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Assessment of health services according to a set of standards 
describing the structures and processes that contribute to 
desirable patient outcomes based on quality of care and patient 
safety

ارزیابی خدمات بھداشتی و درمانی با توجه به مجموعه ای از استانداردھای 
توصیف ساختارھا و فرآیندھایی که منجر به نتایج مطلوب بیمار بر اساس 

کیفیت مراقبت و ایمنی بیمار
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PATIENT SAFETY



“First do no harm.”“First do no harm.”

Hippocratic Oath

Prof. Rene T. Domingo
www.rtdonline.com



1 million hospitalized patients in the U.S.
16 doses of medication daily each

16 million doses per day
2% medication rate

320,000 medication errors daily
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مرگ در سال در آمریکا 98000تا  44000*

ھشتمین علت مرگ و میر*

میلیارد دلار خسارت مالی در آمریکا 37*

آسیب در سال در انگلستان 850000*

میلیارد پوند خسارت مالی در انگلستان 2تا  1*

ھزینه ھای نامحسوس فراوان برای بیمار و *

اطرافیان
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اتفاقات مربوط به عمل ھای جراحی*

انجام عمل در موضع غلط*
انجام عمل روی بیمار دیگر*
استفاده از تکنیک غلط *
عوارض پس از عمل*
عفونت و آبسه*
آمبولی*
MIسکته *
نارسائی کلیه*
مثل (عوارض بیھوشی *

)عفونت ریه
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:اتفاقات مربوط به تشخیص*

عدم تشخیص*

تاخیر در تشخیص*

تشخیص غلط*
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زخم بستر*

میلیون بیمار در بیمارستان ھاي ايالت متحده 6/1*

چھارمین بیماري از نظر ھزينه بر بودن در ھلند *

از كل ھزينه ھاي مراقبت ھاي بھداشتي اسپانیا % 2/5*

مورد زخم ھاي فشاري در سال در استرالیا 95695*

درصد از ھزينه ھاي مراقبت ھاي بھداشتي در انگلستان 2/3*
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.درصد بیماران بستری دچار افتادن از تخت می شوند 5*
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* :اتفاقات غیر کلینیکی

آتش سوزی*

دزدی*

دعوا *

مزاحمت ھا*
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*Shows commitment to quality                           التزام به کیفیت

* Improves communication and collaboration within the organisation بھبود ارتباطات             

و ھمکاری                                                                     

*Promotes team building ترویج انجام کار تیمی                                             

* Increases credibility                                                     افزایش اعتبار

*Demonstrates accountability                                         مسئولیت پذیری

* Improves productivity                                              افزایش بھره وری

*Obtaining advice from surveyors (mentoring) دریافت نظارات ممیزین                        
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تعیین مسئولین اعتبار بخشی در ھر واحد و بخش*

)دپارتمانی( تعیین یک سر گروه برای واحدھا و بخشھا ھم راستا *

تعیین افراد علاقه مند و فعال در ھر بخش  یا واحد و برقراری ارتباط کاری نزدیک*

تعیین و نوشتن یک ائین نامه داخلی به منظور ایجاد نظم و ھماھنگی در برگـزاری *

دپارتمانیجلسات درون گروھی و 

برگزاری جلسات اعتبار بخشی درون گروھی ھر ھفته یکبار *

ھفته یکبار  2برگزاری جلسات اعتبار بخشی دپارتمانی ھر *

برگزاری جلسات جامع اعتبار بخشی و حاکمیت بالینی با حضور تمـامی افـراد ھـر *
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تدوین برنامه استراتژیک بیمارستان*

برنامه بھبود کیفیتتدوین *

تدوین خط مشی و روش اجرایی*

طراحی فرآیندھا*

برنامه  آزمون توانمند سازی کارکنان*

کارکنانبرنامه ارزیابی صلاحیت *

طراحی دوره توجبھی درون بخشی یا واحد در ھر بخش یا واحد*

برنامه ایمنی بخش ھا و قسمت ھای بیمارستان*

تھیه برنامه کنترل عفونت*

تھیه برنامه گزارش رویدادھای غیر منتظره و حوادث ناخواسته *

تھیه شاخص ھا*

جمع آوری داده ھا*

اجرای برنامه ممیزی *
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معرفی افراد درون ھر بخش یا واحد و مسئولیت به عھده گرفته شده از سوی 
فرد به دفتر حاکمیت بالینی

 

:برگزاری جلسات درون گروھی ھر ھفته

انجام مستند سازی و صورت جلسه  - 1

ارسال مستندات به دفتر حاکمیت بالینی - 2

:خصوصیات مستند سازی

مشخص کردن تصمیم گرفته شده در راستای اھداف اعتبار بخشی - 1

مشخص کردن فرد مسئول انجام تصمیم - 2

تعیین تاریخ نھائی برای انجام گرفتن کار - 3

*

معرفی افراد درون ھر بخش یا واحد و مسئولیت به عھده گرفته شده از سوی 
فرد به دفتر حاکمیت بالینی

 

:برگزاری جلسات درون گروھی ھر ھفته

انجام مستند سازی و صورت جلسه  - 1

ارسال مستندات به دفتر حاکمیت بالینی - 2

:خصوصیات مستند سازی

مشخص کردن تصمیم گرفته شده در راستای اھداف اعتبار بخشی - 1

مشخص کردن فرد مسئول انجام تصمیم - 2

تعیین تاریخ نھائی برای انجام گرفتن کار - 3



*
:برگزاری جلسات دپارتمانی ھر ھفته

انجام مستند سازی و صورت جلسه  - 1

ارسال مستندات به دفتر حاکمیت بالینی - 2

:خصوصیات مستند سازی

مشخص کردن تصمیم گرفته شده در راستای اھداف اعتبار بخشی - 1

مشخص کردن فرد مسئول انجام تصمیم - 2

تعیین تاریخ نھائی برای انجام گرفتن کار - 3

:برگزاری جلسات دپارتمانی ھر ھفته

انجام مستند سازی و صورت جلسه  - 1

ارسال مستندات به دفتر حاکمیت بالینی - 2

:خصوصیات مستند سازی

مشخص کردن تصمیم گرفته شده در راستای اھداف اعتبار بخشی - 1

مشخص کردن فرد مسئول انجام تصمیم - 2

تعیین تاریخ نھائی برای انجام گرفتن کار - 3




