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  وليعصر (عج) رزن كميته هاي فعال در بيمارستان

 كميته پايش و سنجش كيفيت (مستقل)  - ١

 قل)كميته مديريت اطلاعات سلامت و فناوري اطلاعات (مست -٢

 كميته اخلاق باليني (مستقل) -٣

 كميته پيشگيري و كنترل عفونت و بهداشت محيط (به صورت مشترك/ مستقل) - ٤

 (به صورت مشترك/ مستقل)حفاظت فني وبهداشت كار  كميته مديريت خطرحوادث و بلايا و -٥

 كميته ترويج زايمان طبيعي و ايمن و ترويج تغذيه با شير مادر(به صورت مشترك/ مستقل) - ٦

 ته ارتقاء راهبردي خدمات بخش اورژانس (مستقل)كمي - ٧

 و اقتصاد درمان (به صورت مشترك/ مستقل)و تغذيه كميته درمان، دارو و تجهيزات پزشكي  - ٨

 عوارض و زير كميته هاي مربوطه (به صورت مشترك/ مستقل) و مير مرگ وكميته  -٩

 (مستقل)طب انتقال خون كميته  - ١٠

 (به صورت مشترك/ مستقل) كميته هاي مربوطهو زير  كميته ارتقاء سلامت نوزادان  - ١١
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 نمودار كميته هاي بيمارستاني  
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 اهداف كميته هاي بيمارستاني  

  : كميته پايش و سنجش كيفيت -١
 هاي بهبود كيفيت در كل بيمارستانهماهنگي و يكپارچه سازي فعاليت - ١

 ها و واحدهاي مختلف بيمارستانهاي بهبود كيفيت بخشتدوين و تصويب برنامه -٢

 هاي بهبود كيفيتپايش برنامه -٣

 و ارايه به مديران ارشد پايش برنامه هاتهيه گزارشات تحليلي  - ٤

 هاي مختلف بيمارستانهاي عملكردي واحدها و بخشتعيين شاخص -٥

 هاي بيمارستانيپايش مستمر شاخص  - ٦

 ها و ارايه به مديران ارشدت تحليلي شاخصتهيه گزارشا - ٧

 هاي جديد در حيطه بهبود كيفيترساني قوانين، مقررات و دستورالعملاطلاع  - ٨

 هاي بيمارستانيكميته ساير پايش و پيگيري اجراي مصوبات -٩

 هاي بيمارستانيگيري در خصوص بهبود فرآيندها و روشتصميم  - ١٠

 و ارايه به مديران ارشد علل نارضايتي ميزان رضايتمندي وتهيه گزارشات تحليلي  - ١١

 ميزان، علل و اقدامات پيشگيرانه خطاهاي پزشكي تهيه گزارشات تحليلي  - ١٢

 

 توالي برگزاري كميته:

  حداقل يك بار در ماه برگزار مي شود كميته پايش و سنجش كيفيت
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  كميته مديريت اطلاعات سلامت وفناوري اطلاعات: -٢

 در اعتباربخشياطلاعات سلامت وفناوري اطلاعات مديريت اجراي استانداردهاي  - ١

 هاي بهبود كيفيت در كل بيمارستانهماهنگي و يكپارچه سازي فعاليت - ٢

تاييد فرمهاي بيمارستاني طراحي شده و پايش نظام بايگاني منطبــق بــر ضــوابط در مــدارك  - ٣

  پزشكي

نظم ماهيانــه در دسترس بودن گزارشات م پايش اجراي نظام پرونده نويسي صحيح و علمي و - ٤

  از عملكرد بيمارستان

 تهيه گزارشات ادواري وگزارشات تنظيم شده ساليانه - ٥

  

 توالي برگزاري كميته:

  حداقل يك بار در ماه برگزار مي شود فناوري اطلاعات كميته مديريت اطلاعات سلامت و
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  كميته اخلاق باليني -٣

 خدمت نگيرندگا حقوق استانداردهاي اجرايپيگيري  - ١

 مفاد منشور حقوق بيمار اجرايپيگيري  -٢

 پيگيري فراهم نمودن تسهيلات احكام شرعي  -٣

 هماهنگي جهت اعتلاي سطح اخلاق اسلامي و انساني در سطح پرسنل بخش - ٤

 خدمت گيرندگان رضايت ارزيابي وپيگيري امور بيماران  كارآمد نظام سازي يادهپ -٥

 رت لزوم)هماهنگي برگزاري كميته هاي انظباطي (در صو - ٦

 پايش رعايت حقوق آزمودني ها در پژوهش هاي جاري بيمارستان - ٧

 
  

  :كميته برگزاري توالي

  حداقل يك بار در ماه برگزار مي شوداخلاق باليني كميته 
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  كنترل عفونتپيشگيري و كميته -٤

 اعتباربخشي در عفونت كنترل هاي دستورالعمل اجراي - ١

 عفونت كنترل روشهاي و ها مشي خط ظممن مرور و روزرساني به -٢

 اثــر و بيمارســتان از شده كسب عفونتهاي مراقبت نظام هاي داده تحليل و منظم آوري جمع -٣
  برنامه بخشي

 واحدها و مديران به بيمارستان عفونتهاي اطلاعات نتايجگزارش  - ٤

 مرتبط سازمانهاي به بيمارستاني عفونتهاي گزارش -٥

 مرتبط سازمانهاي به جديد موارد و واگيرغير و واگير بيماريهاي گزارش - ٦

 بيمارستان در استريليزاسيون صحيح روشهاي كنترل و پايش - ٧

 عفوني بيماران از پرستاري و پزشكي مراقبتهاي نحوه پيگيري و نظارت - ٨

 بررسي مقاومت هاي ميكروبي ارائه شده توسط آزمايشگاه -٩

يي و ميــزان مصــرف ارزيابي شاخص ساختاري و عملكري بهداشــت دســت و بررســي كــارا - ١٠
 ضدعفوني كننده هاي دست

 نظارت بر فراوري مجدد ابزار و وسايل پزشكي قابل ريوز - ١١

 تهيه گزارش تحليلي از مميزي هاي فصلي انجام شده از بخش ها - ١٢

 ارائه آمار و بررسي علل نيدل استيك هاي رخ داده  -١٣

 ونينظارت بر رعايت اصول احتياطات استاندارد در مواجه با بيماري هاي عف - ١٤

  
  
  :كميته برگزاري توالي

  . شود مي برگزار ماه در يكبار حداقلكنترل عفونت  كميته
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  كميته بهداشت محيط-٥

 اعتباربخشي در محيط بهداشت دستورالعملهاي اجراي - ١

زدايي و ضــدعفوني محــيط و ملزومــات و ( نظارت بر گنــد بيمارستان محيط بهداشت بر نظارت -٢
 البسه بيماران و پرسنل)

  آشپزخانه و رختشويخانه  پرسنل نظافت و فردي بهداشت بر نظارت -٣
  ها زباله بهداشتي دفع و جداسازي نحوه بر نظارت - ٤
  بخش پرسنل پرستاران به ها زباله بهداشتي دفع نحوه آموزش و بهداشت آموزش -٥
  پرسنل كليه براي ضروري هاي واكسيناسيون انجام - ٦
 و صــحيح توزيــع و سازي ذخيره شستشو، نگهداري، به مربوط مقررات دقيق اجراي بر نظارت - ٧

  .......   شانو گان، البسه، ملحفه، پارچه، بهداشتي
 پرســنل توسط شوينده و كننده ضدعفوني مجاز مواد از مجاز مقدار به و صحيح نحوه بر ارتنظ - ٨

 ايشان به لازم آموزشهاي ارائه و مربوطه

 پخــت، وسايل موقع به تعويض، اماكن حساس مثل آشپزخانه از نظر نظافت، گندزدايي بر نظارت -٩

    غيربهداشتي و مستعمل ظروف

 بيماريهــاي بــه ابــتلا عــدم و مزاج صحت گواهي بر مشتمل بهداشتي شناسنامه كنترل و تهيه - ١٠

 ضــروري آزمايشات ادواري انجام و بيمارستان تغذيه امور مأمورين كليه براي مسري، و واگيردار

 .  ايشان سلامت تأييد براي

  
  

  :كميته ريبرگزا توالي
  .ميشود برگزار ماه در يكبار حداقل بهداشت محيط كميته
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  كميته حفاظت فني و بهداشت كار -٦

 حرفه اي در اعتباربخشي بهداشت و نشاني آتش ايمني، استانداردهاي جرايا - ١

  شده شناسايي مشكلات رفع جهت مناسب مداخلات نمودن اجرايي و تصويب - ٢
  بيمارستان در كار بهداشت و فني حفاظت مقررات اجراي پيگيري - ٣
  بيمارستان در پرتوها بهداشت بر نظارت - ٤
  شغلي سلامت معاينات انجام و شغلي شناسنامه تنظيم و تهيهپيگيري  - ٥
  كار محيط آور زيان عوامل كاهش جهت مناسب مداخلات نمودن اجرايي و تصويب - ٦
  بيمارستان در حفاظتي اجرايي دستورالعملهاي نمودن اجرايي و تصويب - ٧
  برآورد نوع و تعداد مورد نياز اقلام حفاظت فردي و پيگيري تامين آن براي تمام پرسنل  - ٨
  
  

  :كميته برگزاري توالي

  .شود مي برگزاردر ماه  يك بار كار حداقل بهداشت و فني حفاظت كميته
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 كميته مديريت خطر حوادث و بلايا-٧

 در اعتباربخشيبلايا مديريت خطر حوادث و اجراي استانداردهاي  - ١

 منطقه در مخاطرات شايع تعيين و بررسي -٢

 پاسخ به حوادث و بلايا  جهتEOP  برنامهو بروز رساني  تدوين -٣

 شده تعيين هاي جانشين و اضطراري پاسخ تيم اعضاي فراخواني برنامه تدوين - ٤

 وزبــر زمــان در اضــطراري پاســخ تــيم اعضاي اختيارات و مسئوليتها وظايف انجام بر نظارت -٥

 بحران

 بحران زمان درسامانه فرماندهي حادثه  سازي فعالتدوين و بروز رساني برنامه  - ٦

 و... تخليه و نشاني آتش تمرين هاي برگزاري بر نظارتبرنامه ريزي و  - ٧

 مربوطه برنامه در مسئوليتها و نقشها تناسب به بخش پرسنل كامل آموزش بر نظارت - ٨

سي ميزان ايمني بيمارستان از نظر ســازه اي، غيــر تشكيل تيم ارزيابي خطر بيمارستان و برر -٩

 سازه اي و عملكردي

  برنامه ريزي براي برگزاري كميته هاي مورد نياز در مواقع اورژانسي - ١٠

  

  :كميته برگزاري توالي

  .ميشود برگزار ماه در يكبار حداقلمديريت خطر حوادث و بلايا  كميته
  

  

  

  

  

  

  



١٣ 
 

    كميته ترويج زايمان طبيعي و ايمن -٨

 بيين فرايند هاي خوش آيند سازي زايمان طبيعي در بخش زايمانت - ١

 تشكيل دوره هاي بازآموزي براي كاركنان و نيز توجيه كاركنان جديدالورود -٢

ــت  -٣ ــاهنگي جه ــوي هم ــده از س ــزار ش ــمينارهاي برگ ــازآموزي و س ــاي ب ــركت در دوره ه ش

 كميته دانشگاهي و كشوري

زمينــه رعايــت دســتورالعمل هــاي مراقبــت  نظارت مستمر و مــنظم بــر عملكــرد كاركنــان در  - ٤

هــاي مــادر و كــودك و آمــوزش مــادران و اجــراي اقــدامات ده گانــه توســط يكــي از اعضــاي 

كميتــه در تمــام نوبــت هــا: در اتــاق زايمــان، بخــش پــس از زايمــان، بخــش مراقبــت ويــژه، 

 كلينيك مراقبت هاي دوران بارداري و مشاوره شير دهي، داروخانه و ...

 و نظارت بر توزيع آن هاباردار يه نشريات آموزشي براي مادران تهپيگيري  -٥

 هماهنگي در جهت افزايش زايمان طبيعي و كاهش سزارين - ٦

 هدايت فعاليت هاي بيمارستاني بر اساس ضوابط بيمارستان دوستدار مادر و كودك - ٧

 ارائه آمار و بررسي شاخص سزارين كل و سزارين بار اول - ٨

 هاي سزارين كل و سزارين بار اول نظارت بر رعايت انديكاسيون -٩

 
 

  :توالي برگزاري كميته

  .شود مي برگزاردر ماه يك بار   حداقل ترويج زايمان طبيعي ايمن كميته
  

  

  

  

  

  



١٤ 
 

  

  كميته ترويج تغذيه با شيرمادر-٩

نظارت مستمر و منظم بر عملكرد كاركنان در زمينه رعايت دستورالعمل هاي مراقبت هاي مادر و   - ١
ش مادران و اجراي اقدامات دهگانه توسط يكي از اعضاء كميته در تمام شيفت هــا: كودك و آموز

)، بخــش اطفــال و NICUدر اتاق زايمان و اتاق عمل، بخش پس از زايمان، بخش مراقبــت ويــژه (
  واحد ارائه خدمات دوران بارداري و مشاوره شيردهي، داروخانه.

پيگيــري دريافــت نتــايج و برنامــه ريــزي بــراي اجرا و نظارت بر پايش هاي دوره اي بيمارستان،  -٢
زونكن مخصــوص برنامــه شــير مــادر و  مداخلات لازم با زمان بندي مشخص، حفظ مستندات در

 همكاري با معاونت بهداشت دانشگاه در انجام ارزيابي مجدد بيمارستان

مــادر در  نظارت بر اجراي قانون شير مادر و كد بين المللي بازاريابي جانشين شــونده هــاي شــير -٣
 زمينه حمايت از كاركنان شاغل شيرده و منع تبليغات شير مصنوعي و شيشه و گول زنك

برنامه ريزي آموزش استاندارد كاركنان مرتبط با مراقبت هاي مادر و كودك به صورت شــركت در  - ٤
 ساعته با صدور گواهي ٢٠كارگاه هاي 

 نان جديدالورودتشكيل دوره هاي بازآموزي براي كاركنان و نيز توجيه كارك -٥

شركت در دوره هاي بازآموزي و سمينارهاي برگزار شده از سوي كميتــه دانشــگاهي و هماهنگي  - ٦
 كشوري

نظارت و پي گيري بر فراهم نمودن تسهيلات لازم براي اقامــت مــادراني كــه شيرخوارانشــان در  - ٧
 بخش بستري هستند.

 نظارت بر ترخيص همزمان مادران و شيرخواران - ٨

 ريات آموزشي براي مادران و نظارت بر توزيع آنهاتهيه نشپيگيري  -٩

 تنظيم و ارسال گزارشات لازم به مراجع ذيربط، تنظيم صورت جلسات و پيگيري مصوبات. - ١٠

  
 

  :توالي برگزاري كميته

  (فصلي).شود مي برگزارماه يك بار سه هر  حداقل ترويج تغذيه با شير مادر كميته
  
  
  
  



١٥ 
 

  خش اورژانسكميته ارتقاء راهبردي خدمات ب -١٠
 در اعتباربخشي اورژانساجراي استانداردهاي  - ١

   بررسي كليه موارد مرگ رخ داده در اورژانس و حذف موارد غير مرتبط -٢

 ارائه راهكارهاي عملي براي ارتقاء مستمر كيفي بخش اورژانس -٣

  درمان معاونت طرف از شده ارسالنامه هاي  به اسخپ - ٤
 اي مقايسه آمار تهيه و اورژانس هاي مرگ ماهه ٦ آمار بندي جمع -٥

ــارت - ٦ ــر نظ ــراي ب ــق اج ــه و دقي ــه هم ــوابط جانب ــتاندارد ض ــاني،« اس ــان امدادرس  و درم

 مربوطه بيمارستان در »پزشكي فوريتهاي و سوانح و حوادث بيماران بازتواني

 ســوانح و حــوادث بــه مربــوط دســتورالعملهاي و ضــوابط كليــه دقيــق اجــراي بــر نظارت - ٧

 شيميايي حوادث مسموميتها، غيرمترقبه، دثحوا سوختگيها، مانند فوريتها

 پزشكي فوريتهاي و سوانح با رابطه در بيمارستان عملكرد تقويت - ٨

 و مــؤثر و فعــال مشــاركت جهــت بيمارســتان دائمــي آمــادگي حفــظ جهــت ريــزي برنامه -٩

 مترقبه غير حوادث وقوع موارد در جانبه همه

 اورژانــس  بخــش كــادر ســاير و پرســتاران و پزشــكان روزي شــبانه حضــور بــر نظــارت - ١٠

 بخش اين استاندارد ضوابط براساس

 مــوارد تعــداد( مــرتبط شاخصــهاي بــا ارتبــاط در اصــلاحي ريــزي برنامه و گيري اندازه - ١١

 از بســتري پــذيرش تعــداد ســاعت، ٢٤  از كمتــر اقامــت تعــداد شخصــي، رضــايت با ترك

 بيمــار عــدادت پــاراكلينيكي، و كلينيكــي واحــدهاي كليــه در مــراجعين تعــداد درمانگــاه،

  )  اورژانس به اعزامي بيمار تعداد اورژانس، از اعزامي

 اورژانسي بيماران تكليف تعيين در دقت و سرعت افزايش - ١٢

 منظــور بــه شــده تكميــل تريــاژ فرمهــاي و بيمــاران ســنجي زمان از حاصل نتايج تحليل -١٣

 اورژانس درمان فرايندهاي بهبود

 بيمار به رسيدگي زمان رفتن دست از از ناشي ناتواني و مير و مرگ ميزان كاهش - ١٤

  

  :توالي برگزاري كميته
  .شود مي برگزاردر ماه يك بار  حداقل راهبردي خدمات بخش اورژاس ءارتقا كميته

  



١٦ 
 

  و تغذيه كميته دارو درمان و تجهيزات پزشكي-١١

 در اعتباربخشي دارويي، تجهيزاتي و تغذيهاجراي استانداردهاي  - ١

  آن رساني روز به و بيمارستاني فرمولاري تدوين -٢

 معينــي زمان مدت از پس كه داروهايي شونده( متوقف بخود خود داروهاي از فهرستي تدوين -٣

، پرخطــر داروهــاي، ضــروري داروهــاي )،شود داده اطلاع معالج پزشك به يابد ادامه نبايد ديگر

  مشابه و يخچالي

  (پر هزينه و پر مصرف) شايع و مهم داروهاي صحيح مصرف نظارت بر - ٤

اجرايي و دستورالعمل هاي دارويي، تجهيزاتي  ها، روش هاي مشي خط و به روز رساني  متنظي -٥

  بيمارستانو تغذيه اي 

 داروهاي خارج فرمولاري بيمارستان تهيه و تصويب تعيين، براي فرايندي تهيه - ٦

  هماهنگي جهت انجام تلفيق دارويي در تمام بخش ها براي بيماران داراي انديكاسيون - ٧

 نحــوه بــر نظــارت مصــرفي پزشــكي ملزومات و تجهيزات تأمين نحوه به نظارت و بيني يشپ - ٨

  پزشكي تجهيزات ميرعت و نگهداري ل،وسائ از استفاده

  بيمارستاني و پزشكي تجهيزات نگهداري و ايمني و صحيح استفاده و كاربرد نحوه آموزش -٩

) غذاها ساير و رژيمي ايغذاه از اعم( غذايي مواد انواع به نياز ميزان مورد در هعمطال و بررسي - ١٠

  بيمارستان سطح در كيفي، و كمي نظر از

 بــا و اســتانداردع منــاب از آمــاده غذاهاي يا غذايي اوليه مواد تهيه براي منسجم برنامه تهيه - ١١

 مواد بهداشتي حمل بر نظارت بيمارستاني، مقررات ساير و بودجه چارچوب در كيفيت، تضمين

  .  مطمئن حرارت درجه و محلها در بهداشتي هاي هشيو با مواد اين نگهداري و غذايي

 مــواد پــذيرايي و توزيــع و انتقال نگهداري، طبخ، سازي، آماده تهيه، نحوه بر مستمر نظارت - ١٢

  .  بيمارستان در غذا كيفي كنترل و غذايي

 رژيمــي، غــذاهاي كننــده مصــرف بيماران بويژه بيماران، روزانه غذايي برنامه تهيه به كمك -١٣

 حســب بــر غذايي تنوع اعمال. گردد تأمين وجه بهترين به نياز مورد روزانه ريكال بصورتيكه

 .  سال فصول

  



١٧ 
 

 جهت نياز مورد هاي سرم و گاواژ پودرهاي و مواد از جا به و صحيح استفاده و تهيه بر نظارت - ١٤

  .  ندارند عادي تغذيه از استفاده امكان كه بيماراني در استفاده منظور به وريدي، تغذيه

  غذا كيفيت از و پرسنل بيماران رضايت ارزيابي - ١٥

 

  :كميته برگزاري توالي

  .شود مي برگزار در ماه يك بار حداقلدارو درمان، تجهيزات پزشكي و تغذيه  كميته 

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  



١٨ 
 

  درماناقتصاد  -١٣
 روه خدمات شايع به خدماتي گفته مي شود كه به طور شايع در بيمارستانها ايجاد هزينه مي نماينــد. گ

 ربرداري و آزمايشات تشخيصي و ...ن مثال كالاها و يا داروهاي مصرفي، درخواستهاي تصويبه عنوا

  گروه خدمات نادر و گران قيمت به پروسيجرها و يا اعمال جراحي الكتيو و غيــر روتــين كــه در آنهــا

وسيله مصرفي پزشكي گران قيمت (مجموع قيمت وسايل پزشكي مصرفي در يك عمــل جراحــي يــا 

 درماني معادل ده ميليون تومان و بالاتر) استفاده مي شود.يك مداخله 

در گروه مداخلات تشخيصي و درماني شايع، كميته بيمارستاني موظف است تا اطلاعات مربــوط بــه  - ١

حجم مداخلات تجويز شده توسط پزشكان شــاغل در بيماســتان را مــورد بررســي قــرار داده و بــا 

ارد خارج از بازه هــاي معمــول را شناســايي و علــت آن را استفاده از روشهاي آماري و مديريتي، مو

 مورد پيگيري قرار دهند.

همچنين لازم است براي تمام پزشكاني كه ميزان مداخلات تشخيصي و درماني آنهــا از ميــانگين  -٢

بالاتر است، موارد را به همراه مستندات به صورت مكتوب به پزشــكان مربوطــه ارائــه و تــذكرات و 

 زم داده شود.راهنمايي هاي لا

 تهيه فهرست خدمات نادر و پرهزينه تشخيصي/درماني با مشاركت پزشكان متخصص -٣

در گروه مداخلات درماني نادر و پر هزينه، كميته بيمارستاني موظف است جلسات مورد نياز را قبــل  - ٤

از انجام مداخلات، با دعوت از متخصصين رشته هاي مربوطه و پزشك متخصصــي كــه قــرار اســت 

ه درماني را انجام دهد تشكيل و بحث هاي فني مربوط به انديكاسيون را بررسي و مجوز انجام مداخل

مداخله را صادر نمايند. اين جلسات مي بايست به نحوي تشكيل شود كه باعث هيچگونه تــاخير يــا 

 تغيير در برنامه پذيرش بيماران و نيز معطلي آنان نگردد.

گزارشي از بررسي  كميته هاي بيمارستاني موظف استايع، در گروه مداخلات تشخيصي و درماني ش -٥

 ها و مداخلات انجام شده و نتايج حاصل از آنها را به دبيرخانه دانشگاه ارسال نمايند.

خريد تجهيزات پزشكي سرمايه اي و مصرفي با در نظر گرفتن صرفه، صلاح و تاييد كميته (اقتصــاد  - ٦

  درمان، دارو و تجهيزات پزشكي) انجام شود

  :برگزاري كميتهتوالي 

  (فصلي).شود مي برگزارهر سه ماه يك بار  حداقلكميته اقتصاد درمان 

  



١٩ 
 

   و عوارض و زير كميته هاي مربوطهكميته مرگ و مير -١٣

  در اعتبار بخشي مربوطههاي  اجراي دستورالعمل - ١

 ساعت بعد از وقوع ٢٤حد اكثر  موارد مرگ و مير غير منتظرهبرگزاري جلسات  -٢

طب انتقال خون در صورت تزريق فرآورده هاي ناسازگار و بــروز جلسات فوق العاده  برگزاري -٣

  عوارض پايدار در بيماران

وز خطاهاي دارويي، رويــدادهاي برگزاري جلسات فوق العاده كميته دارو و درمان در صورت بر - ٤

ار ري، جراحي و ساير مداخلات تهاجمي و نيمه تهاجمي كه منجر به بروز عوارض پايــدهوشب

 در بيماران شده است

  نتايج حاصل از بررسي هاي انجام شدهتدوين برنامه هاي پيشگيرانه بر اساس  -٥

  پيگيري موارد قانوني و همكاري با پزشكي قانوني - ٦

  اتخاذ تدابير به منظور كاهش عوارض مرگ و مير در بيمارستان - ٧

  

  :توالي برگزاري كميته

برگــزار مــي يكبــار در مــاه حــداقل بوطــه كميته مرگ و مير و عوارض و زيــر كميتــه هــاي مر

  .شود

  

  

  

  

  

  

 



٢٠ 
 

 كميته طب انتقال خون -١٤

  اجراي دستورالعملهاي طب انتقال خون در اعتبار بخشي - ١

  هاي خوني در بيمارستان بررسي عوارض ناخواسته انتقال خون و فراورده -٢

  تصويب و اجراي مداخلات كاهش دهنده عوارض انتقال خون -٣

  پرسنل بخش در زمينه طب انتقال خون رتقاي سطح دانش و آگاهيا - ٤

  :توالي برگزاري كميته

  .شود مي برگزار در ماه يك بار حداقلطب انتقال خون  كميته

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  



٢١ 
 

  ارتقاء سلامت نوزادانكميته -١٥

 بخشي اعتبار در مربوطه هاي دستورالعمل اجراي      - ١

  ارائه خدمت در بالاترين سطح  -٢

 خطا وقوع تصويب و اجراي مداخلات كاهش دهنده  شناسايي عوامل خطر احتمالي و -٣

 رتقاي سطح دانش و آگاهي پرسنل اجهت  مصوباتتصويب و اجراي  - ٤

مصوبات جهت جلوگيري از به تعويق افتادن خدمت و جلوگيري از وقوع تصويب و اجراي  -٥

 مرگ هاي قابل اجتناب

 
  :توالي برگزاري كميته

  (فصلي).شود مي برگزارماه يك بار هر سه  حداقل ارتقاء سلامت نوزادانكميته 

  مرگ و مير بلافاصله وقوع در صورت 

  

  

  نكته مهم :

  در صورت نياز براي هر يك از كميته ها جلسه فوق العاده برگزار خواهد شد

  



٢٢ 
 

 اعضاء كميته هاي بيمارستاني  

 شرايط و نحوه انتخاب رئيس و دبير كميته: - ١

است بيمارستان مي باشد،در صورت عدم حضور رياست تمامي كميته هاي بيمارستان بر عهده ري

و در صورت عدم حضور مديريت نماينده تام الاختيار رياست بيمارستان  بيمارستان مديريت ايشان

 جايگزين ايشان مي شود. 

كنترل عفونــت هــاي  ،سلامتات طلاعمديريت ا ،ايمني حفاظت فني و،هداشت محيطبكميته  ٧دبير 

ارتقاء راهبردي خدمات بخــش اورژانــس كميته و ارتقاء سلامت نوزادان ،طب انتقال خون ،بيمارستاني

حيت وتعيــين لاپست سازماني شاغل در بيمارستان احراز ص بر اساس مدارك دانشگاهي نامبردگان و

  .مي شوند

  :كميته ديگر به شرح ذيل انتخاب مي شوند ٨ دبير

 كميته بهبود تعيين مي شود. مسنول دفتر بهبود كيفيت به عنوان دبير كميته بهبود كيفيت: - ١

مــديريت  كارشناس بحران بيمارستان به عنوان دبير كميته   :مديريت خطر حوادث و بلاياكميته  -٢

به كارهــاي تيمــي  قمندلاعيكي از پرسنل خطر حوادث و بلايا تعيين مي شود در غير اين صورت 

 با نظر مستقيم رئيس بيمارستان )ترجيحا بخش اورژانس(

بــا نظــر مســتقيم رئــيس (به كارهاي تيمــي  قمندلاعيكي از پرسنل  :مير وعوارضميته مرگ وك -٣

 )بيمارستان

 مسنول بخش نوزادان به عنوان دبير كميته تعيين مي شود كميته ارتقاء سلامت نوزادان : - ٤

مــرگ  ،احيــاء نــوزادان ،پــري ناتــال ومير مادران  دبيران زير كميته هاي مرگ و سا وورانتخاب 

  بيمارستان انجام مي گردد زير نظر مستقيم رياست ماهه ٥٩ تا١نوزادان 

 )ترجيحــا مامــا(يكي از پرســنل   :تغذيه با شير مادرايمن و ترويج  كميته ترويج زايمان طبيعي و -٥

  ن)با نظر مستقيم رئيس بيمارستا(قمند به كارهاي تيمي لاع

با نظر مســتقيم رئــيس (به كارهاي تيمي  قمندعلايكي از پرسنل مومن و   :ق پزشكيلاكميته اخ - ٦

 )بيمارستان

كارشــناس و كارشناس تجهيزات و  مسئول فني داروخانه :ودرمان وتجهيزات وتغذيهكميته دارو  - ٨

 ن)با نظر مستقيم رئيس بيمارستا(به كارهاي تيمي علاقمند ، تغذيه 

  دبيمارستان به عنوان دبير كميته اقتصاد درمان تعيين مي شو مديريت كميته اقتصاد درمان: - ٧
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 شرح وظايف مشترك دبيران كميته هاي بيمارستاني  

 و ارسال دستور جلسه قبل از هر جلسه جلسه اعضا جهت شركت در  دعوت از كليه  - ١

 ساعت) ٤٨(پس از هر جلسه حداكثر تا آن به مسئول كميتهصورتجلسه و ارسال تدوين  -٢

 مصوبات جلسه و مسئول پيگيري آن در صورتجلسه تعيين -٣

ه ازمسئول پيگيري در طول مدت زمان مقرر و اعلام گزارش پيگيري پيگيري مصوبات جلس - ٤
  جلسه به رياست  مصوبات

  دبير مربوطه  نام كميته  رديف

  خانم احمديان  كميته پايش و سنجش كيفيت  ١

  خانم خدمتيخانم سپهوند/  كميته مديريت اطلاعات سلامت و فناوري اطلاعات  ٢

  ملكيخانم   بالينيكميته اخلاق   ٣

  خانم رحيمي  ته كنترل عفونتكمي  ٤

  آقاي زيوري  بهداشت محيطكميته   ٥

  آقاي عطايي  بهداشت كار حفاظت فني وكميته   ٦

  عطاييآقاي   كميته مديريت خطرحوادث و بلايا  ٧

  خانم رجبي  كميته ترويج زايمان طبيعي و ايمن  ٨

  نامدارخانم   كميته ترويج تغذيه با شير مادر  ٩

  آقاي چهاردولي  ردي خدمات بخش اورژانسارتقاء راهبكميته   ١٠

  كميته دارو درمان و تجهيزات پزشكي  ١١
، ساكيخانم مهندس ، آقاي دكترمحبي مرام

  آقاي كاظمي زاده

  پرويزيآقاي   اقتصاد درمان  ١٢

  پارساخانم   آسيب شناسي ونسوج و مير مرگ و كميته  ١٣

  آقاي باقري  طب انتقال خونكميته   ١٤

  خانم سوري  ارتقاء سلامت نوزادانكميته   ١٥

  : مريم احمديان دبير هماهنگ كننده كميته ها
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 حوه بركناري دبير يك كميته وجايگزيني دبيرن  

مسئول كميته هاي بيمارســتان موظــف اســت ظــرف مــدت ه ر صورت انصراف كتبي دبير هر كميتد

ت برگزاري جلســه اي را بــا مقدما ساعت موضوع را به رياست بيمارستان گزارش نمايد و ٢٤حداكثر 

روز پــس از  ٣رئيس بيمارستان را ظرف مــدت حــداكثر  ومدير بيمارستان و حضور فرد تقاضا دهنده 

از زمــان  در صورت موافقت با آن و بررسي گردد و وصول نامه را فراهم نمايد تا به موضوع رسيدگي و

در اولين كميتــه برگــزار (ير جديد دبير مستعفي حداقل يك كميته را در معيت دب ،غ جديدلاصدور اب

 .يابدحضور  )شده

معارفه دبير جديد جلسه توجيهي نيز برگزار مــي  بديهي است در اين جلسه ضمن توديع دبير قبلي و

   .گردد

ســت يماالز، از جمله عدم كارائي فرد منتخــب  ،در صورت نياز به بركناري دبير هر كميته به هر دليل

با ايــن  )مسئول هماهنگ كننده برگزاري كميته ها احتساب دبير كميته و با(اعضاء كميته  ٤/٥حداقل 

  .مسئله به صورت كتبي موافق باشند
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 نحوه اموزش اعضاء كميته 

  برگزار مي گردد. هر عضو وره توجيهي براي د

 بــراي اعضــاء جديــد بــه شود براي اعضاء فعلي در اولين كميته برنامه توجيهي اجراء و پيشنهاد مي

فراخور حضورشان قبل از حضور در كميته در دفتر كميته اي بيمارســتاني برنامــه تــوجيهي اجــراء 

  .در اين برنامه به نحو مقتضي عضو جديد از مصوبات كميته هاي برگزار شده مطلع گردد  .گردد
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 حضور وغياب 

ســاعت قبــل  ٢٤حضور يابد از حداقل  م شده در جلساتلاتاريخ اعاگر عضوي به هر دليل نتواند در 

 دهنــد. عطــلايا دبير كميتــه ا به مسئول برگزاري كميته ها و )و ...  ،كتبيتلفني،شفاهي(موضوع را 

فقــط بــراي حضــور در همــان يــك (بــه جــايگزيني خــود  رايك نفــر مطلــع  نامبرده موظف است

بود كــه بايســتي بــه عنــوان به توضيح است چنانچه نامبرده جزء افرادي  لازم.معرفي نمايد)جلسه

و ست موارد گزارش خود را به صورت تلفنــي يماد الزند بدهپيگير مصوبات در كميته گزارش عملكر

يا رئيس كميته موظفند موارد را عينا در كميتــه  ع دهند.دبير وطلايا رئيس كميته ا به دبير ويا كتبي 

   .مطرح نمايند

مســئول . دهــد طــلاعشكيل جلسه به مسئول كميته ادبير كميته موظف است موضوع را تا قبل از ت

جهــت برگــزاري يــا  واطــلاع داده  كميته ها موظف است موضوع را دراولين فرصت به رئيس كميته

ت دليــل غيبــ در صورت غيــر موجــه بــودن، .موكول نمودن آن به زمان ديگري كسب تكليف نمايد

م گيري مقتضــي بــه رئــيس كميتــه موارد عينا جهت تصمي به صورت كتبي خواسته شود و هنامبرد

  .ارجاع داده شود

خــاطي از  عضو جلسه درطول سال، ٥جلسه متوالي و يا  ٣در صورت غيبت هريك از اعضا به ميزان 

  كميته اخراج و ابلاغ وي بلا اثر مي شود و يكي از پرسنل بايد جايگزين شود.
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 نحوه رسميت يافتن جلسات 

نفر از افراد ذيــل در آن  اعضاء رسميت مي يابد كه بايستي حداقل دو ٢/٣با حداقل  جلسات كميته ها

 ، يا جانشين تــام الاختيــار رياســت بيمارســتان  يترئيس بيمارستان و يا مدير :حضور داشته باشند

و مســئول كميتــه ، كارشناس هماهنگ كننده ايمني بيمار بهبود كيفيت  ولمسئ ،دبير كميته ،مترون 

 مارستانهاي بي

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  



٢٨ 
 

  

  

 بروز رساني ابلاغ ها 

اعضاء موارد را كتبا به مسئول  ابلاغيهدبير هر كميته موظف است حداقل يك ماه قبل از انقضاء تاريخ 

مسئول هماهنگ كننده كميته ها موظــف اســت مــوارد را   .هماهنگ كننده كميته ها گزارش نمايند

  . به روز رساني گردد و ابلاغيه هابررسي عينا در جلسه اي با حضور رئيس بيمارستان 
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 اعضاي اصلي كميته ها  

 

 
  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  كميته پايش و سنجش كيفيت

  رياست
  مديريت

  مدير خدمات پرستاري

  آموزش كارشناس
  مسئول بهبود كيفيت

  بهداشت محيطول مسئ
  ول تجهيزات پزشكيمسئ

 ئول بخش داروخانهسم

 مسئول واحد بهداشت حرفه اي

  سئول مدارك پزشكيم

  مسنول حقوق گيرندگان خدمت
  كار شناس هماهنگ كننده ايمني بيمار

  تمامي مسئولين بخش هاي بستري
  مسئولين بخش هاي راديولوژي و آزمايشگاه
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كميته مديريت اطلاعات سلامت و فناوري 
  اطلاعات

  رياست
  مديريت

  مدير خدمات پرستاري
  مسئول آموزش

  ول بهبود كيفيتمسئ
 مديريت اطلاعات سلامتمسئول 

 مسئول درآمد

  مسئول پذيرش
  HIS مسئول فناوري اطلاعات و 

  كار شناس هماهنگ كننده ايمني بيمار
  مسئولين بخش ها

  مسئولين بخش هاي راديولوژي و آزمايشگاه
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  بالينيكميته اخلاق 

  رياست
  مديريت

  مدير خدمات پرستاري
  آموزش ناسكارش

  مسئول بهبود كيفيت
 مسئول پيگيري امور بيماران

 مسئول حقوق گيرندگان خدمت

  مسئول مددكاري 
  كار شناس هماهنگ كننده ايمني بيمار

  مسئولين بخش ها
  مسئولين بخش هاي راديولوژي و آزمايشگاه
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  كميته كنترل عفونت

  رياست
  مديريت

  مدير خدمات پرستاري
  وزش آم كارشناس

  مسئول بهبود كيفيت
  ول بهداشت محيطئمس
  ول تجهيزات پزشكيمسئ

  مسئول فني داروخانه
  مسئول خدمات

 ئول داروخانهسم

  رئيس بخش داخلي
  مسئول فني آزمايشگاه

  كنترل عفونت بيمارستان سوپروايزر
  كار شناس هماهنگ كننده ايمني بيمار

 كنترل عفونت فوكال پوينت

   هامسئولين بخش 
  آزمايشگاه و راديولوژيبخش هاي ئولين مس
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  بهداشت محيطكميته 

  رياست
  مديريت

  مدير خدمات پرستاري
  آموزش كارشناس

  مسئول بهبود كيفيت
  بهداشت محيطمسئول 

 مسئول واحد تغذيه

 مسئول خدمات

 مسئول واحد بهداشت حرفه اي

 كار شناس هماهنگ كننده ايمني بيمار

 يساتمسئول تاس

  كنترل عفونت سوپروايزر

  انبارمسئول 

  مسئول رختشويخانه

  مسئولين بخش ها

  آزمايشگاه و راديولوژي بخش هاي مسئولين
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  حفاظت فني وبهداشت كاركميته 
  رياست
  مديريت

  مدير خدمات پرستاري
  آموزش كارشناس

  مسئول بهبود كيفيت
  بهداشت محيطمسئول 

  مسئول تجهيزات پزشكي
 مسئول خدمات

  مسئول واحد بهداشت حرفه اي

  ، حوادث و بلايامسئول مديريت خطر
  كار شناس هماهنگ كننده ايمني بيمار

 مسئول واحد تاسيسات

  مسئول كنترل عفونت
  مسئولين بخش ها

  مسئولين آزمايشگاه و راديولوژي
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  كميته مديريت خطرحوادث و بلايا

  رياست
  مديريت

  پرستاريمدير خدمات 
  كارشناس آموزش

  مسئول بهبود كيفيت
 مسئول واحد تغذيه

 مسئول واحد تاسيسات

 مسئول خدمات

  مسئول فوريت پزشكي
  كارشناس بحران

  بيمار ايمني كننده هماهنگ شناس كار
  مسئول بهداشت حرفه اي

  مسئول بهداشت محيط
  مسئول فني تجهيزات پزشكي

  مسئولين بخش ها
 ايشگاه و راديولوژيمسئولين آزم
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  كميته ترويج زايمان طبيعي و ايمن

  رياست
  مديريت

  مدير خدمات پرستاري
  آموزش  كارشناس

  مسئول بهبود كيفيت
 مسئول بخش اطفال

 مسئول بخش زايمان

 مسئول بخش مادر و نوزاد

  مسئول اتاق عمل
 مسئول واحد تغذيه

  مسئول اورژانس
 هداشتبمركز كارشناس مادران 

 كارشناس مسئول بهداشت خانواده

  رئيس بخش اطفال
  رئيس بخش زايمان

  مسئول كنترل عفونت
  كار شناس هماهنگ كننده ايمني بيمار
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  كميته ترويج تغذيه با شير مادر

  رياست
  مديريت

  مدير خدمات پرستاري
  آموزش  كارشناس

  مسئول بهبود كيفيت
 مسئول بخش اطفال

 زايمانمسئول بخش 

 مسئول بخش مادر و نوزاد

  مسئول اتاق عمل
 مسئول واحد تغذيه

  مسئول اورژانس
 بهداشت مركز كارشناس مادران

 كارشناس مسئول بهداشت خانواده

  رئيس بخش اطفال
  رئيس بخش زايمان

  مسئول كنترل عفونت
  كار شناس هماهنگ كننده ايمني بيمار

  مسئول مدد كاري اجتماعي
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ارتقاء راهبردي خدمات بخش كميته 
  اورژانس

  رياست
  مديريت

  مدير خدمات پرستاري
  آموزش كارشناس

  مسئول بهبود كيفيت
  مسئول بخش اورژانس
 مسئول واحد تاسيسات

 مسئول خدمات

 مسئول فوريت پزشكي

  كارشناس مديريت خطر حوادث و بلايا
  نماينده  پزشكان اورژانس

  ش اورژانسرئيس بخ
  مسئول ترياژ

  كارشناس هماهنگ كننده ايمني بيمار
  مسئول تجهيزات پزشكي

  مسئولين بخش ها
 مسئولين آزمايشگاه و راديولوژي
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و  دارو و تجهيزات پزشكيدرمان، كميته 
  تغذيه

  رياست
  مديريت

  مدير خدمات پرستاري
  آموزش  كارشناس

  مسئول بهبود كيفيت
  تاسيساتمسئول 

  مسئول فني تجهيزات پزشكي
 مسئول واحد تغذيه

  مسئول فني داروخانه
  مسئول واحد داروخانه

  كار شناس هماهنگ كننده ايمني بيمار
  مسئولين بخش ها

  مسئولين آزمايشگاه و راديولوژي
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  اقتصاد درمان

  رياست
  مديريت

  مدير خدمات پرستاري
  آموزش كارشناس

  فيتمسئول بهبود كي
  )حسب موضوع( پزشكان متخصص

  مسئول واحد امور مالي
  مسئول واحد درآمد

  مسئول فني داروخانه
  مسئول فني تجهيزات پزشكي

  مسئول فناوري اطلاعات
  مسئول مديريت اطلاعات سلامت

 مسئول واحد اطلاعات و آمار بيمارستان

  كار شناس هماهنگ كننده ايمني بيمار
  مسئولين بخش ها

  ئولين آزمايشگاه و راديولوژيمس
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مرگ و مير و عوارض و زير كميته هاي كميته 
  مربوطه

  رياست
  مديريت

  مدير خدمات پرستاري
  كارشناس آموزش

  پزشكان متخصص ( برحسب موضوع)
  مسئول بهبود كيفيت

  مسئول بخش پاتولوژي
  كار شناس هماهنگ كننده ايمني بيمار

  مسئولين بخش ها
  بخش آزمايشگاه و راديولوژيمسئول 
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  طب انتقال خونكميته 

  رياست
  مديريت

  مدير خدمات پرستاري
  كارشناس آموزش

  مسئول بهبود كيفيت
  مسئول فني آزمايشگاه 

  متخصص بيهوشي

 مسئول بخش آزمايشگاه

  مسئول بخش پاتولوژي
  ركار شناس هماهنگ كننده ايمني بيما

  مسئولين بخش ها
  ش آزمايشگاه و راديولوژيمسئول بخ
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  كميته ارتقاء سلامت نوزادان

  رياست
  مديريت

  مدير خدمات پرستاري
  كارشناس آموزش 

  مسئول بهبود كيفيت
 مسئول بخش اطفال

 مسئول بخش زايمان

 مسئول بخش مادر و نوزاد

 مسئول بخش اورژانس

 مسئول اتاق عمل

  رئيس بخش اطفال
  انرئيس بخش زايم

  اركار شناس هماهنگ كننده ايمني بيم
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 اعضاي موقت كميته 

در صورت نياز با توجه به دستور كار جلسات از افراد مورد نظر دعوت مي شود كه در كميته 

  مربوطه حضور يابند.
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 پيگيري مصوبات  

پذيرد.كليه اعضاء موظــف بــه روز پس از تشكيل جلسه صورت  ١حداكثر مصوبات به اعضاء ابلاغ 

در حــوزه مسئوليتشــان مــي باشــد هســتند وتــاخير در ارســال  كــه نت برداري شرح مصوباتي

اخــذ گــزارش . صورتجلسات به هر نحوي مانع از انجام فعاليتشان در زمــان مقــرر نخواهــد بــود

وبات پــس از ابــلاغ مصــ روز قبل از تاريخ تشكيل جلسه بعدي خواهد بــود٣پيگيريها حداكثر تا 

كميته، مسنولين پيگيري موظف به انجام اقدامات لازم درخصوص مصوبات مي باشــند و بايــد در 

در هر جلسه هــر عضــو بــه تناســب مدت زمان تعيين شده امور محوله را به درستي انجام دهند.

دقيقــه نســبت بــه ارائــه ٣حــداكثر  و ٢مصوباتي كه در حوزه پيگيري نامبرده است ميتواند بين 

  .دبير كميته قرار دهد هرا به عهد يگيري خود بپردازد ويا اين موضوعگزارش پ

مصوباتي كه به هر دليل در زمان مقرر به نتيجه نرسيده اند بايستي براي كسب تكليــف در اولــين 

روش  اصــلاح يــا تغييــر و به منظور ادامه پيگيري و لازمجلسه كميته مطرح گردد وتصميم گيري 

در صــورت  .يا خارج نمودن مصوبه از دستور كار كميته اتخاذ گــردد و ا تعديل مصوبه پيگيري وي

  .گزارش گردد تي موارد به صورت كتبي خارج نمودن مصوبه از دستور كار كميته بايس
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 تيم مديريت اجرايي و....نحوه تعامل با ساير كميته ها/  

بــل پيگيــري نبــوده و بايــد در ول و دبير كميتــه  قائموضوعاتي كه در يك كميته بنا به تشخيص مس

صــورت ول كميته ها به بايد توسط مسئ مطرح شوند،و.... ميته هاساير ك جلسات تيم مديريت اجرايي،

دبيــر كميتــه مربوطــه  ول مربوطه (دبير تــيم مــديريت اجرايــي،كتبي جهت طرح و بررسي به مسئ

  تا در دستور كار جلسه مورد نظر قرار گيرد. و...)ارجاع داده شود

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  



٤٧ 
 

 دعوت به كميته /دستور كار  مصوبات/ اطلاع رساني  

  بيمارستان اطلاع رساني شود.چهارگون ولين پيگيري از طريق مصوبات كميته ها به اعضا و مسئ

بــا  تاريخ برگزاري كميته ها تا پايان سال در ابتداي هر سال توسط مسئول برگزار كننده كميته هــا و

يــا در اولــين جلســه  غيه بــه اعضــاء ولاصــدوراب به هنگام ن انجام گردد وهماهنگي رئيس بيمارستا

ساعت قبــل از  ٤٨همچنين   حويل داده شود)تر كدام كه زودتر اجراء شد(هتشكيل شده در هر سال

.در مــوارد برگزاري كميته دستور كار كميته و ساعت وتاريخ برگزاري آن  به اطلاع اعضا رسانده شــود

كتبــي بــه  ير زمانبندي سالانه باشد تغييرات همراه با تاريخ جايگزين يه صــورتخاص كه نيار به تغي

  اطلاع اعضا برسد.
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 مستندات  

روز بعد از برگزاري كميته صورت جلســه آن را نوشــته و بــه  ٣دبير هر كميته موظف است حداكثر تا 

تمام صــورت جلســات را ه ها كميتدبير هماهنگ كننده كميته ها تحويل دهد و دبير هماهنگ كننده 

كليه صورتجلسات  ،س از تاييد صورتجلسات توسط رياست بيمارستانكند .پجمع آوري و تنظيم مي 

بيمارستاني به مسنولين پيگيري و اعضا ابلاغ  شود. كليه صورت جلســات سيستم چهارگون از طريق 

  .دوبايگاني ش تبهبود كيفيو گزارشات اخذ شده از اعضا به صورت الكترونيك در دفتر 

  .ماه آتي بايد به مراجع ذيصلاح و معاونت درمان ارسال شوندام ١٠همچنين صورتجلسات تا  
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 نحوه ارزيابي عملكرد كميته ها  

دفتر بهبود كيفيــت و مسئول  ول كميته ها با حضوردبير كميته،هركميته به صورت فصلي توسط مسئ

در پايش مورد نظر بايــد درصــد مصــوبات  يگيري پايش شود،ولين پاعضا و مسئساير در صورت نياز 

مصوبات در دست اقدام و مصوبات انجام نشــده اســتخراج شــود همچنــين بايــد ميــزان  انجام شده،

ولين م انجام مصوبات انجام نشده از مســئپيشرفت و وضعيت اجرا مصوبات در دست اقدام و علت عد

ت اخذ تصميمات راهبردي انجام اصلاحات در خصوص در ادامه كليه مستندات جه ود.پيگيري اخذ ش

تــيم تــا در جلســات  ه شــوديريت اجرايي ارائــدمصوبات انجام نشده و در دست اقدام به دبير تيم م

  ول كميته ها تشكيل مي شود اقدامات لازم صورت پذيرد.مديريت اجرايي كه با حضور مسئ
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  *شرح مباحث و مذاكرات مطرح شده

  

  

  

  

  

  

  

 

  يكدانشگاه علوم پزش

  درماني استان همدان و خدمات بهداشتي 

  معاونت درمان  

  عنوان فرم

  صورتجلسه كميته بيمارستاني  

 QI-FO-07 شماره  سند:

           Aشماره  ويرايش: 

 

  □فوق العاده                                     □عنوان كميته :                                      نوع كميته :  عادي

  نام دبير كميته :                                                        :نام رييس كميته

    :كميته برگزاري تاريخ برگزاري كميته :                             محل

    ساعت شروع كميته :                               ساعت پايان كميته  :        

  دستور كار كميته :

  

  قبل جلسه مصوبات پيگيري نتايج

  اجرا نشده تعداد مصوبات اجرا شده                          تعداد مصوبات در حال پيگيري                                       تعداد مصوبات 

   وضعيت مصوبه  مصوبات  رديف

  ( اجرا شده ، در حال پيگيري ، اجرا نشده )

اقدامات اصلاحي براي مصوبات در 

  گيري/ اجرا نشدهحال پي
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  تصميم گيري و مصوبات جديد

  مهلت زماني  مسئول پيگيري   مسئول اجرا  منابع مورد نياز  مصوبات كميته  رديف

١            

٢           

٣           

  

  تاريخ برگزاري كميته بعدي:  دستور كار كميته / جلسه آتي:

  

  كميته هاي بيمارستانيفرم حضور و غياب 

  ليست  حاضرين جلسه :

  محل امضا :  سمت:  نام و نام خانوادگي:

      

      

      

      

      

      

  ليست غايبين جلسه :

  محل امضا :  سمت:  نام و نام خانوادگي :
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  توضيحات :

صوبات جلسات براي خواننده شرح مباحث / مذاكرات مطرح شده در جلسه كميته بايد به صورتي درج گردد كه علت م*

صورتجلسه مشخص شود و از نگارش جملات كوتاه و غير شفاف پرهيز شود. وجود امضاي غايبين در صورتجلسات كميته ها ، براي 

اطمينان از در جريان قرار گرفتن آن ها از مصوبات و مباحث مطرح شده در جلسه است و ملاك به رسميت شناختن جلسات نيست 

ين شيوه نوعي ارائه بازخورد به غايبين جلسات محسوب مي شود.توصيه مي شود رييس جلسه بر نحوه نگارش . از طرفي ا

 ..صورتجلسه كميته نظارت نموده و اطمينان يابد كه تمام نكات مهم مطرح شده در جلسه در صورتجلسه درج شده است

هيزاتي ، منابع ساختاري و تامين نيروي انساني مي شامل منابع مالي ، منابع تج منابع مورد نيازبراي اجراي مصوبات**

  باشدكه توسط مسئولان ارشد بيمارستان تامين مي گردد.

 

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

 


