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 ادر زاده شود.هر کس در برآوردن نیاز بیمار بکوشد، خواه آنرا برآورده و خواه برنیاورد، از زیر بار گناه خویش بیرون میرود، به سان آن روز که از م

 پیامبر اکرم)ص(

شهرکرد پزشکی  علوم  دانشگاه  -خانواده و به بيمار خود مراقبتی کارگروه آموزش  آیین نامه  

 1402اردیبهشت  ماه سال 

 

 

 شناسنامه سند:

 شهرکرد  پزشکی  علوم  دانشگاه خانواده و بیمار به مراقبتی خود آموزش کارگروه نامه آیینعنوان:

 ...و آنان خانواده های و بیماران به مشاوره و آموزش خدمات ثرمؤ ارائه جهت درمانی – بهداشتی خدمات دهندگان ارائه سایر و تارانسپر توانمندی ارتقاءتلاش جهت هدف:

 شهرکرد پزشکی  علوم  دانشگاه  مسئولین آموزش به بیمار گروه هدف:

 افروز آرمان تهیه و تنظیم کننده:

 اداره پرستاری دانشگاه همکاران اصلی:

 واده بیماران/مسئولین دانشگاهانبیماران/خ/شهرکرد پزشکی  علوم  دانشگاه  مسئولین آموزش به بیمار ذینفعان:

 سوم نسخه:

 1402اردیبهشت ماه سال  تاریخ تهیه:

 اداره پرستاری /معاونت درمان دانشگاه علوم پزشکی شهرکردابلاغ کننده:
 

  

 

 

                                

 

   

 کمیته تدوین:

 )معاون درمان(محمد رضا خسرویدکتر   -

 سید جلیل حسینی ایرانی)رئیس اداره پرستاری( -

 اداره پرستاری( و پژوهش زهرا ایازی)کارشناس آموزش -

 افروز آرمان)دبیرکارگروه آموزش به بیمار( -
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 :مقدمه

. از آنجا كه در شود كه هدف آن ايجاد يادگيري در يادگيرندگان استگفته مي ريزي شدهيا تدبير از پيش طرح آموزش به هرگونه فعاليت          

 و بيمار به مراقبتي خود آموزشرسالت سيستم بهداشت و درمان آموزش بويژه آموزش بيماران و مددجويان از اهميت خاصي برخوردار است و  

 توانايي ارتقاء در را مهمي نقشو  رود يکي از وظايف اصلي بيمارستان ها و مراكز درماني به شمار مينيز  امروزه در كشورهاي توسعه يافته  خانواده

 شدن بستري لذا براي اثربخشي آن بايد برنامه ريزي نمود..كند مي ايفا آنها زندگي كيفيت ارتقاء و خود از مراقبت در ايشان سازي توانمند جهت افراد

 ايجاد به منجر ديگر سوي از متفاوت درماني هاي روش و ها تکنيک انواع انجام و يکسو از آشنا نا و جديد محيط يک در حضور و بيمارستان در

 ها، زمينه تمام در بيمار كردن آگاه علاوه بر ميتواند فوق موارد با رابطه در بيماران به مؤثر و مناسب آموزش. شود مي بيماران در نگراني و اضطراب

اطلاعات لازم به بيمار و يا همراهيان وي توسط به عبارت ديگر آموزش بيمار به مفهوم رساندن  .باشد داشته نيز آنها اضطراب كاهش در يمؤثر نقش

 ساير كنار در پرستاران آموزشي نقش .كادر درماني در مورد رفتارهاي مربوط به سلامت بيمار در جهت بهبود كلي وضعيت سلامت فرد مي باشد

 آموزش فرآيند بهتر هرچه انجام براي پرستاران كردن توانمند جهت كارآمد راهکارهاي ارائه لذا است، برخوردار اي ويژه اهميت از آنان هاي نقش

 .رسد مي نظر به ضروري خانواده و بيمار به مراقبتي خود

 

 و تعاریففصل اول: کلیات 

 شهركردآموزش خود مراقبتي به بيمار و خانواده دانشگاه علوم پزشکي  كارگروه  کارگروه:نام - 1ماده 

 تعاریف: – 2ماده  

لوليت سياستگذاري، برنامه ئاستاني است كه مسكارگروه يک  ،خود مراقبتي به بيمار و خانواده آموزش كارگروه  کارگروه:تعریف الف(-2ماده 

ي از خدمات بهداشتي درماني در بيمارستانهاي تحت پوشش دانشگاه خشريزي، هدايت و كنترل و پشتيباني اجراي فرايند آموزش به بيمار به عنوان ب

گروهها در بيمارستانها، مراكز آموزشي درماني و بخش هاي كارو در سطح ستادي با زير  را به عهده دارد چهارمحال و بختياريعلوم پزشکي استان 

 هر مركز و بيمارستان فعاليت مي نمايد. 

 .يادگيري در يادگيرندگان استشودكه هدف آن ايجادگفته مي ريزي شدهآموزش به هرگونه فعاليت ياتدبيرازپيش طرح تعریف آموزش:ب( -2ماده 

  تعریف آموزش به بیمار:ج( -2ماده 

افزايش آموزش به بيمار فرايندي است كه فرصت هاي يادگيري را براي بيمار و خانواده ي او  در زمينه بيماري ، درمان ، مکانيسم هاي سازگاري و 

 مهارت فراهم مي كند.  

 يا هستند بيماري يک كردن تجربه درحال اكنون هم كه افرادي به كمک منظور به آموزشي هايفعاليت از شده ريزيبرنامه تركيب بيمار به آموزش

 گردد. آنان به بهبودي  منجر تا دهند تغيير خود رفتار در ايگونه به بتوانند تا باشند،مي بيماري يک از قبلي تجربه داراي اينکه

پزشک،  نيارتباط متقابل ب نديفرا نيباشد. ا يم يريادگيشده است كه شامل آموزش و  يزيو برنامه ر وستهيپ کيتماتيس نديفرا کيآموزش  نديفرا

 .گردد يانجام م يازسنجياست كه بطور آگاهانه و بر اساس ن ماريمراقبت و ب ميت ياعضا ريپرستار، سا
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، موسسه يا فرد حرفه اي ر گرفته اند و بدون دخالت سازمانكه در شرايط نامناسبي قراباشدشخص و خانواده اي مي  مددجو:تعریف  د(-2ماده

 كه در بخش بهداشت و درمان مددجويان بيماران سرپايي يا بستري نيز معني مي شوند. .قادر به حل وفصل مشکل خود نمي باشد

 مراجعه اي مارستانيب يبستر يها بخش از شده صيترخ مزمن يها يماريب به مبتلا مارانيب يريگيپمنظور،  :بیمار پیگیریتعریف   ه( -2ماده 

و سرطان و يا هر بيماري است كه بر اساس نظر و سياست مدير پرستاري بيمارستان  NCD/فشارخون /ابتيد /و سالمندي سلامت يها واحد به كننده

 از پس تا آغاز و صيترخ /مراجعه هنگام از ،يتخصص يمراقبت ميت مشاركت باو يا نظر پزشکان معالج، نياز به آموزش و پيگيري دارد. فرآيند پيگيري، 

 .شود يم يابيارزش و اجرا ،يطراح ،مذكور يها واحد /مارستانيب از صيترخ

 

 

 اهداف: دوم فصل

 :از عبارتند های آموزش خود مراقبتی به بیمار و خانوادهکارگروه اهداف- 3ماده

 الف( هدف کلی:  -3ماده

به منظور ارتقاء ر توانمند سازي و ارتقاي سلامت مراجعين بيمارستانها، بيماران و خانواده آنها با ارائه اطلاعات و آموزش خود مراقبتي و مراقبت از بيما

 سلامت

 اهداف اختصاصی:ب(-3ماده 

 هاي خود مراقبتي ، افزايش توانايي در تصميم گيري جهت ادامه درمانآشنايي بيمار و خانواده با بيماري خود و توانايي در برنامه -1

 تعامل با معاونت پرستاري وزارت بهداشت درمان و آموزش پزشکي و اداره پرستاري دانشگاه-2

 ارائه باليني راهنماي استاندارد، آموزشي )محتواي بيمار به آموزش بخش اثر اجراي هاي زيرساخت تهيه زمينه در سياستگذاري و ريزي برنامه -3

  بيمار( به آموزش ثبت فرمهاي بيمار، به آموزش

 آنان هاي وخانواده بيماران به ومشاوره آموزش خدماتمؤثر  ارائه جهت درماني – بهداشتي خدمات دهندگان ارائه وساير پرستاران تقاءتوانمنديار -4

 ، همراهان ( ارتقاء سطح سلامت و افزايش رضايتمندي مددجويان ) بيماران -5

 مشاوره و آموزش خدمات اجراي در تسهيل جهت درماني مراكز پشتيباني - 6

 دانشگاه پوشش تحت بيمارستانهاي در مشاوره و آموزش خدمات اجراي نحوه بر نظارت و كنترل - 7

 پايش ميزان پيشرفت اجراي برنامه هاي آموزش به بيمار بر اساس شاخص هاي وزارتي -8

 ترخيص از پس نيازهاي و شده ارايه هاي آموزش اثربخشي نظر از بيمار ارزيابي و بررسي جهت تلفني پيگيري -9

 مدت طولاني مراقبت يا و منزل در مراقبت مراكز به بيمار ارجاع جهت هماهنگي -10
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 پیامدها:ج(  -3ماده 

 افزايش دانش، بهبود نگرش و عملکرد صحيح بيمار و خانواده و مراجعين

 بخشي مداخلات آموزشي، مراقبتي و درماني ثر افزايش ا

 افزايش ميزان رضايت بيمار و خانواده

 افزايش سواد سلامت و شيوه زندگي سالم بيمار، خانواده و مراجعين

 بهبود شاخص ايمني بيمار و ارتقاي سلامت 

 بهبود كيفيت زندگي بيماران مزمن

 كاهش مدت زمان بستري بيماران و بستري مجدد

 كاهش هزينه هاي درماني بيمار و خانواده

 صرفه جوئي و كاهش هزينه هاي نظام سلامت

 :گروه هدفد(-3ماده 

 بيماران و اعضاي خانواده ايشان

 كادر پزشکي و پرستاري 

 تيم مديريت اجرائي بيمارستان

 

 اقدامات کلی و  موریتأم: سوم فصل

 آموزش خود مراقبتی به بیمار و خانواده: کارگروه موریتأم -4 ماده

 علوم دانشگاه پوشش تحت هاي بيمارستان به كننده مراجعه مددجويان به مشاوره و آموزش خدمات ارائه كيفيت ارتقاءكارگروه  اينمأموريت        

 در بهداشتي خدمات دهنده ارائه اعضاء بين هماهنگي زيرساختها، سازي آماده زمينه در تگذاريسياس قيطر از چهارمحال و بختياري  استان پزشکي

 بيمارستانهاي در خانواده و بيمار به مراقبتي خود آموزش انجام بر نظارت و كنترل و پشتيباني ، خانواده و بيمار به مراقبتي خود آموزش اجراي زمينه

 .باشد ميشهركرد  پزشکي علوم دانشگاه پوشش تحت

  

 :است زیر موارد شامل خانواده و بیمار به مراقبتی خود آموزشکارگروه  اقدامات کلی -5 ماده
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 و مشي خط استاندارد، آموزشي محتواي شامل خانواده و بيمار به مراقبتي خود آموزش اجراي زيرساختهاي سازي آماده بر نظارت يا مينأت - 1

 نظارتي و ثبت فرمهاي اجرايي، دستورالعملهاي

 آنان عملکرد بر نظارت و بيمارستانها در خانواده و بيمار به مراقبتي خود آموزش كارگروه تشکيل جهت هماهنگي- 2

 خانواده و بيمار به مراقبتي خود آموزش آموزشي كارگاههاي برگزاري -3

 بيمارستانهاي در آنان فعاليت مجوز تمديد و فعاليت مجوز اعطاي ،" خانواده و بيمار به مراقبتي خود آموزش" مدرسين تربيت جهت ريزي برنامه –4

 شهركرد پزشکي علوم دانشگاه پوشش تحت

 ها بيمارستان در متسلا آموزش واحد اندازي راه - 5

 بررسي و نياز سنجي نياز هاي آموزشي بيمار و خانواده -6

 تعيين و ثبت الويت هاي آموزشي بيمار و خانواده  -7

 بيمارستانها در بيمار به آموزش مدون هاي برنامه ارائه وكيفيت اجرا، حسن بر نظارت - 8

 نها بيمارستا بيمار به آموزش هاي كارگروه گرفته صورت هاي فعاليت كليه اجراي حسن و عملکرد نحوه ارزيابي و نظارت - 9

 پزشکي علوم كاركنان شغلي هاي رده كليه هايه مشاور و آموزشي نقش توسعه جهت برنامه ريزي–10

 كيفيت كردن لحاظ و شغلي هاي رده كليه ازعملکرد شيبخ عنوان به مشاوره و آموزش خدمات كردن وارد جهت ريزي برنامه و سياستگذاري -11

 آنان عملکرد ارزشيابي در مشاوره و آموزش خدمات

 ها بيمارستان در خانواده و بيمار به خودمراقبتي آموزش برنامه اجراي نحوه پايش - 12

 نشريات و اينترنت رسانه ها،:مانند جمعي ارتباط وسايل از مناسب استفاده با مختلف اقشار به مفيد اطلاعات ارائه و جامعه با ارتباط برقراري -13

 پيگيري تلفني جهت بررسي و ارزيابي بيمار از نظر اثر بخشي آموزش هاي ارائه شده و نياز هاي پس از ترخيص -14

 هماهنگي جهت ارجاع بيمار به مراكز مراقبت در منزل و يا مراقبت طولاني مدت  -15

 

 

 کارگروه  اعضاء: چهارم فصل

  :باشدداخل بخشی بشرح زیر می ج(بیمارستانی و ب(ستادی دانشگاه، الف(خانواده دانشگاه در سه سطح  به بیمار خود مراقبتی  آموزش اعضای کارگروه

 :شود می تشکیل زیر افراد از دانشگاه خانواده و بیمار به مراقبتی خود آموزش کارگروهاعضای  الف(  -6ماده

 به عنوان رئيس كارگروه مدير پرستاري دانشگاه 

  معاونت درمانآموزش و پژوهش كارشناس 
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 به عنوان دبير كارگروه كارشناس آموزش به بيمار معاونت درمان 

 پرستاري بيمارستانهاي تابعهخدمات مدير 

 آموزش به بيمار بيمارستانهاي تابعه مسئولين 

 سوپروايزرين آموزشي بيمارستانهاي تابعه 

 :شود می تشکیل زیر افراد از بیمارستانی خانواده و بیمار به مراقبتی خود آموزش کارگروهاعضای  -(ب 6ماد

 يس بيمارستان به عنوان رئيس كارگروه ئر 

  بيمارستانيمعاون آموزشي 

 مدير داخلي بيمارستان 

 مدير خدمات پرستاري 

 سوپروايزر آموزش سلامت به عنوان دبير كار گروه 

 وايزرين بالينينماينده سوپر 

 سوپروايزر آموزشي 

  مسئول دفتر بهبود كيفيت 

 پرستاران به تناسب بخش هاي فعال سر )نمايندگان( هنمايند 

 )كلينيک بيماريهاي غير واگير /مسئول درمانگاه )سرپائي 

 كارشناس مسئول فناوري اطلاعات 

 نماينده واحدهاي پاراكلينيک 

 كارشناس مسئول تغذيه 

 مسئول روابط عمومي و رسانه بيمارستان 

 مسئول امور مالي 

 :شود می تشکیل زیر افراد از داخل بخشی خانواده و بیمار به مراقبتی خود آموزش کارگروهاعضای  -(ج 6ماده 

 يکي از متخصصين به انتخاب رئيس بخش يايس بخش ئر 

 به عنوان رئيس كارگروه(بيمارستانآموزش به بيمار  مسئول ( 

 سرپرستار بخش 

 در كليه بخشها پرستار رابط آموزش به بيمار 

 

 .آورد عمل به دعوت جلسات در شركت براي نظرخواهي و مشاوره جهت ،خاص افرادي از تواند مي كارگروه- 1 تبصره
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موظف است  درصورت تغيير اعضاء كارگروه نسبت به صدور  ابلاغ ايشان اقدام و در بيمارستانها به اداره پرستاري دانشگاه،  ارگروهدبير هر ك- 2تبصره

 رونوشت داده شود. 

 

 دانشگاه،ستادی الف( :آموزش خود مراقبتی  به بیمار خانواده دانشگاه در سه سطح فصل پنجم: شرح وظایف اعضای کارگروه

 : داخل بخشی بشرح زیر می باشدج(بیمارستانی و ب(

 :دانشگاه ستاد در خانواده  به بیمار خود مراقبتی شرح وظایف کارگروه آموزش  الف( -7ماده

 استقرار ساختار هماهنگ آموزش به بيمار و خانواده در بخش هاي مختلف مركز درماني بيمارستان 

  و بازنگري مفاد آن بصورت ساليانه طبق برنامه عملياتي " و خانواده آموزش خود مراقبتي به بيمار" و ابلاغ آيين نامهتدوين 

  ارتقاء اثر بخشي اجراي برنامه هاي اختصاصي آموزش به بيمار و خانواده در مركز درماني بيمارستان مشاركت فعال در اجراي برنامه هاي

 ملي سلامت در همکاري با دانشگاه 

  آموزشي و توانمند سازي پرستاران در حيطه آموزش به بيمار و خانوادهنيازسنجي 

 برنامه ريزي جهت مشاركت فعال پرستاران در پيشگيري و ارتقاء سلامت و كنترل بيماري هاي غير واگير 

  برنامه ريزي جهت ابلاغ تقويم سلامت و چک ليست مشاركت مراكز در اجراي مفاد آن 

 ارائه آموزش به بيمار و خانواده ارتقاء انگيزه پرستاران در 

 پايش مستمر و مديريت نتايج عملکردي در حيطه آموزش به بيمار و خانواده 

 )ارتقاء اثربخشي آموزش بيمار و خانواده در فرآيند ترخيص ) ترخيص ايمن 

  روز رساني محتواي آموزش به بيمار در وب سايت مراكز آموزشي درماني و بيمارستان هاببر نظارت 

 

 :خانواده در بیمارستان به بیمار خود مراقبتی آموزش شرح وظایف کارگروه  ب( -7ماده 

 و خانواده آموزش خود مراقبتي به بيمار" اقدام در راستاي اجراي آيين نامه " 

  آموزش خود مراقبتي به بيماران در بخش هاي باليني" و برنامه عملياتي خط مشيتدوين" 

  كاركنان مرتبطشناسايي و تامين منابع، امکانات و 

 كاركنان باليني به بيمار در طول بستري توسط پزشک و پرستار و سايرييد و ابلاغ حداقل موارد آموزشي تأ 

  تدارک منابع مالي و تسهيلات آموزشي مورد نياز جهت خدمات آموزش به بيمار 

  هاي آموزشي معتبربرنامه ريزي جهت تهيه محتوا 

  ابلاغ برنامه اصلاحيتصميمات اصلاحي، تدوين و بخش هاي باليني، اخذهاي ارائه شده به بيماران دروزش بررسي نتايج سنجش اثربخشي آم 

   پايش اثربخشي اقدامات اصلاحي انجام شده در خصوص ارتقاي برنامه هاي آموزش به بيمار 
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 اي آموزش به بيمار ارتقاي مستمر دانش و مهارتهاي آموزش و مشاوره كاركنان از طريق برگزاري كلاس ها و كارگاهه 

 كارگاههاي آموزش به بيمار مشاوره كاركنان از طريق برگزاري كلاس ها و ارتقاي مستمر دانش و مهارتهاي آموزش 

  در خصوص آموزش به بيمار برنامه ريزي و فراهم سازي زمينه اجراي دستورالعمل هاي ابلاغ شده از معاونت درمان دانشگاه 

 ي آموزش به بيمار طبق تقويم سلامت ابلاغي از سوي دانشگاههماهنگي در اجراي برنامه ها 

 به( اصلاحي  اقدامات و قابل ارتقانقاط  ،قوت نقاط تحليل) فصل هر پايان در ،واحد در شده هيارا خدمات نتايج ارسال و تحليل، بندي جمع 

 انجام مي گردد. دانشگاه پرستاري مديريت به ارسال جهت بيمارستان پرستاري خدمات مدير

 

 :داخل بخشی آموزش به بیمارشرح وظایف کارگروه  ج( -7ماده

 انجام نياز سنجي آموزشي از بيماران بخش 

 تعيين الويت هاي آموزشي بيماران بر اساس نياز سنجي انجام شده 

  استاندارد متناسب با نياز سنجي انجام شده و اولويتهاي خاصبرنامه ريزي در جهت تهيه محتواهاي آموزشي معتبر و 

 نظارت بر اجراي برنامه هاي آموزشي بيماران در بخش 

 استاندارد ابزاربا استفاده از  بصورت ماهيانه ارزيابي اثر بخشي آموزش هاي ارائه شده به بيماران 

  كارگروه بيمارستاني آموزش به بيمارارائه گزارش نتايج سنجش اثر بخشي آموزش هاي ارائه شده به 

 اجراي برنامه هاي اصلاحي تدوين شده در كارگروه بيمارستاني و بررسي مجدد اثر بخشي اقدامات اصلاحي انجام شده 

 پيش بيني منابع مالي و تسهيلات آموزشي مورد نياز بخش و پيشنهاد آن به كارگروه بيمارستاني 

 موزش به بيمار در جهت ارتقاي كيفيت خدمات آموزش به بيمار در بخشپايش و بازبيني مستمر برنامه هاي آ 

 

 روند برگزاری جلسات کارگروه آموزش به بیمارفصل ششم: 

  در ابتداي جلسه مصوبات جلسه قبل توسط دبير جلسه قرائت مي گردد تا روند جاري سازي فعاليت مصوب مورد بررسي قرار گيرد و چنانچه

 حقق نيافته باشد علل عدم تحقق بررسي و زمان انجام كامل آن در صورتجلسه قيد گردد.فعاليت در تاريخ مقرر ت

  صورت مي پذيرد و مستندات مربوط به پيگيري اجراي مصوبات كار گروه به صورتجلسه كارگروه پيگيري اجراي مصوبات كار گروه توسط دبير

 پيوست مي باشد.

  مصوبات كارگروه آموزش به بيمار، فرم گزارش عملکرد كار گروه در اختيار دبير كار گروه قرار به منظور نظارت مستمر بر تشکيل و اجراي

 مي گيرد تا در فواصل زماني سه ماهه )فصلي( اقدام به تهيه گزارش از عملکرد كار گروه نمايد.

 است معتبر ءاعضا سوم دو با مصوبات مجموع در و كارگروه  رياست حضور با كارگروه  جلسات كليه. 

 كند مي اداره را جلسه  ،كارگروه دبير رئيس، حضور عدم صورت در. 

  حضوريابند. كارگروه اعضاي غايب موظفند صورتجلسه را مطالعه نمايند تا با آگاهي از مباحث در جلسه بعدي 



9 
 

  شد خواهد تشکيل كارگروه رئيس بانظر العاده فوق جلسات ضرورت هنگام به. 

 بود خواهد اجرا قابل مصوبات آن و رسيده اعضاء امضاي به و ثبت صورتجلسه برگه در بايدكارگروه  صورتجلسات كليه. 

 تايپ و جهت پيگيري به موقع مصوبات توسط  پيوست( 1در فرمت صورتجلسات ابلاغ شده) فرم كارگروهصورتجلسات كار گروه توسط دبير

 طريق اتوماسيون اداري براي كليه اعضاء كار گروه ارسال مي شود.مسئولين مربوطه ظرف حداكثر يک هفته از زمان برگزاري جلسه از 

  و ) نيمه اول شهريورتشکيل گردد. صورت شش ماههب و صلاحديددر صورت نياز ه ستادي آموزش به بيمار، جلسات كارگرو -1تبصره 

 اسفند ماه هر سال( نيمه دوم

  اسفند ماه( و .)هفته اول خرداد، شهريور، آذرتشکيل گردد ماههسه صورت بآموزش به بيمار، بايد  بيمارستانيجلسات كارگروه  -2تبصره 

  تشکيل گردد. حداقل هر ماه و در مواقع لزومجلسات كار گروه داخل بخشي آموزش به بيمار، بايد  -3تبصره 

 

 اثر بخشی آموزش به بیمارارزشیابی  ابزار سازی وفصل هفتم: 

ود كه بدون ارزشيابي برنامه آموزش به بيمار جزء لاينفک فرآيند توانمند سازي بيماران به منظور دستيابي به برنامه هاي خود مراقبتي به شمار مي ر

محاسبه شاخص  استمرار دقيق آن، رسيدن به اهداف مورد نظر بصورت مطلوب ناممکن خواهد بود و ارزشيابي برنامه با استفاده از جمع آوري داده ها و

 هاي ساختاري ، فرآيندي و برآيندي ابلاغي از سوي معاونت درمان خواهد بود. 

 .ابزار مناسب ارزيابي آموزش به بيمار دريافت، تدوين ، ابلاغ و اجرا مي گردد 

  ابلاغ شده از سوي وزارت از طريق چک ليست هاي ارزيابي اثر بخشي آموزش به بيماردر شاخص هاي ملي كيفت مراقبت پرستاري بايد

 صورت گيرد.   پيوست( 2)فرم بهداشت درمان و آموزش پزشکي

  داخل بخشي دانشگاهي ، بيمارستاني،  سطح سه در و ارزيابي  شودمي بکار گرفته  مربوطههاي داخل بخشي چک ليست جهت ارزيابي

 انجام مي گيرد. 

  به دانشگاه گزارش  هر سه ماهدر بخش ها و بيمارستان به عهده مسئول آموزش به بيمار بيمارستاني مي باشد كه نتايج جهت ارزيابي ارزيابي

 مي گردد.

  زمانبندي اعلام شده در برنامه به عهده مسئول آموزش به بيمار دانشگاه مي باشد و مستندات مربوطه را طبق  در سطح دانشگاهارزيابي

 مي نمايد.گزارش  معاونت پرستاري وزارت متبوع بارگزاري و به برنامه عملياتيسامانه 

 :نامه آییننکات مورد توجه در 

  با امضاي رئيس بيمارستان و ابلاغ رابط آموزش به بيمار بخش ها با امضاي مدير و پرستار پيگير صدور ابلاغ سوپروايزر آموزش به بيمار

 پرستاري مي باشد. 

 ار و خانواده بايستي در تيم اجرائي بيمارستان به طور مستمر طرح و پايش گردد و كليه فعاليت ها كليه فعاليت هاي آموزش به بيم

 بصورت مستند موجود باشد. 

  با توجه به اهميت موضوع آموزش به بيمار و خانواده، ضمانت اجرائي فعاليت ها و انجام تنبيه و تشويق هاي مؤثر با نظر كارگروه آموزش

 به بيمار و خانواده مي باشد. 
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  ،ميزان سواد و كليه رسانه هاي آموزشي بايستي با در نظر گرفتن استانداردهاي طراحي رسانه هاي آموزشي و با توجه به سن، جنس

 فرهنگ گروه مخاطب آماده و در كميته بهبود كيفيت مورد بحث قرار گيرد.

  سوپروايزران آموزش سلامت كه طي نامه رسمي به معاونت درمان دانشگاه علوم پزشکي شهركرد معرفي شده اند لازم است در كليه

 ند. جلسات آموزشي و هماهنگي كه در معاونت درمان تشکيل ميگردد شركت نماي

  .از بکارگيري افراد غير حرفه اي در واحدهاي آموزش به بيمار و خانواده خودداري شود 

  جابجائي سوپروايزر آموزش سلامت دوره ديده از واحد آموزش به بيمار منوط به معرفي پرستار جديد به معاونت درمان و طي دوره

 هاي آموزشي لازم مي باشد. 

  مربوط به شاخص هاي ارزشيابي به صورت فصلي ) هر سه ماه يکبار(فايل اكسل تکميل 

  گزارش كتبي در خصوص نقاط ضعف، نقاط قابل ارتقا و برنامه هاي اصلاحيارائه 

  (3) پيوست ليست ارزيابي واحد آموزش و پيگيري بيمار به صورت فصلي چک تکميل 

  ماهه( و  ۳تناوب جمع آوري شاخص ها، توسط بيمارستان ها هر ماه )در آخر ماه( و در دانشگاه/دانشکده در پايان هر فصل )به صورت

تجميعي )جمع بندي گزارش هاي ارسالي بيمارستان ها در بازه  وماه(  ۶ماهه )پايان  ۶براي ارسال به معاونت پرستاري به صورت 

 عدد نهايي براي هر شاخص( خواهد بود. ماهه و ارايه يک 6زماني 
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 :1پیوست 

 

 تعالیبسمه 

 *فرم صورتجلسه کارگروه آموزش به بیمار *

 دبیر جلسه: - محل تشکیل جلسه:                                 تاریخ برگزاری جلسه:                              رییس

 بررسی مصوبات جلسه قبل :

 

 

 دستور جلسه :

 مصوبات جلسه  /تصمیمات اتخاذ شده

 

مهلت زمانی 

 پیگیری مصوبه 

پیگیری مسئول 

 مصوبه 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 امضاء(  -سمت  -)نام و نام خانوادگی  مشخصات  افراد حاضر در جلسه : 

 

 امضاء(  -سمت  -)نام و نام خانوادگی   مشخصات افراد غائب در جلسه:
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 :2پیوست 
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 :3پیوست

 واحد آموزش و پیگیری بیمار چک لیست ارزیابی 
 دانشگاه علوم پزشکی ........................ 

 مرکز پزشکی، آموزشی و درمانی .....................................

 خیر بله ابزار ارزیابی استاندارد ارزیابی ردیف

   مستندات و مشاهده .بیمارستان دارای واحد آموزش و پیگیری بیمار مستقر و فعال می باشد 1

   مستندات و مشاهده در نظر گرفته شده است.واحد فضای مستقلی برای  2

   مستندات و مشاهده واحد دارای تجهیزات استاندارد طبق دستورالعمل می باشد. 3

4 
بیماران در مورد زمان، مکان و فعالیت واحد در سطح بیمارستان انجام  یاطلاع رسانی و راهنمای

  .شده است )پوستر، بنر، کلیپ و ....(
 مستندات و مشاهده

 
 

   مستندات و مشاهده واحد مستقر در بیمارستان صادر شده است. مسؤولابلاغ  5

   مستندات و مشاهده باشد. در محل واحد موجود می معاونت پرستاریدستورالعمل ارسالی  6

   مستندات و مشاهده برنامه واحد و ساعات فعالیت آن به تفکیک روزهای هفته در معرض عموم وجود دارد. 7

   مستندات و مشاهده  مندرج در دستورالعمل هستند.واجد شرایط  ،کارشناسان شاغل در واحد 8

   و مشاهدهمستندات  فرایند ارجاع بیماران به واحد مشخص می باشد.  9

   مستندات و مشاهده مشاوره ای بیمار با استفاده از خلاصه پرونده بررسی و ثبت گردیده است. و نیازهای آموزشی 10

   مستندات و مشاهده .می شود ارایهبرنامه های آموزشی برای بیماران، همراهان و مراجعین  11

12 
 ها در واحد انجام  پیشگیری و کنترل بیماری بین المللیاقدامات مرتبط با مناسبت های ملی و 

 می شود. 
 مستندات و مشاهده

 
 

   مستندات و مشاهده بیمارستان انجام می شود.  پیگیری بیماری ها )طبق دستورالعمل( با توجه به بیماران بستری در 13

   مشاهده مستندات و پرسش نامه های مربوط به پیگیری بیماران، به درستی تکمیل شده است. 14

   مستندات و مشاهده دارای پرونده جداگانه کاغذی یا الکترونیک است. ،هر بیمار پذیرش شده در واحد 15

   مستندات و مشاهده تواتر پیگیری بر اساس شرایط بیمار تعیین و انجام گردیده است. 16

   مشاهده مستندات و اقدامات و مداخلات انجام شده برای بیمار ثبت گردیده است. 17

18 
جمع بندی و تحلیل داده ها و اقدامات انجام شده طبق شناسنامه شاخص ها به مدیر خدمات 

 شود.پرستاری بیمارستان ماهیانه ارائه می
 مستندات و مشاهده

 
 

19 
جمع بندی و تحلیل داده ها طبق شناسنامه شاخص ها به مدیریت پرستاری دانشگاه هر سه ماه 

 شود.ارائه می
 مستندات و مشاهده

 
 

   مستندات و مشاهده سامانه ای جهت پیگیری بیماران ترخیص شده در بیمارستان وجود دارد.  20
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