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 هـدمـمق
باشد که با در دست داشتن بهترین اطلاعات های سیستماتیک میمستمر از تصمیمریزی جریان برنامه

 آید.نسبت به آینده به مرحله اجرا در می

باشد در زندگی روزانه، هر انسانی به عنوان موجودی که در حصار مسائل و مشکلات زندگی محاصره می

مدت آنها در زمان مشخصی اعم از کوتاهیابی به نظر و روش دستتعیین اهداف موردو  ریزیفقط با برنامه

ریزی استراتژیک اصولا یک نگرش و می تواند در جهتی صحیح حرکت نموده و از موانع عبور نماید. برنامه

رای امور تصمیم قاطع در اجمبنای اندیشه و تفکر آینده نگر،  بر راه زندگی است که متضمن تعهد به عمل

ها هم در سازمان گردد وحرکت انسان در طول سال محسوب می ناپذیرمنظم و مداوم، و بخشی انفکاك

افکار دیگران  بدون شک بهره گیری از نظرات وباشد. ریزی رکن اساسی هرگونه اقدام و حرکتی میبرنامه

های موجود ها و باروشسازمانبا این حال در  های اجتماعی است.پدیده ها وموجب غنای بیشتر سیستم

ریزی اسبی برای آن وجود ندارد. برنامهوکار من یا ساز ها یا به این مقوله توجه نمی شود ودر دستگاه

 قابلیت اجرایی بودن و در نتیجه تصمیم گیری برای هر حرکتی و بندی وتواند در ارائه اولویتراهبردی می

یا تغییرات سازمان را به ازای اجرای هر  بندی کند وه و امتیازخ مشخصی را اعلام نمودیا نبودن آن پاس

در هر  بهبود برایند را بیان نماید. یا عملیات لازم برای تغییرات در سایر موارد و تصمیمی بیان داشته و

 حال بهبود اثربخشی نظرات و عملیاتی نمودن آنها از دیگر موارد مدنظر می باشد.

 .گرددانی که در تدوین این برنامه ما را یاری نمودند تشکر و قدردانی میدر این راستا از همه همکار
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 نمعرفی بيمارستا

                         : تاریخچه مقدماتی بیمارستان 

 استادیوم تختی جنبدر مرکز شهر وابسته به دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی بیمارستان آموزشی درمانی 

وپس از   شد. افتتاح بانام شیرخورشید تخت 21با  1511در سال بصورت پراکنده ترمربع ده هزارم با زیربنای

درراستای برنامـه   1575تیر بنام ایت الله دکتر بهشتی تغییر یافت ودر سال 7پیروزی انقلاب اسلامی وحادثه 

 نا به نیازو مقتضیاتدر طول این سالیان ب و اموزشی درمانی به وزارت بهداشت واگذار گردید بنام مرکز دولت،

مرکز ترومای اسـتان  1111تخت افزایش یافت که تا نیمه اول سال  191به  ی بیمارستانهاتعداد تختزمان 

  :شامل بخشهای ذیل میباشد ی شهرستان بویراحمدکرونا مرکزبود و بعد از شروع بکار بیمارستان جلیل و 

 های:دارای بخش شهيد بهشتیبيمارستان آموزشی درمانی 

 فوق تخصصی:

 ، اتاق عمل و زیبایی جنرال، جراحی پلاستیک ESWL، ،ICU،یمجاری ادرارجراحی کلیه و 

 بخشهای تخصصی:

، اتاق ارتوپدی، جراحی عمومی، جراحی عفونی کووید و غیر کووید ،کووید ، اورژانسجنرال اورژانس بزرگسال 

 وداخلی جنرال میباشد. ،سوختگیاعصاب جراحی مغز و عمل،

 های پاراکلينيکی:واحد

درمانگـاه سـرپایی   آزمایشگاه، داروخانه، رادیولوژی، سونوگرافی، آندوسکوپی، کلونوسکوپی، اکوکـاردیوگرافی،   

      ساعته درحال ارائه خدمات به همشهریان عزیز می باشد. 21 واکسیناسیون که

 واحدهای پشتيبانی:

، فنـاوری اطلاعـات  ، واحـد  مـدیریت اطلاعـات سـلامت   تدارکات، اموراداری، حسابداری، بایگانی و  خدمات و 

ت ، حراسـت و انتظامـات، تجهیـزا   HISگـری،  ، بیمـه اقتصادودرمانحقوقی، ، واحدپذیرش و ترخیص بیماران

، مددکار اجتماعی، طرح تحول نظام سلامتکالا، تاسیسات، بهداشت محیط، ، انبارداروییتغذیه، انبار ،پزشکی

     وانشناس بالینیرایمنی بیمار و ، اعتباربخشی
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 وضعيت  پرسنلی بيمارستان:

 نفر 511 درمان  )پرستار، ماما، اتاق عمل، رادیولوژی، آزمایشگاه(کل پرسنل  

 نفر 77 پشتیبانی:  –کل پرسنل اداری 

 نفر78 کل پرسنل خدماتی : 

 نفر27کل پرسنل نگهبانی : 

 نفر18 پزشکان متخصص و فوق تخصص : 

 نفر 8کل پزشکان عمومی : 
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 برنامه ریزی استراتژیک
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 (:Mission Statement) رسالتبيانيه 
ودي سازمان بوده و شامل اهداف، وظایف اصلی، مشخص كننده فلسفه وج: (Mission)رسالت 

 ها و ارزش هاي حاكم بر آن سازمان می باشد.ویژگی

ت تشخیصی، درمانی، آموزشی به بیماران، دانشجویان و بیمارستان شهید بهشتی یاسوج با هدف ارائه خدما

به انجام فعالیت های پژوهشی در راستای ارتقای کیفیت امور درمانی نجام فعالیتاو همچنین  سایر ذینفعان

گیری از نیروی انسانی توانمند و با تجربه، پردازد. بیمارستان با فراهم کردن فضا و امکانات مناسب، بهرهمی

ال های ارائه شده به دنبکید ویژه بر کیفیت خدمات و مراقبتأاز تجهیزات پیشرفته و به روز و با تاستفاده 

 .نیل به این اهداف ارزشمند است

 (:Vision) چشم انداز

شرایط وقوع و تحقق رسالت سازمانی را به نمایش گذاشته و باعث ایجاد انگیزش در : چشم انداز

 می گردد.مجموعه و دریافت كنندگان خدمات 

های ما برآنیم تا با بالاترین استانداردهای کیفی و کمی ممکن در ارائه خدمات درمانی و با تکیه بر سرمایه

رداشته تا سلامت آحاد گام بیری، درمان وارتقاء فرهنگ سلامت انسانی متعهد و متخصص، در حوزه پیشگ

های با انجام پژوهشمرتبط های تگان رشتهتربیت بهترین دانش آموخمین نماییم. همچنین ضمن جامعه را تأ

های هم تراز داشته باشیم؛ بطوری که در شمار یکی از بیمارستان شمارعلمی بالاترین میزان تولید علم را در 

مجهزترین و بهترین مراکز ارائه دهنده خدمات تشخیصی، درمانی، بهداشتی، آموزشی و پژوهشی در منطقه 

 گیریم.بقرار جنوب کشور 

 (:Valuesزش ها)ار

ها بر مبناي آنها شكل گرفته و و غیرمتغیري است كه كل استراتژيمجموعه قوانین ثابت  :هاارزش

 .ها به اجرا گذاشته می شونددر تمام طول زمان ، با تكیه و نگاه  بر آنها استراتژي
هـای کلیـدی   ن ارزشرسالت بیمارسـتان مـوارد زیـر بـه عنـوا      در راستای ارائه خدمات باکیفیت و منطبق بر

 ان برای ما در اولویت قرار دارند:بیمارست

 و  یت، طبقه اجتماعیبدون توجه به نژاد، قوم به مراجعین ارائه خدمات... 

 تکریم ارباب رجوع 

 ایجاد انگیزه در کارکنان 

 عدالت محوری 

 محوری و رعایت منشور حقوق بیماران بیمار 

 و صداقت امانتداری 

 زمان ممکن رینوتاهتارائه خدمات در ک 
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 همکاری و همدلی مدیران 

 مشارکت کارکنان 

 کارتیمی 

  توام با انتقاد پذیریپاسخگویی 

  پژوهش محوری در راستای ارتقای سلامتآموزش و 

    هایی داخل سازمانی است که سازمان را در ه منابع و توانمندیمجموع :(S) (Strengths)نقاط قوت 

باشد که مانع از تحقق اهداف ای از عوامل داخل سازمانی میهمجموع :(Weaknesses) (W)نقاط ضعف 

 گردند.سازمان می

صـورت بهـره   ای از امکانات بالقوه خـارج از سـازمان کـه در    مجموعه :(Opportunities) (O)ها فرصت

 های سازمان افزایش خواهد یافت.گیری از آنها توانمندی

گـر خـارج از سـازمان کـه مـانع از اجـرای       ثر و مداخلهمؤای از عوامل مجموعه: (Threats) (T)هدیدها ت

 گردند.ها و تحقق اهداف سازمان میرنامهب

 مجموعه نقاط قوت و ضعف سازمان را عوامل داخلی گویند. :(SW)عوامل داخلی 

 گویند.دیدهای سازمان را عوامل خارجی میها و تهمجموعه فرصت :  (OT)عوامل خارجی

ها که باعث رساندن سازمان به اهداف از پیش تعیین شده خـود  ای از راهمجموعه :(Strategy)استراتژي 

 شوند.می

 ها تدوین گیری از فرصتقوت در جهت بهرههایی که با استفاده از نقاط استراتژی :SOهاي استراتژي

 شوند.می

 شوند.صت مییدها و یا تبدیل آنها به فرهایی که باعث کنترل تهداستراتژی :STهاي استراتژي

 شوند.رصت ها، و رفع کمبود ها تدوین میهایی که جهت استفاده از فاستراتژی :WOهاي استراتژي

هایی که سازمان را در برابر تهدیدها حفظ کرده و توانمندی سازمان را جهت استراتژی :WTهاي استراتژي

 دهند.کنترل و یا تبدیل تهدید به فرصت افزایش می
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 ی اصلی بيمارستان شهيد بهشتیسياست ها
 شــــرح ردیف

 ...( و قرارداد طرف های بیمه کارکنان، همراهان،/ بیماران) کلیدی ذینفعان مشارکت و رضایت جلب 1

 بهبود مستمر کیفیت خدمات و ایمنی بیمار 2

 و حفظ سرمایه های انسانی سازمان  سازی توانمند ، نیروی انسانی کارآمد جذب 5

  مرتبط سازمانهایوسایر مالی کنندگان تامین خیرین، و نهاد مردم سازمانهای شارکتم جلب 1

  مدیریت بحران در اپیدمی بیماریهای عفونی 1

 

 

 موضوعات استراتژیک بيمارستان شهيد بهشتی
 

 شــــرح ردیف

 ارتقای کیفیت خدماتاستانداردسازی و  1

 ارتقای بهره وری خدمات 2

 از منابع استفاده ی بهینه 3

 مدیریت بحران 0

 رضایتمندی 5

 ارتقای کیفیت و توسعه فرایندهای آموزشی و پژوهشی 6
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 شناسایی ذینفعان و مشتریان بيمارستان شهيد بهشتی یاسوج

 ذینفعان و مشتریان داخلی

 رهبری و مدیریت میت 

 یعلم ئتیه یاعضا و پزشکان  

 شاغل در مرکز پرسنل ریسا 

 ارجیذینفعان و مشتریان خ

 وزارت بهداشت درمان و اموزش پزشکی 

 تابعه یواحدها و هامعاونت ی هیکل و یاسوج  یپزشک علوم دانشگاه 

 همراهان و مارانیب 

 و مانکارانیپ خدمات، زات،یتجه کالا، کنندگان نیتام ... 

 (،نیروی مسلح  و بانکها یدرمان خدمات ، یاجتماع نیتام)گر مهیب یهاسازمان  

  خونسازمان انتقال 

 سازمانهای مردم نهاد و خیریه 

 

 SWOTمنابع مورد استفاده در تحليل 

 قدرت(–) براساس بارش افکار و ماتریس منفعت  شناسایی و تحليل ذینفعان

حلیل ذینفعان به روش علمی تدر خصوص شناسایی و  محور مدیریت و رهبری2-1-1-با توجه به سنجه الف

ــان    ــل ذینفع ــایی و تحلی ــت، شناس ــاس ضــروری اس ــه براس ــن برنام ــت در ای ــاتریس منفع ــدرت -روش م ق

(انجام شد در شکل زیر مهمترین ذینفعان شناسایی شده و استراتژی برخورد با هرکدام آورده شده 1)پیوست

 .است
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 قدرت-ماتریس منفعت

 

   

                                                                         

 

 

 

   

  

 

 

  

 

 

 

 

 

 

          پزشکان

 

 

 

 دانشگاه

 وزارت بهداشت

 کارکنان

بیمه های طرف 

اردادقر  

 

 پیمانکاران/ تامین کنندگان

مددجوبیمار/  

بیمار همراه  

 نظام پزشکی و پرستاری
سازمانهای مردم نهاد و 

 خیریه
 انتقال خون

 

قانونی پزشکی  

 
ارتباط و تعامل 

 مستمر

 

اطلاع رسانی 

 مناسب

 

 تحت نظارت

 )با حداقل صرف وقت(

 

ایجاد ارتباط موثر 

برای جلب حمایت 

 در صورت نياز

 قدرت

 منفعت
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 هردوطرف11-1محور 

 گروه ذینفع

 

 قدرت منفعت ذینفعان
- قدرت

 منفعت
 استراتژی برخورد اراتـــظانــت

 1/8 11 7 دانشگاه

بلاغه ها ،همکـاری مناسـب بـا    اجرای دستورالعملها و ا

دانشگاه ،توسعه خدمات درمانی،همگن و همسو بـودن  

با سیاست های کلان دانشگاه ووزارت بهداشـت،درمان  

 زش پزشکی،ارائه به موقع آمارهای مورد نیازوآمو

 ارتباط و تعامل مستمر

 9 9 9 پزشكان
ــغلی،  ــاء ش ــت و ارتق ــرام، امنی ــدالت، احت ــته  ع شایس

 توانمند سازی سالاری،اجرا قوانین و دستورالعمل ها،
 ارتباط و تعامل مستمر

 1/7 1 9 بیمار ومددجو

هـای  درمان موثر،امکانات و هتلینگ مناسب،احترام باور

فرهنگی و اعتقادی،کیفیت مناسب خدمات ارائه شده و 

 رعایت حقوق بیمار

 

 ارتباط و تعامل مستمر

وزارت 

 بهداشت
8 11 9 

اجرای دستوالعمل ها و ابلاغ ها ،همکـاری مناسـب بـا    

دانشگاه،توسعه خدمات درمانی ،همگن و همسو بـودن  

درمـان   با سیاست های کلان دانشگاه ووزارت بهداشت،

 ارائه به موقع آمارهای مورد نیاز پزشکی، وآموزش

 

 ارتباط وتعامل مستمر

بیمه هاي طرف 

 قرارداد
8 8 8 

تنظــیم صــحیح اســناد و ارســال بــه موقــع ،همکــاری 

 مناسب با ناظرین و نمایندگان بیمه
 ارتباط و تعامل مستمر

تامین 

كنندگان و 

 پیمانكاران

1 1 1/1 
ف بـودن  همکاری و پرداخت به موقـع مطالبـات ،شـفا   

 قراردادها،پایبندی به تعهدات
 ارتباط و تعامل مستمر

 رعایت دستور العمل های مرتبط با سازمان هلال احمر  1/1 7 1 انتقال خون
ایجاد ارتباط موثربرای جلب 

 حمایت درصورت نیاز

سازمانهاي 

مردم نهاد و 

 خیریه

2 1 1/5 
تعهد به اصول  اخلاقی و امانتداری،تخصیص اعتبـارات  

 ذ شده در حیطه ارائه خدمات به بیماراناخ

ایجاد ارتباط موثربرای جلب 

 حمایت درصورت نیاز

 1/1 1 1 همراه بیمار
ــب،رعایت   ــگ مناسـ ــتیبانی و هتلینـ ــدمات و پشـ خـ

 احترام،اطلاع رسانی مناسب
 اطلاع رسانی مناسب

نظام پزشكی و 

 پرستاري
 مکاتبات و اطلاع رسانی در زمان مناسب 1 1 1

)با حداقل  تحت نظارت

 صرف وقت(

 1 1 5 پزشكی قانونی
تنظیم صحیح اسناد و ارسال بـه موقع،رعایـت دسـتور    

 العمل های مرتبط

ایجاد ارتباط موثربرای جلب 

 حمایت درصورت نیاز

 71/8 9 8.1 كاركنان
ــغلی ،احترام،عدالت،شایســــته    ــت و ارتقاءشــ امنیــ

 سالاری،اجرای قوانین، و دستورالعمل ها،توانمند سازی
 رتباط و تعامل مستمرا
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 ذینفعان کليدی:
-منفعت قدرت منفعت ذینفعان

 قدرت

استراتژی  انتظارات

 برخورد

دانشگاه علوم پزشكی 

 یاسوج
7 11 1/8 

ــاری    ــه ها،همک ــای و ابلاغی ــتورالعمل ه ــرای دس اج

مناسب با دانشگاه ،توسعه خدمات درمـانی،همگن  و  

سیاست های کـلان دانشـگاه ووزارت    همسو بودن با

ــع   ــه موق ــوزش پزشــکی،ارائه ب بهداشــت،درمان و ام

 امارهای مورد نیاز

ارتباط و تعامل 

 مستمر

امنیــــت وارتقــــاح شغلی،احترام،عدالت،شایســــته  9 9 9 پزشكان

سالاری،اجرای قـوانین و دسـتورالعمل هـا ،توانمنـد     

 سازی

ارتباط و تعامل 

 مستمر

ــاری    9 11 8 وزارت بهداشت ــه ها،همک ــای و ابلاغی ــتورالعمل ه ــرای دس اج

مناسب با دانشگاه ،توسعه خدمات درمـانی،همگن  و  

همسو بودن با سیاست های کـلان دانشـگاه ووزارت   

ــع   ــه موق ــوزش پزشــکی،ارائه ب بهداشــت،درمان و ام

 امارهای مورد نیاز

ارتباط و تعامل 

 مستمر

ی،احترام،عدالت،شایســــته امنیــــت وارتقــــاح شغل 71/8 9 8.1 كاركنان بیمارستان

سالاری،اجرای قـوانین و دسـتورالعمل هـا ،توانمنـد     

 سازی

ارتباط و تعامل 

 مستمر

تنظــیم صــحیح اســناد و ارســال بــه موقع،همکــاری  8 8 8 سازمان هاي بیمه گر

 مناسب با ناظرین و نمایندگان بیمه

ارتباط و تعامل 

 مستمر

انــات و هتلینــگ مناســب،احترام   درمــان موثر،امک 1/7 1 9 بیماران و مدد جویان

باورهای فرهنگی و اعتقادی،کیفیت مناسب خـدمات  

 ارائه شده و رعایت حقوق بیمار

ارتباط و تعامل 

 مستمر

تامین كنندگان و 

 پیمانكاران

همکاری و پرداخت به موقع مطالبات ،شـفاف بـودن    1/1 1 1

 قراردادها،پایبندی به تعهدات
ارتباط و تعامل 

 مستمر
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 ء تيم برنامه ریزی استراتژیک بيمارستاناعضا
 سمت تحصیلات نام و نام خانوادگی ردیف

 سرپرست بیمارستان جراحی عمومیمتخصص  نویدراده باقریدکتر  1

 مدیر داخلی کارشناس ارشد پرستاری صنایت اله برگریزان 2

 مسول بهبود کیفیت کارشناس پرستاری نوذر ایلخانی نسب 5

 رسیدگی به شکایات پرستاری ارشد رشناسکا الهام غلامی 1

 مدیر خدمات پرستاری ارشدپرستاریکارشناس  مختار بهروزی 1

 مسئول امور مالی کارشناس حسابداری عابدین درخش 1

 فنی ناظر برقکارشناس  یونس رزمپور 7

 مسئول کارگزینی حسابداری کارشناس حمید رگجان 8

 مسئول حراست حسابداریکارشناس  علی سینا نکومنش 9

 سوپروایزرآموزشی کارشناس پرستاری جلیل هاشمی 11

 کارشناس ایمنی بیمار پرستاری ارشد کارشناس غلامی الهام 11

 خدمات کاردان حسابداری فرزاد احمدی 12

 مسئول تجهیزات پزشکی کارشناس تجهیزات پزشکی سعید مومنی 15

 ل مدیریت اطلاعات سلامتمسئو مدارك پزشکیارشدکارشناس  زینب پرکاله 11

 کارشناس اموزش پرستاری کارشناس شمس الله قنبری 11

 کارشناس پژوهشی ارشدپرستاریکارشناس  ذرگونآمریم  11

 HISمسئول  itکارشناس  صمد محمدی 17
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 تحليل محيط داخلی -1

 الف( نقاط قوت

 ردیف وعـوضـم یتوضع

S1 1 فیایی و قرار گرفتن آن در مرکز شهرموقعیت مناسب بیمارستان به لحاظ جغرا 

S2 2 برگزاری منظم دوره های آموزشی در جهت توانمندسازی کارکنان 

S3 5 کاهش تعداد نیروهای طرحی در بخش های مختلف 

S4 1 با تجربه و با انگیزه-کارکنان توانمند 

S5 1 همجواری با کلینیک تخصصی شهید مفتح 

S6 1 یی در کناربخش اورژانسقرار گرفتن درمانگاه سرپا 

S7 7 های درمانی کافی در بیمارستانوجود تخت 

S8 8 مندی از پزشکان توانمند و با تجربهبهره 

S9 9 تعهد و ارتقاء کیفیت ایمنی بیمار در تیم مدیریت و رهبری 

S10 11 پایگاه فرهنگی جهت مشاوره  وجود 

S11 11 هداشتن فضای فیزیکی مناسب درمانی جهت توسع 

S12  12 )دستگاه سنگ شکن درون اندامی و برون اندامی(وجود تنها مرکز جراحی کلیه و مجاری ادرار 

S13 15 وجود تنها مرکز تخصصی ارولوژی اطفال در استان 

S14  11 بودن در اعتبار سنجی بیمارستان)تشکیل روزانه جلسات جهت ارزیابی(1درجه 

S15 11 راز مالی نسبت به سال گذشتهکاهش بدهی بیمارستان و رشد ت 
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 ب( نقاط ضعف

وعـــــوضـم وضعيت  ردیف 

W1 1 عدم به بکارگیری صحیح نیروها در پست سازمانی 

W2 2 نداشتن درمانگاه تخصصی در بیمارستان 

W3 5 عدم اختصاص تسهیلات و خدمات رفاهی مناسب به پرسنل بیمارستان 

W4 1 زشکیفرسوده بودن تجهیزات پ 

W5  1  بعضی بخش هاخروج اضطراری دردرب وجود عدم 

W6 1 قدمت بالا و فرسودگی و پراکندگی ساختمان و فضاهای فیزیکی بیمارستان 

W7  7 های بستری و اورژانسی زیاد سی تی اسکن و رادیولوژی از بخشفاصله 

W8 8 در بیمارستانوبیماربرکمک پرستار نبودنکمبود نیروی خدماتی و 

W9 9 عدم نوزیع مناسب بخشهای هزینه بر در سطح بیمارستانها از طرف دانشگاه 

W10 11 فرسودگی سیستم گرمایشی و سرمایشی بیمارستان 

W11 11 کمبود فضای درمانی مناسب در واحد کولیز و دیالیز 

W12 )12 عدم تهویه مناسب در برخی از بخشها)نروسرجری،کولیزوداخلی 

W13 15 یه خانه فاضلاب بیمارستانصفگاه تنبودن دست 

W14 11 نبود متخصص طب اورژانس در بخش اورژانس 

W15  11 وجود پارکینگ مناسب جهت پرسنلعدم 

W16 11 عدم وجود محیط امن در بیمارستان بعلت نبود پارکینگ اختصاصی 

W17 17 الشهای پیش روعدم تخصیص بودجه مالی مشخص از دانشگاه جهت برنامه ریزی با توجه به چ 

W18  18 موسسه خیرین در بیمارستاننبود 

W19 19 تعطیلی اتاق عمل در شیفت عصر و شب بعلت نبود متخصص بیهوشی 

W20  21 سالن انتظار در بیمارستاننبود 
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 تحليل محيط خارجی:  -2

 فرصتهاالف( 

وعـــموض وضعيت  ردیف 

O1  1 تاثیرگذار و مراکز هاانسازم سازنده باامکان برقراری تعامل 

O2 هـای  نهـاد، خیـرین سـلامت و سـایر ارگـان      هـای مـردم  های سازمانامکان استفاده از ظرفیت

 گذارتاثیر

2 

O3  5 اقتصاد ودرمان جهت کاهش کسورات بیمارستانی مجرب منشی و کارشناسان استفاده از 

O4  هنمای بیمارستان جهت ارتقـاء کیفیـت   به عنوان را دستور العمل های ابلاغیامکان استفاده از

 خدمات

1 

O5 1 مناسب تمایل بیماران برای دریافت  خدمات در بخش دولتی به دلیل تعرفه 

O6  وجود مرکزEDC 1 در کنار بیمارستان 

O7  آسان اکثر ساکنین شهر به این بیمارستان به دلیل استقرار این بیمارسـتان در مرکـز   دسترسی

 شهر

7 

O8 8 سان به مراکز ارائه خدمات کلینیکی و پاراکلینیکی و تجهیزات پزشکیدسترسی آ 

O9 9 امکان احداث پارکینگ طبقاتی عمومی در بیمارستان 

O10 11 افزایش سطح انتظارات بیماران و همراهان از کیفیت خدمات 

O11 11 دسترسی آسان و جداگانه به دو خیابان اصلی شهر 
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 تهدیدها ب(

 ردیف موضــــوع وضعيت

T1 1 توزیع نامناسب اعتبارات بیمارستان از طرف دانشگاه 

T2 2 عدم وجود مسیر ایمن برای انتقال بیمار 

T3 5 افیک شهرراستقرار بیمارستان در محل پر ت 

T4  1 های طرف قرارداد(شرکت)تاخیر در پرداخت مطالبات ذی نفعان 

T5 بـه  و اجبـار  طیاقس ـاهای تجهیزات پزشکی بـه فـروش   رکتها به ویژه شعدم تمایل شرکت 

 خرید نقدی

1 

T6 1 پزشک بیهوشی در شیفت های عصر وشب حضور عدم 

T7 7 برق در بیمارستان پستوجود  عدم 

T8 8 وجود مداخلات خارج از سازمان و تنگ شدن عرصه بر مدیریت صحیح بیمارستان 

T9 9 حوادثخسارات شدید در زمان وقوع  فرسوده بودن ابنیه بیمارستان و امکان 

T10 )11 غیرملکی بودن بیمارستان )بیمارستان وابسته به اداره اوقاف است 

T11 11 پایین آمدن قدرت خرید وکمبود کالا در انبارها و داروخانه به دلیل نبود بودجه مالی کافی 

T12 12 و خدماتی مسن بودن واز کار افتادگی نیروهای حراست فیزیکی 
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 اتریس ارزیابی عوامل محيطیـم

 عوامل استراتژیک داخلی. 1

 نقاط قوت (الف

Intrernal Factor Evaluation   ماتریس(IFE ) 

از
تی

ام
 

دار
ن 

وز
 

زن
 و

ت
می

اه
ب 

ری
ض

 

 نقاط قوت

ف
دی

 ر

 1 موقعیت مناسب بیمارستان به لحاظ جغرافیایی و قرار گرفتن آن در مرکز شهر 3 2 6

 2 زاری منظم دوره های آموزشی در جهت توانمندسازی کارکنانبرگ 0 5 12

 5 کاهش تعداد نیروهای طرحی در بخش های مختلف 5 1 3

 1 با تجربه و با انگیزه-کارکنان توانمند 1 1 24

 1 همجواری با کلینیک تخصصی شهید مفتح 5 2 6

 1 قرار گرفتن درمانگاه سرپایی در کناربخش اورژانس 5 1 3

 7 های درمانی کافی در بیمارستانوجود تخت 2 1 2

 8 مندی از پزشکان توانمند و با تجربهبهره 1 2 8

 9 تعهد و ارتقاء کیفیت ایمنی بیمار در تیم مدیریت و رهبری 1 2 14

 11 وجود پایگاه فرهنگی جهت مشاوره  5 2 6

 11 داشتن فضای فیزیکی مناسب درمانی جهت توسعه 5 1 3

 12 )دستگاه سنگ شکن درون اندامی و برون اندامی(تنها مرکز جراحی کلیه و مجاری ادرار  وجود 1 2 8

 15 وجود تنها مرکز تخصصی ارولوژی اطفال در استان 1 2 8

 11 بودن در اعتبار سنجی بیمارستان)تشکیل روزانه جلسات جهت ارزیابی(1درجه  1 5 12

 11 ی نسبت به سال گذشتهکاهش بدهی بیمارستان و رشد تراز مال 1 2 8
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 نقاط ضعف ب(

Intrernal Factor Evaluation  ماتریس(IFE ) 

از
تی

 ام

دار
ن 

وز
 

ن
وز

 

ب 
ری

ض

ت
می

اه
 

 ردیف نقاط ضعف

 1 عدم به بکارگیری صحیح نیروها در پست سازمانی 1 2 8

 2 نداشتن درمانگاه تخصصی در بیمارستان 5 2 6

 5 فاهی مناسب به پرسنل بیمارستانعدم اختصاص تسهیلات و خدمات ر 5 2 6

 1 فرسوده بودن تجهیزات پزشکی 5 2 6

 1  بعضی بخش هاعدم وجود درب خروج اضطراری در 5 2 6

 1 قدمت بالا و فرسودگی و پراکندگی ساختمان و فضاهای فیزیکی بیمارستان 5 2 6

 7 رژانسهای بستری و اوی زیاد سی تی اسکن و رادیولوژی از بخشفاصله  5 2 6

 8 کمبود نیروی خدماتی ونبودن کمک پرستاروبیماربردر بیمارستان 5 2 6

 9 عدم نوزیع مناسب بخشهای هزینه بر در سطح بیمارستانها از طرف دانشگاه 5 2 6

 11 فرسودگی سیستم گرمایشی و سرمایشی بیمارستان 5 1 3

 11 کمبود فضای درمانی مناسب در واحد کولیز و دیالیز 5 2 6

 12 عدم تهویه مناسب در برخی از بخشها)نروسرجری،کولیزوداخلی( 5 2 6

 15 بیمارستان و پست برق نبودن دستگاه تصفیه خانه فاضلاب 1 2 8

 11 نبود متخصص طب اورژانس در بخش اورژانس 1 2 8

 11 عدم وجود پارکینگ مناسب جهت پرسنل 5 1 3

 11 بعلت نبود پارکینگ اختصاصیعدم وجود محیط امن در بیمارستان  1 2 8

 17 عدم تخصیص بودجه مالی مشخص از دانشگاه جهت برنامه ریزی با توجه به چالشهای پیش رو 1 2 8

 18 نبود موسسه خیرین در بیمارستان 5 2 6

 19 تعطیلی اتاق عمل در شیفت عصر و شب بعلت نبود متخصص بیهوشی 1 5 12

 21 رستاننبود سالن انتظار در بیما 5 1 3

 جمع  124 68 202
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 عوامل استراتژیک خارجی .2

 الف( فرصت ها

EFE ) External Factor Evaluation) 

از
تی

 ام

دار
ن 

وز
 

زن
 و

ب 
ری

ض

ت
می

اه
 

 فرصتها

ف
دی

 ر

 1 تاثیرگذار و مراکز هاسازمان سازنده باامکان برقراری تعامل  1 5 12

های ردم نهاد، خیرین سلامت و سایر ارگانهای مهای سازمانامکان استفاده از ظرفیت 1 5 12

 تاثیرگذار

2 

 5 استفاده از  منشی و کارشناسان مجرب اقتصاد ودرمان جهت کاهش کسورات بیمارستانی 1 2 12

امکان استفاده از دستور العمل های ابلاغی به عنوان راهنمای بیمارستان جهت ارتقاء  1 5 12

 کیفیت خدمات

1 

 1 ن برای دریافت  خدمات در بخش دولتی به دلیل تعرفهتمایل بیمارا 1 5 15

 1 در کنار بیمارستان EDCوجود مرکز  1 5 15

دسترسی آسان اکثر ساکنین شهر به این بیمارستان به دلیل استقرار این بیمارستان  1 5 15

 در مرکز شهر

7 

 8 هیزات پزشکیدسترسی آسان به مراکز ارائه خدمات کلینیکی و پاراکلینیکی و تج 1 1 16

12 5 1 
 امکان احداث پارکینگ طبقاتی عمومی در بیمارستان

9 

8 2 1 
 ایجاد احداث فضای تجاری در در قسمتی از بیمارستان منشعب به خیابان شهید منتظری

11 

9 5 5 
 دسترسی آسان و جداگانه به دو خیابان اصلی شهر

11 
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 تهدیدهاب( 
از

تی
 ام

دار
ن 

وز
 

زن
 و

ب 
ری

ض

ت
می

اه
 تهدیدها 

ف
دی

 ر

 1 توزیع نامناسب اعتبارات بیمارستان از طرف دانشگاه 1 1 24

 2 عدم وجود مسیر ایمن برای انتقال بیمار 1 5 15

 5 افیک شهرراستقرار بیمارستان در محل پر ت 1 1 16

 1 های طرف قرارداد(تاخیر در پرداخت مطالبات ذی نفعان ) شرکت 1 5 15

و  اقسـاطی های تجهیزات پزشـکی بـه فـروش    ها به ویژه شرکتعدم تمایل شرکت 1 5 15

 خرید نقدی به اجبار

1 

 1 عدم وجود پزشک بیهوشی در شیفت های عصر وشب 1 1 24

 7 برق در بیمارستان پستعدم وجود  1 5 12

 8 وجود مداخلات خارج از سازمان و تنگ شدن عرصه بر مدیریت صحیح بیمارستان 1 5 12

 9 بودن ابنیه بیمارستان و امکان خسارات شدید در زمان وقوع زلزله فرسوده 1 5 12

 11 غیرملکی بودن بیمارستان )بیمارستان وابسته به اداره اوقاف است( 1 1 16

پایین آمدن قدرت خرید وکمبود کالا در انبارها و داروخانه بـه دلیـل نبـود بودجـه      1 5 15

 مالی کافی

11 

 12 وخدماتی فتادگی نیروهای حراست فیزیکیمسن بودن واز کار ا 1 5 12

 مجموع 142 22 318
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 خارجی( -ماهيت استراتژی اصلی سازمان و فرموله کردن استراتژی )ماتریس داخلی

 02/2نمره نهایی ماتریس ارزیابی عوامل داخلی:   22/3  هایی ماتریس ارزیابی عوامل خارجی:نمره ن

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 تریس ارزیابی عوامل داخلی و خارجی و نمره کسب شده، وضعیت بیمارستان شهیدبا توجه به تحلیل ما

های خارجی و گیرد جایی که بیشتر فرصت( قرار میحفظ وضع موجود و رشدبهشتی یاسوج در منطقه )

به شرایط محیطی و وضعیت  در این وضعیت بیمارستان با توجه دهند.داخلی خود را نشان می هایضعف

های مختلف نقاط ضعف را پوشش داده و ضمن بهرهحوزهکند درهای خود سعی میانمندیتوموجود و 

های بیمارستان با توجه با های بیرونی، نقاط قوت خود را تقویت کند. در ادامه استراتژیمندی از فرصت

 شوند.ارزیابی به عمل آمده مشخص می

 

3 

O 

S W 

T 

و توسعه رشد  

 کاهش و رهاسازی

 حفظ وضع موجود و رشد

 حفظ و نگهداری

1 4 3 2 

1 

2 

 نمره نهايی ماتريس عوامل داخلی

نمره نهايی 

ماتريس عوامل 

 خارجی

2/42 

11/3  
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 نقاط ضعف:
W1-  سازمانیعدم به بکارگیری صحیح نیروها در پست 

W2-مارستانیدر ب یدرمانگاه تخصص نداشتن 

W3-مارستانیمناسب به پرسنل ب یو خدمات رفاه لاتیاختصاص تسه عدم 

W4-فرسوده بودن تجهیزات پزشکی  

W5-بعضی ار بخشهادر  یخروج اضطرار دربوجود عدم 

W6-مارستانیب یکیزیف یساختمان و فضاها یو پراکندگ یبالا و فرسودگ قدمت 

W7-و اورژانس یبستر یاز بخشها یولوژیاسکن و راد یت یس ادیز ی لهفاص 

W8- در بیمارستانوبیماربرکمک پرستارنبودکمبود نیروی خدماتی  و  

W9-عدم توزیع مناسب بخش های هزینه بردرسطح بیمارستان ها از طرف دانشگاه 

W10-مارستانیب یشیو سرما یشیگرما ستمیس یفرسودگ 

W11-مناسب درکولیزو دیالیز کمبود فضای درمانی 

W12- )عدم تهویه مناسب در برخی از بخشها)نروسرجری،کولیزوداخلی 

W13-مارستانیب وپست برق خانه فاضلابتصفیه دستگاه  نبودن 

-W14 نبودمتخصص طب اورژانس در بخش اورژانس 

W15-پرسنل جهت عدم وجود پارکینگ مناسب 

 -W16  نبود پارکینگ اختصاصیعدم وجودمحیط امن در بیمارستان بعلت 

-W17  عدم تخصیص بودجه مالی مشخص از دانشگاه جهت برنامه ریزی با توجه به

 چالشهای پیش رو

 W18-موسسه خیرین در بیمارستان نبود 

W19- تعطیلی اتاق عمل درشیفت عصروشب بعلت نبود متخصص بیهوشی 

W20-نبود سالن انتظار در بیمارستان  

 

 نقات قوت:
 -S1 و قرار گرفتن  ییایبه لحاظ جغراف مارستانیمناسب ب تیموقع

 آن در مرکز شهر

S2-یدر جهت توانمندساز یآموزش یهامنظم دوره یبرگزار 

 کارکنان

S3-مختلف یدر بخش ها یطرح یروهایتعداد ن کاهش 

-S4وباانگیزه-باتجربه-کارکنان توانمند 

S5- همجواری با کلینیک تخصصی شهید مفتح 

S6- رمانگاه سرپایی در کناربخش اورژانسقرار گرفتن د 

S7- های درمانی کافی در بیمارستانوجود تخت 

S8- مندی از پزشکان توانمند و با تجربهبهره 

S9- تعهد و ارتقاء کیفیت ایمنی بیمار در تیم مدیریت و رهبری 

S10- وجود پایگاه فرهنگی جهت مشاوره اخلاقی 

S11- ال در استانوجود تنها مرکز تخصصی ارولوژی اطف 

S12-  وجود تنها مرکز جراحی کلیه و مجاری ادرار )دستگاه سنگ

 شکن درون اندامی و برون اندامی(

S13- داشتن فضای فیزیکی مناسب درمانی جهت توسعه 

S14- بودن دراعتبارسنجی بیمارستان)تشکیل روزانه 1درجه

 جلسات جهت ارزیابی(

S15-بت به سال کاهش بدهی بیمارستان ورشدتراز مالی نس

 گذشته

 

 

 

 

 

 

 

 (IFعوامل داخلی )
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

عوامل خارجی     

(EF)  

 

 (:WO stکارانه )های محافظستراتژیا

 
W1-W2-W14-O3-O4-O6 

 

 مهارت واموزش کارکنان ارتقائ

 
W2-W6-W7-W19-W20                                  

 افزایش رضایتمندی بيماران و همراهان            

 
W10-W11-W13-W14-O2O4 

 بهبود منابع و زیر ساختهای فيزیکی 

 
W5-W6-W10-W16-O1-O4-O7-O8        

 ایمنی بيمار سطح ارتقای                            

 

 (:SO stهای تهاجمی )استراتژی

 
      O9 S3-S14-S15-O3-O10-            

  بهينه منابع مالیمدیریت 

 

S1-S5-S6-S7-S11S-12 

 افزایش رضایت مندی

 بيماران وهمراهان

 (Oها )فرصت
O1-  ها و مراکز تاثیرگذارسازمان سازنده باامکان برقراری تعامل 

-O2هـای  ارگـان  ریسـلامت و سـا   نیری ـمردم نهـاد، خ  هایسازمان هایتیاستفاده از ظرف امکان

 رگذاریتاث

-O3 ت کاهش کسورات بیمارستانیاستفاده از  منشی و کارشناسان مجرب اقتصاد ودرمان جه 

-O4استفاده از دستور العمل های ابلاغی به عنوان راهنمای بیمارستان جهت ارتقاء کیفیت  امکان

 خدمات

-O5 تمایل بیماران برای دریافت  خدمات در بخش دولتی به دلیل تعرفه 

-O6مرکز  وجودEDC در کنار بیمارستان 

-O7در مرکز  مارستانیب نیاستقرار ا لیبه دل مارستانیب نیشهر به ا نیآسان اکثر ساکن یدسترس

 شهر

-O8یپزشک زاتیو تجه یکینیو پاراکل یکینیآسان به مراکز ارائه خدمات کل یدسترس 

O9مارستانیدر ب یعموم یطبقات نگیاحداث پارک امکان 

-O10 ایجاد احداث فضای تجاری در در قسمتی از بیمارستان منشعب به خیابان شهید منتظری 

-O11شهر یاصل ابانیآسان و جداگانه به دو خ یدسترس 

 
 (:WT stهای تدافعی )استراتژی

W4-W5-W10-W12-W15-W20-T2-T3-T9  
 بهبود منابع و زیرساختهای فيزیکی

 
W3-W9-W13-W17-W18-Y1-T4-T11            

 مدیریت بهينه منابع مالی                     

  

 W2-W5-W16T2-T3-T9 
 ایمنی بيمار ارتقاءسطح

 
W8-W9-W10-W11-W19-T3-T8-T12          

 افزایش رضایت مندی بيماران           

 

 (:ST stهای رقابتی )استراتژی

 
T11-T6-T3-S12-S8-S2-S4 

 ارتقای کيفيت خدمات           

 
S3-S14-S15-T1-T4-T11 

 بهينه منابع مالی مدیریت

 (Tتهدیدها )

T1-از طرف دانشگاه مارستانیبنامناسب اعتبارات  عیتوز 

-T2ماریانتقال ب یبرا منیا ریوجود مس عدم 

-T3شهر کیافردر محل پر ت مارستانیب استقرار 

-T4طرف قرارداد( های¬نفعان ) شرکت یدر پرداخت مطالبات ذ ریتاخ 

-T5و اجبار به  یبه فروش اقساط یپزشک زاتیتجه های¬شرکت ژهوی به ها¬شرکت لیتما عدم

 ینقد دیخر

-T6عصر وشب یها فتیدر ش یهوشیوجود پزشک ب عدم 

-T8مارستانیب حیصح تیریمداخلات خارج از سازمان و تنگ شدن عرصه بر مد وجود 

-T9در زمان وقوع زلزله دیو امکان خسارات شد مارستانیب هیبودن ابن فرسوده 

-T10وابسته به اداره اوقاف است( مارستانی)ب مارستانیبودن ب یرملکیغ 

-T11یکاف ینبود بودجه مال لیوکمبود کالا در انبارها و داروخانه به دل دیآمدن قدرت خر نییپا 

-T12وخدماتییکیزیحراست ف یروهاین یبودن واز کار افتادگ مسن 
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 اهداف کلی بيمارستان

 

 

 

 

 تان شهيد بهشتی:بيمارساهداف کلی با توجه به مأموریت و دورنمای بيمارستان، 

G1: ارتقاء سطح ایمنی بیمار و مدیریت خطر  

G2 :ریت بحرانارتقاء سطح کیفیت مدی 

G3: ارتقاء استانداردهای اعتباربخشی ملی 

G4:  بهینه منابع مالیمدیریت 

G5: مدیریت منابع انسانی 

G6: مدیریت تجهیزات، امکانات و فضاهای فیزیکی 

G7ستم آموزشی و ارزیابی عملکرد آن ها: توسعه و ارتقاء کیفیت در سی 

G8توسعه پژوهش در بیمارستان : 

G9 :بهبود رضایت ذینفعان 

G10: های فیزیکیساختارتقا سطح کیفیت زیر 

 اهداف کلی استراتژی ها

:S1 ارتقاء کیفیت خدمات با محوریت ایمنی 

G1: ارتقاء سطح ایمنی بیمار و مدیریت خطر  

G2 : سطح کیفیت مدیریت بحرانارتقاء 

G3:  ارتقاء استانداردهای اعتباربخشی ملی 

:S2 مدیریت بهینه منابع مالی 

G4: مدیریت هزینه و درآمد 

G5: مدیریت منابع انسانی 

G6:  مدیریت تجهیزات، امکانات 

:S3 ارتقا مهارت و آموزش کارکنان 
G7: لکرد آن هاتوسعه و ارتقاء کیفیت در سیستم آموزشی و ارزیابی عم 

G8: توسعه پژوهش در بیمارستان 

:S4 ذینفعان مندیارتقاء رضایت G9: بهبود رضایت ذینفعان 

S5 :های فیزیکیبهبود  منابع و زیرساخت 
G10: های فیزیکیارتقا سطح کیفیت و زیرساخت 
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 نمقاصد بيمارستا

G1ارتقاء سطح ایمنی بيمار و مدیریت خطر :  

G1O1- اختصاص بودجه ایمنی بیمار 

G1O2-  بیمار ایمن مانیارائه خدمات در ارتقاء استانداردهای 

G1O3- ارتقاء استانداردهای اعتباربخشی مدیریت خطا 

G2: ارتقاء سطح کيفيت مدیریت بحران  

G2O1-  افزایش میزان تحقق آمادگی بیمارستان جهت مدیریت بحران 

G2O2– ارتقاء استانداردهای مدیریت خطر حوادث و بلایا 

G3ارتقاء استانداردهای اعتباربخشی ملی :   

G3O1-   رهبری و مدیریت کیفیتارتقاء استانداردهای 

G3O2–  ارتقاء مدیریت منابع انسانی و سلامت حرفه ایی 

G3O3- ارتقاء استانداردهای مدیریت پرستاری  

G3O4- مراقبتهای عمومی بالینی ارتقاء استانداردهای   

G3O5- های حاد و  اورژانسارتقاء استانداردهای مراقبت  

G3O6-  فناوری و مدیریت اطاعات سلامتنداردهای ارتقاء استا   

G3O7– بهداشت محیط ارتقاء استانداردهای   

G3O8- ارتقاء استانداردهای تجهیزات پزشکی   

G3O9- ارتقاء استانداردهای مراقبت بیهوشی جراحی   

G3O10-  عفونتکنترل پیشگیری وارتقاء استانداردهای  

G3O11-انهای مربوط به کرواجرای دستورالعمل 

G3O12- ارتقاء استانداردهای مدیریت دارویی   

G3O13- خدمات تصویر برداری ارتقاء استانداردهای  

G3O14- ارتقاء استانداردهای خدمات آزمایشگاه   

G3O15- ارتقاء استانداردهای طب انتقال خون  

G3O16  - ارتقاء استانداردهای خدمات سرپایی   

 

G4 :بهبود منابع مالی مدیریت  

G4O1 –اعتبار سنجی تامین کنندگان کالا و خدمات مرکز 

G4O2-  بهینه از منابع با مدیریت درآمدهااستفاده 

G5مدیریت منابع انسانی :  
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G5O1- ایی حرفه سلامت و انسانی منابع ارتقاءمدیریت 

G5O2 براساس ضوابط و شرایط)بحران(مین و سازماندهی  نیروی انسانی أت 
 

:G6 ،انات و فضاهای فيزیکیامک مدیریت تجهيزات 

G6O1- امکانات و فضاهای فیزیکی منطبق بر استانداردها سازی تجهیزات،استاندارد 
 

G7 توسعه و ارتقاء کيفيت در سيستم آموزشی و ارزیابی عملکرد آن ها : 

G7O1-  کاربردی در بیمارستان سیستم اموزشیارتقاء و توسعه 

G7O2- ارزیابی و پایش عملکرد سیستم آموزشی 

G7O3 – های کمی و کیفی اعضای هیئت علمیارتقاء شاخص 

G8 توسعه پژوهش در بيمارستان : 

G8O1– در بیمارستان های کاربردیارتقاء و توسعه پژوهش 

G9 بهبود رضایت ذینفعان : 

G9O1- افزایش رضایت کارکنان 

G9O2 - مین تسهیلات برای گیرنده خدمتأارتقاء استانداردهای ت 

G9O3- احترام به حقوق گیرنده خدمتستانداردهای ارتقاءا 

G10: های فيزیکیارتقا سطح کيفيت و زیرساخت 

G10O1- بیمارستان حاملهای انرژیهای مصرفی کاهش هزینه 

G10O2- های فیزیکیارتقاء سطح کیفیت زیرساخت 
G10O3- بالا بردن رضایتمندی ارتقاءسطح کیفیت و 
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 شاخص های کليدی عملکرد بيمارستان

 

 

 

 

 

 

 

  خطر تیریو مد یمنیارتقاء سطح ا    

 هاصـــاخــش

 یدنیآب آشام یکروبیم یاستانداردها تیدرصد رعا 

 میزان خطاهای پزشکی در مستند سازی پرونده بیمار 

 ای پیشگیرانه تجهیزاتدرصد انجام بازدیدهای دوره 

 انجام عمل جراحی بر روی عضو یا بیمار اشتباه  

 رجی در بدن بیمار پس از عمل جراحیجا ماندن جسم خا 

 عوارض بیهوشی یا جراحی منجر به مرگ یا عارضه پایدار 

 خونریزی یا هماتوم شدید بعد از جراحی منجر به مرگ یا عارضه پایدار 

 یا زخم های فشاری تونلی در 1یا  5ایجاد زخم فشاری درجه 

 بیمارستان بستری

ر که منجر به مرگ یا عارضه تزریق یا مصرف خوراکی اشتباه داروهای پرخط 

 پایدار بیمار شود

یک نوع درمان دارویـی یـا جراحـی در     ناشی ازعوارض شدید تکرار مرگ یا  

 بازه زمانی کوتاه

شوك آنافیلاکسی ناشی از تزریق یا مصرف خوراکی دارو که منجر به مـرگ   

 شود.یا عوارض پایدار می

 

 درصد کشت های محیطی 

 ستانیهای بیمارعفونتدرصد بروز 

 درصد افراد نیدل استیک  

 درصد سقوط از تخت 

 درصد سوختگی با کوتر 

 خون ناساگارواکنش ناشی ازانتقال 

 آمبولی ریوی پس از عمل جراحی 

 میانگین سرانه پسماندهای عفونی 

ناخواسـته   عیوقـا  ای ـ یدرمـان  یخطاهـا  ریسـا   

 .شود داریپا عارضه ایکه منجر به مرگ  یمنیا

منجر به مرگ یـا  د که عفونت بیمارستانی شدی 

 عارضه پایدار می شود.
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   بهبود منابع مالیمدیریت 

 شاخص ها

 میزان هزینه های بیمارستان 

 میزان درآمدهای بیمارستان 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  ارتقاء استانداردهای اعتباربخشی ملی 

 ص هاـــاخـــش     

 یشخص تیاز اورژانس با مسئول مارانیدرصد ترك ب 

 ساعت 1 ریشده ز فیتکل نییموقت تع یبستر نمارایب درصد 

 ساعت 12 ریموقت خارج شده از اورژانس ز یبستر مارانیب درصد 

 موفق CPR درصد 

  میانه زمانی تعیین تکلیف بیماران 

 مارانیب یسنج تیدرصد رضا 

 کارکنان یسنج تیرضا درصد 

  ریمرگ و م درصد 

 اشغال تخت درصد 

 گردش تخت  زانیم 

 مارانیمدت اقامت ب زانیم 

 ناموفق CPRدرصد  

 درصد موارد سقوط بیمار  

 درصد اعزام بیماران 
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 مارستانيتوسعه پژوهش در ب

 شــــاخــــص ها
 یپژوهش یدر قالب طرحها یپژوهش یتهایفعال زانیم شیافزا 

 در قالب مقاله یپژوهش یتهایفعال زانیم شیافزا 

 یعلم اتیه یجهت اعضا یتوانمند ساز یکارگاهها یبرگزار شیافزا 

 ی کتابخانه برای اعضای هیات علمی و فراگیرانوفارس نیمنابع لات شیافزا 

 

 

 

 

 
 

 

 بهبود رضایت ذینفعان

 شـــاخـــص ها
 

 درصد ترك بیماران از اورژانس با مسئولیت شخصی 

 درصد عمل های کنسل شده 

 درصد رضایت سنجی بیماران 

 درصد رضایت سنجی کارکنان 

 

 

 عملکرد آن ها یابیو ارز یآموزش ستميدر س تيفيتوسعه و ارتقاء ک

ص هاــــاخــــش  
 

 تعداد راندهای انجام شده دستیاران، کارورزان   

 رضایتمندی فراگیران از سیستم آموزشی هیات علمی 

 برگزاری شده آموزشیهای تعداد کلاس 

 از فراگیران  رضایت مراجعه کنندگان 
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(قدرت–راساس بارش افکار و ماتریس منفعت شناسایی و تحليل ذینفعان)ب  
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 ریاست:

 

 

 مدیر

 

 مترون

 
 سوپر وایزر آموزشی: بهبود كیفیت: امور مالی: تجهبزات پزشكی:

منابع 

 انسانی:

 

 حراست: بازرسی خدمات:  كارشناس ایمنی:
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 ول بهبودكیفیتئمس معاونت آموزشی رئیس واحد مالی مدیر پرستاري بیمارستان مدیر ریاست بیمارستان

نوید زاده دكتر

 باقري

صنایت اله 

 برگریزان

 نوذر ایلخانی نسب دكترسعید رزمه عابدین درخش مختار بهروزي
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