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واحدمدیریت پرستاري ،واحد بهبودکیفیت،مدیریت وریاست  نیك، واحد آموزش پزشكي،یواحدهاي درماني وپاراکل یهکلدامنه : 

 بیمارستان

 

 تعاريف و اصطلاحات: 

قصور در ارائه خدمات درماني وتشخیصي یا ارتكاب عمل اشتباه در برنامه ریزي یا اجرا که بطور بالفعل یا  خطاهاي پزشکی:-

 بالقوه باعث یك نتیجه ناخواسته براي بیمار مي شود

شناسایي مخاطرات سازماني مرتبط با بیمار در سه حیطه ساختاري،فرآیندي)عملكردي(وپیامدي که بر اساس آن  :شناسايی خطر

 بتوان از خطاهاي پزشكي پیشگیري کرده وخدماتي با کیفیت بالا ارائه نمود.

FMEA اثرات ناشي از آن )رویكرد پیشگیرانه( :تجزیه وتحلیل حالات خطاو 

 

 مستعد کننده بروز خطاهاي پزشكي  شناسایي وکاهش عوامل- هدف: 

 پیشگیري از بروز مجدد خطاها -          

 توسعه فرهنگ بیمار محوري والویت بخشي به ایمني بیماران در فرهنگ سازماني بیمارستان-          

 بیمارستانمسئول ایمني فرد پاسخگو: 

 ومستندات مصاحبهارزیابي از طریق مشاهده و  : روش ارزيابی 

 برنامه بازدید هاي مدیریتي ایمني بیمار-چك لیست بازدید بخش هاي درماني امکانات :

 دستورالعمل هاي ابلاغي وزارت متبوع،راهنماي جامع استانداردهاي اعتباربخشي ملي ویرایش پنجممنابع: 

 

 

 روش اجرايی :

 در اختیار و تدوین نموده و پزشكي را بصورت کاغذيکارشناس هماهنگ کننده ایمني بیمار فرم گزارش وثبت خطاهاي  -1

 دسترس تمامي پرسنل گروه هاي پزشكي در بخش قرار مي گیرد
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سط وکارشناس هماهنگ کننده ایمني بیمار در ابتداي شش ماه اول ودوم سال تقویم بازدید مدیریتي ایمني را تنظیم و وت -2

 اطلاع رساني مي شود مسئول فني ایمني بیمارستان به بخش ها ابلاغ و

نیز به پرسنل وکارکنان خود در رابطه با  )مسئول واحد( کارشناس هماهنگ کننده ایمني بیمار به مسئولین واحدها وایشان -3

 بازدید هاي مدیریتي ایمني اطلاع رساني مي نماید

با رویكرد پیشگیرانه خطر هاي مدیریتي ،خطاها ومشكلات احتمالي آن واحد  مسئولین وکارکنان واحد ها حین بازدید -4

(FMEA  و آسیب بیمار) مي کنندومورد ارزیابي  را شناسایي 

خطاهاي پزشكي وعوامل خطر توسط کارشناس هماهنگ کننده ایمني به تفكیك عوامل تهدید کننده زیر ساختي )منابع  -5

مراقبت هاي درماني( به منظور ارزیابي پیشگیرانه خطاهاي پزشكي  بررسي وارزیابي  انساني وتجهیزات(وفرآیندي)روش ارائه

 شده وبر اساس آن فهرست والویت بندي مي شوند واقدام اصلاحي صورت مي گیرد.

کارشناس هماهنگ کننده ایمني بیمار خطاها ومشكلات شناسایي شده در طي سه ماهه راجمع آوري کرده وجهت ارائه  -6

 میم گیري در مورد اقدامات اصلاحي،در کمیته سنجش وپایش ومدیریت اجرایي گزارش مي نمایدراهكار وتص

 

 

 

 

 

 

  


