 4/3 پرشدن هنگام *

 . شود دفع صحیح شكل به پسماند امحاء دستگاه در *

 گندزداها و ها کننده عفونی ضد

 . ها باکتری اسپور بجز جان بی اشیاء روی از زا بیماری های ارگانیسم بردن بین از(: Disinfection) ضدعفونی .1

 . زنده نسوج در ها ارگانیسم میكرو نابودی یا تكثیر و رشد از جلوگیری(: Antisepsis) گندزدایی .2

 ماای باین از را هااا ویاروس و هااا بااکتری ،اساپور ،زنااده هاای ساالول تماام کااه فرآینادیStrilization): ) استرلیزاسویون .3

 . است ضروری آلودگی رفع Decontamination)استریلیزاسیون) ،ضدعفونی از قبل .برد
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 ها کننده عفونی ضد انواع

 زماان در اساپورها حتای هاا ارگانیسام میكارو هماه شادن کشاته باعا  High Level ) ) باالا ساطح هاای کننده عفونی ضد .1

 . فرمالدیید ،گلوتارالدیید ،اسید پراستیک هیدروژن پراکسید مانند .شود می شده تعیین

 بجاز فعاال هاای ارگانیسام هماه شادن کشاته باعا  کاه( Intermediate Level) متوساط ساطح هاای کنناده ضدعفونی .2

  .ها الكل ،ید ترکیبات و ید ،کلره ترکیبات کلرو مانند .شود می اسپورها

 را هاا قاار  و ویروساها از برخای ،هاا باسایل بجاز فعاال هاای بااکتری کاه( Low Level) پاایین سطح های کننده ضدعفونی .3

 . ظرفیتی چهار آمونیوم ترکیبات ،فنلی ترکیبات ،فنل مانند .برد می بین از

 اساتریل بایسات مای کاه شاوند مای عروقای سیساتم یاا بادن اساتریل حفارات وارد کاه لاوازمی: بیمارسوتان در بحرانوی لوازم * 

 . غیره و ادراری کاتترهای ،جراحی لوازم ،عروقی کاتترهای ،ها سوزن مانند .باشند

 از بایاد آن جهات کاه هاا آندوساكو  مانناد دارناد تمااس ساالم غشااهای باا کاه لاوازمی: بیمارسوتان در بحرانوی نیموه لوازم *

 . کرد استفاده بالا سطح های کننده ضدعفونی

 ضاد پاایین ساطح هاای کنناده عفاونی ضاد باا و دارناد تمااس ساالم پوسات باا کاه لاوازمی: بیمارسوتان در بحرانی غیر لوازم *

 . شوند می عفونی

 مرطوب و خشک حرارت با عفونی ضد 

 از اساتفاده باا کاه رود مای بكاار پلاساتیكی ماواد بعضای و مایعاات ،هاا شیشاه ،فلازی ،جراحای لاوازم استریلیزاسایون جهت: اتوکلاو *

 . دهد انجام را استریلیزاسیون زمان و فشار ،بخار ،دما
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 بیشاتر نفاوذ علات باه .کناد مای جاایگزین( وکیاوم )پاره پماپ مكاش یاا( )گراویتای رقال نیروی توسط را آب بخار و تخلیه را هوا اتوکلاو

 اتاوکلاو عملكارد .ماناد مای بااقی هاا بساته در رطوبات و کناد مای کناد را برناده وساایل ولی .دارد وجود بیشتری تاریر مرطوب حرارت در

 . کنند می ارزیابی بیولوژیک و شیمیایی اندیكاتورهای با را

 ای شیشاه هاای لولاه و قیچای ،هاا ساوزن ،پودرهاا ،وازلاین باه آغشاته گازهاای بارای ،باشاد می خشک حرارت با استریلیزاسیون: فور *

 . دارد نیاز طولانی زمان به و داشته ضعیف پذیری نفوذ ولی شود نمی شدن کند و زدگی زنگ ،خورندگی باع  .رود می بكار

 : باشند می 6 تا 1 کلاس انواع دارای نشانگرها *

 . اتوکلاو های چسب مثل آن صحت نه باشد می استریلیزاسیون فرآیند تاییدکننده: 1 کلاس 

 . دیک بووی نشانگرهای مثل .باشد می وکیوم اتوکلاوپره در ها بسته داخل به بخار نفوذ قابلیت کیفیت تعیین جهت: 2کلاس

 . رود می بكار استریلیزاسیون پارامترهای از یكی کنترل و مانیتور جهت و بوده حساس پارامتر یک به تنها: 3کلاس

 . میباشد متفاوت استریلیزاسیون انواع در پارامترها این که است حساس پارامتر چند یا 2 به: 4 کلاس

 بیولوژیک نشانگرهای مثل باشد می حساس استریلیزاسیون مورردر پارامترهای همه به: 5کلاس

 وساایكل استریلیزاساایون در اسااتفاده مااورد هااای پااارامتر کلیااه صااحیح عماال از اطمینااان باارای و داشااته بااالاتری حساساایت: 6کوولاس

 . روند می بكار دستگاه تنظیمی های

 نااواری نااوع در .باشااد ماای وویااال نااواری بصااورت .شااود ماای اسااتفاده اتااوکلاو در هفتگاای بصااورت: بیولوژیووک نشووانگرهای *

 . است بكاررفته استئاروترموفیلوس اسپورباسیلوس ویالی درنوع و سوبتلیس اسپورباسیلوس
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 باوده مهام وظاایف از آلاوده باالقوه ماواد و خاون خصوصااً شاغلی مواجهاه مقابال در کارکناان از محافظات: کارکنان حفاظت و ایمنی

 اباتلا ،مواجهاه ماوارد کااهش باه هاا دسات شساتن و بیمااران ایزولاسایون ،اساتاندارد هاای احتیااط رعایات ،واکسیناسایون لحاظ بدین و

  .کند می کمک ها عفونت کاهش و ها بیماری

 : گیرد می صورت ذیل اقدامات خطرزا عوامل با کارکنان مواجهه کاهش *جهت

 نظااام برقااراری .4 کارکنااان سااازی ایماان .3 کارکنااان ای دوره پزشااكی معاینااات انجااام .2 اسااتخدام قباال پزشااكی معاینااات انجااام .1

 بااین گیااری همااه بااروز مااوارد در مشاای خااط تعیااین و ریاازی برنامااه .5 شااغلی حااوادث و آساایب بااروز صااورت در کارکنااان از مراقباات

 . زا بیماری عوامل به ابتلا دنبال به منزل در استراحت و کارکنان

 صاورت باه ب هپاتیات واکسان و اسات سارایت قابال هاای بیمااری باه اباتلا از پیشاگیری راه تارین صارفه باه مقارون ساازی ایمن *

 . شود می تزریق رایگان

 . شود می تزریق ماه 6 -1 -0 نوبت سه در دلتویید عضله در عضلانی بصورت .1

 . شود می انجام ایمنی پاسخ از اطمینان جهت ب هپاتیت بادی آنتی انجام واکسیناسیون از بعد ماه دو تا یک .2

 . شود تزریق فرصت اولین در دوم دوز شود قطع واکسیناسیون برنامه واکسن اول دوز از بعد اگر .3

 باا شاغلی تمااس باار هار از پاس و شاده تلقای نانریساپاندر اناد ناداده ایمنولوژیاک پاساخ واکسیناسایون دوم ساری از بعاد که افرادی .4

 . کنند دریافت ماه 1 فاصله به نوبت 2 در ایمنوگلوبولین باید مثبت ژن آنتی بیمار

 . شود انجام برایشان واکسیناسیون دوم سری اند نداده ایمنولوژیک پاسخ واکسیناسیون اول سری از بعد که افرادی .5
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 . ندارد مجدد واکسیناسیون به نیاز شود 10 زیر بعد ها سال ولی داشته 10 بالای بادی آنتی واکسیناسیون بعد پرسنلی اگر .6

 منفای درصاورت شاود چاک باادی آنتای ابتادا شاد ایجااد شاغلی مواجهاه و نشاد چاک باادی آنتای ولای شده انجام واکسیناسیون اگر .7

 . نیست بعدی دوزهای به نیاز بودن مثبت صورت در شود چک بادی آنتی بعد ماه یک و گرفته واکسن دوز یک بودن

 . شود چک بادی آنتی بعد ماه شش تا سه کرد دریافت واکسن و ایمنوگلوبولین شغلی مواجهه دنبال به پرسنلی اگر .8

  .است بهتر اول ساعت 48 در ولی باشد می روز 7 تا حداکثر و ممكن زمان زودترین در ایمنوگلوبولین تجویز زمان .9

 کارکنان شغلی مواجهه دستورالعمل 

 نمكی سرم یا آب با زخم شستشوی .1

 آن موضعی مالش بدون محل از خونریزی  .2

 ت ترشحا و خون شدن پاشیده درصورت ها چشم موضعی مالش از خودداری .3

 آلودگی صورت در آب زیاد مقادیر با مخاطی غشاهای و ها چشم شستشوی .4

 بالینی سوپروایزر به سانحه فوری گزارش .5

 پیگیری جهت شده گزارش مورد رسمی ربت .6

 یافته تماس فرد HBSAbتیتر کنترل و مورد پیگیری ،پرونده تشكیل .7

  .گردد معرفی عفونی متخصص به مثبت موارد و شود چک HIV- HCVAb- HBSAgیافته تماس و منبع درفرد  .8
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 قیحر یمهندس

 

 نشانی آتش

 وگرما نور ،حرارت شعله ،دود با همراه گردد می حاصل سوختنی مواد سریع اکسیداسیون ارر در که شیمیائی انفعالات و فعل سری یک: آتش 

 . باشد می

  .است شیمیائی انفعال و فعل یک که هوا اکسیژن با جسم یک عناصر ترکیب: سوختن

 . حرارت ایجاد و سوختنی مواد با اکسیژن سریع ترکیب: احتراق

  .نور و شعله با همراه احتراق: اشتعال

 ای ماده هر اصولاً شود خارج ممكن زمان حداقل و سرعت با و ناگهانی و سریع خیلی آزادشده های انرژی که حالتی و یكباره اشتعال: انفجار

 . گویند می منفجره ماده را شود تبدیل گاز صورت به مایع یا جامد حالت از و داده ناگهانی شكل تغییر که

 : دارد وجود عامل چهار حریق وجودآمدن هب در

 ( برق و رعد و )آذرخش طبیعی پدیده  .1

 ( آشپزی ،کبریت ،دخانیات استعمال) انسانی خطاهای .2

 ( برقی وسایل کشی سیم افتادن کار از) فنی نواقص  .3
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 ( جرم پوشش ،توزی کینه ،خودکشی) عمدی سوزی آتش  .4

 آتش هرم

 ای زنجیره های واکنش .4 سوختنی ماده .3 حرارت .2( هوا ) اکسیژن  .1

 . باشد می %16 اکسیژن تراکم اقل حد: اکسیژن 

 . مصنوعی یا طبیعی منشاء با باشند گاز یا مایع جامد توانند می: سوختنی مواد

  حرارت

 باع  جرقه شدن نزدیک محض به و گردد می بخار کافی اندازه به مایع سوختنی ماده یک که حرارتی درجه: زنی شعله نقطه  .1

  .شود می شدن ور شعله

 . باشد می نیاز مورد سوختنی ماده احتراق ادامه جهت که حرارتی درجه کمترین: گیری آتش درجه .2

  .شود ایجاد اشتعال قابل محیط ارگانیسمی گازهای تراکم رفتن بالا یا مواد بین شیمیایی واکنش ارر در: سوزی بخود خود .3

 به وابسته آتش تداوم و شود می حاصل اکسیژن با مكرر ترکیب و ماده حالت تغییر در زنجیره این: ای زنجیره های واکنش .4

 . هست نیز نآ
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 : آتش بندی طبقه

 ( A) نوع: اول طبقه 

 . کاغذ ،پارچه ،چوب مثل گذارند می جای به خاکستر سوختن از پس که هستند هائی آتش

 ( B) نوع: دوم طبقه 

  .آید می بوجود …و نفت ،روغن ،بنزین مثل اشتعال قابل مایعات سوختن از که هائی آتش

 ( cنوع): سوم طبقه 

 . باشد می گازها از ناشی که هائی آتش

 ( Dع) نو: چهارم طبقه 

  .آیند بوجودمی اشتعال قابل فلزات ازسوختن که هائی آتش 

 ( Eنوع): پنجم طبقه

 . باشد الكتریسیته ازجریان ناشی که هائی آتش

 ( F)نوع: ششم طبقه

 . است ای آشپزخانه های روغن از ناشی که هائی آتش
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 آتش کردن خاموش های روش

 : کرد خاموش طریق چهار به بطورکلی توان می را آتش 

 ( حرارت گرفتن): کردن سرد  .1

 ( اکسیژن گرفتن): کردن خفه  .2

 ( حرارت از اشتعال قابل مواد نمودن دور یا کردن جدا): کردن سد  .3

 ای زنجیره های واکنش کنترل  .4

 ( co2، آب): کننده سرد مواد 

 ( CO2 ماسه ،خاك ،)کف: کننده خفه مواد

 ( N2 – CO2): ا هو کننده رقیق مواد

 حریق اطفاء مخصوص پودر و هالن: ای زنجیره کننده محدود مواد

 ( A) اول طبقه های آتش با مبارزه 

 بهتارین آب .کارد اساتفاده تاوان مای آب از منظاور ایان بارای .باشاد مای آن حارارت درجاه آوردن پاائین آتاش ایان با مبارزه راه بهترین

 . باشد می خاکسترزا های آتش برای کننده خاموش

 ( B) دوم طبقه های آتش با مبارزه
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 اطفااء بارای میتاوان هاا کاف اناواع ،گااز و پاودر محتاوی هاای ازدساتگاه اسات ضاروری اکسیژن قطع آتش نوع این کردن خاموش برای

 . نمود استفاده

 ( C) سوم طبقه آتش با مبارزه

 مای اساتفاده CO2گااز و گااز و پاودر از زا اشاتعال مااده تناساب باه کاردن خااموش بارای و باشاد گاازمی اصالی شایر قطع اقدام اولین

 . شود

 ( D) چهارم طبقه های باآتش مبارزه 

 . شود می استفاده مخصوص هالوژنه مواد از سوزی آتش نوع این با مبارزه برای

 ( E) پنجم طبقه های آتش با مبارزه

 CO2 گازکربنیک محتوی های ازدستگاه آتش نوع این کردن خاموش برای و باشد می برق جریان قطع آتش نوع این با مبارزه عمل اولین

 دهد می انجام را اکسیژن قطع عمل که شود می استفاده

 ( F) ششم طبقه آتش با مبارزه 

 شود می استفاده تر پودر از حریق این اطفاء برای
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 ینشان آتش های کپسول انواع

نی آتش کپسول -1 شا ر ن یه ب ا  آب پ

 آن مسبب که را آتشی میتوان کننده خاموش این با .است آتش کردن خاموش برای مواد آشناترین از یكی آب

  کنید خاموش است مقوا یا کاغذ ،چوب

نی آتش کپسول -2 شا ر ن یه ب ا  ( co2کربن) اکسید دی گاز پ

 

ز یكی رین ا ت وب د محب موش موا نده خا نی آتش کپسول در .است آتش کن ا که نشا  دی کند می کار کربن اکسید دی ب

ه کربن اکسید یعی شكل ب الا فشار تحت ما ندر در ب ل ری سی از محفظه وقتی شود می نگهدا کسید دی شود می ب  ا

تمسفر در و میشود منبسط کربن ه ا ید می در گاز شكل ب ز تر سنگین کربن اکسید دی .آ ین است اکسیژن ا را ب ا ن  ب

یگزین ده اطراف اکسیژن جا ا نی م  . شود می سوخت

نی آتش کپسول -3 شا ر ن یه ب ا ودر پ  پ
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یی خشک های کف ،تشآ کننده خاموش مواد انواع بهترین ا شیمیا ند پودرها ی یشتر که هست ز ب نات ا یكرب نات بی ،سدیم ب  کرب

اسیم ت ا پ و ی وم مون ی مون د می ساخته فسفات آ نات .شون یكرب تاسیم ب ه وقتی پ د درجه 70 دمای ب یگرا ت ن  شروع رسد می سا

ه د کربن اکسید دی و کرده شدن تجزیه ب زا ین می آ دا ا آتش روی کربن اکسید دی کن نده ر وشا ا آن و پ  . کند می خفه ر

ز نی آتش های کپسول ا نها نشا یی )لحظات مختصر های سوزی آتش در ت دا ت ب هره میتوان( حریق شروع ا را گرفت ب  زی

ر حاوی ز کمی مقدا د ا نده خاموش موا ند آتش کن زرگتر های سوزی آتش در .هست ز ب ا ی ه ن زات ب زرگتری تجهی ز ب  قبیل ا

نی آتش های کپسول ر بزرگ نشا ا و( )چرخدا نی آتش ماشین ی دی و نشا فرا ند که است متخصص ا ن دا د آتشی هر ب ی ا  ب

ه ه ب ل  . گردد خاموش چیزی چه وسی
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 بحران مدیریت

  چیست؟ بحران

 را زیاادی مشاكلات و ساختی موجباات و آماده وجاود باه ناگهاانی بطاور بشار وسایله باه یاا و طبیعای طاور به که است ای حادره بحران

  .باشد می العاده فوق و اساسی اقدامات به نیاز آن کردن برطرف جهت که کند می تحمیل انسانی جامعه به

  . .. . و طوفان و سیل ،زلزله مانند: طبیعی بحران

  . . . .و سوزی آتش ،حوادث ،جنگ: طبیعی غیر بحران

 . . . و شیمیایی آلودگی ،انفجار ،برق و آب قطع: داخلی های بحران
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  بحران مدیریت

 کلیاه باه تار ساریع چاه هار مقابلاه جهات را لازم دساتورات در شاده فعاال بحاران فرمانادهی سیساتم بلافاصاله بحاران وقاوع مواقع در

  .دارد می اعلام ها واحد

I. C. S 

  حوادث و بحران فرماندهی سیستم

 اسات مادیریتی ابازار واقاع در و حاوادث مختلاف هاای صاحنه در مناابع کلیاه همااهنگی و کنتارل جهات اسات روشای بحران فرماندهی

 جداگاناه هاای نهااد همااهنگی باا کاه اسات حادراه محال در ارتباطاات و تجهیازات ،تساهیلات ،افاراد ساازماندهی های فعالیت شامل که

  .دهند می انجام زیست محیط و زندگی حفظ جهت در را خود تلاش مشترك هدف با

 او اوسات برعهاده بحاران هاای فعالیات کال و حادراه فرمانادهی مسائولیت کاه باشاد مای پاساخگو ارشاد مقاام اولین: حادثه فرمانده

 انعطااف روحیاه و انطبااق قابلیات و باالا انتقاال سارعت باا و الفكار ساریع ،خونسارد ،هدفمناد ،مصامم .باشاد زیار های ویژگی دارای باید

  .باشد وظایف تعیین در توانا و بین واقع و پذیر

  .باشد می استوار زیر محورهای حول بحران مدیریت

  عملكرد ،آمادگی ،ریزی برنامه .1

  اجرائی امور ،مالی امور ،دادن تسكین ،بهبودی ،ارزشیابی ،پاسخ .2

 و جساامی خطاارات کاااهش و هااا عملكاارد و ارتقاااء جهاات در پرسااتاری تخصصاای هااای مهااارت و دانااش از اسااتفاده ،بحااران پرسااتاری

  .پذیرد انجام تحقیقی های حیطه و ها حرفه دیگر مشارکت با و همگام باید باشدکه می روانی
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 توجاه باا وظاایف انجاام باه موظاف ،هاا واحاد کلیاه ،دساتورات انتقاال و فرمانادهی سیساتم شادن فعاال با: بحران وقوع هنگام در

  .باشند می خود وظایف شرح به

  .باشد می بحران مدیریت در مسئول افراد کلیه کلیدی نقش تعیین سازمانی چارت از هدف: سازماندهی چارت

  .است گردیده تعریف ایشان خدمت نوع به توجه با نیز افراد وظایف شرح: وظایف شرح

 جهات در مرکاز در حضاور باه موظاف و گردیاده فعاال هاا واحاد کلیاه ،فرمانادهی مرکاز دساتور و بحاران وقاوع باا: عمل چگونگی

  .باشند می وظایف شرح با مطابق خود وظایف انجام

 بحران وقوع و زلزله مقابل در ایمنی نظر از بیمارستان کنونی موقعیت

 مای مساتقر طبقاات در مرباوط هاای هوارساان و( چیلار و بخاار دیاگ بصاورت) سارمائی و گرماائی سیساتم شاامل بیمارساتان تاسیسات

 در کاه باشاد مای شاهری بارق و آب ،گااز دارای همچناین .دارد قارار بیمارساتان زیارزمین در اصالی تاسیساات و تنظایم مرکاز کاه باشد

 راه تاسیساات پرسانل توساط مناووآل صاورت باه نیااز صاورت در اتاوو صاورت باه کاه باشاد مای ژنراتاور باه مجهاز بارق قطاع صورت

 گااز ایساتگاه مجااورت در نیاز گااز اصالی شایر و دارد قارار گااز ایساتگاه جناب شامالی محوطاه در آب اصالی فلكه شیر .گردد می اندازی

 مجاااورت در بیمارسااتان شاارقی ضاالع در باشااد ماای ریلینااگ منطقااه دو بااا کااه باارق پساات همچنااین .دارد قاارار بیمارسااتان شاامالی ضااله

 . است گردیده نصب ها بخش کلیه در حریق اطفاء و حریق اعلان سیستم .دارد قرار بیمارستان محوطه ورودی
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 مناابع از تواناد مای هاا بخاش ساایر در N2O و O2 هاای کپساول وجاود بناابراین باشاند مای ساانترال اکسایژن دارای هاا بخش کلیه 

 آموزشای متعادد هاای دوره طای کاه دارد وجاود نشاانی آتاش کپساول هاا بخاش و واحادها کلیاه در .باشاد بحاران هنگاام در سااز خطر

 ساه فواصال در بیمارساتان ایان پرسانل ساازی آمااده جهات مانورهاایی همچناین و گردیاد برقارار هاا کپساول از پرسانل اساتفاده جهت

 روی موجاود برگاه طباق و مانظم صاورت باه هاا کپساول ایان .گاردد مای برگازار آماوزش واحد و نشانی آتش ایستگاه هماهنگی با ماهه

 . نماید می قطع را بیمارستان گاز خودکار صورت به که باشد می موجود سیستمی زلزله زمان در همچنین و گردد می شارژ ها آن

  آموزش و پیشگیری

 هاا بخاش چیادمان در ریازی برناماه باا تعمیراتای بایاد هاا بخاش در ،بحاران وقاوع هنگاام در بیشاتر آسیب از پیشگیری جهت .1

 . گردد انجام

 . رسد می نظر به مناسب ،اصلی مراکز جایگاه در تعمیر .2

 و گردیاده تهیاه شارایط باه توجاه باا بیمارساتان جهات لیسات چاک بحاران وقاوع هنگاام در خطر کردن کم چه هر با رابطه در .3

 . است شده داده قرار پرسنل اختیار در

 حضاوری هاای کالاس طای نیاز بیمااران باا برخاورد نحاوه و بیمااران هاای تخات و وساایل چیدمان چگونگی زلزله با رابطه در .4

  است شده داده آموزش پرسنل به

 . یافت خواهد ادامه آموزش این و است شده داده آموزش نشانی آتش های کپسول از استفاده نحوه .5

 بیمارساتان سااختمان خاارج محوطاه در تجهیازات ساایر و داروئای انباار جهات امان اتااق یاک کاردن فراهم ،امكان صورت در .6

 . باشد می ضروری

 . دارد وجود نجات امداد گروه توسط وقت اسرع در رسانی کمک امكان طبقات کلیه در فایرمن آسانسور وجود علت به .7



 

51 
 

 کام هاا شیشاه شادن تكاه تكاه و هاا شیشاه شادن خارد امكاان طبقاات هاای شیشاه مرغاوب جنس و بودن دوجداره دلیل به .8

 . باشد می

 در آسانساور شادن خااموش صاورت در کاه باشاند مای اضاطراری درب دارای هاا بخاش ساایر زایماان و زناان اورژاناس بخش .9

 . باشد می وسیع های پله راه و پله دارای بیمارستان همچنین ،میشود استفاده آنها از بحران هنگام

  شده انجام اقدامات

 علاوم دانشاگاه درماان معاونات از ارساالی لیسات چاک طباق بیمارساتان غیرمترقباه حاوادث و اورژاناس کمیتاه توسط شده انجام اقدامات

 : تهران پزشكی

 3/2) .باشاند مای کمیتاه در حضاور باه ملازم کتبای ابالا  باا کنناده شارکت اعضاای و شاود تشكیل ماهانه بطور حوادث کمیته .1

 ( اعضاء

 ماهانااه جلسااات در شاارکت جهاات یكنفاار از دعااوت و بحااران وقااوع هنگااام در امدادرسااان هااای سااازمان بااا هماااهنگی جهاات .2

 . است گردیده مكاتبه

 اساتفاده ایشاان رهنمودهاای از و گردیاده برقارار جلسااتی احمار هالال نمایناده و شاهرداری 6 منطقاه نمایناده با حاضر حال در .3

 جهاات بحااران هنگااام در وظیفااه انجااام جهاات آموزشاای کلاسااهای ،احماار هاالال طاارف از ،ریاازی برنامااه طبااق ،اساات شااده

 . است گردیده برقرار پرسنل

 . است گردیده ارسال منطقه انتظامی نیروی ،مخابرات ،گاز ،برق ،آب ،نشانی آتش ،احمر هلال ،منطقه اورژانس به نامه .4

 . است گردیده تهیه بحران برابر در بیمارستان موقعیت پروتكل .5
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 از دعااوت بااا و اساات گردیااده اباالا  مربوطااه واحاادهای بااه وظااایف شاارح بصااورت ،بحااران هنگااام در عملیاااتی هااای برنامااه .6

 . شد خواهند آشنا بیشتر عملیاتی های برنامه و بحران مدیریت با مختلف واحدهای ماهانه جلسات در واحدها

 تخلیااه هنگااام و وقااوع از پااس و زلزلااه وقااوع هنگااام بیمارسااتانی پرساانل عملكاارد جهاات عمااومی دسااتورالعمل ارسااال .7

 . بیمارستان

 . است گردیده تهیه برق و آب های چاه نقشه ،مخاطرات ،تهدیدها نقشه .8

 گردیاده درخواسات مربوطاه لیسات چاک تهیاه جهات مختلاف واحادهای از و اسات گردیاده تهیاه خطارات کاهش لیست چک .9

 . است

 . گردید تهیه اطلاعاتی منابع افزار نرم  .10

  است شده تهیه پرسنل اطلاعاتی بانک .11

 . دارد ادامه آموزش و گردیده برقرار پرسنل جهت نشانی آتش و زلزله آموزشی کلاسهای .12

 . است شده گرفته نظر در قزوین ،معین استان .13

 . گردید اجرا و تهیه بیمارستان در زلزله بحران با مقابله سناریوی .14

 در عملكاارد چگااونگی هاادف بااا بیمارسااتان بااه بیماااران مراجعااه و بیمارسااتان نزدیكاای در تصااادف عنااوان بااا فرضاای سااناریوی .15

 . گردید اجرا و تهیه بحران هنگام

 . گردید ارایه و تهیه وقوع هنگام در گاز ،برق ،آب قطع سناریوی .16

 . شد داده تحویل مربوطه ابلا  با و تهیه بحران در حاضر افراد کلیه وظایف شرح .17
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 خطر مدیریت

 خطر مدیریت

 .رسااند حاداقل باه را آن میتاوان ولای کارد حاذف را آن تاوان نمای کامال طاور باه و اسات زنادگی از ناپاذیر اجتناب ءجز یک خطر وجود

 .هساتیم مواجاه آن باا ماداوم طاور باه کاه باوده سالامت فقادان یاا و دادن دسات از یاا و ناخوشی ،اتفاق یک ایجاد احتمال ،خطر واقع در

 را هاا آن باروز یاا و کارده بااجتنا هاا آن از کاه کنایم مای تالاش پیوساته ماا و... و منازل ،کاار محل ،ها جاده در موجود مخاطرات مانند

 . برسانیم حداقل به

 ازآنجائیكاه .اسات هماراه وی سالامت تهدیاد و بیماار ایمنای بارای خطار باروز افازایش باا اجتناابی غیرقابل طور به سلامت های مراقبت

 محایط در خطار مادیریت گذشاته در .اسات مهام آنهاا باه توجاه لاذا هساتند پیشاگیری قابال خطار ازمادیریت اساتفاده با خطاها از نیمی

 تكارار از تاا شاد مای پرداختاه آن عوامال و علال تحلیال باه واقعاه باروز از پاس کاه ایان یعنای شاد مای بررسی ،واکنشی نگاه با بالینی

 طاور باه و شاده پذیرفتاه خطار احتماال شایوه ایان در کاه باوده پیشاگیرانه شایوه بار تاکیاد اکناون ولای آید عمل به جلوگیری آن مجدد

 دارد خطاا انجاام امكاان انساان کاه موضاوع ایان باه عنایات باا و سیساتمیک رویكارد در .شاود مای مادیریت ،خطار وقوع از قبل مناسب

 نتیجااه کننااده تعیااین ،هااا شكساات و نااواقص بااه سیسااتم پاسااخدهی نحااوه و آن شاارایط ،سیسااتم طراحاای نحااوه ،( الاخطااا )ممكاان

 . است ،بیمار سلامت روی بر خطا یک نهاااایی

 دچاار هابیمارساتان بخصاوص سالامت نظاام هایسیساتم باا مواجهاه در بیمااران از اغماضای قابال غیار درصاد که است آن از حاکی آمار

 اطمیناان قابال مراکاز بعناوان درماانی -بهداشاتی هایساازمان اینكاه بارای .گردنادمی خادمات ارائاه از ناشای صدمات و عوار 

 و طراحای بیماار ایمنای ارتقاای و سیساتمی نقاایص شناساایی جهات ریساک مادیریت اراربخش نظاام یاک بایساتی گردناد تلقی

  .گردد اجرا
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 فرآیناد یاک کاه شاود مای معرفای راهكاار ماوررترین عناوان باهخطر مادیریت بیمارساتان در ناخواساته حاوادث وقاوع از جلاوگیری رایب

 است خطرخیز های موقعیت با مواجهه برای منطقی و تكرارشونده

 ؟کسوی چوه ؟وقوت چوه کجوا؟ ؟چگونوه چورا؟: از عبارتنود دارد پاسوخ به نیازخطر درمدیریت که مهمی هایسؤال 

 ؟چیزی چه

 سلامت نظام خطردر مدیریت به نیاز علل

 بیمار ایمنی افزایش *

 کارکنان و متخصصان انتظارات همچنین ،قانونی های شكایت و ادعاها ،شكایات سطح و بیمار انتظارات افزایش *

 سلامت بازار در رقابتی فشارهای * 

 داخلی های هزینه مداوم فشار * 

 شود می مطالبه دولت سوی از که ها بیمارستان توسط مطلوب خدمات هئارا * 

 دهد می نشان را بهبود به نیاز بالینی تحقیقات * 

 تعاریف

 دادن دسات از یاا تخریاب یاا آسایب ،افاراد مارگ یاا بیمااری ،صادمه باعا  تواناد مای کاه باالقوه یاا واقعای وضاعیت هر: مخاطره *

 . شود سازمان دارایی و تجهیزات

 . آسیب معر  در گرفتن قرار احتمال ،بد عواقب یا مخاطره احتمال(: )خطر ریسک *

 رمض موارد دیگر یا و اموال به آسیب ،صدمه درجه لحاظ از انتظار قابل نتیجه: شدت *
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 . رویداد یک دادن رخ احتمال: احتمال * 

 سلامت مراقبت در خطر مدیریت

 و کننادگان ملاقاات و کارکناان ،بیمااران باه آسایب خطار کااهش و ارزیاابی ،شناساایی بارای اداری و باالینی های فعالیت انجام

 . سازمان خود دادن دست از خطر

  خطر مدیریت 

  خطرات ارزیابی و تحلیل و تجزیه ،بررسی ،شناسایی 

  روش ترین صرفه با انتخاب

 شناسایی قابل خطرات حذف یا کاهش ،تصحیح

 دیگر تعریفی در و

 خطار مادیریت اجازاء هماان واقاع در هاا آن ارارات تخفیاف و باروز احتماال کااهش و خطارات و حاوادث شناسایی و بینی پیش

 . هستند

 : شویم آشنا آنها مدیریت جهت درمان و بهداشت سیستم در خطاها انواع با است بهتر خطر مدیریت بررسی و بح  از قبل

 ماای ،کناایم فااراهم پزشاكی خطاهااای حااوزه در را بحاا  زمیناه اینكااه منظااور بااه .شاوند ماای بناادی تقساایم مختلاف صااورت بااه خطاهاا

  .نمائیم ارائه پزشكی خطاهای انواع از تعاریفی بایست
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 چیست؟ خطا

 برای غلط برنامه یک از استفاده و( اجرایی )خطای برنامه با مطابق شده ریزی برنامه فعالیت یک کامل انجام در شكست از است عبارت خطا

 . ( ریزی برنامه )خطای هدف یک به رسیدن

  ریزی برنامه مرحله خطاهای

 مای نمایاان را خاود زماانی مرحلاه ایان خطاهاای .دهاد مای رخ مسائله حال باا مارتبط هاای فعالیات و گیری تصمیم حین در خطاها این

 خصاوص در پزشاكان اطلاعاات و داناش کمباود علات باه خطاهاا از دساته ایان .نشاود محقاق بیماار بارای دلخاواه پیامادهای که سازند

 ،تحقیااق ،پااژوهش انجااام ،ریاازی برنامااه مرحلااه خطاهااای کاااهش اسااتراتژی .هسااتند دارو تجااویز و درمااان هااای روش ،بیمااار وضااعیت

 کااهش منظاور باه بخاش ارار مراقبتای هاای برناماه تادوین ،مسایر ایان در کاه اسات شاواهد بر مبتنی پزشكی های رویه انجام و همطالع

 . شود می توصیه که است هایی روش جمله از بیماران بالینی پیامدهای بهبود و خطر

 ارارات اسات بادیهی آنچاه اماا نكناد خطار و آسایب متحمال را آنهاا یاا بزناد آسایب بیمااران به است ممكن ریزی برنامه مرحله خطاهای

 منظاور باه آساپرین هنگاام زود تجاویز کاه اسات رسایده ارباات باه مثاال بارای .داشات خواهناد بادنبال کاه اسات نامطلوبی پیامدهای و

 تجاویز دارناد را دارو ناوع ایان دریافات شارایط کاه بیماارانی بارای اگار و شاود مای میار و مارگ کااهش سابب قلبای انفارکتوس اندرم

 آلارژی آن باه کاه بیماارانی بارای بیوتیاک آنتای تجاویز همچناین .شاد خواهاد منظاور ریازی برناماه مرحله خطای نگیرد صورت مناسب

 سابب درماانی هاای مراقبات برناماه آن در کاه هاایی مثاال دیگار .آیاد مای حسااب باه ریازی برنامه مرحله در پزشكی خطای یک دارند

 منظااور بااه پروفیلاکساای از مااورر اسااتفاده و بیوتیااک آنتاای مناسااب پروفیلاکساای: شااامل شااود ماای بیماااران باارای خاادمات ایمناای ارتقااء

 .اساات ترومبوآمبااولی از پیشااگیری منظااور بااه حنجااره و حلااق ترشااحات مااداوم تخلیااه همچنااین .اساات تروبوآمبااولی از پیشااگیری
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 .اساات اقاادامات آن جملااه از لاتااوریونت بااه وابسااته پنومااونی از پیشااگیری منظااور بااه حنجااره و حلااق ترشااحات مااداوم تخلیااه همچنااین

 . شود می بیمار ایمنی افزایش و خطاها کاهش سبب باشد بالینی شواهد و پژوهش ،تحقیق بر مبتنی که پزشكی اقدامات

 اجورا مرحله خطاهای

 ارتبااط برقاراری زماان در را خاود خطاهاا از ناوع ایان .دهناد مای رخ باالینی هاای فعالیات انجاام حین غیرعمد صورت به ،خطاها دوم نوع

 .دهااد ماای رخ( Slip) یااا( Lapse) علاات بااه اساات ممكاان اجرایاای خطاهااای .دهااد ماای نشااان مراقباات کننااده ارائااه و بیمااار بااین

 .شاود مای ایجااد ای وقفاه وظاایف روتاین انجاام طای در کاه دهاد مای رخ وقتای خطاا ایان کاه اسااات این معناای به Slip خااطای

 . شود کشیده سرنگ در اشتباه دوز ،پااارتی حااواس یا و وقفه علت به ،تزریق برای دارو کردن آماده هنگام وقتی مثاالاً

 یاک باا سالامت مراقاب فارد یاک وقتای مثاال طاور باه .شاود نمای پیاروی لایان گایاد یک از که افتد می اتفاق وقتی Lapse خطای

 نمای پیاروی ،نیسات اساتفاده قابال رو پایش مشاكل بارای راحتای باه کاه آن علات باه گایادلاین از و شده مواجه بالینی پیچیده وضعیت

 نمای باعا  را زیاادی مشاكلات معماولاً و دهناد مای رخ روزاناه Lapse و Slip .افتاد مای اتفااق Lapse ناوع از خطاا نتیجه در ،کند

 و شاارایط آن علاات و دهااد ماای رخ ساالامت هااای مراقباات حااوزه در کااه اساات خطاهااایی %90 مساائول Slip نااوع خطاهااای .شااوند

 هااای مراقباات حااوزه در( Lapse) و( Slip) خطاهااا نااوع ایاان .دارنااد قاارار آن در درمااانی خاادمات کننااده ارائااه کااه اساات مااوقعیتی

 نامناساب جاای در اعشاار نقطاه دادن قارار مثاال بارای .باشاند داشاته بادنبال بیمااران بارای اهمیتای بای یا مهم نتای  توانند می سلامت

 . شود مصرف وریدی صورت به است ممكن شود دارو دوز برابرشدن ده باع  است ممكن

 اساترس ،ارتبااط قطاع ،روتاین هاای عملكارد در وقفاه ،پرتای حاواس: جملاه از دهناد مای رخ متعاددی عوامال نتیجه در اجرایی خطاهای

 : مانند دارند دلایلی نیز عوامل این .فراموشی و
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 بارای مشای خاط وجاود عادم مثاال بارای ،پزشاكی خطاهاای کااهش بارای هاا رویاه و هاا سیاست ،قوانین کافی حمایت عدم  .1

 . پرخطر داروهای دوز محاسبه مجدد کردن چک

 کاه ناماانوس و آشانا ناا ماوقعیتی یاا وضاعیت از ناشای پزشاكی هاای مراقبات از خاصای جواناب دربااره آگااهی و دانش کمبود .2

 مای سالامت مراقبات حاوزه در خاااطا رخاداد سابب اطلاعاات کمباود .شاوند مای روبارو آن با سلامت خاادمات کنندگان ارائه

 آماوزش کاه آشانا ناا و غیرتكاررای هاای فعالیات باا جدیاد واحادی در فعالیات باه مشاغول پرستاری که زمانی مثال برای .شوند

 کاه اسات دلایلای جملاه از دلیال ایان .شاود مای مواجاه متعاددی مشاكلات باا آن متعاقب ،شود می است ندیده آن برای کافی

 باا ارتبااط در پرسانل آگااهی و داناش نداشاتن ،آن بار عالاوه .شاود مای خادمت ارائاه حاین خطا رخداد احتمال بردن بالا سبب

 . شود می بیمار بالین در خطا حدوث سبب نیز درمانی ابزارهای و تجهیزات کاربرد چگونگی

 نتیجاه در .آن در تجرباه و تحصایلات نداشاتن علات باه درماانی مشاخص مداخلاه یاک اعماال بارای نیاز مورد مهارت نداشتن .3

 . شود می نادرست عملكرد سبب ،دهد می رخ که خطایی

 

 ( Latent) مخفی خطای /( Active) فعال خطاهای

 خطاهاای از افاراد .اسات مخفای و فعاال گاروه دو باه خطاهاا اناواع بنادی تقسایم کارد ذکار توان می خطاها برای که دیگری بندی طبقه

 خطاهاا ایان از .گذارناد مای بیمااران روی فاوری نتاای  و آیناد مای چشام باه بیشاتر خطاهاا دسته این که زیرا دارند بیشتری آگاهی فعال

 . شود می برده نام انسانی خطاهای نام به
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 بااه مادیریت و مقاررات ،فرهناگ ،فرآینادها ،تجهیاازات ،محایط ،سااختار مانناد ساازمانی فاکتورهااای یكساری نتیجاه در مخفای خطاهاای

 کاه زماانی تاا ،بمانناد مخفای هاا ساال اسات ممكان دارناد ساازمانی فرهناگ در ریشاه اغلاب کاه خطاهاا از دسته این .پیوندند می وقوع

 ذیال شارح باه تاوان مای را دارو ارائاه در مخفای خطاهاای از هاایی مثاال .کناد آشاكار را خاود خطا تا بدهند اجازه شرایط از ای مجموعه

 : داشت بیان

 . دارند مشابه های شكل یا مشابه اسامی که داروهایی انبارداری در ها داروخانه متغییر و ربات بی عملكرد  .1

 . تجاری و ژنریک های نام با داروها زدن برچسب برای هایی سیاست نبود  .2

 . پذیر آسیب بیماران برای یا پرخطر داروهای برای دارو دوزاژ محاسبه برای مشی خط وجود عدم  .3

 . ندیده آموزش پرسنل از وقت پاره استفاده  .4

 .باود خواهاد تار گساترده هام ایان از حتای ،شاود اظلحا بیماار ایمنای باه مرباوط جواناب تماامی کاه زماانی الذکر فوق خطاهای لیست 

 باا مخفای خطاهاای دیگار عباارت باه .شاوند تبادیل فعاال خطاهاای باه مقتضای شارایط تحات توانناد مای مخفی خطاهای است گفتنی

 ای ریشاه تحلیال شاروع بارای تاوجهی نقطاه فعاال خطاهاای کاه حاالی در ،هساتند وقاوع منتظار کاه شاوند مای شناخته اتفاقاتی عنوان

 خطااا بااروز عواماال از ای مجموعااه ،وقااایع ای ریشااه تحلیاال روش بااه خطااا وقااوع در مااورر عواماال تحلیاال و تجزیااه بااا اغلااب و هسااتند

 . شوند می شناسایی
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 خطاها بررسی در دیگر تعاریف

 لازم داروی یک تجویز عدم ،تاخیر با ارزیابی ،بیماری یک ندادن تشخیص مانند است صحیح کار یک ندادن انجام: غفلت خطای

 . . . . . و بیماری درمان برای

 . نادرست زمان یک در اشتباه بیمار برای غلط داروی یک تجویز مانند است اشتباه عمل یک دادن انجام: ارتکاب خطای

 . باشد نموده مختل را سازمان کارکرد یا شده بیمار به جدی آسیب یا مرگ موجب: ناگوار حادثه

 ممكن رساندن ضرر عدم است نشده واقعی زیان هیچگونه به منجر ولی باشد رسان ضرر نداتو می بالقوه: عارضه بدون حادثه

 . باشد شانس روی از صرفاً یا انسان فیزیولوژی جبرانی ماهیت از ناشی است

 بروز از( برنامه بدون یا شده ریزی برنامه صورت )به خطا فعل تصحیح و تشخیص دلیل به که مواردی: خطا به نزدیک موارد

 . باشد شده جلوگیری آن ناخواسته پیامدهای

 خطاها شناسایی برای روش سه

 اجباری دهی گزارش *

 اختیاری دهی گزارش *

 نظارتی فعال های سیستم *
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  آن مراحل و خطر مدیریت

 مراحال هماه باین یكپاارچگی معماولاً و باشاند داشاته پوشاانی هام یكادیگر باا توانناد مای کاه اسات مراتبای سلساله شامل فرایند این 

  .دارد وجود

  مناسب زمینه ایجاد: اول مرحله *

 ،اقتصااادی مسااایل بایااد خطاار ماادیریت باارای .شااوند ماادیریت خطاارات ایاان چگونااه کااه شااود مشااخص بایسااتی خطاار ماادیریت باارای

 نیازهاای باه کاه اسات ضاروری پاس .دارناد وجاود متفااوتی نیازهاای باا متفااوتی ذینفعاان معماولاً .شاود گرفته نظر در قانونی و سیاسی

 . شود داده پاسخ مناسب طور به افراد این

 

  ریسک شناسایی: دوم مرحله * 

 از پااس واقااع در مرحلااه ایاان در .دارد وجااود ترکیباای بصااورت هااا روش ایاان و دارد وجااود ریسااک شناسااایی جهاات زیااادی هااای روش 

 شناساایی باه مباادرت ،افاراد شاغلی وظاایف شارح باه توجاه باا و آنهاا انجاام در افاراد نقاش و لازم هاای فعالیات و فرآیندها سیر بررسی

 خطارات وقاوع شادت و احتماال باه و کارده لیسات را آنهاا و دهاد رخ اسات ممكان وظاایف ایان اجرای هنگام در که یمئنما می خطراتی

 نظار در بارای معماول رویكارد .کنایم مادیریت مناساب بطاور را آن ریساک شناساایی از بعاد بلافاصاله کاه است منطقی .یمئنما می توجه

 توساط ،آنهاا وقاوع از بعاد ،داروهاا از اساتفاده عاوار  خطار مثاال طاور باه .اسات وقاوع از بعاد حوادث به توجه ،ناخواسته حوادث گرفتن

 هماراه بیشاتری ماالی خساارت باا کاه حاوادری .شاود مای بیاان هاانآ خساارت جباران و بیمااران اظهاارات اسااس بار یا و درمانی پرسنل
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 باه را خطاا شادت یاا فراوانای اگار بناابراین .شاوند مای اظهاار بیمااران و پرسانل توساط کاه دارند حوادری به نسبت کمتری فراوانی ،است

  .داشت خواهیم را ،حد از بیشتر یا کمتر تخمین احتمال ،بگیریم نظر در تنهایی

 

 کنیم استفاده خطرات شناسایی برای را اطلاعاتی منابع از یک کدام

 قبلی تجارب  

 سازمان در تجربه با افراد 

 آموز ،ها برنامه ،اجرایی های روش ،ها پروتكل ،ها گزارش ،مدارك و اسناد . . . ، 

 شكایات ،شده ربت سوانح و حوادث ،هشدارها ،داخلی ممیزی ،بازرسی . . . 

 ها نظرسنجی ،ها مصاحبه . . . ، 

 خطر آنالیز: سوم مرحله * 

 بارود باین از خطار کاه اسات ایان ال ایاده .گیارد مای صاورت آناالیز ،آن کااهش بارای فعاالیتی تعیاین منظاور به ،خطر شناسایی از پس

 در بایاد را خطار شادت و احتماال .گیارد صاورت آنهاا کااهش جهات در بایاد هاا تالاش و نیسات یابدساتی قابال هادف این معمولاً ولی

 خطارات کناار در بایاد را دهاد مای رخ داروهاا برخای دنباال باه کاه خاونی دیساكرازی مثال جادی ولای ناادر بالینی خطرات .تگرف نظر

 کاه را فاردی ،نباشاد پاذیر امكاان اسات ممكان مثاال طاور باه .گرفات نظار در ،پوساتی آلرژیاک واکانش مانناد جادی کمتار ولی شایع

 تعااداد حااال عااین در .بپااذیریم را آن بااروز احتمااال بایااد پاس .کناایم شناسااایی را ،دارد دارو مصاارف دنبااال بااه خااونی دیسااكرازی احتماال
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 هاا آن از اساتفاده کاه ایان مگار شاود گرفتاه نظار در قباول غیرقابال و عماده خطرهاای عناوان باه اسات ممكن خفیف حوادث از زیادی

 . باشد اجباری

 

 : از عبارتند داشت نظر در خطر آنالیز در باید که را فاکتورهایی پس

 حادره رخداد احتمال  

 ( غیرمادی چه و مادی )چه وقوع صورت در حادره هزینه 

 حادره یک رخداد احتمال کاهش برای ها روش بودن دسترس در  

 ( غیره و )مادی خطر کاهش موجود های حل راه هزینه 

  خطر با برخورد: چهارم مرحله * 

 و خطار باا مقابلاه ماالی هزیناه اسااس بار بایاد گیاری تصامیم .اسات دساترس قابال باالینی خطرات با مقابله برای ها انتخاب از ای دامنه

 حادراه هازاران از بیشاتر بسایار اسات ممكان ناادر ولای شادید حادراه یاک از جلاوگیری هزیناه .باشاد استوار ،خطر آن جبران بالقوه هزینه

 . باشد خفیف
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 خطر با مقابله برای متعدد های شیوه

 خطر کنترل و الف

 از اساتفاده طریاق از آن باروز احتماال رسااندن حاداقل باه منظاور باه بایساتی پیشاگیرانه هاای گاام ،حاذف غیرقابال خطرهای مورد در 

 از پایش ترومباوز از پیشاگیری بارای باالینی راهنماای از اساتفاده مانناد .شاود برداشاته هاا مراقبات سایر و هاا پروتكل ،بالینی راهنماهای

 . ریه آمبولی و عمقی عروق ترومبوز خطر کاهش منظور به جراحی عمل

 خطر پذیرش و ب

 خطاارات گونااه ایان از جلااوتر گاام یااک و شاود شااناخته بایاد خطاار ایاان حاداقل ،باشااد اجتنااب قاباال غیار خطاار وقاوع کااه ماواردی در 

 پیشاتیبانی وسایله یاک تادارك و انفوزیاون پماپ مانناد اتتجهیاز گوناه هار خرابای ،اجتنااب قابال غیار خطار از مثال یک .شود برداشته

 . است فنی نقص بروز صورت در

 خطر از اجتناب و ج

 شاویم مای متوجاه مثاال طاور باه .کارد اجتنااب خطار باروز از ،مناساب عملكارد انجاام و خطر بروز علل فهم با که دارد وجود امكان این 

 باا هماراه سادیم کلریاد سارم و گلاوکز %5 باا هماراه پتاسایم کلریاد هاای سارم مانناد دارناد مشاابهی بنادی بساته مختلف داروهای که

 قابال هام از واضاح طاور باه داروهاا کاه ای گوناه باه دارویای مناساب بنادی بساته باا پاس .دارناد یكساانی بنادی بسته که گلوکز 10%

 . کنیم اجتناب احتمالی خطرات بروز از توان می ،باشند تشخیص
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 خطر رساندن حداقل هب یا و کاهش و د

 در اساساای دیاادگاه یااک ایاان .کناایم محاادود را آن بااالقوه عااوار  و عواقااب تااوانیم ماای کاارد حااذف را خطااری نتااوان کااه مااواقعی در 

 و بااالینی راهنمااای از اسااتفاده و( بیماااران و خاادمت دهناادگان ارائااه گااروه دو هاار ) آمااوزش شااامل و شااود ماای محسااوب خطاار ماادیریت

 . پزشكان به آموزش و بالینی راهنماهای از استفاده وسیله به نامناسب داروی تجویز کاهش مثال طور به .است مشی خط

 خطر انتقال و هو 

 در یاا و تخصصای مراکاز باه باالا خطار احتماال باا و دار مشاكل بیمااران انتقاال مانناد اسات دیگار موقعیات باه خطر جابجایی معنی به 

 . داد پوشش را ها آن توان می ،بیمه کمک با نشوند مدیریت راحتی به خطرات که مواقعی

  خطر مدیریت ارزیابی: پنج مرحله * 

 .شاود مای ارزشایابی و مارور ،اسات رفتاه کاار باه خطار مادیریت و آناالیز ،شناساایی بارای کاه رویكردهاایی بخشای ارار مرحلاه این در 

 ایان باا تطاابق درجاه تاا شاوند مای پاایش و تعیاین ،درماان مادیریت اساتاندارهای چاون است ریضرو مرحله این در بالینی ممیزی نقش

 بتواننااد افاراد تاا شاود ایجااد سارزنش حااداقل باا محایط یاک کاه اسات ایان مهاام ،مشاكل تعیاین از پاس .شاود مشاخص اساتانداردها

 . دهند ارائه آینده در خطر کاهش چگونگی برای را پیشنهاداتی و کنند بیان را خود عقیده صادقانه

 از یاادگیری باه منجار و شاده رساانی اطالاع ،مارتبط هاای ساازمان در حتای و ساازمان تماامی در بایساتی باالا مراحال کلیاه نهایت در 

 شود ،شده گرفته های درس

 



 

66 
 

 : موفق بالینی خطر مدیریت نظام یک ایجاد برای اساسی نیازهای

 بیمار ایمنی ارتقاء به التزام با همراه رهبری وجود 

 واضح استراتژی و مشی خط  

 سرزنش بدون اما پاسخگو و مهم مقوله یک عنوان به بیمار ایمنی گرفتن نظر در با شده سازماندهی محیط  

 یندهاآفر به گویی پاسخ و فرایندها حمایت برای کافی منابع 

 خطر مدیریت اجرای از اطمینان منظور به ارزشیابی 

 : اند ذکرکرده مرحله 7 را خطر مدیریت مراحل ازمنابع دربرخی

 سازی زمینه 

 ریسک شناسایی 

 ریسک تحلیل  

 ریسک ارزیابی  

  ریسک انتقال یا و حذف ،کاهش جهت استراتژی 

 مداوم نظارت و بررسی 

 مشاوره و مورر ارتباطات 

 سیساتم در آن هماه و اساتفاده قابال ناوع 2 کاه شاود مای اساتفاده مختلفای هاای روش از ،ساازمان هار در خطار مادیریت انجاام برای 

 . باشند می( نگر )آینده fmea و( نگر )گذشتهRCA شامل سلامتی های مراقبت
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  RCA: وقایع ای ریشه تحلیل

 زمیناه علال و باوده اشاخاص یاا شاخص کاردن درگیار از فراتار کاه اسات حادراه یاک وقاوع علت سیستماتیک درك برای تكنیک یک 

 ،منظااوره چنااد و نگاار گذشااته صااورت بااه ،علاات ای ریشااه تحلیاال .گیاارد برماای در نیااز را دهااد ماای رخ آن در حادرااه کااه محیطاای و ای

 شاناخته حادراه یاک واقعای علال کاه دهاد مای اجاازه و گاردد مای بار عقاب باه حادراه زماان زا و کرده طراحی را حوادث مراتب سلسله

 اعماال را مناساب عملكارد و داشاته هاایی یاادگیری ،پیوساته وقاوع باه خطاهاای از ترتیاب بادین توانناد مای هاا ساازمان بنابراین .شوند

 بخشای ،اینكاه آخار در .گیارد قارار اساتفاده ماوردNear misses ” کاه باود نزدیاک” هاای رویاداد تحلیال در تواند می همچنین .کنند

 . است کیفیت و ایمنی فرآیند از

 مجدد دادن رخ از ،آن حذف یا اصلاح صورت در که است سببی عوامل یا عامل ترین اساسی ای ریشه علت 

 . شود می جلوگیری روش یک انجام در خطا مانند ،شرایط

 : ای ریشه علت تحلیل و تجزیه یندآفر

  تیم سازماندهی .1

  اطلاعات آوری جمع .2

  رویداد تعریف .3

  سطحی علل تعیین .4

 ماهی استخوان یا( 5Whyاز )بااستفاده ای ریشه علل شناسایی .5
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 : هستند مشکل دسته دو( ای ریشه یا )سببی عملکرد بر گذار تاثیر عوامل

 ( خدمات مستقیم عرضه به )وابستهCare Delivery Problems (CDP) درمان مراقبت با همراه مشكلات .1

 Service Delivey Problems (SDP) خدمات های سرویس با همراه مشكلات .2

 خطر کاهش های استراتژی شناسایی .3

 ها استراتژی استقرار .4

 وگزارش گرفته صورت اقدامات ارربخشی ارزیابی .5

FMEA  

 و مشااكلات ،خطاهااا حااذف و کااردن مشااخص منظااور بااه کهشااود ماای نامیااده FMEA آن آرااار و شكساات عواماال تحلیاال و تجزیااه

 باه .شاودمی بارده بكاار ،مشاتری نازد در ،وقاوع از قبال ،خادمت ارائاه و تولیاد فرایناد ،( نگار آینده )تحلیل سیستم موجود بالقوه اشتباهات

 . درمانی واحدهای کلیه در خطرساز عوامل شناسایی عبارتی

  کار انجام مراحل تشریح

 یندآفر به مربوط اطلاعات آوری جمع .1

  .شود بررسی دقت به فرایندها و هافعالیت نحوه و شناسایی کاملاً باید شودمی انجام ریسک ارزیابی آن در که مكانی یا سایت
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 بالقوه خطرات تعیین .2

 خطار هار حاالات همچناین شاود گرفتاه نظار در بایاد کناد مای تهدیاد را ایمنای کاه . . .و انسانی ،مواد ،تجهیزاتی ،محیطی خطراتی تمام

  .قرارگیرد تحلیل و تجزیه مورد بایستمی نیز

 خطر هر اثرات بررسی .3

 ،مسامومیت ،ساوزی آتاش مانناد تواننادمی خطار ارارات .گذارنادمی افاراد ایمنای بار خطار کاه هساتند احتماالی ارارات ،خطار هار اررات

  .باشد غیره و مفصلی هایآسیب ،شكستگی

  خطر علل تعیین .4

 زیسات ،فنای اطلاعاات .باشاد خطار آمادن بوجاود علال شناساایی بارای فراوانای کماک توانادمی ارزیاابی ماورد محدوده از کافی شناخت

  .هستند مورر علل بهتر شناسایی در نیز ارگونومیک و محیطی

  کنترل یندهایآفر کردن چک .5

 عوامال و کاار محایط بار حااکم قاوانین و الزاماات اساتانداردها عملیاات هابرگاه بررسای .گیاردمی صاورت خطارات بهتر ارزیابی منظور به

  .کارهاست این جمله از مربوط
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  وخامت نرخ تعیین  .6

 گرفتاه نظار در آن “ارار” ماورد در فقاط خطار وخامات یاا شادت .اسات افاراد بار “ باالقوه خطار ارار” باودن جدیاد میزان یا خطر وخامت

  .است پذیر امكان هافعالیت انجام نحوه و یندآفر در تغییرات اعمال طریق از فقط خطر وخامت در کاهش ،شودمی

  .گرددمی بیان 10 تا 1 مقیاس حسب بر که دارد وجود کمی هایشاخص خطر وخامت این برای

  وقوع احتمال  .7

  .دهدمی رخ تواتری چه با خطر بالقوه مكانیزم یا علت یک که کندمی مشخص آن وقوع احتمال

 مبناای بار رخاداد احتماال .باود امیادوار رخاداد عادد کااهش باه تاوانمی کاه اسات خطر هر مكانیزم یا علل کاهش یا بردن بین از با تنها

 و الزامااات ،اسااتانداردها ،کنترلاای فرایناادهای بررساای .اساات مفیااد بساایار گذشااته ماادارك و سااوابق بررساای .شااودمی ساانجیده 10 تااا 1

  .است مفید بسیار عدد این به یافتن دست برای آنها اعمال نحوه و کار قوانین

  خطر کشف احتمال نرخ .8

 دیگار عباارت هبا .دارد وجاود خطار وقاوع علت/مكاانیزم یاک شناساایی منظاور باه کاه اسات توانایی میزان از ارزیابی نوعی کشف احتمال

  .است آن رخداد از قبل خطر به بردن پی توانایی کشف احتمال

  .است مفید بسیار عدد این به یافتن دست برای آنها اعمال نحوه و کار قوانین و الزامات ها استاندارد کنترلی های یندآفر بررسی
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  RPNمحاسبه *

  .است( D) کشف احتمال و( 0) رخداد( S) وخامت عدد سه ضرب حاصل ریسک اولویت عدد

 RPN= Serverity x occ urance x Detection  

  .بود خواهد 100 و 1 بین عددی ریسک اولویت عدد

  .پذیرد صورت اصلاحی اقدام طریق از عدد این آوردن پائین جهت باید کارگروهی ،بالا ریسک اعداد برای

  است؟ نیاز اصلاح آیا *

 در RPN حاد یاک FMEA سیساتم نظار براسااس و کنیممای بنادی رتباه ریساک اولویات عادد اسااس بار را خطارات مرحله این در

 باالای RPN کاه خطراتای ساپس .آیادمی بدسات زیااااااار شارح باه حاد %90 اطمیناان ساطح بارای مثاال عناوان هب .گیریممی نظر

  .کنیم می مشخص و دارند اصلاح به نیاز واقع در و دارند 100

  .شود گرفته نظر در اصلاحی اقدام باید نیز هستند 10 عدد یک حداقل دارای که خطراتی برای: توجه

  پیشنهادی و اصلاحی اقدامات .9

 : گردند انجام و وضع زیر اهداف جهت در باید اقدامات این

  خطر ای ریشه علل حذف: الف
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  خطا ارر وخامت کاهش: ب

  فرایند در خطر کشف احتمال افزایش: ج

  ایمنی وضعیت از کارکنان کاری رضایت افزایش: د

  وظایف و مسئولیت تعیین .10

 FMEA گااروه بااه بایااد شااده انجااام اقاادامات نتااای  نمایااد رباات و مشااخص را اصاالاحی اقاادامات از یااک هاار مساائول بایااد سااازمان

  .شوند گذاری صحه و شده گزارش

  اصلاحی اقدامات طبق یندآفر تصحیح. 11

 مثاال عناوان هبا .شاود ارزیاابی نیاز اقادامات ایان بایاد کاه شاود گرفتاه نظار در نكتاه ایان و شاده پیااده مورر طور هب باید اقدامات

 هماین هبا نیاز آنهاا بایاد کاه اردد دنباال باه را جدیادی مخااطرات سامی مااده یاک جایگزینی و ها حلال از زا آتش ماده یک حذف

  .شوند تحلیل و تجزیه ترتیب

  .گردد محاسبه RPN عدد باید دوباره اصلاحی اقدامات انجام از بعد  .12

 ساازمان فعالیات ناوع اسااس بار بایساتمی کشاف و وخامات ،رخاداد نارخ اعاداد تعیاین کاه داشات توجاه بایاد PRN عدد محاسبه در

  .شود گرفته نظر در اصلاحی اقدام بایستمی دارند 7 بالای رخداد و وخامت نرخ که خطراتی برای عمدتاً .شود تثبیت و تعیین
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  خطاها از یادگیری

 بلكاه .بخشاد نمای ارتقااء را بیماار ایمنای تنهاایی باه حاوادث گازارش .اسات حاوادث گازارش ،بیمار ایمنی ارتقای برای اساسی جزء یک 

 در مشاابه حاوادث وقاوع از تاا شاود اجارا و یاباد انتشاار بایاد کاه ساتا هاا یاادگیری ایان .است اساسی امری که است خطاها از یادگیری

 . شود اجرا سلامت مراقبت سیستم تمامی در امر این که است بهتر و کند جلوگیری آینده

 دهاای گاازارش ،هااا پروناده بررسااااای: شااامل توانااد مای هااا روش ایاان .دارد وجااود مختاالفی هااای روش ،خطاهااا شناااسااااایی جهات 

 از یكای .باشاد بیمااران رضاایتمندی نتاای  و شاكایات بررسای ،بیماار ایمنای هاای شااخص بررسای ،بیمااران تجربیاات از استفاده ،خطاها

 . شود تعریف ،بالاتر سطوح با آن ارتباط باید که است خطاها دهی گزارش همان خطا شناسایی های روش

 اینكه آخر در

 : شود می پیشنهاد زیر های گام پزشكی خطاهای مدیریت برای

 گزارش برای سازمانی مشوق عوامل و نمائید سازی فرهنگ خطاها مدیریت و شناسایی امر در متخصصان و کارکنان همه مشارکت برای .1

 . بگیرید نظر در خطاها رفع و دهی

 . بپردازید ورژانسا نظیر پرخطر های بخش در ویژه به آنها جدی موارد تشخیص و خطاها شناسایی به .2

 . کنید طراحی( هفته یک از کمتر ) معین مدت در مشكل رفع فرایند آنها برای و بررسی جداگانه بطور را آسیب جدی موارد .3

 . نمایند اجباری یا داوطلبانه دهی گزارش و ربت افراد تخریب قصد یا و نام ذکر بدون را ها خطا بخواهید پرسنل از .4

 . کنید شناسایی سیستمی و کاری ابعاد در ویژه به را آنها مسبب کلیدی عوامل و کنید بندی طبقه یدبخوان را خطا گزارشات .5
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  خطر مدیریت تیم

 ماوارد ایان بار نظاارت و پاایش جهات تیمای خطارات کااهش و شناساایی راساتای در بیمارساتان در ریساک مادیریت اهمیت به توجه با 

 . باشد می . . .و بیمارستان بحران کارشناس و پرسنل ایمنی کارشناس و بیمار ایمنی کارشناس از متشكل که شد تشكیل

 شاده آورده بیماارهم ایمنای درمبحا  کاه اقاداماتی )تماام خطار مادیریت راساتای در بیمارساتان ایان در اقادام درحال و شده انجام موارد

 (: باشند می خطر مدیریت جزء است

 غیربالینی و بالینی کارکنان جهت خطر مدیریت آموزشی کلاس برگزاری .1

 خطاها دهی گزارش فرم .2

 ترس بدون خطاها دهی گزارش به کارکنان تشویق .3

 ها کلاس و جلسات در روش این آموزش و FMEA روش به واحدها خطر شناسایی شروع .4

 میر و مرگ کمیته در میر و مرگ موارد تحلیل .5

 RCA روش به پرستاری دفتر درجلسات خطاها موارد تحلیل .6

 محیط ایمنی نظر از محیط شرایط بررسی .7

 بهداشتی پرونده با خطر نظرعوامل از کارکنان غربالگری .8

 خطر بروز نظر از شكایات بررسی .9
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WHO 9 از عبارتند آنها عناوین که نموده ارائه بیمار ایمنی ارتقاء و حصول برای هایی حل راه عنوان به اجرایی راهكار : 

  دارویی خطای از جلوگیری جهت مشابه تلفظ و نام با داروهایی به توجه .1

 خطا از جلوگیری جهت بیمار فردی مشخصات به توجه .2

 بیمار تحویل زمان در مورر ارتباط .3

 بیمار بدن در صحیح محل در صحیح پروسیجر انجام .4

 تزریق هنگام در الكترولیت های محلول غلظت کنترل .5

  خدمات هئارا انتقالی مراحل در درمانی دارو صحت از اطمینان .6

 ها لوله و سوند نادرست اتصالات از اجتناب .7

  تزریقات وسایل از یكباره صرفاً استفاده .8

  سلامتی های مراقبت با مرتبط عفونت از جلوگیری برای دست بهداشت بهبود .9

 یاس بیمارستان در خطا دهی گزارش روند

 در .گیارد مای انجاام ،گردیاده پیوسات بیماار ایمنای مبحا  در کاه خطاهاا دهای گازارش فارم در درماانی خطاای هرگوناه دهی گزارش

 گازارش ساوپروایزر یاا بخاش مسائول همااهنگی باا بیمارساتان خطار مادیریت مسائول باه مربوطاه پرسانل حادراه یاه خطا بروز صورت

 تجزیاه ماورد RCA روش باه .گاردد مای هماهناگ خطار مادیریت مسائول توساط کاه فرعای کمیتاه در حوادث یا خطاها این .دهد می

 . گیرد می قرار تحلیل و
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 هاای رناگ باا درماانی کاادر کارکناان لبااس .باشاند مای بیمارساتان در پوشاش اساتانداردهای رعایات به موظف بیمارستان کارکنان کلیه

 : باشد می ذیل شرح به متحدالشكل و مشخص

  رنگ سفید روپوش: ها بخش رؤسای و اساتید

 رنااگ هاار و گردیااده درج آن در دانشااجو خااانوادگی نااام و نااام کااه رنگاای هااای اتیكاات بااا ساافید روپااوش: پزشووکی دانشووجویان

  .باشد می( فلوشیپ ،رزیدنت ،)اینترن دانشجویان فراگیری سطوح نشاندهنده

  ای سرمه مقنعه و ای سرمه شلوار و مانتو: پرستاری مدیر

  روبسته کفش و ای سرمه مقنعه ،ای سرمه شلوار و مانتو: پرستاران و پرستاران سر

 ای سرمه مقنعه و ای سرمه شلوار و مانتو: سوپروایزران

  سفید روبسته کفش و کرم شلوار و روپوش: بهیاران کمک

  نیتون سبز رنگ به پوشش کل: عمل اتاق پرسنل

 آبی رنگ به پوشش کل: بیهوشی پرسنل

 روشن آبی: ویژه خدمات پرسنل

 : باشد می ذیل شرح به باشند می استاندارد پوشش از استفاده به موظف که نیز شغلی های رده سایر

 سفید روپوش: تغذیه ،بهداشت ،توانبخشی ،پاراکلینیک واحدهای کارکنان

 طوسی پوشش کل: سرپائی و بستری های بخش های منشی

 مشكی شلوار ،روشن آبی پیراهن: نگهبانی کادر
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  قرمز و طوسی کار لباس: تأسیسات کارکنان

 روشن آبی مقنعه و شلوار روشن آبی روپوش: زنان: خدماتی کارکنان

  رنگ کم آبی شلوار ،روشن آبی پیراهن: مردان: خدماتی کارکنان

 سفید کلاه سفید شلوار و روپوش: ها آبدارخانه و آشپزخانه پرسنل
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 ییاخرا و کرم شلوار مانتو: مهماندار کارکنان 
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 ایران اسلامی جمهوری در پرستاری اخلاق آیین

 جامعه و پرستار .1

 ای حرفه تعهد و پرستار .2

 بالینی خدمات ارائه و پرستار .3

 درمانی تیم همكاران و پرستار .4

 پژوهش و آموزش ،پرستار .5

 .اساات داده قاارار پرسااتاران روی پاایش را ای عمااده هااای چااالش ،بهداشااتی هااای مراقباات در فناااوری و دانااش حااوزه هااای پیشاارفت

 در گیاری تصامیم بارای ،شاده مواجاه اخلاقای هاای چاالش باا خاود کااری هاای فعالیات در ،خود تخصص از نظر صرف پرستاران تمامی

 از برخااورداری کااه هسااتند توافااق ایاان باار همگااان .هسااتند گروهاای مشاااوره و فااردی دانااش نیازمنااد خااود جدیااد و ساانتی هااای نقااش

 مسااتلزم مراقباات و عملكاارد در پرسااتاران اخلاقاای هااای مساائولیت .اساات پرسااتاران عملكاارد ملزومااات از یكاای اخلاقاای هااای حساساایت

 تادوین منساجم صاورت باه گیاری تصامیم و اخلاقای تحلیال اصاول و مباانی همچناین ،باوده مطلاع خود باورهای از ایشان که است این

 ،دیگار ساوی از .اسات اخلاقای رفتاار دهای شاكل بارای منادی نظاام راهنماهاای اخلاقای( کادها )یاا هاا آئین .باشند دسترس در و شده

 طاور باه پرساتاری در اخالاق آئاین .باود خواهاد متفااوت دیگار فرهناگ باه فرهنگای از اسات روبارو آن باا پرساتار هار که هایی چالش

 اسات ممكان ،پرساتاری وظاایف از یاک هار انجاام در کاه اسات ایان واقعیات .دارد تمرکاز بیماار از درمراقبات پرستار عملكرد بر مستقیم

 . شود ایجاد اخلاقی برانگیز بح  مقولات
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 ارزش باار متعااددی احادیاا  و آیااات .شااود ماای محسااوب عبااادت بیمااار پرسااتاری ،اساالامی – ایراناای والای فرهنااگ بااا مااا جامعااه در

 عنااوان بااه( )س زینااب حضاارت ولادت روز نامگااذاری .اساات پرسااتاری حرفااه در آن تجلاای کااه دارنااد تأکیااد بیماااران از مراقباات والای

 ارزش و کلای اصاول هرچناد .گاذارد مای صاحه آناان والای جایگااه بار کاه اسات ارزشامند قشار ایان بارای بازرگ افتخاری پرستار روز

 اسالامی اخالاق در کاه معناوی و اخلاقای خااص ظرایاف باه توجاه باا اماا اسات اسالام تأییاد مورد پرستاری حرفه بر حاکم انسانی های

 : است استناد قابل ،پرستاری حرفه در اسلامی -ایرانی ارزشی مبانی عنوان به ذیل موارد ،است مشهود

 و توکال باا را محولاه وظاایف شارایط تماام در پرساتار لاذا و اسات متعاال پروردگاار دسات در شافاء و مار  قارآن کریماه آیاات باه بنا

 . رساند می انجام به تعالی باری ذات از استعانت

 ساالمی فارد یاا بیماار ولای گیرناد قارار احتارام ماورد حاالتی هار در اسات لازم و برخوردارناد انساانی والای کرامت و شأن از انسانها همه

 وضاعیت گارفتن نظار در بادون ،بیمااران تماامی لاذا .اسات ای ویاژه احتارام و توجاه شایساته ،دارد خاود سالامت باا رابطاه در نیازی که

  .گیرند می قرار روانی – روحی حمایت و احترام مورد پرستار توسط ،فرهنگی و اقتصادی ،اجتماعی

 ،ویاژه مسائولیتی تقبال واساطه باه پرساتار ولای اسات مسالمانی هار وظیفاه باشاد کاه ماوقعیتی و جایگااه هر در انسان هر حیات حفظ

 یاک جاان نجاات کاه باشاد مادنظر هماواره( 32 / مائاده )ساوره شاریفه آیاه اسات لازم .باود خواهد مسئول بیمار جان و نفس قبال در

 . است دانسته انسانها تمام احیاء با برابر را انسان

 داده دلاداری را بیماار کاه اسات پرساتار اخلاقای وظیفاه لاذا .اسات تأریرگاذار او بهباود در اسالام منظار از بیماار معنوی و روحی تقویت

 . کند فراهم بیماری نفس طیب با همراه پذیرش برای را زمینه و
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 ماایهن کیااان از دفاااع در پرسااتاران عظاایم فااداکاری و ایثااار شاااهد مااا کشااور ،تحمیلاای جنااگ ساااله هشاات دوره در و معاصاار زمااان در

 . باشند پرستاری اخلاق والای ارزشهای بخش الهام توانند می دوران این های اسطوره و الگوها که است بوده اسلامی

 پااژوهش در اخاالاق اختصاصاای راهنماهااای و 1378 سااال در( گانااه 26 )کاادهای پااژوهش در اخاالاق کشااوری راهنمااای تاادوین

 در آئاین ایان .هساتند اسالامی و ایرانای فرهناگ بار مبتنای اخلاقای اساناد از هاایی نموناه( 1388) بیماار حقوق جامع منشور و( 1384)

 . است شده تدوین ایران اسلامی جمهوری در سلامت حوزه با مرتبط اخلاقی راهنماهای و ها آئین مجموعه تكمیل راستای

 باالینی و بهداشاتی ،مادیریتی ،پژوهشای ،آموزشای خادمات هاای حاوزه در پرساتاری حرفاه شااغلین تماامی از عباارت آیین این مخاطبان

 . باشد می ها رده تمامی در

 و آموزشای هاای برناماه در بایاد همچناین .گرفات خواهاد قارار رساانی روز باه و تجدیادنظر ماورد ،مقتضای زماانی فواصال در آئاین این

 . شود گنجانده ،آموزشی و تحصیلی های رده تمامی در ،پرستاران بازآموزی
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 ها ارزش

 مفاااهیمی ،هااا ارزش .کننااد فعالیاات و گیااری تصاامیم ای حرفااه هااای ارزش مبنااای باار خااود شااغلی حیطااه در دارنااد مساائولیت پرسااتاران

 باا ،نیاز پرساتاری حرفاه در .گیرناد مای قارار اعماال نادرساتی و درساتی مالاك و مبناا جامعاه یاا فارد توسط و ارزشمندند ذاتاً که هستند

 دیان تعاالیم ماا کشاور در .اناد شاده معاین ای حرفاه هاای ساازمان و هاا انجمان توساط ای حرفه های ارزش ،آن والای جایگاه به توجه

 عااین در اخلاقاای هااای ارزش .نماینااد ماای معااین را عماال مرزهااای و حاادود ،مااوارد از بساایاری در اساساای قااانون نیااز و اساالام مبااین

 گیارد قارار لحااظ ماورد بایاد پرساتاری حرفاه در کاه هاایی ارزش تارین مهام .هساتند شامول جهاان و ملای فارا ،دینای مبانی با انطباق

 : از عبارتند

 انسانی کرامت و شأن حفظ و بیمار / مددجو به احترام *

 همدلی و دوستی نوع *

 ای حرفه تعهدات به پایبندی *

 کاری وجدان و پذیری مسئولیت ،پاسخگویی *

 رسانی خدمت در عدالت *

 وفاداری و صداقت به تعهد *

 امانتداری و رازداری به تعهد و بیماران خصوصی حریم حفظ *

 مداوم طور به عملی و علمی صلاحیت ارتقاء *
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 آنها رعایت و اخلاقی های دستورالعمل و ای حرفه مقررات از آگاهی ارتقاء *

 آنان با مناسب ارتباط برقراری و سلامت مراقبت دهندگان ارائه سایر با متقابل احترام *

 بیمار / مددجو فردی استقلال به احترام *

 مهربانی و شفقت *

 

 اخلاقی راهنماهای

 جامعه و پرستار .1

 : باید پرستار

 اصاالی رسااالت را آن و کنااد کوشااش ،رناا  و درد کاااهش و ساالامت اعاااده ،هااا بیماااری از پیشااگیری ،جامعااه ساالامت ارتقااای جهاات در

 . بداند خود

 مسااائل ،اجتماااعی – اقتصااادی وضااعیت ،ساان ،جاانس ،فرهنااگ ،مااذهب ،ملیاات ،نااژاد از نظاار صاارف را پرسااتاری هااای مراقباات .1

 . بكوشد جامعه در برابری نا و عدالتی بی حذف جهت در و دهد ارائه دیگری عامل هر یا روانی روحی یا جسمی بیماری ،سیاسی

 ،اجتمااعی رساوم و آداب ،هاا ارزش گارفتن نظار در باا امكاان حاد تاا و انساانی حقاوق باه احتارام رعایات با را پرستاری های مراقبت .2

 . دهد ارائه بیمار / مددجو دینی اعتقادات و فرهنگی
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 خااود هااای مساائولیت تاارین مهاام از را ایاان و دهااد آمااوزش هااا بیماااری از پیشااگیری و ساالامتی ارتقااای هااای زمینااه در جامعااه بااه .3

 . شود ارائه افراد نیازهای و ها ارزش ،باورها ،فرهنگ با متناسب باید استاندارد آموزش و پرستاری مراقبت .بداند

 حساسایت و توجاه کناد مای مخادوش را پرساتاری حرفاه قداسات کاه کاار محایط و جامعاه محایط در اخلاقای مسائل و ها چالش به .4

 . دهد پیشنهاد را مناسب پاسخ و حل راه لازم مواقع در ،داشته

 مساائل رفاع و اجتمااعی نیازهاای کاردن برطارف جهات اجتمااعی نهادهاای و هاا گاروه ،افاراد ساایر باا همااهنگی و همكاری ضمن .5

 . کند تلاش سلامت های مراقبت حیطه در مطرح اخلاقی

 مانناد و روانای بیمااران ،جسامی هاای معلولیات و نااتوانی دچاار افاراد ،ساالمندان ،کودکاان قبیال از پاذیر آسایب افاراد و هاا گروه به .6

 . کند ویژه توجه آنها

 . کند همكاری و تلاش نیز جهانی و ملی سطح در سلامت اهداف حصول راستای در ،محلی سطح در سلامت به توجه ضمن .7

 باا را خاود وظاایف و هاا مسائولیت آنهاا مانناد و هاا بیمااری گیاری هماه ،سایل ،زلزلاه ،جناگ همچون طبیعی حوادث و ها بحران در .8

 . دهد انجام لازم احتیاطات گرفتن نظر در

  ای حرفه تعهد و پرستار .2

 : باید پرستار

 و حقااوقی هااای مساائولیت هماننااد را اخلاقاای هااای مساائولیت ،بااالینی هااای گیااری تصاامیم و پرسااتاری مااداخلات اجاارای هنگااام .1

 . بگیرد نظر در ای حرفه
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 . باشد کوشا بیمار / مددجو برای سالم و امن محیطی آوردن فراهم جهت در ،خود اختیارات و وظایف حد در .2

 را بیماار / ماددجو امنیات شاده انجاام هاای مراقبات کامال و دقیاق ربات و احسان نحاو باه ای حرفه وظایف انجام ،موقع به حضور با .3

 . کند تأمین

 . دهد ارائه بیمار / مددجو به را مراقبت بهترین ،موجود شواهد و معتبر تحقیقات نتای  از حاصل ای حرفه استانداردای اساس بر .4

 . دهد انجام او خانواده و بیمار / مددجو به احترام و عزت حفظ با را پرستاری مداخلات تمامی .5

 ،آگاهاناه رضاایت کساب و فاردی اساتقلال باه احتارام ،او خصوصای حاریم رعایات ،بیماار اسارار حفاظ بارای را خاود کوشش حداکثر .6

 . آورد عمل به

 . کند پیشگیری بیمار/ مددجو به احتمالی صدمات بروز از درمانی تیم همكاران ای حرفه خطاهای گزارش و شناسایی با .7

 ساارلوحه را انصاااف و راسااتگویی شاارایطی هاار در ،داده توضاایح بیمااار / مااددجو بااه صااادقانه ،پرسااتاری مااداخلات در خطااا صااورت در .8

 . دهد قرار خود کار

 . دهد ارتقا و کند حفظ را خود معنوی و اجتماعی ،روانی ،جسمی هایی توانایی .9

 . دارد نگه روز به را خود های مهارت و دانش ،ای حرفه صلاحیت حفظ جهت در .10

 . باشد پاسخگو خود اقدامات برابر در ،داشته را مستقیم نظارت بدون ،ایمن و مؤرر مراقبت برای کافی دانش و توانمندی .11

 . نرود سؤال زیر اش حرفه حیثیت و اعتبار که کند عمل ای گونه به .12
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 . نشود استفاده محصولات تجاری تبلیغ جهت وی موقعیت و نام از که باشد داشته توجه .13

 شاود آیناده یاا حاال در معاذوراتی موجاب اسات ممكان کاه وی بساتگان یاا بیماار / ماددجو از امتیاازی یاا هدیه گونه هر پذیرش از .14

 . کند پرهیز

  بالینی خدمات ارائه و پرستار .3 

 : باید پرستار

 . کند معرفی بیمار / مددجو به ای حرفه نقش و عنوان ،نام ذکر با را خود .1

 . دهد انجام وی شأن حفظ و بیمار / مددجو به کامل احترام با را پرستاری مداخلات ارائه .2

 ،مااذهب ،فرهنااگ ،زناادگی ساابک ،اقتصااادی وضااعیت ،موقعیاات ،نااژاد ،جاانس ،ساان از صاارفنظر را بیمااار / مااددجو هااای خواسااته .3

 . دهد قرار ملاحظه و توجه مورد ،او جسمی توانایی و سیاسی باورهای

 . دهد انجام پرستاری صحیح قضاوت و روز دانش بر مبتنی را ها مراقبت .4

 هاای نگرانای و نیازهاا بتواناد بیماار / ماددجو اعتمااد جلاب باا کاه نحاوی باه ،باشاد داشته کلام و رفتار در ملاطفت با همراه ارتباطی .5

 . دریابد را بیمار

 اطلاعاات راساتا هماین در .کناد جلاب را وی قاانونی سرپرسات یاا بیماار آگاهاناه رضاایت ،پرساتاری ماداخلات هرگوناه انجام از قبل .6

 . باشد داشته را مراقبتی خدمات آگاهانه رد یا قبول امكان بیمار تا دهد قرار بیمار اختیار در را پرستاری اقدامات مورد در کافی
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 همچناین و باشاد داشاته وسایله آن احتماالی خادمات از کامال آگااهی ،باالین در آن کاارگیری باه یاا جدیاد محصاول یک ارائه هنگام .8

 وی بارای آگاهاناه انتخااب امكاان تاا بگاذارد بیماار / ماددجو اختیاار در را محصاول آن اساتفاده مضارات و فوایاد ماورد در لازم اطلاعات

 . شود فراهم

 مسائولیت جازء رضاایت حاق ،کودکاان ماورد در و دهاد رضاایت ،دار صالاحیت باالغ فارد یاک جاای به ندارد حق کس هیچ باشد آگاه .9

 . است قانونی قیم های

  .دهد آموزش وی خانواده و بیمار / مددجو به ،ترخیص برنامه و مراقبتی طرح به توجه با بیمار مددجو/ توانمندسازی جهت .10

 باادون اساات ضااروری بیمااار / مااددجو زناادگی حفااظ باارای وقاات اساارع در درمااانی اقاادام کااه اورژانااس مواقااع در ،اسااتثناء طااور بااه .11

 . کند شروع را لازم اقدامات بیمار رضایت

 براساااس ،نباشااد پااذیر امكااان نیااز وی خواسااته از اطاالاع ،نبااوده رضااایت اعاالام بااه قااادر بیمااار / مااددجو کااه شاارایطی در .12

 . دهد انجام او برای را اقدام ترین مناسب ،مددجو/بیمار مصلحت گرفتن نظر در با و موجود استانداردهای

 تاایم اعضااای سااایر بااا را موضااوع ایاان لازم مااوارد در و بناادد کااار بااه را لازم احتیاطااات پرسااتاری مااداخلات بااود خطاار باای باارای .13

  .گذارد مشورت به سلامت

 در مگار و کناد تلقای ای حرفاه سار را ،گیارد مای قارار او اختیاار در یاا آورده دسات باه مراقبتای فرایناد حاین در که اطلاعاتی کلیه .14

 . ندهد قرار دیگران اختیار در مددجو/بیمار رضایت بدون ،مجاز موارد
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 اساتفاده ماورد بیماار مناافع جهات در و( پاژوهش ،)درماان سالامت باا مارتبط اهاداف بارای تنهاا را بیمار / مددجو درمانی اطلاعات .15

 مشااوره جهات درماان تایم اعضااء ساایر باا پروناده اطلاعاات از بخشای اسات ممكان کاه کند مطلع را بیمار / مددجو همچنین .دهد قرار

 . شود گذاشته میان در درمانی

 وی رضااایت کسااب بااا بایااد شااود ماای اسااتفاده آموزشاای و تحقیقاااتی هااای زمینااه در بیمااار / مااددجو اطلاعااات از کااه مااواردی در .16

 . گیرد صورت ،شناسایی به منجر نشانی هر یا نام درج بدون اطلاعات انتشار و بوده

 . بگذارد احترام بیمار / مددجو خصوصی حریم به ،پرستاری مداخله هر ایجاد هنگام .17

 تواناایی از ساطح بهتارین در را مراقبات ارائاه درماانی جدیاد برناماه برقاراری زماان تاا ال ایاده رساانی خادمت امكان عدم موارد در .18

  .دهد ادامه

 . بپردازد مصدوم یا بیمار از مراقبت ارائه به نیز کار محیط از خارج اورژانس شرایط در .19

 محتارم را درماانگران و مراقباان ساایر یاا مساوول پرساتار تغییار بارای وی حاق ،مشاكل باروز یاا ماددجو/بیمار نارضایتی صورت در .20

 . کند تلاش بیمار مددجو/ رضایت جلب در امكان حد در ،شمرده

 داشاته شارایط اصالاح بارای کاافی اختیاار کاه مسائولی مقاام باه ،مراقبتای اساتانداردهای رعایات عادم ماوارد از اطالاع صاورت در .21

 . دهد اطلاع باشد

  .دهد گزارش بخش مسئول به را بیمار مشكل و اعترا  گونه هر .22

 . کند پرهیز بیمار درخواست صورت در حتی باشد شرعی و قانونی ،اخلاقی اصول گذاردن پا زیر مستلزم که اقداماتی انجام از .23
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 خواساته بارآوردن بارای مناساب ریازی برناماه و واقعیات پاذیرش بارای ،کنناد مای ساپری را حیاات پایاانی روزهای که بیمارانی در .24

 . کند همكاری و کمک ،وصیت ربت یا مذهبی اعمال انجام جمله از ،بیمار های

  درمانی تیم همکاران و پرستار .4

 : باید پرستار

 مشااارکت و همكاااری ،پرسااتاری مااداخلات بهتاار و مااؤررتر ارائااه راسااتای در ،وی خااانواده و بیمااار مااددجو/ ،ساالامت تاایم اعضااای بااا .1

 . کند

  .دهد مشارکت پرستاری مداخلات مورد در تصمیمات اتخاذ در را جایگزین گیرنده تصمیم یا بیمار مددجو/ .2

 . گذارد میان در همكاران سایر با را خود ای حرفه تجربه و دانش .3

  .کند برقرار اعتماد بر مبتنی متقابل ارتباط درمان تیم با .4

  .باشد داشته احترام با تؤام رفتاری و برخورد دانشجویان و اساتید ،پرستاران سایر با .5

 بااا را آن ،بیمااار مااددجو/ حقااوق حفااظ اولویاات بااا ،بیمااار مااددجو/ از مراقباات هنگااام در منااافع تعااار  گونااه هاار بااروز صااورت در .6

  .کند جویی چاره و مطرح خود مسئولین و ارشد همكاران

 احتارام باا تاومم ای حرفاه ارتبااط ،بخاش رؤساای و پرساتاری مادیر ،نااظر سرپرساتار ،سرپرساتار جملاه از ،ای حرفه مختلف سطوح با .7

 . کند برقرار متقابل
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 . کند مشورت بیمارستان اخلاق کمیته با گیری تصمیم برای اخلاقی چالش نوع هر با مواجهه صورت در .8

 : باید پرستاری مدیر

 . کند عمل الگو عنوان به پرستاران سایر برای ای حرفه ابعاد تمامی در .1

  .دهد انجام پرستار همكاران به اخلاقی و قانونی لازم اطلاعات انتقال از اطمینان کسب جهت در را خود تلاش حداکثر .2

 . کند فراهم را مداوم آموزش های دوره در پرستاران شرکت برای لازم شرایط .3

 ای حرفاه اخالاق زمیناه در متخصاص افاراد مشاورت از نیااز صاورت در پرساتاری ماداخلات حاین اخلاقای معضالات حال منظور به .4

  .کند استفاده

 . کند تلاش همكاران دیگر همپای بیمار مددجو/ منافع راستای در مراتب سلسله اساس بر .5

 پرساتاران ای حرفاه انگیازه افازایش و کااری مناساب فضاای حفاظ جهات در را خاود تالاش حاداکثر ،خادمات کیفیت ارتقای هدف با .6

  .رساند انجام به

 مجموعااه در ،پرسااتاری اخاالاق اصااول و ای حرفااه اسااتانداردهای رعایاات ضاامن ،پرسااتاران ای حرفااه ارتقااای و ارزشاایابی فرآینااد در .7

  .کند عمل منصفانه خود
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 پژوهش و آموزش ،پرستار .5

 عمال باه خاود اخلاقای عملكارد و داناش ارتقااء و روز داناش از باودن آگااه جهات در را خاود تالاش بیشاترین بایاد پرستاری مدرس .1

  .آورد

  .باشد احترام با تؤام ای حرفه اخلاق و شأن بر مبتنی باید ،تحقیقاتی و آموزشی ،علمی های محیط در دانشجو و استاد رابطه .2

 . کند تلاش آنان ای حرفه و اخلاقی عملكرد ارتقاء و دانشجویان مهارت و دانش ارتقاء راستای در باید پرستاری مدرس .3

 رعایاات کاماال و دقیااق طااور بااه بایااد ،ماارتبط اخلاقاای ملاحظااات و بیمااار حقااوق ،دانشااجویان آمااوزش در بیمااار از اسااتفاده مااوارد در .4

  .شود

  .گیرد قرار تأریر تحت او به خدمات ارائه روند نباید ،دانشجو آموزش در وی خانواده یا بیمار / مددجو همكاری عدم صورت در .5

 مسااتمر طااور بااه بایااد ،موجااود اسااتانداردهای و راهنماهااا ،پرسااتاران آموزشاای هااای دوره کیفیاات ،ساالامت خاادمات ارتقاااء راسااتای در .6

 . گیرد قرار بازنگری و بررسی مورد

 یاا و مطلاع پاژوهش قواعاد و اصاول از ،لازم آموزشای هاای دوره گذرانادن ضامن بایاد پرساتار ،پاژوهش حاوزه در فعالیات صورت در .7

  .باشد ملتزم آنها به و آشنا کشوری اختصاصی و عمومی پژوهش در اخلاق راهنماهای

  .کند استفاده تحقیق در شرکت برای بیمار مددجو/ کردن متقاعد برای خود ای حرفه جایگاه از نباید پرستار .8

  .دهد قرار تأریر تحت را پرستاری مداخلات ارائه روند نباید او خانواد یا بیمار سوی از تحقیق در مشارکت پذیرش عدم .9

  .کند تلاش مامایی و پرستاری دانشجویان بالینی های ظرفیت و ها مهارت ارتقای برای باید بالینی پرستار .10
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 : انسانی منابع نیروی گیری کار به و جذب زمینه در مجتمع سیاست
 . باشد می شرکتی و قراردادی ،آزمایشی رسمی، پیمانی قالب در دانشگاه در نیرو استخدام و جذب

 

 : کارکنان با قرارداد تمدید شرایط
 : باشد می ذیل شرایط تحقق به منوط پیمانی کارکنان قرارداد تمدید
 کارکنان سازمانی پست استمرار. 

 و پیمانی کارکنان برای امتیاز 51 حداقل کسب( . کارمند خدمات از رضایت و عملكرد ارزیابی از مطلوب نتای  کسب 

 ) قراردادی کارکنان برای سالیانه ارزشیابی امتیاز 65 حداقل کسب و رسمی 
 رجوع ارباب و مردم رضایت جلب. 
 تصدی مورد شغل زمینه در تخصصی و علمی سطح ارتقاء. 

 

 

 : غیاب و حضور نامه آئین
 . باشد می هفته در ساعت چهار و چهل دانشگاه کارکنان کار ساعات
 مواقااع در کااه صااورتی در و بپردازنااد مربااوط وظااایف انجااام بااه شااده تعیااین ساااعات در موظفنااد دانشااگاه کارکنااان تمااامی
 بااه مكلااف دانشااگاه نیاااز اعاالام براساااس باشااد نیاااز آنااان خاادمات بااه تعطیاال ایااام یااا و مقاارر اداری وقاات از خااارج، ضااروری
 براباار الزحمااه حااق یااا کاااری اضااافه دریافاات قبااال در مااورد حسااب کااار محاال از خااارج یااا کااار درمحاال محولااه وظااایف انجااام

 از سااال سااه ماادت بااه حااداکثر دانشااگاه موافقاات بااا را خااود کااار ساااعت تواننااد ماای کارکنااان .بااود خواهااد مربااوط مقااررات

 .دهند تقلیل )بانوان وقت نیمه قانون براساس زن کارمندان برای صرفاً) 2/1 یا( مرد و زن کارمندان )برای 4/1

 آنااان کااار ساااعات بااا متناسااب کارمناادان قبیاال ایاان امتیااازات وسااایر خاادمت سااوابق محاساابه نحااوه ،مزایااا و حقااوق میاازان
 ،مزایااا و حقااوق براساااس وقاات پاااره خاادمت ماادت درطااول کارکنااان قبیاال ایاان بازنشسااتگی کسااور لاایكن .گااردد ماای تعیااین
 وقااات تماااام بازنشساااتگی بااارای لازم خااادمت سااانوات محاسااابه در صااارفاً ساااوابق گوناااه ایااان و شاااد خواهاااد کسااار کامااال
 . گردد می محسوب

 

 

 : ها مرخصی مقررات و قوانین
 حقوق بدون مرخصی و استعلاجی ،استحقاقی مرخصی: از عبارت که است گردیده بینی پیش مرخصی نوع سه ها مرخصی

 

 استحقاقی مرخصی
 وی معاون او غیاب در و مربوط واحد رئیس موافقت و مستخدم درخواست به موکول استحقاقی مرخصی از استفاده 
 . باشد می 
 شود نمی محسوب آنان استحقاقی مرخصی جزو کارمندان مرخصی بین شده واقع تعطیلات ایام است ذکر به لازم. 

 روز یک معادل ساعتی مرخصی ساعت 8 هر. گردد می منظور استحقاقی مرخصی جزء روز یک از کمتر مرخصی 
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 . است ساعت 3 روز در ساعتی مرخصی مدت حداکثر .شود می محاسبه مرخصی 

 مرخصی( . است شدن ذخیره قابل سال در)پیمانی و رسمی( کارمندان استحقاقی مرخصی از روز پانزده حداکثر 

 ). باشد نمی کردن ذخیره قابل قراردادی کارکنان 
 استفاده شده ذخیره استحقاقی مرخصی و سال همان استحقاقی مرخصی از تواند می تقویمی سال یک در مستخدم که مدتی حداکثر 

 باید نماید استفاده نیز خود شده ذخیره مرخصی باقیمانده از بخواهد هرگاه مستخدمی چنین کرد نخواهد تجاوز ماه چهار از جمعاً نماید
. باشد کرده خدمت تمام سال یک حداقل

 

 

 استعلاجی مرخصی
 

 اطلاع متبوع اداره به ممكن مدت ترین کوتاه در را مراتب باید باشد او خدمت از مانع بیماری آن و شود بیمار شاغل مستخدم هرگاه 
 که صورتی در دارد ارسال دانشگاه معتمد پزشک نزد نظر اظهار برای را مستخدم معال  پزشک گواهی است مكلف کارگزینی دهد
. نمایند صادر را استعلاجی مرخصی حكم گیرد قرار تایید مورد گواهی مفاد

 

 این روز 3 از بیش مرخصی و گردد می تایید ایشان استعلاجی واحد مدیر تایید از پس روز3 تا را قراردادی و پیمانی افراد مرخصی 

 اخذ از پس روز3سقف تا استعلاجی مرخصی طرحی و رسمی کارکنان خصوص در و شود می ارسال اجتماعی تأمین به را کارکنان

 درمان معاونت در واقع دانشگاه پزشكی کمیسیون به را روز3از بیش های مرخصی و گردد می ربت اداری امور در لازم تاییدات

 می ربت را فرد استعلاجی مرخصی کارگزینی ،کمیسیون این ازتایید پس و نماید می ارسال نیاز مورد مدارك همراه به تایید جهت
. کند

 
 باشد می چهارماه نماید استفاده استعلاجی مرخصی از تواند می تقویمی سال یک در مستخدم که مدتی حداکثر. 
 . باشد می مستثنی مذکور زمانی محدودیت از دانشگاه پزشكی کمیسیون تشخیص به العلاج صعب بیماریهای 

 این غیر در و استحقاقی مرخصی عنوان به مرخصی ذخیره داشتن صورت در را ماه چهار بر مازاد بیماری ایام 
 . گردد می منظور حقوق بدون مرخصی عنوان به صورت
 میزان به سال یک مدت به حداکثر کلی کارافتادگی از یا کامل بهبودی تا العلاج صعب مرخصی ایام در کارمند مزایای و حقوق 

 بر مازاد مدت برای .باشد می پرداخت قابل ،است شده داده کارمند به مورد حسب که کارگزینی حكم در مندرج ومزایای حقوق
 . بود پرداخت قابل رابت حقوق فقط ،یكسال

 تعلق مربوط ای العاده وفوق حقوق از استفاده با زایمان مرخصی ماه نه ،حمل وضع هربار برای( پیمانی و قراردادی ) باردار بانوان به

 . گیرد می 
 تعلق شیردهی مرخصی ساعت یک روزانه فرزند ماهگی 24 سن تا زایمان مرخصی اتمام از پس زن کارکنان به 

 . گیرد می 
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 مرخصی این از ماه دو تا مادر درخواست صورت در .باشد می یكسال بیشتر و قلو دو های زایمان برای مرخصی مدت 

 سن و برند می سر به بیشتر و دوقلو زایمان مرخصی در که شاغل زنان .است استفاده قابل بارداری پایانی های ماه در

 مند بهره مربوطه العاده فوق و حقوق تمام پرداخت با ماه دوازده مرخصی از ،باشد می یكسال از کمتر آنها فرزندان

 . شد خواهند

 ماهگی یک تا پدران و سال دو تا شیرخوار فرزند دارای مادران همچنین و باردار شاغل مادران برای شب کاری نوبت 

 . است اختیاری ،باشد می شب کاری نوبت نیازمند که واحدهایی در ،نوزاد

 

 حقوق بدون مرخصی
 

 مرخصیا سال سه حداکثر ذیرربط دستگاه موافقت با خود خدمت مدت طول در توانند می اجرائی های دستگاه رسمی کارکنان 
 شغل به مربوط دررشته تخصصی عالی تحصیلات ادامه برای مرخصی کسب که صورتی در و نمایند استفاده حقوق بدون

. است افزایش قابل سال 2 مدت تا باشد کارکنان

 مرخصی از دوماه حداکثر ذیرربط دستگاه موافقت با خود خدمت مدت طول در توانند می اجرایی های دستگاه قراردادی کارکنان 
. نمایند استفاده حقوق بدون

 باشد می بلامانع پیمانی قرارداد تمدید مدت پایان تا پیمانی کارکنان به حقوق بدون مرخصی اعطای. 
 بدون مرخصی از سال شش مدت به حداکثر ماموریت پایان تا توانند می برند می بسر ماموریت در آنها همسر که زن کارکنان 

. نمایند استفاده حقوق

 درصورت که صورتی در اما شد نخواهد محسوب خدمت سوابق جزء وظیفه و بازنشستگی لحاظ از حقوق بدون مرخصی مدت « 
 برای خدمت سنوات جزء مدت این نماید اقدام شخصاً کارمند سهم و کارفرما سهم بازنشستگی کسور پرداخت به نسبت کارمند

__)توسعه پنجم برنامهکشور بازنشستگی سازمان تأیید « 31 ماده رعایت با( . است محاسبه قابل بازنشستگی

 
 

 : پرستاری پرسنل کار ساعات

 ظهر از بعد 2 تا صبح 7: رکا صبح پرسنل کار ساعات  

 عصر 20 ساعت تا ظهر از بعد 1: رکا عصر پرسنل کار ساعات 

 صبح 8 ساعت تا عصر 7: رکا شب پرسنل کار ساعات 
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 : اداری پرسنل کار ساعات

 دقیقه 15 تا ورود در تاخیر فرجه 7: 15 ورود پنجشنبه تا شنبه: رکا صبح پرسنل کار ساعات  

 45: 14 خروج چهارشنبه تا شنبه  

 13: 45 خروج ها پنجشنبه  

 

 

 : ها مأموریت انواع
 دارد خااود سااازمانی پساات در کااه اصاالی وظیفااه از غیاار ،کارمنااد بااه موقاات وظیفااه شاادن محااول از اساات عبااارت مأموریاات

 وزارت بااه وابسااته واحاادهای و هااا دانشااگاه سااایر یااا دانشااگاه پوشااش تحاات واحاادهای بااه موقاات طااور بااه کارمنااد اعاازام ویااا
 . دولتی وغیر دولتی عمومی مؤسسات و ها وزارتخانه و پزشكی آموزش و درمان ،بهداشت
 اخاااذ از پاااس دانشاااگاه تابعاااه هاااای واحاااد ساااطح در پیماااانی و رسااامی نیروهاااای )انتقاااال و ماموریااات( جابجاااایی 

 . گیرد می انجام دانشگاه انسانی سرمایه و سازمان توسعه مدیریت توسط مقصد و مبدا های موافقت
 و سااازمان توسااعه ماادیریت طریااق از سااازمان خااارج بااه پیمااانی و رساامی نیروهااای )انتقااال و ماموریاات( جابجااایی 

 . گیرد می انجام دانشگاه انتقالات و نقل کمیته در طرح از پس و دانشگاه انسانی سرمایه

 : کارکنان توانمندسازی و آموزش
 

 : طریق چهار از انسانی نیروی توانمندسازی

 
 آموزشی دوره طی .آنها خدمت محل سازمان وظایف و اهداف با جدید کارکنان ساختن آشنا هدف با توجیهی آموزش 
 . است ضروری وقراردادی پیمانی، آزمایشی رسمی جدیدالاستخدام کارکنان کلیه برای خدمت بدو توجیهی 
 روزآمدکردن و کارکنان در وتوانمندی دانش وتوسعه ایجاد هدف با واختیاری الزامی صورت دو به که شغلی آموزش 
 تصدی مورد شغل زمینه در وفناوری علمی تغییرات به توجه با آنان های وتوانایی اطلاعات 
 انسانی روابط وبهبود سازمانی و اسلامی فرهنگ های زمینه در کارکنان به دادن آگاهی هدف با عمومی آموزش 
 متناسب و مدیران ادراکی انسانی، فنی های مهارت ارتقاء هدف با میانی و پایه مدیران جهت مدیریت بهبود آموزش 
 . پذیرد می صورت وفناوری دانش های پیشرفت با آنان وتوانایی اطلاعات ساختن 
 دریافت کنند نام ربت ir. ac. tums. academy//: http سامانه در بایست می کارکنان، فوق های دوره گذراندن بمنظور 
 شناسنامه در ها دوره ،آزمون در قبولی از پس .بود خواهد سامانه طریق از آزمون برگزاری و آزمون زمان و آموزشی محتوای 

 . شد خواه ربت کارکنان آموزشی 

 و کارکنان خدمت بدو توجیهی های دوره طی آزمایشی رسمی به پیمانی کارکنان وضعیت تبدیل جهت: توجه 

 هفتگانه مهارتهای ICDL .باشد می ضروری

 

http://academy.tums.ac.ir/
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 شغلی طبقه ارتقاء 
 

 رتبه و طبقه ارتقاء ضوابط ،کشور پزشكی علوم هایدانشكده و هادانشگاه مشاغل بندی طبقه و تشكیلات نامهآیین 46 ماده تبصره اجرای در

 . گرددمی ابلا  اجراء جهت ذیل بشرح کارمندان شغلی

 : شغلی طبقات در کارمندان ارتقاء نحوه( الف

 حق جدول در استحقاقی شغلی طبقه یک به تجربی و تحصیلی احراز شرایط اساس بر و ذیل جدول برابر دانشگاه در شاغل کارمندان -1 ماده

یابندمی ارتقاء شغل .  

 شغلی طبقه 

 تحصیل/تجربه
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 

          28 24 18 12 6 0  ابتدایی دوره پایان

         28 25 20 15 10 5 0  متوسطه اول دوره یا راهنمایی دوره پایان

        28 25 20 15 10 5 0   دیپلم

       28 25 20 15 10 5 0    کاردانی

     28 24 20 16 12 8 4 0     کارشناسی

    28 24 20 16 12 8 4 0      ارشد کارشناسی

   28 24 20 16 12 8 4 0       ای* حرفه دکترای

 تخصصی فوق /PhD تخصصی/ دکترای

 **PostDoc بالینی/
       0 4 8 12 16 20 24 28  

 آزمایشگاهی علوم دکترای و داروسازی ،دندانپزشكی ،پزشكی عمومی دکترای تحصیلی مدرك دارندگان *

 مقاطع تمام در واحدی نظام نمودن لحاظ بر مبنی آموزشی نامهآیین دوم فصل 5 ماده استناد به **

 طبقه 96 سال ابتدای از ،اند گردیده مند بهره کشوری خدمات مدیریت قانون از بعد ارزشیابی تشویقی طبقه از که کارمندانی خصوص در: تبصره

 . باشد می فوق جدول مطابق و حذف پرسنلی احكام از ارزشیابی تشویقی

 . گرفت خواهند قرار استحقاقی شغلی رتبه و طبقه در ،باشند ضوابط این تجربی و تحصیلی شرایط دارای استخدام بدو در که کارمندانی -
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 : شغلی رتبه ارتقاء

  

 : بالاتر شغلی هایرتبه به کارمندان ارتقاء نحوه( ب

 : باشدمی ذیل جدول شرح به بالاتر و کارشناسی و کاردانی سطح تا مشاغل متصدیان رتبه ارتقاء برای لازم تجربی سنوات مدت

 

تجربی سنوات اساس بر شغلی رتبه ارتقاء(: 2) شماره جدول  

 هارتبه

 تجربی سنوات مدت
 عالی خبره ارشد پایه مقدماتی

 24 18 12 6 0 بالاتر و کارشناسی سطح مشاغل برای لازم تجربی سنوات مدت

  24 16 8 0 کاردانی مشاغل برای لازم تجربی سنوات مدت

   20 8 0 مشاغل سایر برای لازم تجربی سنوات مدت

 

 : است الزامی زیر شرایط تحقق ،تجربه شرط بر علاوه ،بالاتر رتبه یک به کارمند ارتقاء برای

 . نیست محاسبه قابل بعدی ارتقاء برای و بود خواهد عمل ملاك رتبه همان ارتقاء برای صرفا رتبه هر فاصله در شده ارائه آموزشی هایدوره -

 . باشدنمی پذیرامكان شغلی رتبه دو توامان کسب -

 رتبه دو فاصل حد در نیاز مورد آموزشی هایدوره گذراندن ،دارند را بالاتر رتبه به ارتقاء برای لازم تجربه که کارمندانی خصوص در: تبصره

 . است الزامی 3 شماره جدول حدنصاب کسب عالی رتبه به ارتقا در لیكن .است الزامی

 . باشدمی عمل ملاك ،رتبه ارتقاء برای سابقه مدت صرفا اشتغال حالت مشمول کارمندان جهت -

 تمدید ،عمل ملاك ،باشندمی عملكرد ارزیابی نمره فاقد قرارداد مدت در و اندنموده ارائه قراردادی تجربی سوابق که کارکنانی خصوص در -

 باشدمی افراد این قرارداد



 

100 
 

 : پایه رتبه به ارتقاء( الف

 . شغلی رتبه ارتقاء طول در کارمند سالیانه ارزیابی امتیاز مجموع میانگین از امتیاز درصد 60 حداقل کسب .1

 . دانشكده /دانشگاه کارکنان آموزش کمیته مصوب ،کارمندان آموزشی نظام چارچوب در آموزشی دوره ساعت 300 گذراندن .2

 کارکنان آموزش کمیته مصوب ،کارمندان آموزشی نظام چارچوب در آموزشی دوره ساعت 70 گذراندن ،خدمات رسته مشاغل برای: 1 تبصره

 . است کافی دانشكده دانشگاه/

 : ارشد رتبه به ارتقاء( ب

 . شغلی رتبه ارتقاء طول در کارمند سالیانه ارزیابی امتیاز مجموع میانگین از امتیاز درصد 70 حداقل کسب .1

 . دانشكده دانشگاه/ کارکنان آموزش کمیته مصوب ،کارمندان آموزشی نظام چارچوب در آموزشی دوره ساعت 250 گذراندن .2

 کارکنان آموزش کمیته مصوب ،کارمندان آموزشی نظام چارچوب در آموزشی دوره ساعت 50 گذراندن ،خدمات رسته مشاغل برای: 2تبصره

 . است کافی دانشكده دانشگاه/

 : خبره رتبه به ارتقاء( ج

 . شغلی رتبه ارتقاء طول در کارمند سالیانه ارزیابی امتیاز مجموع میانگین از امتیاز درصد 80 حداقل کسب .1

 . دانشكده دانشگاه/ کارکنان آموزش کمیته مصوب ،کارمندان آموزشی نظام چارچوب در آموزشی دوره ساعت 200 گذراندن .2

 : عالی رتبه به ارتقاء( د

 . شغلی رتبه ارتقاء طول در کارمند سالیانه ارزیابی امتیاز مجموع میانگین از امتیاز درصد 85 حداقل کسب .1

 می باشد. 3امتیاز جدول شماره  480امتیاز از  360ارتقا به رتبه عالی مستلزم کسب حداقل  .2

 .دانشگاه/دانشگده کارکنان آموزش کمیته مصوب، کارمندان آموزشی نظام چارچوب در آموزشی دوره ساعت 150 گذراندن .3

 دوره آموزشی جهت ارتقاء رتبه خبره و عالی با رعایت شرط دو سوم دوره اختصاصی و یک سوم عمومی است.تبصره:  

 بالاتر مقاطع در تحصیلی مدرك اعمال

 : باشد می الزامی بالاتر مقاطع در تحصیل ادامه جهت ذیل شرایط رعایت رساند می استحضار به
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 همچنین و خدمت محل واحد در مقام بالاترین توسط تحصیل ادامه مجوز کتبی موافقت است ملزم تحصیل به شروع از قبل کارمند -1

 . نمایند اخذ را دانشگاه انسانی سرمایه و سازمان توسعه محترم مدیریت تائیدیه

 . نماید تجاور سال 25 از و کمتر سال 5 از نباید تحصیل شروع برای کارمند خدمت سابقه -2

 .باشد شده بینی پیش کارمند تصدی مورد شغل احراز شرایط در بالاتر تحصیلی مقطع و رشته -3

 عملكرد ارزیابی

 بر لذا است سازمان پویایی اصلی اصول از سازمانی هر ارربخشی و کارآیی همچنین و عملكرد سنجش طریق از سازمانی اهداف تحقق درصد

 رئیس انسانی سرمایه و مدیریت توسعه معاونت 22/5/1390 مورخ 11942/200 شمارة به کارمندان عملكرد ارزیابی اجرایی دستورالعمل اساس

 درمانی و بهداشتی خدمات و پزشكی علوم هایدانشكده و هادانشگاه علمی هیأت غیر کارکنان استخدامی و اداری نامه آئین 69 ماده و جمهور

 براساس و منظم صورت به سالانه مشخص هایدوره در کارمندان عملكرد ،وری بهره افزایش و سازمانی اهداف تحقق میزان سنجش منظور به

 پاسخگویی ،خدمات کیفیت افزایش ،وریبهره ،بخشی ارر ارتقاء در آن نتیجة که گرفت خواهد قرار ارزیابی مورد اختصاصی و عمومی هایشاخص

 هیات غیر کارکنان کلیه شامل عملكرد ارزیابی هدف گروه. شد خواهد لحاظ موارد سایر و مزایا از برخورداری و ذینفعان رضایت ،عملكرد مقابل در

 خدماتی کارکنان و کارکنان ،میانی مدیران ،پایه مدیران گروه چهار در که موسسه شاغلین .باشدمی( پیمانی و رسمی کارمندان) دانشگاه علمی

  .نمایند تكمیل مقرر زمان در الكترونیكی صورت به را خود به مربوط فرمهای بایست می شوندمی بندیطبقه

 کلیه است عمومی شاخصهای به مربوط امتیاز 50 و اختصاصی شاخصهای به مربوط امتیاز 50 که میباشد 100 ارزیابی سطح هر در امتیاز مجموع

 . خواهدگرفت قرار ارزیابی مورد آنها عملكرد اند داشته خدمت به اشتغال سال در ماه 6 از بیش که قراردادی و پیمانی و رسمی پرسنل

 . است الزامی مدیریتی های پست در انتصاب برای کارکنان عملكرد ارزیابی امتیازات مجموع از درصد 85 حداقل کسب

 پیمانی با یقراردار کارکنان حقوق سازی یکسان

 اعمال ،انتصاب روند ،قراردادی پرسنل کلیه برای انسانی سرمایه و مدیریت توسعه معاونت 10/08/99 مورخ 14815/51/11/99 شماره بخشنامه به توجه با

  .شود می انجام پیمانی و رسمی کارکنان همانند یشغل رتبه و طبقه یارتقا ،تجربه احتساب ،مدرك
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 بانوان وقت نیمه خدمت به مربوط قانون
 

 و دیگر مشابه اعناوین ی و شغل مزایای یا و شغل العاده فوق و رابت حقوق ویا پایه و گروه حقوق نصف کنند می استفاده وقت نیمه خدمت از که کارمندانی
 از محرومیت و هوا و آب بدی ،خدمت محل های العاده فوق ولیكن، گرفت خواهد تعلق آنان به شود می پرداخت مستمر طور به که مزایایی و ها العاده فوق

 این مقررات مشمول اجرایی دستگاههای رابت غیر و پیمانی کارمندان. شود می پرداخت کامل طور به و بوده مستثنی مذکور ازمحدودیت زندگی تسهیلات
ستند قانون ستفاده و نی ستخدمین ا سمی م شی خدمت یافتن پایان به موکول قانون این از رابت و ر شابه یا آزمای ستفاده مدت .بود خواهد آن م صی از ا  مرخ

 به مربوط مقررات تابع مزایا و حقوق لحاظ از مدت درآن و بود خواهد وقت تمام کارمندان مانند وقت نیمه خدمت مشاامول بانوان برای زایمان و اسااتعلاجی
 است مورد این در جداگانه حكم صدور و مستخدم کتبی خواست در به موکول وقت نیمه خدمت از استفاده. بود خواهند وقت نیمه خدمت

شتغال کار به دیگر دولتی غیر یا دولتی شرکتهای و مؤسسات و ها دروزارتخانه توانند نمی عنوان هیچ تحت و وجه هیچ به قانون این مشمولین  ودر ورزند ا
 . گردد می قطع اشتغال تاریخ از آنان مزایای و حقوق و شده اخراج خود متبوع دستگاه از مذکور واحدهای در اشتغال صورت

 . است ممنوع وقت نیمه کارمند جای به شكل هر به جدید استخدام -
 . باشد می ممنوع کارکنان قبیل این به روزانه العاده فوق و ساعتی کار اضافه العاده فوق پرداخت -

 

 : وری بهره قانون

 : است اینگونه که باشد می وری بهره قانون کارکرد موظف ساعت میزان محاسبه مبنای پرستاری کادر خصوص در

 از خدمت سنوات مبنای بر کار ساعت کسر مدت رعایت با ،متبوع وزارت اجرای نامه آیین -1 شماره جدول مبنای بر کار ساعت کسر( الف بند

  .بود خواهد کارکنان از هریک برای ساعت 5 حداکثر تا1

 جدول شماره یک – کسر ساعت کار ناشی از سنوات خدمت

خدمت سنوات  سال سال ماه سال ماه سال ماه سال ماه 

4 تا 0 0   1 8- 4  1 12- 8  1 16- 12 16 از بالاتر   

 ساعت کسر میزان
هفته در کار  

ساعت 1 ساعت 2  ساعت 3  ساعت 4  ساعت 5   

شد خواهد محاسبه هفته در ساعت 2 حداکثر نامه آئین 2 شماره جدول مطابق کار صعوبت اساس بر کار ساعت کسر مدت( ب بند .  

 

کار صعوبت از ناشی کار ساعت کسر – 2 شماره جدول  

هماهنگ نظام قانون باستناد کار صعوبت %25 تا 8%  %50 تا26%  %75تا51%  %100تا 75%   

کشوری خدمات مدیریت قانون باستناد کار صعوبت امتیاز 0 -375  امتیاز 376 -750  امتیاز 751 -1000  1000 از بالاتر امتیاز   

هفته در کار ساعت کسر ساعت نیم  ساعت یک  نیم و ساعت یک  ساعت دو   
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 کاری نوبت بصورت که کارکنانی به"صرفا گرددو می تعیین هفته در ساعت یک متعارف غیر های کاری نوبت کاردر ساعت کسر مدت( ج بند

 گیرد می تعلق دارند اشتغال درگردش

 

 

 

 : اداری تخلفات
 
ضایتی ایجاد -3 .مربوط مقررات و قوانین نقض -2 .اداری یا شغلی شئون خلاف رفتار و اعمال -1  تاخیر یا ندادن انجام یا رجوع ارباب در نار

 غیر روابط یا غر  یااعمال تبعیض -7 .اختلاس -6 .اخاذی -5 .حیثیت هتک ،افترا و تهمت ایراد -4 .دلیل بدون آنها قانونی امور انجام در

سبت مقررات و قوانین اجرای در اداری شخاص به ن  خدمت محل به ورود تاخیر در تكرار -9 .اداری موظف ساعات خلال در خدمت ترك -8 .ا

 و اسرار افشای - 00 .دولتی اموال به خسارات ایراد ،دولتی وجوه و اسناد و اموال حفظ در تسامح - 01 .مجوز کسب بدون آن از خروج تكرار یا

 وظایف حدود در بالاتر مقامهای دسااتورهای اجرای از ساارپیچی - 03 .بیگانه اتباع با مجاز غیر تماس و ارتباط - 02 .اداری محرمانه اسااناد

سا انگاری سهل - 05 .شده محول وظایف انجام در انگاری سهل یا کاری کم - 04 .اداری  کارمندان تخلفات گزارش ندادن در مدیران و رو

 اخذ یا شااده تعیین مقررات و قوانین در چه آن از غیر وجوهی گرفتن - 07 .اداری امور در واقع خلاف گزارش یا گواهی ارائه - 06 .امر تحت

شوه عرف در که مالی گونه هر سلیم - 08 .شود می تلقی خواری ر صی به مدارك ت شخا سلیم از خودداری یا ندارند را آن دریافت حق که ا  ت

 رعایت – 20 .اسلامی حجاب نكردن رعایت - 21 .اداری مقرر اوقات در خدمت تعطیل - 09 .دارند را آن دریافت حق که اشخاص به مدارك

ستعمال - 23 .مخدر مواد فروش و خرید و توزیع ،حمل ،نگهداری ،اختفا - 22 .اسلامی شعایر و شئون نكردن  - 24 .مخدر مواد به اعتیاد یا ا

شتن ستثنای به دیگر دولتی شغل دا شی سمتهای ا ستفاده نوع هر - 25 .تحقیقاتی و آموز  و امكانات و شغلی موقعیت یا شئون از مجاز غیر ا

 دفاتر و مدارك ،اوراق ،سوالات در بردن دست 27 .دولتی یا رسمی اوراق و اسناد در بردن دست و نمودن مخدوش یا جعل - 26 .دولتی اموال

شای ،امتحانی  یا متناوب صورت به موجه غیر غیبت - 29 .ضوابط خلاف بر ،امتیاز یا نمره دادن - 28 .ها آن تعویض یا امتحانی سوالات اف

ستفاده سو - 31 .متوالی سی ،اختفا ،توقیف - 30 .اداری موقعیت و مقام از ا ستی محمولات و پاکتها کردن باز یا بازر  و آنها کردن معدوم یا پ

 به خسارت ایراد و کاری کم یا کارشكنی به دیگران تحریک یا ساختن وادار ،پراکنی شایعه و کارشكنی - 32 .قانونی مجوز بدون سمع استراق

 به تحریک یا ،قانونی غیر تظاهرات و اعتصاب ،تحصن در شرکت -33 .قانونی غیر مقاصد تحصیل برای فردی فشارهای اعمال و دولتی اموال

صن برپایی صاب ،تح شارهای اعمال و قانونی غیر تظاهرات و اعت صیل برای گروهی ف صد تح ضویت - 34 .قانونی غیر مقا  فرقه از یكی در ع

 است الهی ادیان نفی بر مبتنی آنها اساسنامه یا مرامنامه که هایی سازمان در عضویت - 35 .اند شده شناخته مردود اسلام نظر از که ضاله های

 تشاااكیلات در عضاااویت - 37 .آنها نفع به فعالیت و طرفداری یا محارب های گروه در عضاااویت - 36 .آنها نفع به فعالیت و طرفداری یا

 . فراماسونری
 رای بررسی از پس و شود می گزارش دانشگاه اداری تخلفات هیئت به مربوطه مستندات مدارك همراه به واحد گزارش از پس مطروحه موارد -

 . گردد می ارسال واحد به اجرا جهت هیئت

 

 : از عبارتند ترتیب به اداری تخلفات قانون 9 ماده موجب به اداری تنبیهات
 . استخدامی پرونده در درج بدون کتبی اخطار - الف
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 . استخدامی پرونده در درج با کتبی توبیخ - ب
 . سال یک تا ماه یک از سومیک حداکثر مزایا و حقوق کسر - ج
 . سال یک تا ماه یک از موقت انفصال - د
 در مشابه عنوان یا سنواتی افزایش و مبناء روزحقوق 30 پرداخت با دارند خدمت سال بیست از کمتر که افرادی مورد در خدمت بازخرید - ه

 . دولتی خدمت سال هرقبال
 . گروه یک باتقلیل دولتی خدمت سنوات اساس بر خدمت سال 20 حداقل داشتن صورت در بازنشستگی - و
 . خدمت محل از اخراج - ز
  .دولتی خدمات از دائم انفصال - ح
شند می موظف کارمندان - شاده ،امانت ،صداقت ،سرعت ،دقت با را خود وظایف که با صاف ،رویی گ شور قوانین از تبعیت و ان  و ومقررات ک

 . باشند پاسخگو دانشگاه و مراجعین مقابل در و دهند انجام سازمانی منشور
 تقاضای به است مكلف دانشگاه و باشند می قضائی حمایت مورد شاکیان برابر در قانونی های مسؤولیت و وظایف انجام در دانشگاه کارمندان -

ستفاده با آنها وظایف انجام از دفاع برای کارمندان سان از ا شنا ضائی حمایت کارمندان از وکیل گرفتن با خود حقوقی کار شروط، نمایند ق  به م
 . نباشد کارمند شاکی ذیربط دستگاه ،مطروحه پرونده در اینكه

 
 

 : کارکنان توانمندسازی و آموزش
 

 : طریق چهار از انسانی نیروی توانمندسازی

 
 بدو توجیهی آموزشی دوره طی .آنها خدمت محل سازمان وظایف و اهداف با جدید کارکنان ساختن آشنا هدف با توجیهی آموزش 

. است ضروری وقراردادی پیمانی، آزمایشی رسمی جدیدالاستخدام کارکنان کلیه برای خدمت

 وتوانایی اطلاعات روزآمدکردن و کارکنان در وتوانمندی دانش وتوسعه ایجاد هدف با واختیاری الزامی صورت دو به که شغلی آموزش 
تصدی مورد شغل زمینه در وفناوری علمی تغییرات به توجه با آنان های

 انسانی روابط وبهبود سازمانی و اسلامی فرهنگ های زمینه در کارکنان به دادن آگاهی هدف با عمومی آموزش 
 اطلاعات ساختن متناسب و مدیران ادراکی انسانی، فنی های مهارت ارتقاء هدف با میانی و پایه مدیران جهت مدیریت بهبود آموزش 

. پذیرد می صورت وفناوری دانش های پیشرفت با آنان وتوانایی

   به صورت دورهمی تفریحی خارج از بیمارستان -فرهنگی–برگزاری کارگاههای آموزشی

 

  نشستگی باز خصوص در لازم اقدامات
 

  نشستگی باز ابلاغ صدور از قبل شده انجام اقدامات 
 کسورات بابت نظر مورد خدمت ایام برای که )قراردادی روزمزد ،سربازی خدمت ،انسانی نیروی طرح ،خدمت خرید( غیررسمی خدمات بررسی -1

 . مربوطه کارگزین توسط غیررسمی خدمات بدهی محاسبه فرم تكمیل و شده بدهكار ،بیمه حق و بازنشستگی
 . گردد می تعیین و محاسبه کارگزین توسط بدهی مبلغ گردد رسمی غیر خدمت بابت بازنشستگی کسور بدهی پرداخت مشمول کارمند درصورتیكه -2
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 با بازنشستگی کسورات انتقال برای مدارك ارسال و مكاتبات باشد داشته اجتماعی تأمین صندوق به بازنشستگی کسورات واریزی فرد صورتیكه در -3
 . گیرد می صورت بیمارستان کارگزینی و اداری واحد توسط مربوطه شعبه اجتماعی تأمین سازمان

 بازنشستگی کسورات و بیمه حق انتقال خصوص در بازنشستگی صندوق با اجتماعی تأمین سازمان مكاتبه -4
  مجتمع این به کشوری بازنشستگی سازمان طرف از تاییدیه ارسال -5

 

  بازنشستگی حقوق وبرقراری نشستگی باز ابلاغ صدور بعداز شده انجام اقدامات
 دانشگاه بازنشستگی اداره توسط فرد بازنشستگی ابلا  صدور -1
 کارگزین به اداری امور رئیس توسط نامه ارجاع و اداری امور رئیس به بیمارستان مدیر توسط بازنشستگی ابلا  ارجاع -2
 0 .کارگزین توسط فرد خدمت آخر سال دو های سال به مربوط احكام آوری وجمع کارگزین توسط پرسنلی پرونده خلاصه تنظیم -3
 کارگزین توسط انسانی نیروی طرح پایان گواهی و سربازی خدمت پایان ،ملی کارت ،شناسنامه کپی آوری جمع -4
 کارگزین توسط حقوقی ریز سیاهه ،خدمت خرید ،آزمایشی رسمی اولیه استخدام احكام آوری جمع -5
 و بازنشستگی تاریخ تا استخدام سال از بازنشسته شخص پرسنلی پرونده اطلاعات خلاصه شامل یک شماره فرم( دو و یک شماره فرم وتكمیل تهیه -6

 فرد حقوق محاسبه شامل دو شماره فرم و بوده خدمتی فاصله و غیبت و حقوق بدون مرخصی به مربوط ایام و رسمی غیر خدمت به مربوط ایام درج

 نامه همراه به بازنشستگی اداره به ارسال جهت بازنشستگی به مربوط مستندات و مدارك کلیه بهمراه )میباشد بازنشستگی ابلا  تاریخ از بازنشسته
 طرف از پاداش پرداخت مجوز مرخصی ذخیره داشتن درصورت( بازنشستگی اداره به کارگزین توسط بازنشسته کارمند مرخصی ذخیره و پایانكار اعلام -7

 ). گردد می صادر بیمارستان به دانشگاه
 بازنشسته فرد به بازنشستگی حكم ابلا  و بازنشستگی حقوق برقراری و بازنشستگی حكم صدور ،بازنشستگی سازمان توسط فرمها تایید -8

 

 وامکانات رفاهی امور

 : رفاهی امکانات  

 بیمارستان در بستری خدمات از استفاده امكان 

 کودك مهد هزینه کمک پرداخت  

 شده تعیین رویكرد طبق ماه هر کارانه دریافت 

 بازنشسته، کارمند، کارگر ،پرستار روزهای گرامیداشت جهت هدیه اهدای 

 کارکنان برای فرم لباس تهیه 

 دانشگاه استخر از کارکنان استفاده امكان  

 ( خودرو خرید، ضروری ،کالا )خرید یاعطای مختلف های وام از کارکنان استفاده امكان 

 درمان تكمیلی بیمه از آنان خانواده و کارکنان استفاده امكان  

 درمان گروه ای حرفه مسئولیت بیمه از کارکنان استفاده امكان  

 بیمارستان ای دوره سمینارهای در شرکت امكان 

 شیراز، سرعین ،رامسر ،مقدس مشهد در دانشگاه اقامتی امكانات از کارکنان استفاده امكان  

 بیمارستان در مستقر ملت بانک باجه بانكی خدمات از کارکنان استفاده امكان 
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 خودپرداز دستگاه از کارکنان استفاده امكان  

 باشد می برقرار بیمارستان کارمندان کلیه برای عمر بیمه . 

 فوت و ازدواج هزینه کمک 

 ملت بانک باجه ایجاد 

 اهدا بن کارت استفاده از رستوران دانشگاه 

 اهدا بن کارت شهروند 

 استفاده از خدمات دندانپزشكی دانشگاه 

  بن تخفیف لباس ، کفش و... با دستگاههای طرف قرارداد 

 : آموزشی امکانات

 ستادی و ارشد مدیران برای مدیریتی هایدوره برگزاری 

 ( سال در آموزش ساعت 40 )حداقل فردی نیاز و سازمان نیاز با متناسب کارکنان برای آموزشی هایدوره 

 بیمارستان به مراجعان و بیماران به رسانی اطلاع جهت ،بیماریها خصوص در آموزشی های پمفلت چا  و تهیه 

 

 شیر حق
 مرخصی ساعت یک از حداکثر روزانه کار مقرر ساعات طی توانند می مادران شیردهی دوران در و زایمان مرخصی پایان از پس

 در حداکثر را شده یاد مرخصی فرزند سالگی دو تا حداکثر ،کودك نیاز برحسب توانند می یادشده مادران .کنند استفاده ساعتی
 . باشد می ساعت دو میزان به بالاتر و دوقلو فرزند دارای مادران برای ساعتی مرخصی مدت .کنند استفاده نوبت سه

 قانون حمایت از خانواده و جوانی جمعیت 

از مادران مشمول این قانون کسر می  "خدمت پزشكان و پیراپزشكانقانون "به ازای هر فرزند، شش ماه از تعهدات موضوع  .1
 گردد.

 بانوان متاهل دارای فرزند، می توانند تعهدات خود را در محل سكونت خانواده انجام دهند. .2

موضوع  مادران باردار و مادران دارای فرزند زیر دو سال، می توانند در طی دوران بارداری و تا دو سالگی فرزند، شروع خدمات .3
 قانون را به تعویق بیاندازند.

قانون ، برای مشمولین قانون خدمت پزشكان و پیراپزشكان اختیاری بوده و هیچگونه محدودیتی  27استفاده از مزایای ماده  .4
 در رابطه با تعداد و یا سن فرزندان وجود ندارد.

و صدرو گواهی پایان خدمات ، قابل برگشت نبوده و قانون ، پس از اتمام تعهدات  27مدت زمان کاهش یافته در اجرای ماده  .5
 اشتغال مجدد مشمولین امكانپذیر نمی باشد.

برای مشمولینی که در حال حاضر در حال انجام خدمات موضوع قانون اشاره شده  27اعمال مزایای پیش بینی شده در ماده  .6
 هستند، بلامانع است.

ن مشمولین قانون خدمت پزشكان و پیراپزشكان همانند پرسنل رسمی می باشد لازم به ذکر است نحوه استفاده از مرخصی زایما
 و درصورت درخواست مشمولین حداکثر تا دوماه از مرخصی مذکور در ماههای پایانی بارداری قابل استفاده است.
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 بخشنامه در خصوص مرخصی زایمان دوقلو 

مدت ماه مرخصی زایمان با حقوق و فوق العاده های مربوطه تعلق می گیرد.  9به بانوان باردار برای هربار وضع حمل،  .1

در صورت درخواست مادر تا دو ماه از این مرخصی در ماه  مرخصی برای زایمان های دو قلو و بیشتر یكسال می باشد.

که در مرخصی زایمان دوقلو و بیشتر به سر می برند و سن فرزندان های پایانی بارداری قابل استفاده است. زنان شاغل 

 می باشد، از مرخصی دوازده ماه با پرداخت تمام حقوق و فوق العاده مربوطه بهره مند خواهند شد. کمتر از یكسالآنها 

ان تا یک ماهگی مادران شاغل باردار و همچنین مادران دارای فرزند شیرخوار تا دو سال و پدرنوبت کاری شب برای  .2

 .است اختیاری، در واحدهایی که نیازمند نوبت کاری شب می باشد، نوزاد

  مرخصی های تشویقی و ارفاقی 

آئین نامه مذکور، کارمندان دانشگاه)رسمی،رسمی آزمایشی،پیمانی،قراردادی و طرحی( در موارد ذیل حق  114براساس ماده  (1

قابل مرخصی استحقاقی علاوه و برسقف مرخصی استحقاقی سالانه را دارند. لازم به ذکر است این مرخصی  هفت روزبرخورداری از 

 نمی باشد . ذخیره یا بازخرید

 الف ( ازدواج دائم برای بار اول

 ب( فوت بستگان درجه یك شامل : پدر،مادر، همسر و فرزند. 

مشرف  حج تمتعرسمی آزمایشی و رسمی قطعی که به 0از قراردادی پیمانی، آئین نامه یاد شده کارمندان اعم  115به استناد ماده  (2

مرخصی تشویقی استفاده نمایند که جزء مرخصی استحقاقی یكماه از فقط یكباردر طول سنوات خدمت   می شوند مجاز خواهند بود

 منظور نخواهد شد.

 مراقبت مرخصی روز پانزده مدت نمایند، می حمل وضع ایشان همسر که کارمندانی آئین نامه فوق به 119ماده  4با عنایت به تبصره  (3

 .گیرد می تعلق همسر حمل وضع زمان از

 یك روزانه فرزند ماهگی 24 سن تا زایمان مرخصی اتمام از پس زن کارمندان آئین نامه دانشگاه به 119ماده  6با توجه به تبصره  (4

 .گیرد می تعلق شیردهی مرخصی ساعت

قانون مدیریت خدمات کشوری اذعان می دارد که کلیه دستگاههای اجرایی موظند ساعت کار  87ماده  3لازم به توضیح است تبصره 

 4خود را در شش روز در هفته تنظیم کنند)ستاد مرکزی دستگاههای اجرایی مشمول این حكم نمی باشند( لذا بانوان مشمول بند 

ریاست جمهوری از کسر کار ساعتی بانوان خاص برخوردار  5/7/95مورخ80480ناد بخشنامه شماره این بخشنامه و بانوانی که با است

می باشند ملزم هستند کسر ساعتی خود را به صورت روزانه استفاده کنند و تجمیع کسر کار و استفاده آن در یك روز هفته امكان 

 پذیر نمی باشد. 
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 تغذیه

 . شود می واگذار عام مناقصه توسط ساله هر )آشپزخانه( تغذیه به مربوط امور قرارداد .0

 . میكنند استفاده نهار وعده از بیمارستان مقررات و قوانین براساس ،کار صبح پرسنل .2

 . میكنند استفاده شام وعده از بیمارستان عصرکار پرسنل .3

 . میكنند استفاده صبحانه و شام وعده از بیمارستان کار شب پرسنل .4

 

 ازدواج و فوت هزینه کمک
 بیمارستان مدیر به کارمند جانب از فوت هزینه کمک پرداخت درخواست ارائه -1
 کارمند برای شده فوت فرد بودن تكفل تحت احراز جهت مدارك بررسی -2
 فوت هزینه کمک پرداخت جهت حسابداری واحد به آن ارجاع و فوت هزینه کمک پرداخت مجوز پیشنویس تنظیم -3

 :فوت هزینه کمک پرداخت جهت لازم مدارك
 اول صفحه کپی کارمند شناسنامه کامل کپی شده فوت فرد شناسنامه کامل کپی فوت گواهی کارمند درخواست
 . باشد شده ابطال که متوفی بیمه دفترچه
ازدواج هزینه کمک پرداخت جهت لازم مدارك

 زوجه و زوج شناسنامه از دوم و اول صفحه کپی -
 کارمند شناسنامه از دوم و اول صفحه کپی -
 عقدنامه از 5 تا 2 صفحات کپی -

 .باشد نكرده دریافت دیگری سازمان از ازدواج هزینه کمک براینكه مبنی نامهای فرزند بودن شاغل صورت در: نكته
: شرایط

 فرزند هر برای . دارد را هزینه کمک این از استفاده حق بار یک فقط کارمند هر و ،میگیرد تعلق پیمانی و رسمی کارکنان به ازدواج هزینه کمک
 ندارد وجود محدودیتی فرزندان تعداد ازنظر و میشود داده ازدواج هزینه کمک یک
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