
(معتمد)موسسه عالی توسعه و تربیت مدیران نظام سلامت ایران

دوره توان افزایی ارزیابان کشوری اعتباربخشی دانشگاه های علوم پزشکی کشور

کامران محمدنیا

(مدمعت)موسسه عالی توسعه و تربیت مدیران نظام سلامت ایران

فناوری و مدیریت اطلاعات سلامت

1405مهرماه 
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(معتمد)موسسه عالی توسعه و تربیت مدیران نظام سلامت ایران

سوابق علمی•

سوابق اجرایی•

گرسوابق تسهیل

کامران محمدنیا

2

دکتری مدیریت با گرایش خط مشی گذاری و تصمیم سازی 

مدیریت بیمارستانی WHOوزارت بهداشت و سازمان  TOTدوره

کارشناسی ارشد مراقبت های ویژه

کارشناسی پرستاری

تا کنون 1404مدیر درمان دانشگاه علوم پزشکی بابل از سال 

1396ارزیاب وزارت بهداشت در اعتبار بخشی از سال 



(معتمد)موسسه عالی توسعه و تربیت مدیران نظام سلامت ایران

اصلیهدف 

یند آشنایی ارزیابان کشوری اعتبار بخشی با فرا 

مت ارزیابی زیر محور فناوری و مدیریت اطلاعات سلا
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4(معتمد)موسسه عالی توسعه و تربیت مدیران نظام سلامت ایران

(ه؟چه چیزی حذف، اضافه یا ادغام شد)آشنایی با تغییرات نسبت به ویرایش پنجم : 1هدف 

(ارزیاب به چه چیزی توجه کند؟)نکات کلیدی برای ارزیابی هر سنجه :2هدف 

(چه مدارکی را مطالبه کنیم؟)شواهدی که باید جستجو شود :3هدف 

اختصاصیاهداف 



(معتمد)موسسه عالی توسعه و تربیت مدیران نظام سلامت ایران

ال استسامانه اطلاعات بیمارستان با قابلیت  و عملکرد های مورد انتظار فع: 1-5-الف

1.5ضریب  1سطح  1-1-5-سنجه الف

.بیمارستان از انطباق سامانه اطلاعات بیمارستانی با الزامات قانونی، فنی و امنیتی ابلاغی اطمینان حاصل می کند

:گواهینامه به صورت شفاف مطالبه می شود ۴در ویرایش ششم، 

گواهینامه ارزیابی عملکردی و غیرعملکردی❖

(دیتاس)گواهینامه مطابقت با استانداردهای تبادل داده ❖

(افتا)گواهینامه امنیت ❖

تأییدیه تبادل اطلاعات با نظام ارجاع الکترونیک❖
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(معتمد)موسسه عالی توسعه و تربیت مدیران نظام سلامت ایران

پیام های کلیدی

regulatory.it.behdasht.gov.ir اطلاعات فناوری و آمار مدیریت مرکز رگوالتوری اینترنتی پایگاه :استعلام مرجع

.است ملاک پایگاه اطلاعات پایگاه، با فیزیکی گواهینامه اطلاعات مغایرت صورت در :مهم نکته

.باشد معتبر اعتباربخشی ارزیابی محدوده در باید گواهینامه :زمانی اعتبار

.باشد (الکترونیک بازخورد و ارجاع) مرتبط سرویس های تمام شامل باید :ارجاع نظام تأییدیه

:شود جستجو باید که شواهدی

(الکترونیکی یا فیزیکی) معتبر گواهینامه های تصویر

رگوالتوری پایگاه از آنلاین استعلام

ایران اطلاعات فناوری سازمان از (افتا) امنیت گواهینامه تصویر

بهداشت وزارت اطلاعات فناوری مرکز از ارجاع نظام با اطلاعات تبادل تأییدیه
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(معتمد)موسسه عالی توسعه و تربیت مدیران نظام سلامت ایران

1ضریب  1سطح  2-1-5-سنجه الف

داقل سامانه اطلاعات بیمارستانی امکان ثبت ،نگهداری و بازیابی ح

.اقلام اطلاعاتی پرونده سلامت بیماران فراهم می نماید

با ( زایمان بستری، سرپایی، اورژانس، بلوک)در ویرایش ششم، اقلام اطلاعاتی به تفکیک ❖

.جزئیات بیشتر ذکر شده است

 قابلیت تعریف اقلام اطلاعاتی پرونده بلوک زایمان و مطابقت فرم های: افزوده شده❖

ابلاغیالکترونیک با استانداردهای
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(معتمد)موسسه عالی توسعه و تربیت مدیران نظام سلامت ایران

پیام های کلیدی

 انواع مددکاری، مستندات داروها، تصویربرداری، آزمایش ها، جراحی، اعمال مشاوره ها، اقدامات، تشخیص ها، دموگرافیک، داده های شامل :بستری اقلام حداقل

.صورت حساب و پرونده خلاصه اجازه نامه ها،

.پزشک امضای درمان، طرح و تشخیص حال، شرح خلاصه مراجعه، تاریخ بیمه، نوع پزشک، نام دموگرافیک، داده های شامل :سرپایی اقلام حداقل

 نتایج ار،پرست گزارش پزشک، دستورات حیاتی، علائم حساسیت، موارد تشخیص، حال، شرح مراجعه، نحوه و زمان دموگرافیک، داده های شامل :اورژانس اقلام حداقل

.پاراکلینیک

.باشند داشته مطابقت ابلاغی استانداردهای با باید الکترونیک فرم های :مهم نکته

:شود جستجو باید که شواهدی 

اطلاعاتی اقلام تعریف قابلیت وHIS سامانه عملی نمایش

ابلاغی استانداردهای با مقایسه و الکترونیک فرم های نمونه

حداقلی اقلام برای اجباری فیلدهای وجود بررسی
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(معتمد)موسسه عالی توسعه و تربیت مدیران نظام سلامت ایران

1ضریب  1سطح  3-1-5-سنجه الف

ئه سامانه اطلاعات بیمارستانی امکان دسترسی به اطلاعات بیماران و ارا

.اطلاعات ارائه دهندگان خدمت را فراهم می نماید

.داشتاشاره "خدمتارائه دهندگاناطلاعات"بهفقطاین سنجه،پنجمویرایشدر

ورتصبهایندکسمستروشدهاضافهنیزبیماراطلاعاتبهدسترسی،ششمویرایشدر
.استشدهمعرفیجامع

لاگثبت،نقشبامتناسبدسترسیسطوح،ساعته۲۴دسترسیبرتأکید :شدهافزوده
ربیماایندکسمسترو،دسترسی
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(معتمد)موسسه عالی توسعه و تربیت مدیران نظام سلامت ایران

پیام های کلیدی

.کند مرتبط هم به یکتا شناسه یک با را بیمار یک مراجعات تمام که باشد داشته وجود سازوکاری باید :ایندکس مستر

.باشد داشته دسترسی خود حرفه ای مسئولیت و نقش با متناسب اطلاعات به فقط باید کاربر هر :دسترسی سطوح

.باشد نداشته وجود لاگ حذف امکان و شده ثبت باید دسترسی ها سوابق :دسترسی لاگ

.شود رعایت پژوهش در اخلاق کمیته های تأییدیه بدون دسترسی ممنوعیت باید :پژوهشگران دسترسی

:شود جستجو باید که شواهدی 

ملی کد با بیمار جستجوی و ایندکس مستر عملی نمایش

مختلف کاربران دسترسی سطوح بررسی

آن حذف امکان عدم و دسترسی لاگ بررسی

اخلاق کمیته تأییدیه و پژوهشگران دسترسی فرایند بررسی
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(معتمد)موسسه عالی توسعه و تربیت مدیران نظام سلامت ایران

1ضریب  1سطح  4-1-5-سنجه الف

گزارش سازی و گزارش گیری از انواع اطلاعات مدیریتی با استفاده از سامانه اطلاعات بیمارستانی صورت می پذیرد

.سنجه جدید در ویرایش ششم است

تأکید بر داشبورد مدیریتی، گزارش های تحلیلی، و استفاده از گزارش ها در تصمیم گیری: افزوده شده
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(معتمد)موسسه عالی توسعه و تربیت مدیران نظام سلامت ایران

پیام های کلیدی
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(معتمد)موسسه عالی توسعه و تربیت مدیران نظام سلامت ایران

پیام های کلیدی

 روزه، 30 مجدد بستری سزارین، زایمان درصد تخت، گردش اقامت، مدت متوسط تخت، اشغال درصد) کلیدی شاخص های باید :مدیریتی داشبورد

.باشد مشاهده قابل برخط صورت به (تخت به پرستار نسبت اورژانس، انتظار زمان میانگین

.باشد داشته را مدیران توسط جدید گزارش های تعریف قابلیت باید سامانه :جدید گزارش سازی

.شده اند استفاده تصمیم گیری جلسات در سامانه گزارش های که باشد داشته وجود شواهدی :تصمیم گیری در استفاده

:شود جستجو باید که شواهدی 

مدیریتی داشبورد عملی نمایش

شده تولید تحلیلی گزارش های نمونه

کرده اند استناد سامانه گزارش های به که مدیریتی جلسات صورت جلسات

مدیر توسط جدید گزارش تعریف قابلیت بررسی
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(معتمد)موسسه عالی توسعه و تربیت مدیران نظام سلامت ایران

1ضریب  1سطح  5-1-5-سنجه الف

تبادل  سامانه اطلاعات بیمارستانی مطابق ظوابط با سامانه ملی وزارت بهداشت

.اطلاعات میکند

پرونده،اسسپ)ملیسامانه هایبااطلاعاتتبادلبرایبیشترجزئیات،ششمویرایشدر

.استشدهذکر(ارجاعنظام،سلامتالکترونیک

بهارسالیتراکنش هایخطاهایکاهش،دادهتبادلاستانداردهایبرتأکید :شدهافزوده

(سامک)سلامتکدینگمرجعکمیتهدرشدهتاییدکدهایازاستفادهو،سپاس
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(معتمد)موسسه عالی توسعه و تربیت مدیران نظام سلامت ایران

پیام های کلیدی

.باشد کرده اخذ را (دیتاس) سلامت اطلاعات تبادل یکپارچه درگاه با داده تبادل استانداردهای گواهینامه بایدHIS سامانه :داده تبادل گواهینامه

زمانی اعتبار و ((regulatory.it.behdasht.gov.ir) اطلاعات فناوری و آمار مدیریت مرکز رگوالتوری اینترنتی پایگاه :استعلام مرجع

سپاس به ارسالی پرونده های با ترخیصی پرونده های تعداد مطابقت مستندات

.شود انجام (مکسا) ایران سلامت کدینگ مرجع کمیته در شده تایید کدهای از استفاده با باید بیمارستانی اطلاعات سامانه در داده ها ثبت :کدینگ

.باشد برقرار بیمارستان در خطا کاهش و سپاس خروجی مشکلات بررسی برای مستمر فرآیندی باید :ماهیانه بررسی فرآیند

:شود جستجو باید که شواهدی 

رگوالتوری پایگاه از آنلاین استعلام

ماهه یک زمانی بازه در ترخیصی بیماران تعداد با سپاس به ارسالی پرونده های تعداد مغایرت گزارش یا صورت جلسه

هویت استعلام و بیمه استحقاق سنجی سرویس های پیاده سازی بر نظارت به مربوط مستندات

(مکسا) سلامت کدینگ مرجع کمیته در شده تایید کدهای از استفاده گزارش

(سامانه در وجود صورت در) سپاس به پرونده ها ارسال داشبورد
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(معتمد)موسسه عالی توسعه و تربیت مدیران نظام سلامت ایران

بیمارستان از ورود صحیح و کامل داده ها اطمینان حاصل می نماید: ۲-5-الف

1ضریب  2سطح  1-2-5-سنجه الف

انی بر اساس شیوه ای مدون، صحت داده های ورودی به سامانه اطلاعات بیمارست

.از نظر کمی و کیفی کنترل می شود

نتعیی)داده هاصحتکنترلاجراییروشبرایبیشترجزئیات،ششمویرایشرد

وعملکردنحوه،چک لیست/ابزار،هفتگیزمانیبازه،گزارشنحوه،مجازمسئولان

الزاماتنمودنبه روز،داده هاورودنمودنساختارمند،اصلاحیاقداماتطراحی

.استشدهذکر(کاربرانفعالیتردیابینحوه،مستندسازی

یاجرایروشتدویندرفرایندصاحبانمشارکتبرتأکید :شدهافزوده
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(معتمد)موسسه عالی توسعه و تربیت مدیران نظام سلامت ایران

پیام های کلیدی

17

.باید با مشارکت صاحبان فرایند تدوین شده باشد: روش اجرایی

.کارکنان مرتبط باید از روش اجرایی آگاه بوده و بر اساس آن عمل کنند: آگاهی و عملکرد کارکنان

.مسئولان بخش ها و واحدها انجام شود/باید حداقل به صورت هفتگی توسط مدیران: ارزیابی و کنترل

.نتایج ارزیابی و کنترل صحت داده ها باید به مسئول واحد مدیریت اطلاعات اطلاع رسانی شود: اطلاع رسانی نتایج

:حداقل های مورد انتظار در روش اجرایی

تعیین مسئولان مجاز برای کنترل صحت داده ها1.

تعیین نحوه گزارش نتایج کنترل صحت داده ها2.

بازه زمانی هفتگی برای کنترل3.

چک لیست/پیش بینی ابزار4.

برنامه بهبود توسط کمیته فناوری و مدیریت اطلاعات سلامت/نحوه عملکرد و طراحی اقدامات اصلاحی5.

نحوه ساختارمند نمودن ورود داده ها بر اساس آخرین ابلاغیه های وزارت بهداشت6.

به روز نمودن الزامات مستندسازی در سامانه اطلاعات بیمارستانی7.

جهت ردیابی خطاهای ثبت داده ها (Audit log)نحوه ردیابی فعالیت کاربران 8.



(معتمد)موسسه عالی توسعه و تربیت مدیران نظام سلامت ایران

1ضریب  2سطح  2-2-5-سنجه الف

داده های مرتبط با سامانه آمار و اطلاعات بیمارستانی، بر 

.اساس ضوابط مربوط ثبت و به روزرسانی می شود

ه در ویرایش ششم، جزئیات بیشتر برای ثبت داده های مربوط ب 

ان، اطلاعات شناسنامه ای، بخش های بیمارستانی، پرسنل و پزشک

.تجهیزات پزشکی و سرمایه ای ذکر شده است

ن میزان تأکید بر راهنمای ارزیابی سامانه آواب برای تعیی: افزوده شده

.مطابقت اطلاعات ثبت شده با وضعیت موجود
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(معتمد)موسسه عالی توسعه و تربیت مدیران نظام سلامت ایران

پیام های کلیدی

.شود به روزرسانی و ثبت باید بیمارستانی بخش های و شناسنامه ای اطلاعات :شناسنامه ای داده های ثبت

.شود به روزرسانی و ثبت باید پزشکان و پرسنل اطلاعات :پزشکان و پرسنل داده های ثبت

.شود به روزرسانی و ثبت باید سرمایه ای تجهیزات و پزشکی تجهیزات اطلاعات :تجهیزات داده های ثبت

.شود تعیین باید موجود وضعیت با بیمارستان بخش های و شناسنامه ای اطلاعات بخش در ثبت شده اطلاعات مطابقت میزان :مطابقت

.گیرد قرار استفاده مورد باید :آواب سامانه ارزیابی راهنمای

:شود جستجو باید که شواهدی 

(تجهیزات پرسنل، شناسنامه ای،) سامانه در ثبت شده داده های نمونه

موجود وضعیت با ثبت شده اطلاعات مطابقت گزارش

آواب سامانه ارزیابی راهنمای از استفاده مستندات
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(معتمد)موسسه عالی توسعه و تربیت مدیران نظام سلامت ایران

مدیریت امنیت داده ها و نگهداشت و پشتیبانی تجهیزات سخت افزاری و نرم افزاری 3-5-الف

1.5ضریب  1سطح  1-3-5-سنجه الف

حفظ امنیت داده ها برنامه ریزی و اجرا می شود

یبانی نگهداری و پشت"در ویرایش ششم، جزئیات بیشتر برای روش اجرایی 

شش ) "منظم داده ها و بانک های اطلاعات الکترونیک و تهیه نسخه پشتیبان

 پشتیبان گیری خودکار، کپی خودکار، صدور گواهی صحت، نصب: مورد

ذکر ( طآنتی ویروس، عدم اتصال مستقیم به اینترنت، استفاده از ابزارهای واس

.شده است

تانی دفتر تأکید بر تأییدیه مسئول فنی سامانه اطلاعات بیمارس: افزوده شده

آمار و فناوری اطلاعات دانشگاه
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(معتمد)موسسه عالی توسعه و تربیت مدیران نظام سلامت ایران

پیام های کلیدی
.باشد شده تدوین فرایند صاحبان مشارکت با باید :اجرایی روش

.کنند عمل آن اساس بر و بوده آگاه اجرایی روش از باید مرتبط کارکنان :کارکنان عملکرد و آگاهی

:الزامی مورد شش

.شبانه روز یک طول در بیمارستان سرورهای روی خودکار پشتیبان گیری زمان بندی برنامه از سامانه فنی مسئول تاییدشده گزارش وجود1.

اصلی سرور از جدا سرور روی هفتگی و روزانه صورت به سامانه اطلاعاتی بانک پشتیبان نسخه های خودکار کپی از سامانه فنی مسئول تاییدشده گزارش وجود2.

.سامانه فنی مسئول توسط سامانه بانک از گرفته شده پشتیبان نسخه های عمل فنی صحت گواهی نامه صدور3.

.بیمارستان کلاینت های و سرورها روی به روزرسانی شده و لایسنس دار و آنتی ویروس نرم افزار نصب از زیرساخت و شبکه مسئول تاییدشده گزارش وجود4.

.(آنتی ویروس سرور از غیر به) اینترنت به بیمارستان سامانه های سرورهای مستقیم اتصال عدم از زیرساخت و شبکه مسئول تاییدشده گزارش وجود5.

.بیمارستان سرورهای به پشتیبان شرکت های اتصال برای کنترل شده و واسط ابزارهای از استفاده6.

:شود جستجو باید که شواهدی 

(ابلاغ شده و مصوب) پشتیبانی و نگهداری اجرایی روش

فوق مورد شش تاییدشده گزارش های

پشتیبان نسخه های فنی صحت گواهی نامه

آن به روزرسانی و آنتی ویروس نصب مستندات

اینترنت به سرورها مستقیم اتصال عدم مستندات

واسط ابزارهای از استفاده مستندات
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(معتمد)موسسه عالی توسعه و تربیت مدیران نظام سلامت ایران

1ضریب  2سطح  2-3-5-سنجه الف

نگهداشت و پشتیبانی از تجهیزات سخت افزارها برنامه ریزی و اجرا می شود 

ایمنی و اطفای ،UPSمحیط پاکیزه، برق اضطراری و : مورد ۹)در ویرایش ششم، جزئیات بیشتر برای اتاق سرور 

نفوذ و  حریق، برچسب گذاری، عدم استفاده از رایانه رومیزی به عنوان سرور، کلاینت و پرینتر پشتیبان، عدم راه

.ذکر شده است( پنجره، ابزارهای هوشمند نظارت، دو ورودی مجزای برق و اتصالات شبکه

.تأکید بر ردیف های اول تا پنجم الزامی و ردیف های ششم تا نهم توصیه ای: افزوده شده

بکه و الزام به نگهداری سوابق فرایندهای ارتقا و تعمیرات سخت افزاری و وجود شناسنامه به روزشده از ش: افزوده شده

تجهیزات سخت افزاری
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(معتمد)موسسه عالی توسعه و تربیت مدیران نظام سلامت ایران

پیام های کلیدی

:شود جستجو باید که شواهدی 

سخت افزاری سیستم های از پشتیبانی اجرایی روش

فوق مورد 9 بررسی و سرور اتاق از میدانی بازدید

سخت افزاری تجهیزات و شبکه به روزشده شناسنامه

سخت افزاری تعمیرات و ارتقا فرایندهای سوابق

بیمارستان از خارج به تعمیرات برای خروجی درخواست های به مربوط مستندات
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(معتمد)موسسه عالی توسعه و تربیت مدیران نظام سلامت ایران

1ضریب  1سطح  3-3-5-سنجه الف

سطوح دسترسی به اطلاعات بیماران با شرایط معین و مبتنی بر اصل محرمانگی

.ر شده استو تاکید بر اصل محرمانگی ذک( درون سازمانی و برون سازمانی)در ویرایش ششم، جزئیات بیشتر برای سطوح دسترسی 

تأکید بر دستورالعمل ابلاغی وزارت بهداشت به عنوان مرجع اصلی: افزوده شده
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(معتمد)موسسه عالی توسعه و تربیت مدیران نظام سلامت ایران

پیام های کلیدی

.باشد شده تعیین سلامت اطلاعات مدیریت کمیته در باید :معیارها و شرایط تعیین

.متفاوت سطوح با ...و سلامت اطلاعات مدیریت پاراکلینیک، کارکنان پرستاران، پزشکان، شامل :درون سازمانی دسترسی سطوح

.خاص شرایط با ...و نظارتی سازمان های بهداشت، وزارت بیمه گر، سازمان های شامل :برون سازمانی دسترسی سطوح

.باشد شغلی وظایف انجام برای لازم میزان به حداقل باید دسترسی :محرمانگی اصل

.باشد زمینه این در بهداشت وزارت ابلاغی دستورالعمل آخرین مطابق باید :ابلاغی دستورالعمل

:شود جستجو باید که شواهدی 

دسترسی سطوح مورد در سلامت اطلاعات مدیریت کمیته مصوبات

برون سازمانی و درون سازمانی دسترسی سطوح تعیین مستندات

بهداشت وزارت ابلاغی دستورالعمل با تطابق بررسی

سامانه در مختلف کاربران دسترسی سطوح عملی نمایش
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(معتمد)موسسه عالی توسعه و تربیت مدیران نظام سلامت ایران

.بیمارستان از صحت فرایند تشکیل و تکمیل پرونده های پزشکی بیماران اطمینان حاصل می کند 4-5الف 

1ضریب  1سطح  1-4-5-سنجه الف

 پذیرش تمامی مراجعین و بیماران با کد اختصاصی

عدیالکترونیک و با قابلیت بازیابی در مراجعه های ب
عه های در ویرایش ششم، جزئیات بیشتر برای قابلیت بازیابی در مراج

ار با بعدی، قابلیت ارائه یادآور، هوشمندی و عدم امکان پذیرش یک بیم

دد دو شناسه متفاوت، و کنترل و اصلاح موارد اختصاص شناسه های متع

.ذکر شده است

تم تأکید بر شماره دهی پرونده های بستری بر اساس سیس: افزوده شده

و سیستم سریال سالانه برای اورژانس( رقمی ۸تا  ۶)شماره دهی واحد 
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(معتمد)موسسه عالی توسعه و تربیت مدیران نظام سلامت ایران

پیام های کلیدی

.شود انجام منحصربه فرد شماره یک با باید درمانگاه ها و کلینیک ها در بیمار پذیرش های تمام :منحصربه فرد شناسه

.باشد داشته قبلی مراجعه بیمار که مواردی در یادآور ارائه قابلیت باید سامانه :بازیابی قابلیت

.بدهد را متفاوت شناسه دو با مراجعه دو در بیمار یک پذیرش اجازه نباید سامانه :هوشمندی

.ربیما چند به پرونده شماره یک اختصاص یا بیمار یک به متعدد شماره های اختصاص موارد اصلاح و کنترل برای مدون رویه های :اصلاح و کنترل

.(رقمی 8 تا 6) واحد شماره دهی سیستم اساس بر :بستری شماره دهی

.(سالانه سریال) سریال سیستم اساس بر :اورژانس شماره دهی

.منحصربه فرد شماره یک با بیمار بستری و اورژانس سرپایی، مراجعه های تمامی :ایده آل

:شود جستجو باید که شواهدی 

الکترونیک اختصاصی کد با بیمار پذیرش عملی نمایش

بعدی مراجعه در بیمار سوابق بازیابی قابلیت بررسی

تکراری پذیرش عدم در سامانه هوشمندی بررسی

متعدد شناسه های اصلاح و کنترل رویه های مستندات
اورژانس و بستری پرونده های شماره دهی بررسی
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(معتمد)موسسه عالی توسعه و تربیت مدیران نظام سلامت ایران

1ضریب 1سطح  2-4-5-سنجه الف

کشوری ثبت اطلاعات پرونده بیماران با استفاده از نسخه به روز فرم های ابلاغی دارای شناسه
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(معتمد)موسسه عالی توسعه و تربیت مدیران نظام سلامت ایران

پیام های کلیدی

.باشند بهداشت وزارت ابلاغی نسخه آخرین باید بیماران پرونده در استفاده مورد فرم های :فرم ها به روز نسخه

.باشند (ابلاغی یکتای کد) کشوری شناسه دارای باید فرم ها :کشوری شناسه

.شود ثبت فرم ها این از استفاده با باید بیماران پرونده اطلاعات :اطلاعات ثبت

.دارند مطابقت ابلاغی فرم های با سامانه در استفاده مورد فرم های که شود حاصل اطمینان باید :مطابقت

:شود جستجو باید که شواهدی 

بیماران پرونده در استفاده مورد فرم های نمونه

بهداشت وزارت ابلاغی نسخه آخرین با فرم ها مقایسه

فرم ها روی بر کشوری شناسه وجود بررسی

سامانه در ابلاغی فرم های از استفاده با اطلاعات ثبت عملی نمایش
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(معتمد)موسسه عالی توسعه و تربیت مدیران نظام سلامت ایران

1/  /  3-3-5-سنجه الف

نگهداری سوابق پرونده های پزشکی بر اساس ضوابط

.و مدت زمان های مقرر ذکر شده است( دما، رطوبت، ملزومات، تجهیزات)در ویرایش ششم، جزئیات بیشتر برای شرایط محل نگهداری 

(فصل سوم)تأکید بر دستورالعمل ساماندهی اسناد وزارت بهداشت : افزوده شده
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(معتمد)موسسه عالی توسعه و تربیت مدیران نظام سلامت ایران

پیام های کلیدی
.باشد داشته وجود راکد و جاری وضعیت در بستری و اورژانس سرپایی، پرونده های نگهداری جهت کافی فضای باید :کافی فضای

.مراجعه میزان با متناسب و مقرر زمان های مدت با مطابق :زمان مدت

.بهداشت وزارت اسناد ساماندهی دستورالعمل مطابق پرونده ها نگهداری محل شرایط رعایت :نگهداری محل شرایط

 امحا حوهن و نگهداری زمان مدت خصوص در بهداشت وزارت ابلاغی مقررات و قوانین تابع نهادها، و سازمان ها به وابسته و خصوصی دولتی، از اعم بیمارستان ها تمامی :نگهداری زمان مدت

.می باشند

.گیرد قرار نظر مد بهداشت وزارت اسناد ساماندهی دستورالعمل سوم فصل :مرجع

:شود جستجو باید که شواهدی 

پرونده ها نگهداری محل از میدانی بازدید

راکد و جاری پرونده های برای کافی فضای بررسی

ملزومات و (رطوبت دما،) جوی شرایط بررسی

دستورالعمل مطابق پرونده ها نگهداری زمان مدت بررسی

اسناد ساماندهی دستورالعمل سوم فصل رعایت به مربوط مستندات
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(معتمد)موسسه عالی توسعه و تربیت مدیران نظام سلامت ایران

1ضریب  2سطح  4-4-5-سنجه الف

خلاصه برداری و امحا پرونده های پزشکی پس از دوره زمانی مقرر، بر اساس ضوابط مربوط است
.ذکر شده است( فرم های اصلی، فرم های مخصوص، فرم های تخصصی)در ویرایش ششم، جزئیات بیشتر برای خلاصه برداری 

تأکید بر مدت زمان های مقرر در دستورالعمل ابلاغی وزارت بهداشت و امحا پس از طی حداقل زمان های مقرر: افزوده شده
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(معتمد)موسسه عالی توسعه و تربیت مدیران نظام سلامت ایران

پیام های کلیدی
.شود انجام بهداشت وزارت ابلاغی دستورالعمل در مقرر زمان های حداقل طی از بعد مشمول بستری پزشکی پرونده های از باید :خلاصه برداری

 گواهی وت،ف گواهی نوزاد، آپگار زایمان، شرح شامل تخصصی فرم های و پاتولوژی، گزارش و عمل شرح شامل مخصوص فرم های پرونده، خلاصه و پذیرش اصلی فرم های شامل حداقل :خلاصه برداری محتوای

.بیمار سوختگی سطح نمودار ولادت،

.شود انجام بهداشت وزارت ابلاغی دستورالعمل در مقرر زمان های حداقل طی از بعد باید :امحا

 نگهداری هب نسبت ابلاغی زمان های از بیشتر می توانند کافی فضای داشتن صورت در مراکز و بوده پرونده نگهداری برای الزامی زمان حداقل ابلاغی بخشنامه های در شده قید زمان های مدت :زمان مدت

.نمایند اقدام پرونده ها

.گیرد قرار نظر مد بهداشت وزارت اسناد ساماندهی دستورالعمل پنجم فصل :مرجع

:شود جستجو باید که شواهدی 

خلاصه برداری فرایند بررسی

(تخصصی مخصوص، اصلی، فرم های) خلاصه برداری فرم های نمونه

امحا صورت جلسات

دستورالعمل مطابق امحا و نگهداری زمان مدت بررسی

اسنا ساماندهی دستورالعمل پنجم فصل رعایت به مربوط مستندات
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(معتمد)موسسه عالی توسعه و تربیت مدیران نظام سلامت ایران

1ضریب  1سطح  5-4-5-سنجه الف

ی از پرونده های پزشکی پیش از فرآیند ترخیص در بخش های بالین

نظر کمی بازبینی و رفع نقص می شود

رل اولیه کنت)در ویرایش ششم، جزئیات بیشتر برای چک لیست ممیزی 

(  عاتتوسط منشی بخش، کنترل نهایی توسط کارشناس مدیریت اطلا

.ذکر شده است

راد سهیم تأکید بر ارائه بازخورد به پزشک، پرستار یا سایر اف: افزوده شده

در مستندسازی
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(معتمد)موسسه عالی توسعه و تربیت مدیران نظام سلامت ایران

پیام های کلیدی
.باشد شده تصویب سلامت اطلاعات مدیریت و فناوری کمیته در باید :ممیزی چک لیست

.(کمی بررسی) پرونده ها ممیزی چک لیست اساس بر و بیمار ترخیص از قبل بخش منشی توسط :اولیه کنترل

.(کمی بررسی) پرونده ها ممیزی چک لیست اساس بر و بیمار ترخیص از بعد سلامت اطلاعات مدیریت بخش کارشناسان توسط :نهایی کنترل

.مستندسازان امضای و مهر ثبت مستندات، زمان و تاریخ ثبت فرم ها، اطلاعاتی اقلام تمام تکمیل نیاز، مورد گزارشات کاغذی، پرونده فرم های گرفتن قرار ترتیب فرم ها، تمامی وجود شامل :چک لیست محتوای

.شود ارائه بیمار پرونده مستندسازی در سهیم افراد سایر یا پرستار پزشک، به باید نقص موارد :بازخورد ارائه

.می شود مستند پرونده فرم های ممیزی چک لیست در نقص موارد رفع نتایج :نواقص رفع

.است قبول قابل فیزیک یا الکترونیک صورت به :چک لیست نوع

:شود جستجو باید که شواهدی 

سلامت اطلاعات مدیریت و فناوری کمیته در مصوب ممیزی چک لیست

(نهایی و اولیه کنترل) شده بازبینی پرونده های نمونه

مستندسازان به بازخورد ارائه سوابق

ممیزی چک لیست در نواقص رفع مستندات
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(معتمد)موسسه عالی توسعه و تربیت مدیران نظام سلامت ایران

1.5ضریب  2سطح  6-4-5-سنجه الف

ورت بازبینی کمی و کیفی، پس از ترخیص انجام شده و در ص

نیاز اقدامات اصلاحی مؤثر به عمل می آید
، صحت، درستی)در ویرایش ششم، جزئیات بیشتر برای بررسی کیفی 

.ذکر شده است( هم خوانی، به موقع بودن، دقیق بودن، کافی بودن

مصداق کنترل کیفی به صورت شفاف ۱۶: افزوده شده
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(معتمد)موسسه عالی توسعه و تربیت مدیران نظام سلامت ایران

پیام های کلیدی
.سلامت اطلاعات مدیریت و بالینی گروه های نمایندگان مشارکت با :کیفی کنترل تیم

.پرونده ها از قبولی قابل نمونه مورد در پزشکی پرونده های محتوای کیفی بررسی :نمونه گیری

:مصداق 16 شامل :کیفی بررسی

فرم ها سایر با پذیرش فرم در بیمار هویتی اطلاعات مطابقت

پاتولوژی عمل، گزارش حال، شرح با ترخیص خلاصه و پذیرش فرم در ثبت شده تشخیص های هم خوانی

(SOAP) بالینی تصمیم گیری منطقی روال انعکاس دهنده بیمار حال شرح

پیشرفت سیر بیانگر و شده ثبت روتین صورت به بیماری سیر یادداشت های

پزشک دستورات تمام انجام مورد در کافی مستندات

می شود تایید معالج پزشک توسط مشاور پزشک دستورات

گردد مستند تجویز دلیل مدت، دفعات، دوز، مصرف، روش دارو، نام دارویی، دستورات در
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(معتمد)موسسه عالی توسعه و تربیت مدیران نظام سلامت ایران

پیام های کلیدی
می شوند مستند و ثبت مستندسازی دستورالعمل مطابق تلفنی دستورات

می باشد بیمار ترخیص ضرورت بیانگر ترخیص دستور

شده رعایت (تاخیری ثبت های کردن، اضافه تصحیح،) اطلاعات ویرایش به مربوط دستورالعمل های

می باشد محاسبه قابل(TAT) اقدام گزارش دریافت و پزشک دستورات بین زمانی فاصله

می گردد رعایت اختصارات و نمادها از استفاده با مرتبط دستورالعمل های

همراه یا بیمار سوی از آن ها دریافت از اطمینان و ترخیص هنگام توصیه های بیانگر ترخیص خلاصه

است گرفته قرار تایید و بازبینی مورد معالج پزشک توسط فراگیران، توسط ثبت شده مستندات

می شود ثبت جراحی عمل از بعد بلافاصله جراحی عمل گزارش

می دهد انعکاس بستری طی در را بیمار استقرار محل آن مستندات و نبوده زمانی وقفه های دارای بیمار پرونده

:شود جستجو باید که شواهدی 

شده کیفی بررسی پرونده های نمونه

(مصداق 16 شامل) کیفی بررسی چک لیست

بالینی گروه های به بازخورد ارائه سوابق

اصلاح اقدامات مورد در اطلاعات مدیریت کمیته صورت جلسات
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(معتمد)موسسه عالی توسعه و تربیت مدیران نظام سلامت ایران

فرآیند تشکیل و تکمیل پرونده های پزشکی بیماران: 5-5-الف

1ضریب  2سطح  7-4-5-سنجه الف

یبین واحد/بین بخشی/ بین سازمانی  انتقالونقلدرمدیریت پرونده های بالینی 

ت، ردیابی، ثبت درخواس)در ویرایش ششم، جزئیات بیشتر برای خط مشی و روش 

هرست انتقال توسط افراد مجاز، کنترل مستمر، الصاق گزارش های تاخیری، تطابق ف

ذکر شده است( بیماران، گزارش پرونده های مفقودی
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(معتمد)موسسه عالی توسعه و تربیت مدیران نظام سلامت ایران

پیام های کلیدی
.بیمارستانی اطلاعات سامانه طریق از پرونده دقیق محل تعیین و ردیابی امکان: ردیابی

.عودت تاریخ واگذاری، تاریخ درخواست، تاریخ تحویل گیرنده، نام تحویل دهنده، نام درخواست، علت درخواست کننده، نام بیمار، نام پرونده، شماره شامل حداقل :درخواست ثبت

.نشود بیمار همراه تحویل هرگز و مجاز و معین افراد یا فرد توسط :انتقال

.اطلاعات مدیریت کارشناس توسط پرونده خروج ثبت سیستم ماهیانه حداقل :مستمر کنترل

.کاغذی پرونده به ترخیص از پس (پاتولوژی مانند) تاخیری گزارش های الصاق از اطمینان برای کنترلی تدابیر :تاخیری گزارش های الصاق

.اطلاعات مدیریت بخش به ورودی پرونده های فهرست با پذیرش شده بیماران فهرست تطابق :فهرست تطابق

.شود تکلیف تعیین اطلاعات مدیریت کمیته در و شده اعالم مدیریت به :مفقودی پرونده های گزارش

:شود جستجو باید که شواهدی 

(ابلاغ شده و مصوب) مدون روش و خط مشی

(الکترونیکی یا کاغذی) پرونده خروج ثبت دفتر

پرونده عودت و درخواست فرم های نمونه

پرونده خروج ماهیانه کنترل سوابق

تاخیری گزارش های الصاق مستندات

اصلاح اقدامات و مفقودی پرونده های گزارش
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(معتمد)موسسه عالی توسعه و تربیت مدیران نظام سلامت ایران

1ضریب  1سطح  8-4-5-سنجه الف

ولی قانونی/ همراه/نحوه ی تحویل مستندات مورد نیاز پرونده به بیمار 

.سنجه جدید در ویرایش ششم است

.در ویرایش پنجم، سنجه مشابهی وجود نداشت

نونیولی قا/ همراه/تأکید بر نحوه تحویل مستندات به بیمار: افزوده شده
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(معتمد)موسسه عالی توسعه و تربیت مدیران نظام سلامت ایران

پیام های کلیدی
.شود داده تحویل قانونی ولی /همراه/بیمار به باید مستنداتی چه که شود مشخص باید :نیاز مورد مستندات

.باشد داشته وجود مستندات تحویل برای مدون روشی باید :تحویل نحوه

.شود اخذ قانونی ولی /همراه/بیمار از مستندات دریافت رسید باید :دریافت رسید

.شود انجام بیمار خصوصی حریم حفظ و محرمانگی اصل رعایت با باید مستندات تحویل :محرمانگی

.می باشد ...و پاراکلینیک نتایج ترخیص، از پس توصیه های دارویی، نسخه پرونده، خلاصه شامل :تحویل قابل مستندات

:شود جستجو باید که شواهدی 

قانونی ولی /همراه/بیمار به مستندات تحویل نحوه دستورالعمل یا اجرایی روش

مستندات دریافت رسید نمونه

عمل در مستندات تحویل فرایند بررسی

مستندات تحویل در محرمانگی رعایت بررسی
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(معتمد)موسسه عالی توسعه و تربیت مدیران نظام سلامت ایران

1ضریب  1سطح  9-4-5-الف

کد  قابلیت ردیابی مراجعه های قبلی بیماران بر اساس

.ملی در سامانه اطلاعات بیمارستانی

تری، بس)در ویرایش ششم، جزئیات بیشتر برای ردیابی •

.ذکر شده است( سرپایی، اورژانس، بیمار مجهول الهویه

د تأکید بر پایش و کاهش پرونده های فاقد ک: افزوده شده•

ملی
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(معتمد)موسسه عالی توسعه و تربیت مدیران نظام سلامت ایران

پیام های کلیدی
.ترخیص زمان تا حداکثر :ملی کد ثبت

:برای سامانه در ملی کد طریق از :ردیابی

بستری پرونده های

سرپایی پرونده های

اورژانس پرونده های

.باشد داشته وجود ردیابی برای مشخصی رویه باید :مجهول الهویه بیمار

.ترخیص پایان تا ملی کد فاقد پرونده های کاهش :پایش

:شود جستجو باید که شواهدی 

اورژانس و سرپایی بستری، برای ملی کد با ردیابی عملی نمایش

مجهول الهویه بیمار رویه

ملی کد فاقد پرونده های پایش گزارش
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(معتمد)موسسه عالی توسعه و تربیت مدیران نظام سلامت ایران

1ضریب 1سطح  10-4-5الف 

 امکان بازیابی و دسترسی به پرونده بیمار در تمام ساعات

شبانه روز و ایام تعطیل

عات در ویرایش ششم، جزئیات بیشتر برای دسترسی در تمام سا

.شبانه روز و ایام تعطیل به صورت شفاف ذکر شده است

شامل )روز هفته  ۷ساعته و  ۲۴تأکید بر دسترسی : افزوده شده•

(ایام تعطیل
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(معتمد)موسسه عالی توسعه و تربیت مدیران نظام سلامت ایران

پیام های کلیدی
.باشد فراهم شبانه روز ساعات تمام در باید بیمار پرونده به دسترسی و بازیابی امکان :ساعته 24 دسترسی

.باشد برقرار نیز تعطیل ایام در باید دسترسی این :تعطیل ایام

.باشد امکان پذیر بیمار ملی کد و پزشکی پرونده شماره خانوادگی، نام و نام اساس بر باید :بازیابی

.باشد کاربران حرفه ای مسئولیت و نقش با متناسب باید دسترسی :دسترسی سطوح

.شود انجام بیمار اطلاعات امنیت حفظ و محرمانگی اصل رعایت با باید دسترسی :محرمانگی

.باشد ردیابی قابل و شده ثبت باید دسترسی ها سوابق :مراجعه ثبت

:شود جستجو باید که شواهدی 

شبانه روز مختلف ساعات در بیمار پرونده بازیابی عملی نمایش

تعطیل ایام در دسترسی بررسی

مختلف کاربران دسترسی سطوح بررسی

مراجعات ثبت و دسترسی لاگ بررسی

پرونده به دسترسی در محرمانگی رعایت بررسی
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(معتمد)موسسه عالی توسعه و تربیت مدیران نظام سلامت ایران

بیمارستان در راستای الکترونیک نمودن خدمات برنامه ریزی نموده و بر اساس آن عمل می نماید 5-5-الف

1ضریب 2سطح  1-5-5 -سنجه الف

ر مراحل پیاده سازی برنامه نظام الکترونیک ارجاع بیماران د

ی شودبیمارستان، مطابق ضوابط مربوط برنامه ریزی شده و اجرا م

عات، در ویرایش ششم، جزئیات بیشتر برای گواهینامه تبادل اطلا

اع میان افزار نوبت دهی، و گزارش گیری از بیماران دارای کد نظام ارج

ذکر شده است
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(معتمد)موسسه عالی توسعه و تربیت مدیران نظام سلامت ایران

پیام های کلیدی

.باشد ارجاع نظام در اطلاعات تبادل به روز گواهینامه دارای باید بیمارستان اطلاعات سامانه :اطلاعات تبادل گواهینامه

.باشد برقرار باید :درمان یک سطح از اطلاعات دریافت امکان

.باشد ارجاع نظام نوبت دهی میان افزار به اتصال گواهینامه دارای باید بیمارستان نوبت دهی سامانه :نوبت دهی میان افزار به اتصال گواهینامه

.هستند معتبر ارجاع نظام کد دارای که بیمارستان درمانگاه به مراجعه کننده بیماران فهرست از گزارش گیری امکان :گزارش گیری

.است احصا قابل گواهینامه پشت در مندرج بیمارستانی اطلاعاتی سامانه کارنامه در موارد این همه :سامانه کارنامه

:شود جستجو باید که شواهدی 

ارجاع نظام در اطلاعات تبادل به روز گواهینامه تصویر

ارجاع نظام نوبت دهی میان افزار به اتصال مستندات

درمان یک سطح از اطلاعات دریافت عملی نمایش

معتبر ارجاع نظام کد دارای بیماران از گزارش گیری

بیمارستانی اطلاعاتی سامانه کارنامه بررسی
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(معتمد)موسسه عالی توسعه و تربیت مدیران نظام سلامت ایران

1.5ضریب  2سطح  2-5-5-سنجه الف 

مراحل پیاده سازی برنامه بازخورد الکترونیک بیماران در نظام ارجاع، مطابق ضوابط مربوط برنامه ریزی شده و اجرا می شود

ز بیماران دارای در ویرایش ششم، جزئیات بیشتر برای قابلیت ارسال بازخورد الکترونیک خدمات انجام شده به سطح یک درمان، و گزارش گیری ا

کد ارجاعی ویزیت شده ذکر شده است
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(معتمد)موسسه عالی توسعه و تربیت مدیران نظام سلامت ایران

پیام های کلیدی

.بیمارستان اطلاعات سامانه در درمان یک سطح به بیمارستان در انجام شده خدمات :الکترونیک بازخورد ارسال قابلیت

 در انیدرم تشخیصی، اقدامات/ویزیت شرح دارای متخصصین توسط ویزیت شده ارجاعی کد دارای بیماران تعداد از گزارش گیری امکان :گزارش گیری

.درمانگاه زیرسامانه

.است احصا قابل گواهینامه پشت در مندرج بیمارستانی اطلاعاتی سامانه کارنامه در موارد این :سامانه کارنامه

:شود جستجو باید که شواهدی 

درمان یک سطح به الکترونیک بازخورد ارسال عملی نمایش

ویزیت شده ارجاعی کد دارای بیماران از گزارش گیری

بیمارستانی اطلاعاتی سامانه کارنامه بررسی
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(معتمد)موسسه عالی توسعه و تربیت مدیران نظام سلامت ایران

1ضریب 1سطح  3-5-5-سنجه الف

ابق استحقاق سنجی الکترونیک در بیمارستان، مط

ضوابط مربوط برنامه ریزی شده و اجرا می شود

نجی در ویرایش ششم، جزئیات بیشتر برای امکان استحقاق س

و بارکد بر  HIDبیمه ها، فعال بودن سرویس استعلام هویت، درج 

روی فرم های پرونده، و گزارش گیری از تعداد کدهای استحقاق 

ذکر شده است
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(معتمد)موسسه عالی توسعه و تربیت مدیران نظام سلامت ایران

پیام های کلیدی
.سرپایی و بستری مراجعه های در :بیمه ها استحقاق سنجی امکان

.باشد فعال باید :بیمار هویت استعلام سرویس

.بیمار پرونده فرم های روی بر بارکد همراه به:HID درج

.گذشته ماه شش در بیماران برای رزروشده یا صادرشده درمان استحقاق کدهای تعداد از گزارش گیری امکان :گزارش گیری

.است احصا قابل گواهینامه پشت در مندرج بیمارستانی اطلاعاتی سامانه کارنامه در مصادیق این :سامانه کارنامه

:شود جستجو باید که شواهدی 

سرپایی و بستری مراجعه های در بیمه ها استحقاق سنجی عملی نمایش

بیمار هویت استعلام سرویس بودن فعال بررسی

پرونده فرم های روی بر بارکد وHID درج بررسی

گذشته ماه شش در استحقاق کدهای تعداد از گزارش گیری

بیمارستانی اطلاعاتی سامانه کارنامه بررسی
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(معتمد)موسسه عالی توسعه و تربیت مدیران نظام سلامت ایران

1ضریب 1سطح  4-5-5-سنجه الف

ق ضوابط برنامه نسخه نویسی الکترونیک در بیمارستان، مطاب 

مربوط برنامه ریزی شده و اجرا می شود

طلاعات، در ویرایش ششم، جزئیات بیشتر برای گواهینامه تبادل ا

 تجهیزات سخت افزاری ثبت اطلاعات، آگاهی کاربران، و ثبت

الکترونیکی اطلاعات مراقبت و درمان ذکر شده است
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(معتمد)موسسه عالی توسعه و تربیت مدیران نظام سلامت ایران

پیام های کلیدی
.باشد ارجاع نظام در اطلاعات تبادل معتبر و به روز گواهینامه دارای باید بیمارستان اطلاعات سامانه :اطلاعات تبادل گواهینامه

.باشد برقرار باید :درمان یک سطح از اطلاعات دریافت امکان

.بالینی کارکنان برای اطلاعات ثبت سخت افزاری تجهیزات وجود :سخت افزاری تجهیزات

.باشند آگاه بیماران اطلاعات ثبت سخت افزارهای و نرم افزارها از باید کاربران :کاربران آگاهی

.الکترونیکی صورت به بیماران درمان و مراقبت اطلاعات ثبت :الکترونیکی ثبت

.است احصا قابل گواهینامه پشت در مندرج بیمارستانی اطلاعاتی سامانه کارنامه در موارد این :سامانه کارنامه

:شود جستجو باید که شواهدی 

ارجاع نظام در اطلاعات تبادل معتبر و به روز گواهینامه تصویر

درمان یک سطح از اطلاعات دریافت عملی نمایش

اطلاعات ثبت سخت افزاری تجهیزات بررسی

سخت افزارها و نرم افزارها از کاربران آگاهی بررسی

درمان و مراقبت اطلاعات الکترونیکی ثبت عملی نمایش
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(معتمد)موسسه عالی توسعه و تربیت مدیران نظام سلامت ایران

1ضریب  2سطح  5-5-5-سنجه الف 

فرایند نوبت دهی الکترونیک بیماران سرپایی مطابق ضوابط ابلاغی طراحی، اجرا و پایش می شود

.در ویرایش ششم، سنجه مستقل در محور مدیریت اطلاعات سلامت اضافه شده است

تأکید بر ضوابط ابلاغی، پایش، و نوبت دهی الکترونیک: افزوده شده•
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(معتمد)موسسه عالی توسعه و تربیت مدیران نظام سلامت ایران

پیام های کلیدی

.باشد ابلاغی ضوابط مطابق و بیمارستان شرایط با متناسب باید :الکترونیک نوبت دهی سامانه اجرای و طراحی

.نوبت دهی سامانه در یک سطح از ارجاعی بیماران به :مشخص سهمیه اختصاص

.معین زمانی مهلت در بیمار نوبت لغو امکان وجود و بیمارستان با پزشک سوی از باید نوبت، شدن کنسل صورت در :بیمار به اطلاع رسانی

.نوبت دهی سامانه عملکردی گزارش های استخراج امکان و :مدیریتی داشبورد وجود

.نوبت دهی فرایند بهبود و پایش در سامانه گزارش های از مرتبط مدیران استفاده :پایش

.ستانبیمار در امکان این از استفاده و نوبت دهی سامانه در الکترونیک نوبت دهی جاری رویه های و سامانه از :بیماران رضایت مندی امکان پیش بینی

 اقدامات اثربخشی پایش و اجرا طرح ریزی، مشکلات، شناسایی الکترونیک، نوبت دهی روند بر سلامت اطلاعات مدیریت واحد :مستمر نظارت

.بهبود برنامه های/اصلاحی
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(معتمد)موسسه عالی توسعه و تربیت مدیران نظام سلامت ایران

پیام های کلیدی

:ارجاع نظام در الکترونیک نوبت دهی الزامات

.می گیرد تعلق (غیرحضوری) الکترونیک صورت به نوبت دهی ظرفیت ٪60 حداقل

.است اهمیت زحائ بسیار ارجاع نظام منتخب شهرستان های در آن درست انجام و فرایند این .هستند ارجاع نظام یکپارچه سامانه به اتصال به موظف بیمارستان های

.شود برنامه ریزی درمانگاه ها در مراجعین ازدحام و انتظار حداقل که باشد به نحوی باید درمانگاه ها در بیمار حضور زمان مدیریت

.شود ایترع آن کاری فرایند در بیمارمحوری اصول و نماید میسر را نوبت دریافت امکان زمان کمترین در و بوده آسان کاربری رابط دارای الکترونیک سامانه

 آخرین اساس بر یک سطح از ارجاعی بیماران به شده داده تخصیص سرپایی پذیرش ظرفیت هستند ارجاع نظام و خانواده پزشک طرح مجری که بیمارستان هایی در

.بود خواهد دستورالعمل
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(معتمد)موسسه عالی توسعه و تربیت مدیران نظام سلامت ایران

1.5ضریب  3سطح  6-5-5-سنجه الف 

 فرایند الکترونیک نمودن پرونده های پزشکی در

بیمارستان برنامه ریزی شده و اجرا می شود

نمودن  در ویرایش ششم، جزئیات بیشتر برای الکترونیک

به  فرم های پرونده در سامانه، نگهداری پرونده های پزشکی

.ده استصورت الکترونیکی یا اسکن پرونده کاغذی ذکر ش
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(معتمد)موسسه عالی توسعه و تربیت مدیران نظام سلامت ایران

پیام های کلیدی

.بیمارستان اطلاعات سامانه در پرونده فرم های :فرم ها نمودن الکترونیک

.کاغذی پرونده اسکن یا الکترونیکی صورت به :پرونده ها نگهداری

 انجام و زیبرنامه ری آن ابعاد توسعه مسیر در و شده آغاز خدمات نمودن الکترونیک روند می رود انتظار اما است، ممکن ایده آل شرایط در :کامل پیاده سازی

.شود

:شود جستجو باید که شواهدی 

پرونده فرم های نمودن الکترونیک عملی نمایش

اسکن یا الکترونیکی صورت به پزشکی پرونده های نگهداری بررسی

خدمات نمودن الکترونیک توسعه روند بررسی

59



(معتمد)موسسه عالی توسعه و تربیت مدیران نظام سلامت ایران

1ضریب  2سطح  7-5-5-سنجه الف 

تبادلات شرکت های توسعه دهنده سامانه های اطلاعات سلامت با 

سرویس سیستم اطلاعات بیمارستانی بر خط انجام می شود

.سنجه جدید در ویرایش ششم است

.در ویرایش پنجم، سنجه مشابهی وجود نداشت•

لاعات تأکید بر تبادل اطلاعات بر خط بین سامانه های اط: افزوده شده•

سلامت و سرویس سیستم اطلاعات بیمارستانی
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(معتمد)موسسه عالی توسعه و تربیت مدیران نظام سلامت ایران

پیام های کلیدی
.کنند اطلاعات تبادل بیمارستانی اطلاعات سیستم سرویس با خط بر صورت به باید سلامت اطلاعات سامانه های :خط بر اطلاعات تبادل

.باشد برقرار باید :فرد پذیرش اطلاعات ذخیره سرویس های

.باشد برقرار باید :تخت وضعیت اطلاعات ذخیره سرویس های

.باشد برقرار باید :فرد ترخیص اطلاعات ذخیره سرویس های

.تخت ها وضعیت نظر از بیمارستان واقعی شرایط با :بیمارستان اطلاعات و آب سامانه های مطابقت

.ارتباطی خطاهای و مغایرت ها رفع برای اصلاحی اقدامات اجرای و ارسال خطاهای بررسی :اطلاعات برخط تبادل وضعیت مستمر پایش

:شود جستجو باید که شواهدی 

سامانه ها بین خط بر اطلاعات تبادل عملی نمایش

ترخیص و تخت وضعیت پذیرش، اطلاعات ذخیره سرویس های بررسی

واقعی شرایط با بیمارستان اطلاعات و آب سامانه های مطابقت بررسی

اطلاعات برخط تبادل وضعیت مستمر پایش مستندات

ارتباط خطاهای و مغایرت ها رفع برای اصلاحی اقدامات مستندات
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(معتمد)موسسه عالی توسعه و تربیت مدیران نظام سلامت ایران

1.5ضریب  2سطح  8-5-5-سنجه الف 

یت بیمارستان از اثربخش بودن عملکرد و تصمیمات کمیته مدیر

اطلاعات سلامت و فناوری اطلاعات اطمینان حاصل می کند

فقط )در ویرایش پنجم، سنجه مشابهی به صورت مستقل وجود نداشت •

در  ۲-۴-۵-در مورد بازبینی پرونده ها و سنجه الف ۵-۵-۵-سنجه الف

(.مورد گواهی امنیت

ه صورت تأکید بر اثربخشی عملکرد و تصمیمات کمیته ب: افزوده شده•

مستقل
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(معتمد)موسسه عالی توسعه و تربیت مدیران نظام سلامت ایران

پیام های کلیدی
:شودجستجوبایدکهشواهدی

اطلاعاتفناوریوسلامتاطلاعاتمدیریتکمیتهمنظمصورت جلسات

کمیتهتوسطپایش شدهوتعیین شدهعملکردیشاخص های

بیمارستانیآمارصحتبرنظارتگزارش های

(کیفیوکمی)پرونده هامستندسازیبرنظارتمستندات

فرم هابازنگریوطراحیمورددرکمیتهمصوبات

اطلاعاتیسامانهمشکلاتپیگیریمستندات

ثبت شدهداده هایکیفیتپایشگزارش های

الکترونیکپرونده نویسیاستقراربرنظارتمستندات

اصلاحیاقداماتومفقودیپرونده هایگزارش

..ونواقصرفع،شاخص هابهبود)کمیتهمصوباتاثربخشیشواهد
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(معتمد)موسسه عالی توسعه و تربیت مدیران نظام سلامت ایران

!با تشکر از توجه شما

(مدمعت)موسسه عالی توسعه و تربیت مدیران نظام سلامت ایران

های ارتباطی راه
معتمد

13طبقه  Cبلوک  -وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی -بلوار ایوانک شرقی-تهران:آدرس

021-021/81452883-81452878:تلفن

https://zil.ink/hmdi:های اجتماعیوبسایت و شبکه
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