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 مقدمه 

های پس از انقـلاب شـکوهمند اسـلامی، دسـتاوردهای ارزشـمندی در عرصـه       نظام آموزش عالی حوزه سلامت در طول دهه

 انسانی موردنیاز بخش سلامت داشته است.  تربیت و تأمین نیروی 

و از  بدیل را در حصول این دستاوردها داشتهبیمارستانهای آموزشی به عنوان مهمترین عرصه آموزشهای بالینی، قطعاً نقشی بی

 این مجرا، تحقق اهداف متعالی نظام سلامت مرهون تلاشها و زحمات اساتید، متخصصـان و مـدیران ایـن مراکـز آموزشـی و     

درمانی است. در کشور ما با توجه به الگوی ادغام نظام آموزش و پـژوهش در اراهـه خـدمات، نقـش بیمارسـتانها در ارتقـای       

 های بالینی بسیار با اهمیت است.  آموزش

در کشورهای مختلف به منظور رصـد فعالیتهـای بیمارسـتانهای آموزشـی و ارزیـابی عملکـرد ایـن نهادهـا، سـاز و کارهـای            

ی اندیشیده شده است که هرکدام با الگوهای مختلف سعی در ارزیـابی و ارتقـای اسـتانداردهای آموزشـی و کیفیـت      گوناگون

خدمات دارند. یکی از مهمترین این الگوها، نظام اعتباربخشی آموزشی بیمارستانهایی است که بـه نـوعی در  آمـوزش بـالینی     

گو به عنوان یکی از بسته های تحول و نوآوری در آموزش علوم پزشکی، اتفاقاً این الهای مختلف تحصیلی فعالیت دارند. رده

در این الگو ابعاد مختلف عملکرد یک بیمارستان کـه آن  از سوی حوزه معاونت آموزشی مورد توجه و تأکید قرار گرفته است. 

ر مورد بررسـی قـرار گرفتـه و    سازد از سوی کارشناسان خبره این امرا برای اراهه آموزش بالینی در سطوح مختلف مناسب می

باشـند در  که حایز استانداردهای لازم می گردد. طبعاً بیمارستانهاییانطباق آنها با استانداردهای تعریف شده موجود ارزیابی می

ود. عرصه آموزش بالینی برای آن سطح باقی مانده و حضور سایر بیمارستانها منوط به احراز این استانداردها در آینده خواهد ب

سازمازهاز  رارهاخ ماتاز     البته ذکر این نکته مهم است که در فرآیند اعتباربخشی آموزشی بیمارستانها، این مراکز به عنـوان  

هـا بـه هـیج وجـه جـایگزین فرآینـدهای ارزشـیابی و اعتباربخشـی         گیرند و اجرای این برنامهمورد ارزیابی قرار می آاومشي

 خواهد شد.های آموزشی نکوریکولومها و برنامه

کـه بـه تاییـد و توشـیح مقـام عـالی        1395ها در سال با عنایت به ابلاغ نسخه نهایی ویرایش سوم اعتباربخشی ملی بیمارستان

دفتر وزارتی رسیده است و به منظور هماهنگی و اطمینان از عدم تداخل  15/4/1395مورخ  686/101وزارت، طی نامه شماره 

، جلسـات   12/3/1394د مورخ /584/500های آموزشی ابلاغ شده به شماره ابلاغیه های بیمارستاناین استانداردها با استاندارد

متعدد با مشارکت نمایندگان معاونـت درمـان و نماینـدگان  معاونـت آموزشـی برگـزار و رـمن بررسـی مجـدد و بـازنگری           

ی اختصاصـی ارزشـیابی و اعتباربخشـی    هـای آموزشـی، اسـتانداردها   استانداردهای ارزشیابی آموزشی و پژوهشـی بیمارسـتان  

ها را بـا ادبیـات   اند و ادبیات نگارش استانداردهای ارزشیابی آموزشی بیمارستانها را تدوین و نهایی نمودهبیمارستانآموزشی 

هـا، جهـت تسـهیل در اجـرای آن در محـیا همسـان       ( استانداردهای اعتباربخشی ملـی بیمارسـتان  1395ویرایش سوم )سال 

 ند.انموده

بدیهی است به منظور اجتنـاب از تکـرار فرآینـدهای ارزشـیابی و تسـریع در امـر ارزیـابی، اسـتانداردهای اعتباربخشـی ملـی           

ها به عنوان پایه اعتباربخشی آموزشی لحاظ شده است و استانداردهای اختصاصی ارزشیابی و اعتباربخشی بـا تاکیـد   بیمارستان
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های آموزشی قبلـی مـورد   ا را برای ورود به عنوان عرصه آموزشی بالینی یا استمرار فعالیتههای آموزشی ، بیمارستانبر برنامه

 ارزیابی قرار خواهند داد. 

از سوی دیگر، یکی از جنبه های اهمیت این امر، تبلور الگوی مأموریت گرایی در آموزش علوم پزشکی در قالب تدوین ایـن  

خشی موسسات و بیمارستانهای آموزشی بـه عنـوان یکـی از بسـته هـای تحـول و       استانداردها و راهنماهاست. چرا که اعتبارب

نوآوری در آموزش علوم پزشکی در قالب چند مأموریت ویژه به مناطق آمایشی و دانشگاههای علوم پزشکی کشور واسـااری  

ن واگـاار گردیـد. امـروز    گردید که مسئولیت تحقق اعتباربخشی آموزشی بیمارستانهای آموزشی به دانشگاه علوم پزشکی ایرا

شاهدیم که مسئولان این دانشگاه به خوبی در جهت تحقق این مأموریت ویژه کوشیده و ماحصل زحمات ایشان است کـه بـا   

همکاری و هماهنگی همکاران ستادی در شورای گسترش دانشگاههای علوم پزشکی، در قالب این مجموعه قابل دسترسـی و  

 بهره برداری است.  

رود پیـرو  ، انتظار مـی از زحمات کلیه مدیران، اساتید و کارشناسان درگیر در تهیه و تدوین این مجموعه ارزشمندتشکر رمن 

دبیرخانه شورای گسـترش دانشـگاههای   های آموزشی و هماهنگی با اقدامات قبلی انجام شده در زمینه خودارزیابی بیمارستان

ها همزمان بـا  ت بهداشتی درمانی ایران جهت ارزیابی بیرونی بیمارستاندانشگاه علوم پزشکی و خدماعلوم پزشکی و همچنین 

  اعتباربخشی درمانی، آمادگی لازم را فراهم نمایید.

 

 دكتر باقر لاريجاني

 معاون آموزشي و

 دبير شوراي آموزش پزشكي و تخصصي
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 پیشگفتار

پزشکی متفاوت با نقش همین بیمارستانها با شرایا نقش بیمارستان آموزشی در نظام سلامت ادغام یافته در دانشگاههای علوم 

نظام درمانی قبل از تشکیل وزارت بهداشت می باشد؛ به این معنی که این مراکز علاوه بر تربیت نیروی انسانی بار اصلی اراهه 

نظر کارایی خدمات درمانی بستری در بخش دولتی را چه به لحاظ تعداد تخت و چه اهمیت بخشهای موجود در آنها وچه از 

و کارآمدی نیروی انسانی در حال فعالیت در آنها از نظر کیفی و کمی و چه تجهیزات مستقر به عهده دارند لاا نحوه فعالیتها 

ای را در نظام سلامت کشور بر جای می گاارد. اقدامات متعددی برای و اراهه خدمات و اداره این مراکز تاثیر مستقیم و عمده

مراکز در سالهای گاشته انجام شده و برنامه های دیگری نیز برای ارتقاء این خدمات در حوزه های بهبود عملکرد این 

رسد هماهنگ شده، مستمر و برنامه محور نبوده است و مختلف وزارت بهداشت در نظر گرفته شده است که البته بنظر می

ارت بهداشت شامل حوزه های درمان،آموزش و توسعه در ها در تمام بخشهای مربوطه در وزها و برنامهلازم است این فعالیت

های آنها، شفافیت ناکافی های آموزشی به علت تعدد و تنوع ماموریتیک ستاد و یا مرکز مشترک هماهنگ شود. بیمارستان

که لازم است  ای دیگر از مساهل در ایفای نقش خود با مشکلات متعددی مواجه هستند،های مربوطه و پارهنامهقوانین و آیین

ترین این مساهل، اعتباربخشی این مراکز به عنوان به این مشکلات توجه شده و در رفع آنها کوشش بعمل آید. یکی از اصلی

 %50های آموزشی درحال حارر حدود یک موسسه آموزشی و پژوهشی اراهه دهنده خدمات درمانی است. بیمارستان

ها به لحاظ کیفی نیز برای مجموعه درمان بالینی دهند. این تخترا تشکیل میهای دانشگاهی تخت %68های بستری و تخت

ها اعم از شوند. پرسنل فعال در این بیمارستانهای درمانی کشور را شامل میترین بخشبسیار با اهمیت هستند چرا که مهم

ین بخش هستند ولی با این وجود مردم و ترین افراد شاغل دراپزشک، پرستار و سایر نیروهای انسانی از کارآترین و عالم

مسئولین از خدمات اراهه شده دراین مراکز ررایت کافی ندارند، لاا شایسته است تغییراتی در نحوه اداره و ارزشیابی این 

های مهمی است که اگر با اهداف مشخص، متدولوژی صحیح، اجرای مراکز بوجود آید. اعتباربخشی و ارزشیابی از فعالیت

 خدمات آموزشی و درمانی این مراکز داشته باشد. تواند تاثیر مهمی درارتقاءانجام گیرد می درست

های آموزشی از منظر یک ای بیمارستانهای اعتباربخشی اختصاصی آموزشی و پژوهشی موسسهشاخص رو،در مجموعه پیش

های اعتباربخشی اند. شاخصرد بحث قرار گرفتهموسسه آموزشی که همزمان ماموریت اراهه خدمات را نیز به عهده دارند مو

ابلاغ و اجرا شده  1389ها در مجموعه دیگری از وزارت بهداشت، تهیه و چهارچوب اولیه آن در اسفند سال بیمارستان ملی

 ابلاغ گردید. 1395است و آخرین ویرایش با اولویت استانداردهای عملکردی در تیر ماه 

تحولی در نظام اعتباربخشی ایجاد نمود، ررورت  ها،ا ویرایش جدید اعتباربخشی ملی بیمارستاناز آنجا که معاونت درمان ب

استانداردهای اعتباربخشی آموزشی  داشت جهت هماهنگی با استانداردهای اعتباربخشی درمان و حاف استاندارهای مشترک،

موزشی و پژوهشی از آن مجموعه تلخیص گردد. لاا ابلاغ شده قبلی مورد بازنگری قرار گیرد و استانداردهای اختصاصی آ

ها و معاونت درمان تشکیل گردید ومقرر گردید در جلسه با جلساتی  متشکل از نمایندگان دبیرخانه شورای گسترش دانشگاه

برای حضور نمایندگان دبیر شورای گسترش، نماینده معاون درمان و نماینده معاون آموزشی، استانداردها بازنگری شده و 

 و اصلاح معیارهای ارزشیابی، مجموعه حارر آماده گردیده است. ابلاغ آماده گردد. پس از برگزاری جلسات مشترک فوق

 ذکر نکات ذیل رروری است:
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 های مختلف اعم از دستیار در این استانداردها بیمارستان به عنوان یک سازمان تربیت نیروی انسانی در رده

پرستاری و پیراپزشکی مورد ارزشیابی قرار  ای،ت تکمیلی، دکترای حرفهتخصصی، فوق تخصصی، تحصیلا

باید بیمارستان را از لحاظ توان اجرای های ارزشیابی حضور دارند، میگیرد. ارزیابان و افرادی که در تیممی

 های مختلف، ارزیابی نمایند.های آموزشی در ردهبرنامه

 های آموزشی، با توجه به اینکه  نسخه اول سنجه و اعتباربخشی بیمارستان پس از بازنگری استانداردهای ارزشیابی

ها توسا معاونت آموزشی وزارت بهداشت درمان و آموزش  بیمارستان آموزشی اعتباربخشی و ارزشیابی های

به کلیه دانشگاههای علوم پزشکی  94پزشکی پس از یک دوره بررسیها و نشستهای کارشناسی تدوین ودر سال 

ور ابلاغ و مقرر گردیده بود کلیه بیمارستانهای آموزشی بر اساس معیارهای ابلاغی، فرایند خود ارزیابی را با کش

همکاری معاونت آموزشی دانشگاه/دانشکده خود انجام دهند، اکثر بیمارستانهای آموزشی این خود ارزیابی را کامل 

ههای کشورمورد بررسی وتحلیل قرار گرفت. در همین و نتایج حاصل از این خودارزیابیها و بازخوردهای دانشگا

زمان نیز رویکرد اعتبار بخشی درمانی بیمارستانهای کشور مورد بازبینی قرار گرفت و نسل )ویرایش( سوم اعتبار 

بخشی بیمارستانها با استانداردها، سنجه ها و نحوه ارزیابی جدید از سوی معاونت درمان وزارت متبوع به 

کشور ابلاغ گردید. با توجه به این دو سیستم اعتبار بخشی، تاکید در خصوص همراستایی  بیمارستانهای

استانداردهای اعتبار بخشی درمانی و آموزشی بیمارستانهای آموزشی و هماهنگی بیشتر در امر ارزیابی این 

 مقام قاهم همراهی با و آموزشی محترم معاون دستور بیمارستانها، از سوی مقام محترم وزارت صورت پایرفت. طبق

از معاونین آموزشی بیمارستانهای  متشکل کارگروهی تخصصی، پزشکی آموزش شورای دبیرخانه در ایشان محترم

 اجرایی و اعتباربخشی زمینه در که مدیریت بیمارستانی و ارزشیابی مباحث به آشنا کارشناسان آموزشی منتخب و

 های دانشگاه گسترش شورای دبیرخانه در داشتند، تجربه نیز ها ستانبیمار در درمان معاونت استانداردهای ساختن

 ارزیابی و تدوین یک راهنمای ارزیابی به های و فعالیت مهم این کارگروه بازبینی سنجه تشکیل پزشکی، علوم

 ارزیابان قضاوت سازی یکسان برای ارزیابی مشترک زبان ایجاد همچنین و استانداردها استقرار تسهیل منظور

  تعریف گردید.

 ماه، دو از کمتر مدت در کارشناسی کار نفرساعت 800 از بیش طی و آغاز را خود ، کار1395مهر ماه  از فوق تیم 

بازبینی سنجه ها و تدوین راهنمای ارزیابی )مشابه با فرمت راهنمای ارزیابی اعتبار بخشی درمانی بیمارستانها به 

اجرایی آنها، انجام داد. در  کشور و قابلیت آموزشی های بیمارستان کنونی اشرای به منظور وحدت رویه( را با توجه

های آموزشی، از بازخوردهای تدوین سنجه ها و راهنمای ارزیابی علاوه بر گزارشات ارزشیابی درونی بیمارستان

کی ایران حضور ارزیابان بیمارستانهای آموزشی دانشگاهی که درطی دو روز آموزش ارزیابی در دانشگاه علوم پزش

داشتند نیز استفاده شد. با توجه به اینکه سه معاون آموزشی بیمارستانهای آموزشی در تمام مراحل تدوین سنجه ها 

و راهنمای ارزیابی حضور داشتند بطور کامل نظرات و تجارب نامبردگان مورد لحاظ قرار گرفت. لازم به ذکر است 

ه کلیه سنجه ها دارای رویکرد کاملا آموزشی باشند و سنجه مشترک با حوزه در بازبینی سنجه ها تاکید بر این بود ک

 درمان وجود نداشته باشد.    
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 رروری،  کاملا سطح سه در ها با توجه به اهمیت آموزشی سنجه ها و مدت زمان لازم برای استقرار آنها، این سنجه

 آموزشی بیمارستان که است استاندارد از یسطح رروری، کاملا از منظور طبقه بندی شدند. ایتوسعه و رروری

 ابلاغ تاریخ از پس سال دو تا بیمارستان که است استاندارد از سطحی رروری، نماید. سنجه اجرا را آن باید همواره

 ابلاغ از پس سال چهار بیمارستان تا که است استاندارد از سطحی ای، توسعه سطح و نماید اجرا باید ها سنجه

 از یک هر برای ساس.است گردیده لحاظ سنجه هر برای دهی نمره همچنین .یابند دست آن به باید ها سنجه

و  دستیابی رریب عنوان تحت آن به دستیابی دشواری میزان یکی .شد انجام مولفه دو به توجه با دهی وزن هاسنجه

 و دارد را دستیابی یسخت بیشترین 3 رریب و سختی کمترین 1 رریب که نحوی به است شده تقسیم 3 تا 1 از

 و است شده تقسیم 5 تا 1 از و آموزشی اهمیت رریب عنوان تحت فراگیران درآموزش آن اهمیت و تاثیر دیگری

 می سنجه هر وزن رریب، دو این میانگین و .دارد را آموزش در تاثیر بیشترین  5رریب  و تاثیر کمترین 1 رریب

 . سازی مستند تا بود ها سنجه بودن اجرایی و ها فعالیت اجرای زیابیار بر بیشتر طرح، مجری کارگروه تاکید باشد

 ها بیمارستان در درمانی سازی استانداردهای پیاده در که مشکلاتی گردید آن بر سعی ها، شاخص این تدوین در

 رمانید اعتباربخشی در کارگروه افراد ارزنده تجربیات به توجه با و نگردد تکرار ، امکان حد تا داشت وجود

 شود. در بیشتری توجه ارزیابی فرآیند مطلوب کیفیت به همراه ارزیابان برای کار اجرای تسهیل به ها، بیمارستان

 سنجه 44 ها، سنجه این از که باشد می مصوب استاندارد 81 برای سنجه 91شامل گردیده تدوین متن حارر حال

 شده ذکر مستندات تمام که است به توریح لازم .است ای توسعه سنجه 16 و رروری سنجه 31 و رروری، کاملا

 .دارند ارجحیت الکترونیک مستندات و باشد الکترونیک غیر یا و الکترونیک میتواند ها، سنجه در

 های آموزشی ها تضمین و ارتقای کیفی نظام آموزشی و انجام فعالیتلازم به تاکید است که هدف غایی این فعالیت

 .باشدمعتبر می
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 تعاريف

 

 بيمزاستزن آاومشي

بر اساس مصوبه شورای گسترش وزارت بهداشت ، بیمارستان آموزشی یکی از واحدهای دانشکده پزشکی است که تحت 

گردد. بیمارستان آموزشی یک پوشش آن دانشکده است و از یک یا چند بخش آموزشی مصوب شورای گسترش تشکیل می

لاترین سطح خدمات درمانی است که در عین اراهه این خدمات به امر مهم تربیت نیروی موسسه آموزشی اراهه دهنده با

های بالینی در علوم پردازد و همچنین عرصه اصلی پژوهشانسانی در حوزه بالینی در سطوح مختلف علوم پزشکی می

ت و یک مرکز آکادمیک، اراهه بالاترین های این مراکز، به عنوان یک نهاد مهم نظام سلامآید. از ماموریتپزشکی به حساب می

باشد و مراقبت عالی از کننده خدمات با بهترین کیفیت میترین سطح خدمت به بیماران و تربیت نیروی انسانی اراههو کیفی

 بیمار با استاندارد بالا توام با رفتار حرفه ای و انسانی هدف نهایی هر مرکز آموزشی درمانی است.

 

 رعتبزابخشي

گردد. برای هر فعالیت اعتباربخشی نیاز به معیارهای روا، یتی است که منجر به اعطاء گواهی و تضمین و ارتقاء کیفی میفعال

پایا، روزآمد و کارآمد است.برای درخواست اعتباربخشی آموزشی برای یک بیمارستان، این مراکز باید قبلا در اعتباربخشی 

 باشد.را اخا کرده  داجخ يك يز امتزمدرمان، 

 

 بيمزاستزن آاومشي سطح يك

های فراگیر علوم های علوم پزشکی را کسب کرده و تمام ردهمرکز آموزشی درمانی است که مجوز شورای گسترش دانشگاه

بالینی پزشکی در آن به امر یادگیری اشتغال دارند. عمده خدمات درمانی در این مراکز توسا دستیاران، تحت نظر پزشکان 

 می اراهه می شود.عضو هیات عل

 

 بيمزاستزن آاومشي سطح دو

ای از شورای گسترش مجوز گرفته و عمده مرکز آموزشی درمانی که فقا برای تربیت فراگیر حداکثر تا مقطع دکترای حرفه

 شود.خدمات درمانی توسا پزشکان عضو هیات علمی اراهه  می

طبق استانداردهای وزارت بهداشت از شورای گسترش  بدیهی است سطح بیمارستان آموزشی بر اساس مقطع فراگیر که

 باشد.قابل تبدیل به سطحی دیگر می های علوم پزشکی مجوز آموزش دریافت نماید،دانشگاه

 ای پرداخته شده و در درجه اول ناظر بر فعالیت بیمارستان بهدر این مجموعه به اعتباربخشی آموزشی و پژوهشی موسسه

های اصلی و فرآیندهای مدیریتی آموزشی و سایر عملیات و امکانات ی است و عمدتا به زیرساختعنوان یک موسسه آموزش
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های بیمارستان آموزشی توجه شده است. اعتباربخشی و ارزشیابی افزاری لازم برای ایفای ماموریتافزاری و نرمسخت

حال اجرا در مراکز آموزشی را مورد توجه قرار های آموزشی در فرایند دیگری است که نحوه اجرای کوریکولوم 1ایبرنامه

های آموزشی در مرحله اول )ارزشیابی درونی( و کارشناسان و اعضای بوردهای مربوطه در مراحل داده و توسا اعضای گروه

نامه و یا تواند منجر به صدور مجوز و یا اجازه ادامه اجرای برها میشود و نتیجه این فعالیتبعدی و بطور مستمر انجام می

 های آموزشی باشد.های آموزشی و کوریکولومبندی گروهرتبه

 

 اتيريت تسايلا 

ها ، سازد فضاها، محل استقرار تجهیزات و امکانات و زیرساختعبارت از فرآیندهایی است که ناظران را مطمئن می

سسه مهم درمانی که در عین حال به امر عنوان یک موهای آن را بهی بیمارستان ، ماموریتها و مهندسی و معماردسترسی

گیری ، بکارتربیت نیروی انسانی نیز اشتغال دارد پشیبانی و حمایت می کند. مدیریت تسهیلات در یک محیا آموزشی

گیری و کنترل محیا فیزیکی یادگیری بمنظور عملی ساختن اهداف آموزشی دهی،تصمیمسازمان روشهای علمی در طراحی

زدیک است ناهنگی یارها در یک مرکز آموزشی با ماموریت اراهه خدمات پیشرفته درمانی در تعامل و همموسسه است.این مع

مکن موسسات مو در عملی ساختن اهداف یک موسسه آموزشی بسیار مهم است و امروزه بدون توجه به آن اداره اینگونه 

 نیست.

                                                             
1 Program Evaluation 
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 استانداردهای اختصاصی

 های آموزشیی و اعتباربخشی آموزشی و پژوهشی دربیمارستانارزشیاب 
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 عنوان يك موسسه آموزشیبیمارستان به

هایی از لحاظ کادر باشد، ویژگیدهنده خدمات میبیمارستانی که علاوه بر خدمات درمانی مسئول تربیت نیروی انسانی اراهه

 کند.را برای این ماموریت مناسب میهای پژوهشی دارد که آن آموزشی و ساختار فیزیکی و فعالیت

 

 هز  آاومشياتيريت آاومش دا بيمزاستزن -رلف

 هایبرنامه و کرده مشخص را خود پژوهشی و آموزشی اهداف انداز،چشم و دورنما ماموریت، بیانیه در ( بیمارستان1-الف

 .نمایدمی اراهه اهداف این به رسیدن برای را خود عملیاتی

 آموزشی معاونت توسا شده ابلاغ هایدستورالعمل اساس بر که است بالینی آموزش توسعه واحد دارای ( بیمارستان2-الف

 مستقیم نظر زیر را بالینی آموزش کیفیت ارتقاء جهت نظارت و ریزیبرنامه ذیربا، هایدانشگاه همچنین و متبوع وزارت

 .دارد عهده بر بیمارستان آموزشی معاون

 روسای آموزشی، گروه مدیر آموزشی، معاون بیمارستان، رهیس شامل درمانی آموزشی مراکز در زشآمو مدیریت ( تیم3-الف

 عضو آموزش، مدیریت تیم اعضاء سایر ، آموزشی سوپروایزر جز به که باشدمی آموزشی سوپروایزر آموزشی، هایبخش

 .هستند نیز علمی هیات

 طرفین هایمسئولیت با رابطه در پیراپزشکی و پرستاری هایدانشکده با مشخصی قرارداد بیمارستان آموزشی ( معاونت4-الف

 .است کرده امضاء

 آموزشی معاونت توسا هابخش آموزشی عملکرد و دارند برعهده را آموزش مسئولیت آموزشی هایبخش ( روسای5-الف

 .شودمی ارزیابی

 عنوان به نفر یک گروه مدیر حکم با باشد، داشته وجود آموزشی گروه یک از بخش چند بیمارستان در صورتیکه ( در6-الف

 بیمارستان آموزشی معاون و مربوطه گروه مدیر به شده انتخاب فرد. گرددمی انتخاب هابخش در آموزش ریزیبرنامه مسئول

 .باشدمی پاسخگو

 و موجود آنها مستمر اریبرگز مستندات و بوده فعال فراگیران عملکرد و آموزش با مرتبا بیمارستانی های( کمیته7-الف

 .است مشخص بیمارستان تصمیمات در آنها تاثیر نحوه

 اراهه تسهیل و آموزشی فرآیندهای کیفی و کمی ارتقاء هدف با آموزش مدیریت تیم نماینده یا آموزشی معاون (8-الف

 .باشندمی مرتبا بیمارستانی هایکمیته عضو خدمات،

 .دارد وجود مشخصی نقش و عملکرد تشکیلات، با پزشکی علوم آموزش کمیته (9-الف

 آموزشی، معاون و رسدمی هابخش علمی هیات اعضاء و فراگیران اطلاع به بیمارستان در پوشش نحوه ( مقررات10-الف

 .دارد نظارت آن اجرای بر مورد حسب بیمارستان رهیس یا درمان معاون

 

 پزيش و رامشيزبي عملكرد سيستم آاومشي -ب 

 .باشدمی آموزشی سیستم عملکرد ارزیابی جهت مدون نظام دارای ارستان( بیم1-ب



 

  
 

 
 

شی 
وز
ی آم

خش
ارب
عتب

ی  و ا
یاب
زش
ی ار

ما
هن
ا و را
ده
دار
تان
اس

ان
ست
مار

بی
ها

 

 

17 

 و گیردمی صورت تنظیمی مدون برنامه طبق علمی هیات اعضاء درمانی و پژوهشی و آموزشی عملکرد ( ارزیابی2-ب

 شود.می داده پزشکی علوم دانشگاه/دانشکده به گزارش و مربوطه بخش ، ایشان به لازم بازخورد

 مراقبت اراهه با مرتبا هایشاخص با آموزشی هایشاخص بر علاوه آموزشی سیستم عملکرد ارزشیابی و پایش ( در3-ب

 .گیردمی قرار بررسی مورد تواما بیماران،

 .است موجود فراگیران آموزشی ورعیت با رابطه در لازم مستندات و ( مدارک4-ب

 در فراگیران یادگیری و یاددهی عملکرد ارزشیابی برای طرفهدو بازخوردهای مدون فرآیندهای دارای ( بیمارستان5-ب

 .باشد می ایحرفه رفتار و فردی هایمهارتبالینی، توانمندی دانش، هایعرصه

 انجام مربوطه هایدانشکده و بیمارستان توام همکاری با توانبخشی و پیراپزشکیمامایی، پرستاری دانشجویان ارزیابی (6 -ب

 .شودمی

 استفاده فراگیران آموزش پایش و اصلاحی اقدامات اجرای و ریزیبرنامه در بیمارستان هایکمیته نتایج و برونداد ز( ا7 -ب

 .شودمی

 

 رعضز  هيز  علمي  -ج 

 .باشندمی دانشگاه عمومی و علمی شرایا واجد علمی هیات اعضای بیمارستان، آموزش اصلی ( کادر1-ج

 درمانی هایفعالیت و پژوهشی ، آموزشی وظایف با متناسب باید مرکز در موجود علمی هیات اعضاء تنوع و تعداد (2-ج

 .باشند متبوع وزارت/دانشگاه جاری مقررات با مطابق و فراگیران تعداد و هابخش

 متبوع وزارت و پزشکی علوم دانشگاه جاری مقررات و روابا با مطابق بیمارستان در بالینی علمی هیات اعضاء (3-ج

 .نمایندمی فعالیت و داشته ورحض

 مربوطه دانشکده با شده بینیپیش قرارداد مطابق توانبخشی و پیراپزشکی و پرستاری علمی هیات اعضاء فیزیکی حضور (4-ج

 .شودمی ثبت و کنترل آموزشی معاونت توسا بیمارستان در آنها فیزیکی حضور و است

 .باشد بیمارستان آموزشی شورای عضو و بوده پرستاری دانشکده میعل هیات عضو بیمارستان مترون است بهتر (5-ج

 هایگروه با همکاری شده تعریف فرآیند دارای خود درمانی و آموزشی وظایف و ماموریت با متناسب بیمارستان (6-ج

 .باشدمی ماعیاجت پزشکی اپیدمیولوژیست، تغایه، بالینی، داروسازی ، توانبخشی و پیراپزشکی پرستاری، پزشکی، مختلف

 اپیدمیولوژیست، تغایه، ، بالینی داروسازی بالاخص توانبخشی و پیراپزشکی و پرستاری پزشکی، مختلف هایگروه (7-ج

 در تیمی صورت به و بوده مناسب تعامل در ، بیمارستان درمانی و آموزشی وظایف و ماموریت با متناسب اجتماعی، پزشکی

 .دنماینمی عمل بالینی هایآموزش

 تغایه، بالینی، داروسازی توانبخشی، پیراپزشکی،پزشکی، مختلف هایگروه تعامل در بالینی آموزش رهبری (8-ج

 .دارد وجود اجتماعی، پزشکی و اپیدمیولوژیست

 . دارد وجود علمی هیات اعضاء توانمندسازی برای مناسب ( سازوکارهای9-ج
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 بخوبی را خود پژوهشی و آموزشی درمانی، هایماموریت که علمی تهیا اعضاء تشویق برای مدون ( سازوکارهای10-ج

 .دارد وجود اندداده انجام

 .دارد مرکز بازنشسته یا ممتاز و برجسته اساتید با پژوهشی و آموزشی ارتباط حفظ منظور به سازوکاری ( بیمارستان11-ج

 منابع به دسترسی و استراحت ای،تغایه امکانات رآنهاد و شده گرفته درنظر علمی هیات اعضاء برای مناسبی ( اقامتگاه12-ج

 .است شده بینیپیش الکترونیکی

 اقدامات و دارد را رفاهی و آموزشی امکانات از علمی هیات اعضاء ررایت سنجش برای مناسب سازوکار ( بیمارستان13-ج

 .گیردمی صورت علمی هیات اعضاء مندیررایت افزایش جهت نیاز مورد اصلاحی

 

 فررگيررن -د

 محیا با مختلف، هایرده در فراگیران آشنایی برای مشخصی و مکتوب برنامه و سازوکار بیمارستان آموزشی (  معاون1-د

 و ایمنی کشوری، مرتبا قوانین و الزامات و بیمارستان داخلی مقررات و بیمارستان مدیریت علمی، هیات اعضاء آموزشی،

 نحوه بیماران، پرونده تکمیل نحوه مختلف، امکانات سازمانی، برون و درون ارتباطات حوهن بیمار، حقوق رعایت ، بهداشتـ

 و دارد  پرستاران و دانشجویان اختیارات و وظایف شرحمحیطی، زیست استانداردهای شناخت آموزش، در فراگیران همکاری

 کند.می اجرا مشخص فواصل در و مرتب بطور را آنها

 ررایت افزایش برای نیاز مورد اصلاحی اقدامات و دارد فراگیران ررایت سنجش برای مشخص کارسازو ( بیمارستان2-د

 گیرد.می صورت فراگیران

 .نمایدمی حاصل اطمینان آموزشی معاون جمله از آموزشی مسئولین به فراگیران واسطه بی دسترسی از ( بیمارستان3-د

 ازای به( تکمیلی تحصیلات و تخصصی فوق تخصصی،) دستیاران که دهش طراحی سازوکارهایی آموزشی بیمارستان ( در4-د

 پاسخگو نیز بیمارستان رهیس و آموزشی معاون مقابل در مربوطه بخش رهیس و مربوطه استاد بر علاوه خود درمانی اقدامات

 .باشندمی

 .دارد راگیرانف تجارب و بازخوردها از گیریبهره و مستندسازی برای مدون سازوکار بیمارستان (5-د

 .دارد جاری ایبیمه و درمانی نظام الزامات با دستیاران آشنایی برای مدونی و مشخص هایبرنامه ( بیمارستان6-د

 .است شده تضمین خدمات اراهه زمان در فراگیران امنیت (7-د

 .است موجود بیمارستان در خانم و آقا تفکیک به کمد و دانشجویان رختکن برای مناسبی ( محل8-د

 الکترونیک منابع به دسترسی و استراحت و تغایه امکانات آنها در و شده گرفته درنظر فراگیران برای مناسبی اقامتگاه (9-د

 .است شده بینیپیش



 

  
 

 
 

شی 
وز
ی آم

خش
ارب
عتب

ی  و ا
یاب
زش
ی ار

ما
هن
ا و را
ده
دار
تان
اس

ان
ست
مار

بی
ها

 

 

19 

 راكزهز  ، تجايزر  و انزبع ازلي و رهسزهي آاومشي و پژوهشي، فضز،2 ا اتيريت تسايلا  -ه
 هایبرنامه و یرانفراگ تعداد با متناسب فراگیران به آموزشی خدمات اراهه برای بمناس تجهیزات و فضا ( بیمارستان1هـ 

 .است کرده فراهم مراقبتی مختلف فضاهای در خدمات، نوع و آموزشی

 طحس همان با درمانی هایبیمارستان از %25 از بیشتر آن متراژ حداقل ساخت، حال در آموزشی هایبیمارستان ( برای2-هـ

 درمانی فضاهای اهشک و کاربری تغییر عدم شرط به بیمارستان شرایا با متناسب موجود، هایبیمارستان در. تاس ماموریت

 .گرددمی ایجاد فضا افزایش بستری، هایتخت بخصوص

 در تکمیلی تحصیلات و تخصصی فوق و تخصصی اندستیار و فراگیران آموزش برای ویژه هایکلینیک و ( درمانگاه3-هـ

 .باشدمی فعال بیمارستان

 و آموزشی هایبخش روسای و آموزشی معاون شیپژوه و آموزشی هایفعالیت برای کار دفتر عنوان به کافی ( فضاهای4-هـ

 درنظر درمانی ایفضاه کاهش و کاربری تغییر عدم شرط به و بیمارستان شرایا به توجه با هابخش در علمی هیات اعضاء

 .است شده گرفته

 و اجرا حال در هایبرنامه نسبت به کنفرانس هایسالن و کوچک گروهی بحث برای اتاقهای درس، هایسکلا ( تعداد5-هـ

 .باشد برخوردار آموزشی مناسب امکانات از حداقل و بوده کافی باید فراگیران تعداد

 اهر از مشاوره و مجازی شآموز امکان و بوده آموزشی ادهاستف جهت روزآمد فناوری و هازیرساخت دارای ( بیمارستان 6-هـ

 .باشد فراهم دور

 .است کرده فراهم تدریس نوین هایروش جرایا و تامین برای را آموزشی تکنولوژی و تجهیزات ( بیمارستان،7-هـ

 .دارد وجود بیمارستان در گیرانفرا و اساتید نیاز و تعداد با متناسب مطالعه فضای و ( کتابخانه8-هـ

 تهیه مختلف هایرشته و هابخش تمام برای را آموزشی روزبه منابع و نیاز مورد مجلات و جعمر کتب ( بیمارستان9-هـ

 .است شده فراهم مقالات املک متن دهنده اراهه منابع و الکترونیک کتابخانه از استفاده و منایع جستجوی امکان و نمایدمی

 و وزشیآم اهداف برای شده بندیطبقه دسترسی امکان که باشدمی بیمارستانی اطلاعات سیستم به مجهز ( بیمارستان10-هـ

 .باشدمی فراهم پژوهشی

 هایبرنامه با متناسب اداری امکانات و ..( و آموزشی منشی آموزشی، کارشناسان) آموزشی خدمات کافی ( پرسنل11-هـ

 .است شده تامین بیمارستان توسا فراگیران تعداد و  اجرا حال در آموزشی

 برنامه در تماما هابیمارستان آموزشی معاون نظر زیر مربوطه دانشگاه توسا شده گرفته نظر در آموزشی ه( بودج12-هـ

 .گرددمی هزینه آموزشی

 

 هز  رواژرهس و پزارکلينيكاومش فررگيررن دا بخشآ -و

 دارد. وجود مرتبا هایفایل به فراگیران دسترسی امکان پاراکلینیک های( در بخش1-و

                                                             
2 Facilities Management 
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 نظیر مرتبا پایه علوم متخصصین با همکاری امکان بیمارستان فراگیر، تربیت نقش با کلینیکال زمایشگاهآ ( در2-و

 را خون بانک و هماتولوژیبیوشیمی، متخصصپزشکی، ژنتیک متخصص شناس،انگل باکتریولوژیست، ایمنولوژیست،

 .کندمی فراهم

 اجرا حال در مصوب آموزشی هایبرنامه با متناسب کافی ناتامکا و تجهیزات اورژانس و پاراکلینیک هایبخش ( در3-و

 .دارد وجود

 .دارد وجود آموزشی فرآیندهای با متناسب  تجهیزات و امکانات دارویی هایمراقبت بخش ( در4-و

 تکلیف تعیین و درمان گرفتن، نظر تحت پایرش،)  اورژانس خدمات اراهه با آن ارتباط و آموزشی ( فرآیندهای5-و

 .گرددمی نظارت آموزشی معاون و بخش رهیس توسا و شده تعریف کاملا( ارانبیم

برنامه دستیاری  وجود صورت در که دارد عهده بر را بخش سرپرستی علمی هیات عضو یک اورژانس بخش ( در6-و

 .بود خواهد اورژانس طب متخصصاورژانس، طب تخصصی

 

 هز و فرآينتهز  آاومشيبرهزاخ -م

 .گرددمی برگزار آموزشی هایگروه مشارکت با علمی های( کنفرانس1-ز

 بیماران تعداد و گیرندمی قرار مراقبت مورد بستری و درمانگاه هایعرصه در فراگیر هر توسا که بیمارانی ( تعداد2-ز

 .است دهش بینیپیش دانشجویان آموزش برای لازم سازوکارهای و بوده کافی دانشجو تعداد به شیفت هر در شده پایرش

 بالینی، استدلال آموزش خصوص در آموزشی هایبخش در بیمارستان دارد ررورت آموزشی برنامه اجرای راستای ( در3-ز

 .نماید اقدام و ریزیبرنامه بیمار و پزشک ایمنی رعایت و پزشکی اخلاق اصول

 آموزش و درمانگاهی موزشآ کلاب، ژورنال صبحگاهی، گزارش جمله از مواردی و بالینی آموزشی ( راندهای4-ز

 . کنندمی شرکت آن در دستیاران و فراگیران و شده اجرا منظم بطور بالینی هایمهارت

 بیماری، سیر حال، شرح) نوشتاری پزشکی مدارک آموزش خصوص در علمی هیات اعضاء محوریت با ( بیمارستان5-ز

 اطمینان فراگیران به خدمات اراهه و پژوهشی و آموزشی هایمهبرنا اهداف با مطابق،(درمانگاهی هایپرونده پرونده، خلاصه

 .کندمی پیدا

 .باشدمی شده داده هایآموزش با مطابق و کامل ، فراگیران توسا شده تکمیل نوشتاری پزشکی ( مدارک6-ز

 صورت در و کنندمی نظارت هاپرونده در دستیاران و فراگیران توسا شده ثبت پزشکی مدارک بر علمی هیات ( اعضاء7-ز

 .کنندمی اصلاح را آنها لزوم

 .است گرفته درنظر را شواهد بر مبتنی آموزیمهارت ، بالینی مهارت استقرار برای مشخصی برنامه بیمارستان (8-ز

 .است اراهه آماده و مکتوب آموزش کمی و کیفی ارتقاء برای بیمارستان های( برنامه9-ز

 .دارد بیماران آموزش در فراگیران مشارکت برای مدون اجرایی روش ( بیمارستان10-ز

 و پایه علمی هیات اعضاء و هاگروه بین پژوهشی و آموزشی مشترک جلسات برگزاری برای مشخصی های( برنامه11-ز

 .دارد وجود هابیمارستان بالینی
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 آاومشي فرآينتهز  دا بيمزا حقوق اعزيت -ح

 .گرددمی تضمین خدمت گیرندگان حقوق ترعای آموزشی فرآیندهای تمام ( در1-ح

 آموزشی هایبرنامه اجرای در خدمت گیرندگان حقوق رعایت بر بیمارستان آموزش مدیریت تیم و آموزشی ( معاون2-ح

 کنندمی نظارت

 و شودمی انجام مشخص و مدون برنامه توسا فراگیران پژشکی و ایحرفه اخلاق به مربوط مساهل و خطاها بررسی (3-ح

 است شده بینیپیش آنها تکرار از پیشگیری برای مشخصی هایروش

 تشخیصی مراحل تمام در فراگیران حضور و بیمارستان بودن آموزشی بر به بیماران مبنی رسانیاطلاع از ( بیمارستان4-ح

 نماید.می حاصل اطمینان درمانی

 شود. نمی بدحال بیماران به خدمات راههموجب اختلال در ا آموزشی فرآیندهای آموزشی، بیمارستان ( در5-ح

 پزشکان شب، و عصر هایشیفت در آموزشی هایبیمارستان در شده اراهه آموزشی خدمات کیفیت از اطمینان منظور ( به6-ح

 با ایشدهتعریف درمانی و آموزشی ارتباط که( دارند تریحساس و بیشتر هایاورژانس که هاییرشته در بخصوص) مقیم

 و آموزشی ارتباط.  دارند فعالیت وی سرپرستی یا و مربوطه بخش رهیس توسا شده تعیین برنامه تحت دارند ستانبیمار

 .است شده تعریف و شفاف نیز آنها با کارورزان و دستیاران درمانی

 هیات اعضاء مستقیم نظر تحت شودمی اراهه فراگیران توسا که درمانی خدمات فرآیند آموزشی، هایبیمارستان ( در7-ح

 آن مستندات و گرفته انجام نیاز مورد هایمهارت و خدمات پیچیدگی تناسب به مسئولیت تدریجی واگااری با و علمی

 .است موجود

 

 هز  بزلينيبيمزاستزن آاومشي بخ عنورن عرصخ رصلي پژوهش -ط

 است بیمارستان لینیبا تحقیقات توسعه واحد مسئول پژوهشی معاون. دارد پژوهشی معاون ( بیمارستان1-ط

 در پژوهشی هایبرنامه و است شده تدوین بیمارستان پژوهشی اهداف بیمارستان استراتژیک سند برنامه ( در2-ط

 .است یافته استقرار مناسب زمانی فواصل برای بیمارستان

 و احتماعی یاپزشکی و اپیدمیولوژی متخصص بکارگیری با که است بالینی تحقیقات توسعه واحد دارای ( بیمارستان3-ط

 هدایت شده، ابلاغ دستورالعمل اساس بر مربوطه واحد مسئول نظر زیر یافته آموزش پژوهشیاران و پژوهش کارشناسان

 دارند عهده بر را پژوهش

 خدمات اراهه سیستم و بالینی هایمراقبت ارتقاء در گیریتصمیم برای بالینی هایپژوهش نتایج و علمی شواهد ( از4-ط

 .گرددمی استفاده هارستانبیما

 اعضاء از خارجی و داخلی معتبر مجلات در شده منتشر مقالات تعداد ارتقاء جهت مناسب سازوکار ( بیمارستان5-ط

 .دارد آموزش حال در فراگیران و علمی هیات

 آموزش و درمان ،بهداشت وزارت هایدستورالعمل اساس بر ، بیمارستان در اجرا حال در تحقیقاتی هایطرح ( تمام6-ط

 .است نموده کسب صلاحیت دارای اخلاق کمیته از را لازم مصوبات پزشکی
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 راهنمای ارزشیابی  و اعتباربخشی

 های آموزشیبیمارستاناختصاصی آموزشی  
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  سنجه

 مشخص کرده است. اهداف آموزشی خود را ،بیمارستان در سند استراتژیک

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

 ایتوسعه ضروری کاملا ضروری
 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

1 3 2 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

 مستندات ک بیمارستاناهداف آموزشی در برنامه استراتژی وجود 1

 حبه با معاون آموزشیمصا آگاهی معاون آموزشی بیمارستان از اهداف آموزشی 2

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

اهداف آموزشی در برنامه 

استراتژیک بیمارستان تدوین 

 نشده است

اهداف آموزشی در برنامه استراتژیک  

بیمارستان وجود دارد و معاون آموزشی از 

 .باشدآن مطلع می

 

 

  1 الف استاندارد

های عملیاتی انداز، اهداف آموزشی و پژوهشی خود را مشخص کرده و برنامهبیمارستان در بیانیه ماموریت، دورنما و چشم

 نماید.خود را برای رسیدن به این اهداف اراهه می
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  2 الف استاندارد

زارت وهای ابلاغ شده توسا معاونت آموزشی واحد توسعه آموزش بالینی است که بر اساس دستورالعملبیمارستان دارای 

ریزی و نظارت جهت ارتقاء کیفیت آموزش بالینی را زیر نظر مستقیم معاون های ذیربا، برنامهمتبوع و همچنین دانشگاه

 آموزشی بیمارستان بر عهده دارد. 

 

  1 سنجه

 بالینی در چارت بیمارستان دیده شده است. واحد توسعه آموزش

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

 ایتوسعه ضروری کاملا ضروری
 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

1 2 5/1 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

 تمستندا یوجود واحد توسعه آموزش بالینی در چارت بیمارستان در زیر مجموعه معاونت آموزش 1

2 
موزش ریزی و نظارت جهت ارتقاء کیفیت آفرد مسئول حاوی شرح وظایف ) با ذکر برنامه ابلاغ

 (بالینی در شرح وظایف ابلاغی
 مستندات

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

واحد توسعه آموزش بالینی در 

 .بیمارستان وجود ندارد

تان با واحد توسعه آموزش بالینی در بیمارس 

تعیین فرد مسئول و شرح وظایف مشخص 

 .وجود دارد

 

 

  2 سنجه

 .کندت میواحد توسعه آموزش بالینی دارای برنامه ارتقاء کیفیت آموزش بالینی بوده و معاون آموزشی بر اجرای آن نظار

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

 ایتوسعه ضروری کاملا ضروری
 (1-5شی )اهمیت آموز (1-3دستیابی )

3 3 3 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

 مستندات تدوین برنامه ارتقاء کیفیت آموزش بالینی 1

 اجرای برنامه ارتقای کیفیت آموزش بالینی در بیمارستان 2
مستندات و مصاحبه با مسئول واحد 

 توسعه آموزش بالینی

 مستندات آموزشی بیمارستاناراهه گزارش عملکرد واحد توسعه آموزش بالینی به معاون  3

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

برنامه ارتقاء کیفیت آموزش 

بالینی تدوین نشده است و یا 

پس از تدوین، در بیمارستان 

 شود.اجرا نمی

برنامه ارتقای کیفیت آموزش بالینی  

شود و گزارش تدوین شده و اجرا می

اراهه شده عملکرد به معاون آموزشی 

 است.
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  3 الف استاندارد

تیم مدیریت آموزش در مراکز آموزشی درمانی شامل رهیس بیمارستان، معاون آموزشی، مدیر گروه آموزشی ، روسای 

، عضو موزشیباشد که به جز سوپروایزر آموزشی، سایر اعضاء تیم مدیریت آسوپروایزر آموزشی میو  های آموزشیبخش

 . ندهیات علمی نیز هست

 

  سنجه

، روسای *های آموزشی و یا نمایندگان آنهارهیس بیمارستان، معاون آموزشی، مدیران گروه مدیریت آموزش در بیمارستان شامل تیم

 باشند.های آموزشی )که همه عضو هیات علمی هستند( و مترون یا سوپروایزر میهای کلینیکی و پاراکلینیکی و روسای بخشبخش

 بضری سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

 ایتوسعه ضروری کاملا ضروری
 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

1 2 5/1 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

 مستندات ابلاغ یا صورتجلسات تیم مدیریت آموزش 1

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

بیمارستان، تیم مدیریت آموزش 

 .کیل نشده استتشمطابق سنجه 

تیم مدیریت آموزش تشکیل شده 

و ابلاغ اعضا با شرح وظایف 

 مشخص وجود دارد.

تیم مدیریت آموزش بیمارستان 

مطابق سنجه تشکیل شده است و 

 صورتجلسات تیم وجود دارد.

 

 .تواند رهیس بخش باشدنماینده مدیر گروه می* توضیحات
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  4 الف استاندارد

منعقد های طرفین های پرستاری و پیراپزشکی در رابطه با مسئولیتیمارستان قرارداد مشخصی با دانشکدهمعاونت آموزشی ب

 کرده است. 

 

 

  سنجه

 . دوجود دارهای مربوطه های آموزشی بین بیمارستان با دانشکدههمکاری جهت انجام فعالیت *هاینامهقرارداد یا تفاهم

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

 ایتوسعه ضروری کاملا ضروری
 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

2 3 5/2 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

 مستندات هاهای آموزشی دارای دانشجو در بیمارستان به تفکیک دانشکدهلیست رشته 1

 مستندات های مربوطهنامه بین بیمارستان و دانشکدهوجود قرارداد یا تفاهم 2

3 
مستندات و مصاحبه با معاون  نامهجرای مفاد قرارداد یا تفاهما

 آموزشی

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

نامه همکاری بین بیمارستان و تفاهم

 .ها وجود ندارددانشکده

نامه همکاری بین بیمارستان و تفاهم

های مربوطه وجود برخی از دانشکده

 دارد.

کاری بین نامه همتفاهم

ها وجود بیمارستان و دانشکده

 شودو اجرا می دارد

 

 توضیحات
 ونامه یا قرارداد حداقل شامل مشخصات طرفین، موروع، تعهدات طرفین، مدت اجرا تفاهم*

 باشد.اعتبار قرارداد و موارد فسخ می
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  5 الف استاندارد

ها توسا معاونت آموزشی ارزیابی رند و عملکرد آموزشی بخشهای آموزشی مسئولیت آموزش را بر عهده داروسای بخش

 شود. می

 

  سنجه

کرد آموزشی توسا معاون آموزشی لص گردیده و عمخهای آموزشی مسئولیت آموزشی آنها مشدر ابلاغ یا شرح وظایف روسای بخش

  شود.بیمارستان ارزیابی می

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

 ایتوسعه ریضرو کاملا ضروری
 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

1 3 2 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

1 
وجود بند مسئولیت آموزشی رهیس بخش در ابلاغ یا شرح وظایف و لزوم اراهه گزارش 

 عملکرد به معاون آموزشی بیمارستان
 مستندات

 مستندات ماه  6بیمارستان هر ها توسا معاون آموزشی گزارش ارزیابی عملکرد آموزشی بخش 2

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

شرح وظایف آموزشی روسای 

های آموزشی در ابلاغ بخش

 . مشخص نشده است

شرح وظایف آموزشی روسای 

های آموزشی در ابلاغ بخش

مشخص شده است ولی ارزیابی 

 .عملکرد آموزشی انجام نشده است

های شی روسای بخششرح وظایف آموز

آموزشی در ابلاغ مشخص شده است و 

ارزیابی عملکرد آموزشی انجام شده و 

 .گزارش آن موجود است
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  6 الف استاندارد

ئول نوان مسعیک نفر به در بیمارستان چند بخش از یک گروه آموزشی وجود داشته باشد، با حکم مدیر گروه درصورتیکه 

و گردد. فرد انتخاب شده به مدیر گروه مربوطه و معاون آموزشی بیمارستان پاسخگها انتخاب میخشریزی آموزش در ببرنامه

 باشد. می

 

  سنجه

انتخاب و های مربوطه، و با هماهنگی روسای بخش توسا مدیر گروه *ها ریزی آموزشی بخشهیات علمی برای برنامهفردی از اعضاء

   باشد.بیمارستان و مدیر گروه می ایشان مسئول پاسخگوی معاون آموزشی

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

 ایتوسعه ضروری کاملا ضروری
 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

1 3 2 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

1 
هایی که چند گروه از یک ریزی آموزش بخشها در بیمارستانتعیین فرد مسئول برنامه

 بخش دارند.
 تنداتمس

2 
و  اه یکبارم 6معاون آموزشی بیمارستان هر  بهها گزارش ارزیابی عملکرد آموزشی بخش

 توسا معاون آموزشی اراهه بازخورد به مدیر گروه و رهیس دانشکده
 مستندات

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

ریزی آموزشی فرد مسئول برنامه

 .بخش مشخص نشده است

ریزی آموزشی مسئول برنامهفرد 

بخش مشخص شده اما گزارش 

عملکرد به معاون آموزشی وجود 

 .ندارد

ریزی آموزشی بخش فرد مسئول برنامه

عملکرد به گزارش  مشخص شده و

 .موجود استمعاون آموزشی 

هایی که بیمارستان

چند بخش از یک 

 . گروه ندارند

 ک گروه وجود دارد.هایی که چند بخش از یدر بیمارستان* توضیحات
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  7 الف استاندارد

های بیمارستانی مرتبا با آموزش و عملکرد فراگیران فعال بوده و مستندات برگزاری مستمر آنها موجود و نحوه تاثیر کمیته

 آنها در تصمیمات بیمارستان مشخص است. 

 

 

  سنجه

ریزی ی مرگ و میر، کنترل عفونت، و اخلاق پزشکی و..( در تصمیمات برنامههاهای مرتبا ) مانند کمیتهدر بیمارستان از مصوبات کمیته

 شود. آموزشی )هیات علمی و فراگیران( استفاده می

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

 ایتوسعه ضروری کاملا ضروری
 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

3 5 4 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

 مستندات ریزی آموزشیهای مرتبا در برنامهاز مصوبات کمیتهاستفاده  1

2 
و مصاحبه با معاون  مستندات ریزی آموزشیآگاهی معاون آموزشی در خصوص چگونگی استفاده از مصوبات در برنامه

 آموزشی

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

های مرتبا در از مصوبات کمیته

آموزشی استفاده ریزی برنامه

  .شودنمی

های مرتبا در از مصوبات کمیته

ریزی آموزشی استفاده شده برنامه

 است.

های نتایج استفاده از مصوبات کمیته

ه ریزی آموزشی استفادمرتبا در برنامه

شده است و مستندات آن موجود 

 باشد.  می
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  8 الف استاندارد

، دماتراهه خاای آموزشی و تسهیلات یریت آموزش با هدف ارتقاء کمی و کیفی فرآیندهمعاون آموزش یا نماینده تیم مد

  باشد. های بیمارستانی مرتبا میعضو کمیته

 

 

  سنجه

 باشد.  عضو می*تبا های بیمارستانی مرمعاون آموزشی بیمارستان یا نماینده تیم مدیریت آموزش، در کمیته

 ضریب سطح سنجه
 همیانگین وزن سنج

 ایتوسعه ضروری کاملا ضروری
 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

1 4 5/2 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

 مستندات های مرتباعضویت معاون آموزشی )یا نماینده تیم مدیریت آموزش( در کمیته 1

 مستندات لحاظ نظرات معاون آموزشی در صورتجلسات کمیته ها 2

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1ک )ی (0صفر )

 معاون آموزشی بیمارستان یا نماینده تیم

های مدیریت آموزش در کمیته

 .  باشدبیمارستانی مرتبا عضو نمی

معاون آموزشی بیمارستان یا 

نماینده تیم مدیریت آموزش 

های بیمارستانی در کمیته

 باشدمرتبا عضو می

معاون آموزشی بیمارستان یا نماینده 

های یم مدیریت آموزش در کمیتهت

و در  باشدبیمارستانی مرتبا عضو می

صورتجلسات کمیته ها نظرات معاون 

 آموزشی لحاظ گردیده است

 

 توضیحات
ه اخلاق ارض، کمیته ایمنی بیمار، کمیتمیته مرگ و میر و عوهای مرتبا حداقل شامل: ککمیته*

 . باشندکمیته پایش و سنجش کیفیت می پزشکی،
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  9 الف استاندارد

 کمیته آموزش علوم پزشکی با تشکیلات ، عملکرد و نقش مشخص وجود دارد.

 

 

  سنجه

 و تشکیلات مشخص وجود دارد.   **داخلی نامهبیمارستان با آیین*کمیته آموزش علوم پزشکی 

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

 ایتوسعه ضروری کاملا ضروری
 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

1 5 3 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

 مستندات و شرح وظایف مشخصداخلی نامه تشکیل کمیته آموزش علوم پزشکی بر اساس آیین 1

 مستندات فعالیت منظم کمیته آموزش علوم پزشکی )تقویم برگزاری و صورتجلسات( 2

 امتیاز

 زیابیغیر قابل ار (2دو ) (1یک ) (0صفر )

کمیته آموزش علوم پزشکی 

   تشکیل نشده است.

کمیته آموزش علوم پزشکی با 

تشکیلات و شرح وظایف مشخص 

تشکیل شده ولی جلسات بطور 

 . شودمنظم برگزار نمی

کمیته آموزش علوم پزشکی با تشکیلات 

و شرح وظایف مشخص تشکیل شده و 

 مستندات برگزاری آن موجود است.

 

 توضیحات

های فعال بیمارستان آموزش علوم پزشکی )یا شورای آموزش بیمارستان( مانند سایر کمیتهکمیته *

 وجود داشته باشد.

نامه داخلی شامل لیست اعضاء، شرح وظایف، تواتر تشکیل جلسات، مشخص بودن رهیس و آیین** 

 .شودر کمیته توسا بیمارستان اجرا میدبی
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  10 الف استاندارد

رسد و معاون آموزشی، معاون درمان ها میه پوشش در بیمارستان به اطلاع فراگیران و اعضاء هیات علمی بخشمقررات نحو

 یا رهیس بیمارستان حسب مورد بر اجرای آن نظارت دارد.

 

 

  سنجه

   کنند.به آن عمل می ونحوه پوشش در بیمارستان وجود دارد و تمامی فراگیران و اعضاء هیات علمی از آن مطلع بوده *نامه آیین

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

 ایتوسعه ضروری کاملا ضروری
 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

3 2 5/2 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

 مستندات نامه نحوه پوششوجود آهین 1

 مستندات اعضاء هیات علمی ورسانی به کلیه فراگیران اطلاع 2

 مشاهده نامه نحوه پوششآییناجرای  3

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

نامه نحوه پوشش در آیین

 .  بیمارستان وجود ندارد

نامه نحوه پوشش در بیمارستان آیین

ان و فراگیر %50کمتر از وجود دارد ولی 

 .کنندمیاعضاء هیات علمی به آن عمل 

نامه نحوه پوشش در آیین

 و کلیهستان وجود دارد بیمار

فراگیران و اعضاء هیات علمی به 

 .کنندآن عمل می

 

 نامه داخلی منطبق با اسناد بالادستی و با ذکر سطوح نظارتیبخشنامه یا آیین* توضیحات
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 ب  محور

 پايش و ارزشیابی عملکرد سیستم آموزشی 
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  1 ب استاندارد

 باشد.ارای نظام مدون جهت ارزیابی عملکرد سیستم آموزشی میبیمارستان د

 

 

  1 سنجه

 باشد. می***به منظور ارزیابی عملکرد سیستم آموزشی **و مصوب *بیمارستان دارای برنامه جامع مدون 

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

 ایتوسعه ضروری کاملا ضروری
 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

3 5 4 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

 مستندات تدوین برنامه جامع ارزیابی عملکرد سیستم آموزشی 1

 مستندات تصویب برنامه توسا تیم مدیریت آموزشی 2

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

برنامه جامع ارزیابی عملکرد 

سیستم آموزشی تدوین نشده 

 .است

ارزیابی عملکرد سیستم برنامه جامع 

تدوین شده ولی مصوب نشده و آموزشی 

یا شامل تمام اجزای ذکر شده در 

 باشد.توریخات نمی

برنامه جامع ارزیابی عملکرد سیستم 

آموزشی )شامل تمامی اجزای ذکر 

شده در توریحات( ، تدوین و 

 . مصوب گردیده است

 

 توضیحات

اعضاء هیات علمی، فراگیران، تکنولوژی آموزشی و  ای سیستم آموزشی )شاملبرنامه جامع، اجز*

ریزی، اجرا و سنجش اثربخشی( تسهیلات مربوطه ( را در چرخه مراحل آموزشی )نیازسنجی، برنامه

 شود.شامل می

 ای است که به تصویب تیم مدیریت آموزش بیمارستان رسیده است.منظور از برنامه مصوب ، برنامه**

ارزیابی عملکرد سیستم آموزشی وجود هر گونه برنامه تعریف شده عملیاتی  منظور از نظام مدون ***

برای ارزشیابی اعضاء هیات علمی، فراگیران، تکنولوژی آموزشی و تسهیلات مربوطه در سطح بیمارستان 

 .که توسا دانشگاه/دانشکده  به بیمارستان ابلاغ شده است
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  2 سنجه

 کند. لکرد سیستم آموزشی را اجرا میبیمارستان برنامه مصوب ارزیابی عم

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

 ایتوسعه ضروری کاملا ضروری
 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

3 5 4 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

 اجرای برنامه جامع مصوب ارزیابی عملکرد سیستم آموزشی 1
و مصاحبه با معاون  مستندات

 آموزشی

 یازامت

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

برنامه جامع ارزیابی عملکرد 

 شود.اجرا نمیسیستم آموزشی 

برنامه جامع ارزیابی عملکرد سیستم  

 .شودآموزشی اجرا می

 

 

  3 سنجه

 کند. بیمارستان برنامه مصوب ارزیابی عملکرد سیستم آموزشی را پایش می

 ضریب سطح سنجه
 زن سنجهمیانگین و

 ایتوسعه ضروری کاملا ضروری
 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

3 5 4 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

 پایش برنامه جامع مصوب ارزیابی عملکرد سیستم آموزشی 1
و مصاحبه با معاون  مستندات

 آموزشی

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

یابی عملکرد برنامه جامع ارز

سیستم آموزشی پایش نشده 

 است.

برنامه جامع ارزیابی عملکرد سیستم  

 .آموزشی پایش شده است
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  2 ب استاندارد

گیرد و بازخورد لازم صورت میارزیابی عملکرد آموزشی و پژوهشی و درمانی اعضاء هیات علمی طبق برنامه مدون تنظیمی 

 شود.نشکده/دانشگاه علوم پزشکی داده میدابه ایشان، بخش مربوطه و گزارش به 

 

  سنجه

 24اعضاء هیات علمی در هر سه شیفت ) *بیمارستان روشی اجرایی برای ارزیابی و نظارت بر عملکرد آموزشی و پژوهشی و درمانی

 ساعته( تدوین نموده است.  

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

 ایتوسعه ضروری کاملا ضروری
 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3)دستیابی 

2 5 5/3 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

 مستندات هیات علمی تدوین روش اجرایی ارزیابی و نظارت بر عملکرد آموزشی و پژوهشی و درمانی 1

 مصاحبه با معاون آموزشی اجرا منطبق با روش اجرایی 2

مستندات و مصاحبه با معاون آموزشی و  **مربوطه و دانشکده/دانشگاهاراهه بازخورد ارزیابی به عضو هیات علمی، رهیس بخش  3

 نفر( 3اعضای هیات علمی )حداقل 

 امتیاز

 (2دو ) (1یک ) (0صفر )
غیر قابل 

 ارزیابی

روش اجرایی در زمینه ارزیابی 

و نظارت بر عملکرد آموزشی، 

پژوهشی و درمانی اعضاء 

هیات علمی تدوین نشده 

   .است

در زمینه ارزیابی و نظارت بر روش اجرایی 

عملکرد آموزشی، پژوهشی و درمانی اعضاء هیات 

شود و یا به عضو علمی تدوین شده ولی اجرا نمی

هیات علمی، رهیس بخش مربوطه، 

 .   شوددانشکده/دانشگاه بازخورد داده نمی

روش اجرایی در زمینه ارزیابی و نظارت بر 

اء نی اعضعملکرد آموزشی، پژوهشی و درما

به  شود وهیات علمی تدوین شده و اجرا می

عضو هیات علمی، رهیس بخش مربوطه، 

 .   شوددانشکده/دانشگاه بازخورد داده می

 

 توضیحات

باشد و اعضاء هیات علمی جزء اصلی و مهم این سنجه میآموزشی ارزیابی و نظارت عملکرد کمی و کیفی *

ژوهشی از اطلاعات موجود سایر واحدهای مرتبا در بیمارستان نیز بیمارستان برای ارزیابی عملکرد درمانی و پ

 کند.استفاده می

 به رهیس بخش مربوطه و دانشکده الزامی نیست. پژوهشيبازخورد نتایج ارزیابی عملکرد **
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  3 ب استاندارد

اقبت بیماران رتبا با اراهه مرهای ماخصهای آموزشی با شدر پایش و ارزشیابی عملکرد سیستم آموزشی علاوه بر شاخص

 گیرد.تواما مورد بررسی قرار می

 

  سنجه

 کند. های آموزشی استفاده میدر پایش و توسعه برنامه*دی درمانی های کلیز نتایج ارزیابی شاخصبیمارستان ا

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

 ایتوسعه ضروری کاملا ضروری
 (1-5) اهمیت آموزشی (1-3دستیابی )

2 5 5/3 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

مستندات و مصاحبه با معاون  های کلیدی درمان به معاون آموزشی رسانی شاخصاطلاع 1

 آموزشی

مستندات و مصاحبه با معاون  **ریزی آموزشی فراگیرانهای کلیدی درمان در برنامهاستفاده از نتایج شاخص 2

 آموزشی

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

های کلیدی درمان در از شاخص

   شود.ریزی آموزشی استفاده نمیبرنامه

های کلیدی درمان در از شاخص 

 شود.ریزی آموزشی استفاده میبرنامه

 

 توضیحات

ای ههای کلیدی درمان مانند مرگ و میر، خطاهای پزشکی و ایمنی بیمار، عفونتشاخص*

 باشد. می ی، نتایج درمان و ..بیمارستان

های کلیدی درمان را بررسی نموده و در معاون آموزشی بطور روتین نتایج شاخص**

 .کندریزی آموزشی )کمی، کیفی و سطوح مختلف فراگیران( استفاده میبرنامه
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  4 ب استاندارد

 ست.مدارک و مستندات لازم در رابطه با ورعیت آموزشی فراگیران موجود ا

 

  سنجه

 باشند. می*کلیه فراگیران در بیمارستان دارای پرونده یا سوابق آموزشی 

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

 ایتوسعه ضروری کاملا ضروری
 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

2 3 5/2 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

 مستندات و مشاهده  فراگیران های تعریف شده در پرونده کلیه وجود حداقل 1

 مشاهده و مصاحبه دسترسی معاونت آموزشی به پرونده یا سوابق آموزشی فراگیران 2

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

دسترسی معاون آموزشی 

بیمارستان به پرونده آموزشی 

   .فراگیران وجود ندارد

دسترسی معاون آموزشی بیمارستان به 

رونده آموزشی فراگیران وجود دارد پ

  .ها کامل نیستولی پرونده

دسترسی معاون آموزشی بیمارستان 

به پرونده آموزشی فراگیران وجود 

 .باشندمیها کامل دارد و پرونده

 

 توضیحات

داد )تاریخ شروع و پایان دوره یا تعنامه،پرونده )سوابق آموزشی( فراگیران پیراپزشکی حداقل شامل معرفی*

 باشد.های معرفی شده( و گواهی پایان دوره میروزها و ساعات آموزشی و بخش

نامه )بخش معرفی شده، تاریخ شروع و پایان پرونده )سوابق آموزشی ( فراگیران پزشکی حداقل شامل معرفی

تخصصی و فوق  های ارتقاء ، آزمون گواهینامه و دانشنامهها، نتایج آزمونهای داخلی بخشدوره( نتایج آزمون

تواند بصورت یک پرونده یا پورتفولیوی الکترونیک با دسترسی باشد. در رمن مستندات میتخصصی می

  تعریف شده معاونت آموزشی بیمارستان موجود باشد.
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  5 ب استاندارد

های عرصه ان دریری فراگیربیمارستان دارای فرآیندهای مدون بازخوردهای دوطرفه برای ارزشیابی عملکرد یاددهی و یادگ

 باشد.ای میهای فردی و رفتار حرفهرتدانش، توانمندی بالینی، مها

 

 

  1 سنجه

ای را مطابق فرآیند های ارتباطی و رفتار حرفههای دانش، توانمندی بالینی، مهارتنتایج ارزشیابی عملکرد یاددهی در عرصهبیمارستان 

 دهد. میمدون به اعضاء هیات علمی بازخورد 

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

 ایتوسعه ضروری کاملا ضروری
 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

3 5 4 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

1 
الینی، ب های دانش، توانمندیعملکرد یاددهی در عرصه تدوین فرآیند بازخورد نتایج ارزشیابی

 ایهای ارتباطی، رفتار حرفهمهارت
 مستندات

2 
های های دانش، توانمندی بالینی، مهارتکرد یاددهی در عرصهبازخورد نتایج ارزشیابی عمل

 ای به اعضاء هیات علمیارتباطی و رفتار حرفه

مصاحبه با معاون آموزشی و 

 چند نفر از اعضاء هیات علمی

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

نتایج ارزشیابی فرآیند بازخورد 

های دانش، عملکرد یاددهی در عرصه

های ارتباطی توانمندی بالینی، مهارت

 ای تدوین نشده است.و رفتار حرفه

فرآیند بازخورد نتایج ارزشیابی 

های عملکرد یاددهی در عرصه

های دانش، توانمندی بالینی، مهارت

ای تدوین ارتباطی و رفتار حرفه

اجرا  بصورت کامل شده است ولی

 شود.نمی

فرآیند بازخورد نتایج ارزشیابی 

های عملکرد یاددهی در عرصه

های دانش، توانمندی بالینی، مهارت

ای تدوین ارتباطی و رفتار حرفه

 شود.اجرا میکامل شده و 
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  2 سنجه

 دهد. فرآیند مدون به فراگیران بازخورد می های دانش و توانمندی بالینی، را مطابقبیمارستان نتایج ارزشیابی عملکرد یادگیری در عرصه

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

 ایتوسعه ضروری کاملا ضروری
 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

3 5 4 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

های دانش و توانمندی صهفرآیند بازخورد نتایج ارزشیابی عملکرد یادگیری در عر تدوین 1

 لینی با

 مستندات

 های دانش و توانمندی بالینیبازخورد نتایج ارزشیابی عملکرد یادگیری در عرصه 2
مصاحبه با معاون آموزشی و 

 فراگیران

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

فرآیند بازخورد نتایج ارزشیابی 

های عملکرد یادگیری در عرصه

وین دانش و توانمندی بالینی، تد

 نشده است.

فرآیند بازخورد نتایج ارزشیابی عملکرد 

های دانش و یادگیری در عرصه

توانمندی بالینی، تدوین شده است ولی 

 شود.اجرا نمیبصورت کامل 

فرآیند بازخورد نتایج ارزشیابی 

های عملکرد یادگیری در عرصه

دانش و توانمندی بالینی، تدوین 

 شود.اجرا می کامل شده و

 

 

  3 سنجه

ای را مطابق فرآیند مدون به فراگیران بازخورد های ارتباطی و رفتار حرفههای مهارتبیمارستان نتایج ارزشیابی عملکرد یادگیری در عرصه

 دهد. می

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

 ایتوسعه ضروری کاملا ضروری
 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

3 5 4 

 روش ارزیابی بیملاک ارزیا

 مستندات ای های ارتباطی و رفتار حرفههای مهارتنتایج ارزشیابی عملکرد یادگیری در عرصه تدوین 1

 ایهای ارتباطی و رفتار حرفههای مهارتبازخورد نتایج ارزشیابی عملکرد یادگیری در عرصه 2
مصاحبه با معاون آموزشی و 

 فراگیران

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

فرآیند بازخورد نتایج ارزشیابی 

های عملکرد یادگیری در عرصه

های ارتباطی و رفتار مهارت

 ای ، تدوین نشده است.حرفه

فرآیند بازخورد نتایج ارزشیابی عملکرد 

های های مهارتیادگیری در عرصه

ای ، تدوین شده ارتباطی و رفتار حرفه

 شود.اجرا نمی لبصورت کام است ولی

فرآیند بازخورد نتایج ارزشیابی 

های عملکرد یادگیری در عرصه

های ارتباطی و رفتار رتمها

اجرا کامل ، تدوین شده و ایحرفه

 شود.می
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  6 ب استاندارد

 شود.یه انجام مبوطهای مرارزیابی دانشجویان پرستاری مامایی، پیراپزشکی و توانبخشی با همکاری توام بیمارستان و دانشکده

 

 

  سنجه

 .ارزیابی عملکرد آموزشی دانشجویان پرستاری، مامایی، پیراپزشکی و توانبخشی مشارکت داردبیمارستان در 

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

 ایتوسعه ضروری کاملا ضروری
 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

2 2 2 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

 مستندات مابینمشخص نمودن نحوه مشارکت بیمارستان در ارزیابی فراگیران در تفاهم نامه فی 1

 مشارکت بیمارستان در ارزیابی فراگیران 2
ها و مسئولین بخشمصاحبه با 

 واحدهای مربوطه

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

نحوه مشارکت  ،مابیننامه فیدر تفاهم

ارستان در ارزیابی فراگیران بیم

 مشخص نشده است

مابین، نحوه نامه فیر تفاهمد

مشارکت بیمارستان در ارزیابی 

فراگیران مشخص شده است 

 ولی انجام نمی شود.

نامه بیمارستان مطابق تفاهم

مابین در ارزیابی فراگیران فی

 مشارکت دارد.
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  7 ب استاندارد

 شود.فراگیران استفاده میهای بیمارستان و اجرای اقدامات اصلاحی و پایش آموزش و نتایج کمیتهاز برونداد 

 

  سنجه

 شود.اجرا و پایش می ،های بیمارستانیاقدامات اصلاحی مرتبا با آموزش فراگیران منتج از برونداد کمیته

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

 ایتوسعه ضروری کاملا ضروری
 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3ستیابی )د

3 5 4 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

 مستندات های بیمارستانیاجرای اقدامات اصلاحی مرتبا با آموزش فراگیران منتج از برونداد کمیته 1

 *پایش نتایج آموزش 2
ها و مصاحبه با مسئولین بخش

 واحدهای مربوطه

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

اقدامات اصلاحی مرتبا با آموزش 

های فراگیران، منتج از برونداد کمیته

 شود. بیمارستانی اجرا نمی

اقدامات اصلاحی مرتبا با آموزش  

های فراگیران، منتج از برونداد کمیته

 شود.بیمارستانی اجرا می

 

  شد.بامی 7-تکمیل کننده استاندارد الفاین سنجه ، * توضیحات
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  1 ج استاندارد

 اشند.بمی دانشگاه میکادر اصلی آموزش بیمارستان، اعضاء هیات علمی واجد شرایا علمی و عمو

 

 

  سنجه

 باشند.بیمارستان، اعضاء هیات علمی می*اصلی آموزش کادر 

 ضریب سطح سنجه
 ن سنجهمیانگین وز

 ایتوسعه ضروری کاملا ضروری
 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

3 5 4 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

 مستندات احراز شرایا علمی و عمومی هیات علمی بیمارستان متبوع 1

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

کادر اصلی آموزشی  %70کمتر از 

ضو هیات علمی بیمارستان ع

 باشند.می

کادر اصلی آموزشی  %84تا  70بین 

بیمارستان عضو هیات علمی 

 باشند.می

کادر اصلی آموزشی  %85بیش از 

بیمارستان عضو هیات علمی 

 باشندمی

 

( های موظف )صبح و عصرباشند که نسبت به اجرای کوریکولومهای آموزشی در شیفتکادر اصلی آموزش افرادی می* توضیحات

  نقش اصلی را دارند.
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  2 ج استاندارد

ها و خشبهای درمانی تعداد و تنوع اعضاء هیات علمی موجود در مرکز باید متناسب با وظایف آموزشی، پژوهشی و فعالیت

 تعداد فراگیران و مطابق با مقررات جاری دانشگاه /وزارت متبوع باشد.

 

 

  1 سنجه

ها بر اساس استانداردهای های درمانی بخشحارر در بیمارستان با وظایف آموزشی و پژوهشی و فعالیتتعداد اعضاء هیات علمی 

 باشد.  متناسب می*های آموزشی( آموزشی وزارت متبوع )کوریکولوم

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

 ایتوسعه ضروری کاملا ضروری
 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

2 4 3 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

1 
وجود تناسب بین تعداد اعضاء هیات علمی با وظایف آموزشی، پژوهشی مطابق با 

 **کوریکولوم
 مستندات 

2 
ها بر اساس های درمانی بخشوجود تناسب بین تعداد اعضاء هیات علمی با فعالیت

 های عملکردیشاخص
 مستندات 

 امتیاز

 قابل ارزیابی غیر (2دو ) (1یک ) (0صفر )

تناسب کوریکولوم  %70کمتر از 

 رعایت شده است.

تناسب ذکر شده در  %84تا  70

 کوریکولوم رعایت شده است.

تناسب ذکر شده در   %85بیش از 

 کوریکولوم رعایت شده است. 

 

 های بالاتر( و پیراپزشکیپزشکی )عمومی و دوره* توضیحات

 های آموزشیشی اختصاصی آموزشی بیمارستانپیوست راهنمای ارزشیابی و اعتباربخ **
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  2 سنجه

ها بر اساس استانداردهای های درمانی بخشتنوع اعضاء هیات علمی حارر در بیمارستان با وظایف آموزشی و پژوهشی و فعالیت

 باشد.  متناسب می*های آموزشی( آموزشی وزارت متبوع )کوریکولوم

 ضریب سطح سنجه
 سنجه میانگین وزن

 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی ) ایتوسعه ضروری کاملا ضروری

2 4 3 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

 مستندات  **وجود تناسب بین تنوع اعضاء هیات علمی با وظایف آموزشی، پژوهشی مطابق با کوریکولوم 1

2 
ها بر اساس بخش های درمانیوجود تناسب بین تنوع اعضاء هیات علمی با فعالیت

 های عملکردیشاخص
 مستندات 

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

تناسب کوریکولوم  %70کمتر از 

 رعایت شده است.

تناسب ذکر شده در  %84تا  70

 کوریکولوم رعایت شده است.

تناسب ذکر شده در   %85بیش از 

 کوریکولوم رعایت شده است. 

 

 های بالاتر( و پیراپزشکیی )عمومی و دورهپزشک* توضیحات

 های آموزشیپیوست راهنمای ارزشیابی و اعتباربخشی اختصاصی آموزشی بیمارستان**

 

  3 سنجه

های آموزشی( تعداد اعضاء هیات علمی حارر در بیمارستان با تعداد فراگیران بر اساس استانداردهای آموزشی وزارت متبوع )کوریکولوم
 باشد.  متناسب می*

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

 ایتوسعه ضروری کاملا ضروری
 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

2 4 3 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

 مستندات  **وجود تناسب بین تعداد اعضاء هیات علمی با تعداد فراگیران 1

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

تناسب کوریکولوم  %70کمتر از 

 رعایت شده است.

تناسب ذکر شده در  %84تا  70

 کوریکولوم رعایت شده است.

تناسب ذکر شده در   %85بیش از 

 کوریکولوم رعایت شده است. 

 

 ، مطابق با روابا و استانداردهای وزارت متبوعهای بالاتر( و پیراپزشکیپزشکی )عمومی و دوره* توضیحات

 های آموزشیت راهنمای ارزشیابی و اعتباربخشی اختصاصی آموزشی بیمارستانپیوس **
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  3 ج استاندارد

ور داشته تبوع حضممقررات جاری دانشگاه علوم پزشکی و وزارت  واعضاء هیات علمی بالینی در بیمارستان مطابق با روابا 

 نمایند.و فعالیت می

 

 

  سنجه

عایت اری دانشگاه علوم پزشکی مربوطه رجات موظف حضور در بیمارستان را بر اساس مقررات ء هیات علمی بیمارستان ساعاعضا

 نمایند. می

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

 ایتوسعه ضروری کاملا ضروری
 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

2 4 3 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

 مستندات در بیمارستان*ت علمی وجود سیستم پایش حضور اعضاء هیا 1

هیس راطمینان از حضور اعضاء هیات علمی مطابق با مقررات جاری دانشگاه که توسا  2

 بخش، معاون آموزشی یا ریاست بیمارستان تایید شده است. 
 مستندات

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

سیستم پایش حضور اعضاء 

ستان هیات علمی در بیمار

  وجود ندارد.

اعضای هیات علمی مطابق روابا 

تعیین شده در بیمارستان حضور 

دارند و مستندات پایش حضور 

ایشان به تأیید رهیس بخش و معاون 

آموزشی )یا رهیس بیمارستان( 

 رسیده است.

اعضای هیات علمی مطابق روابا تعیین 

و  شده در بیمارستان حضور دارند

ن به تأیید مستندات پایش حضور ایشا

رهیس بخش و معاون آموزشی )یا رهیس 

و میزان حضور  بیمارستان( رسیده است.

 منطبق با مقررات جاری است

 

 ملکردعشامل ساعت حضور، ماموریت آموزشی، ساعات آنکالی و سایر مستندات حضور )منتج از سیستم ارزیابی * توضیحات

  یکاارچه اساتید(

 

 

 



 

 

حور
م

ج  
 ) 

می
عل
ت 
هیا

ضاء 
اع

 
 

52 

 

  4 ج استاندارد

بینی شده با دانشکده مربوطه است زیکی اعضاء هیات علمی پرستاری و پیراپزشکی و توانبخشی مطابق قرارداد پیشحضور فی

 شود.و حضور فیزیکی آنها در بیمارستان توسا معاونت آموزشی کنترل و ثبت می

 

  سنجه

 مابینقرارداد فیدر بیمارستان را بر اساس بیمارستان ساعات موظف حضور *ء هیات علمی پرستاری و پیراپزشکی و توانبخشی اعضا

 نمایند.  رعایت می

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

 ایتوسعه ضروری کاملا ضروری
 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

2 4 3 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

 مستندات خشی وجود سیستم ثبت حضور اعضاء هیات علمی پرستاری و پیراپزشکی و توانب 1

2 
پرستاری و پیراپزشکی و توانبخشی مطابق با قرارداد اطمینان از حضور اعضاء هیات علمی 

 که توسا رهیس بخش، معاون آموزشی یا ریاست بیمارستان تایید شده است. نامه یا تفاهم
 مستندات

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

حضور اعضاء سیستم ثبت 

پرستاری و ات علمی هی

پیراپزشکی و توانبخشی 

 موجود نیست. 

حضور اعضاء هیات سیستم ثبت 

علمی پرستاری و پیراپزشکی و 

توانبخشی وجود دارد ولی میزان 

حضور مطابق قرارداد و یا 

 باشد.نامه نمیتفاهم

پرستاری حضور اعضاء هیات علمی  سیستم ثبت

بق میزان حضور مطاوجود دارد و و پیراپزشکی 

به تایید رهیس باشد و نامه میقرارداد و یا تفاهم

بخش، معاون آموزشی و رهیس بیمارستان رسیده 

 است. 

 

  .شودمربی آموزشی دارای ابلاغ آموزشی/تایید دانشکده مربوطه نیز میشامل * توضیحات
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  5 ج استاندارد

 د.ضو شورای آموزشی بیمارستان باشبوده و عبهتر است مترون بیمارستان عضو هیات علمی دانشکده پرستاری 

 

 

  سنجه

 باشد.   مترون بیمارستان عضو هیات علمی بوده و دارای ابلاغ/حکم می

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

 ایتوسعه ضروری کاملا ضروری
 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

3 3 3 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

 مستندات . ابلاغ هیات علمی مدیر پرستاری بیمارستان/وجود حکم 1

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

مترون بیمارستان عضو 

 .  باشدهیات علمی نمی

مترون بیمارستان عضو هیات علمی و عضو  

   باشد.شورای آموزشی بیمارستان می
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  6 ج استاندارد

های مختلف با ماموریت و وظایف آموزشی و درمانی خود دارای فرآیند تعریف شده همکاری با گروه بیمارستان متناسب

 باشد.پزشکی، پرستاری، پیراپزشکی و توانبخشی، داروسازی بالینی، تغایه، اپیدمیولوژیست ، پزشکی اجتماعی می

 

 

  سنجه

توانبخشی، داروسازی بالینی، تغایه، اپیدمیولوژی ، پزشکی اجتماعی های مختلف پزشکی، پرستاری، پیراپزشکی و فرآیند همکاری گروه

 .های آموزشی و درمانی تدوین شده استهای آموزشی متناسب با فعالیتدر برنامه

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

 ایتوسعه ضروری کاملا ضروری
 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

1 3 2 

 ارزیابی روش ملاک ارزیابی

1 
های مختلف پزشکی، پرستاری، پیراپزشکی و توانبخشی، گروه همکاری تدوین فرآیند

 *های آموزشیداروسازی بالینی، تغایه، اپیدمیولوژی ، پزشکی اجتماعی در برنامه
 مستندات

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

های ذکر شده در فرآیند همکاری گروه

های آموزشی تدوین نشده ر برنامهسنجه د

   است.

های ذکر شده فرآیند همکاری گروه 

های آموزشی در سنجه در برنامه

   تدوین شده است.

 

 های آموزشیها و کنفرانسها، کمیتهمانند گزارش صبحگاهی، راندهای آموزشی، ژورنال کلاب* توضیحات
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  7 ج استاندارد

ماعی ، پزشکی اجتاپیدمیولوژی پرستاری، پیراپزشکی و توانبخشی، داروسازی بالینی، تغایه، های مختلف پزشکی،گروه

های بالینی وزشممتناسب با ماموریت و وظایف آموزشی و درمانی بیمارستان، در تعامل مناسب بوده و به صورت تیمی در آ

 نمایند. می عمل

 

 

  سنجه

ی زشکی اجتماعینی، تغایه، اپیدمیولوژی ، پتاری، پیراپزشکی و توانبخشی، داروسازی بالهای مختلف پزشکی، پرسگروهفرآیند همکاری 

 تعریف شده است.های آموزشی بصورت تیمی های آموزشی متناسب با فعالیتدر برنامه

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

 ایتوسعه ضروری کاملا ضروری
 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

3 4 5/3 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

1 

نی، ، داروسازی بالیهای مختلف پزشکی، پرستاری، پیراپزشکی و توانبخشیهمکاری گروه

ای های آموزشی متناسب با فرآیندهولوژی ، پزشکی اجتماعی در برنامهتغایه، اپیدمی

 تعریف شده

مصاحبه با اعضاء هیات علمی و 

 های مربوطهفراگیران و گروه

 یازامت

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

های مختلف پزشکی، گروه

پرستاری، پیراپزشکی و توانبخشی، 

داروسازی بالینی، تغایه، 

اپیدمیولوژی ، پزشکی اجتماعی در 

 های آموزشی همکاری ندارندبرنامه

های مختلف پزشکی، پرستاری، گروه

پیراپزشکی و توانبخشی، داروسازی 

غایه، اپیدمیولوژی ، پزشکی بالینی، ت

های آموزشی اجتماعی در برنامه

رند ولی مطابق فرآیند همکاری دا

 باشدنمیتدوین شده 

های مختلف پزشکی، گروه

پرستاری، پیراپزشکی و 

توانبخشی، داروسازی بالینی، 

تغایه، اپیدمیولوژی ، پزشکی 

های آموزشی اجتماعی در برنامه

فرآیند تدوین شده  مطابق

 اری دارند همک
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  8 ج استاندارد

و  ی ، اپیدمیولوژبالینی، تغایه پیراپزشکی، توانبخشی داروسازی های مختلف پزشکی، رهبری آموزش بالینی در تعامل گروه

 پزشکی اجتماعی وجود دارد. 

 

 

  سنجه

 نماید. و اجرا میهای مختلف تدوین نموده بیمارستان فرآیند رهبری آموزش بالینی را در تعامل گروه

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

 ایتوسعه ضروری کاملا ضروری
 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

3 4 5/3 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

1 

های مختلف پزشکی، گروه آموزشی بالینی در همکاریهای بین وجود فرآیند مستند رهبری

خشی، داروسازی بالینی، تغایه، اپیدمیولوژی ، پزشکی پرستاری، پیراپزشکی و توانب

 های آموزشیاجتماعی در برنامه

 بررسی مستندات 

مصاحبه با اعضاء هیات علمی و 

 های مربوطهفراگیران و گروه

 فرآیند مستند رهبری آموزشی بالینی  اجرای 2
مصاحبه با اعضاء هیات علمی و 

 های مربوطهفراگیران و گروه

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0فر )ص

مستند رهبری آموزشی   فرآیند

های گروهبین همکاری بالینی در 

های ذکر شده در سنجه در برنامه

 آموزشی تدوین نشده است.  

فرآیند  مستند رهبری آموزشی بالینی 

های ذکر شده در در همکاری بین گروه

های آموزشی تدوین سنجه در برنامه

ست ولی بطور کامل اجرا شده ا

 شود.نمی

فرآیند  مستند رهبری آموزشی 

های بالینی در همکاری بین گروه

های ذکر شده در سنجه در برنامه

اجرا کامل و آموزشی تدوین 

 .  شودمی
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  9 ج استاندارد

 سازوکارهای مناسب برای توانمندسازی اعضاء هیات علمی وجود دارد 

 

 

  سنجه

 نماید. با همکاری دانشگاه و دانشکده مربوطه برنامه توانمندسازی اعضاء هیات علمی را تدوین و اجرا می بیمارستان

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

 ایتوسعه ضروری کاملا ضروری
 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

2 4 3 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

1 
ها و نیاز آموزشی اعضاء هیات علمی بر اساس اولویتتدوین برنامه توانمندسازی 

 *بیمارستان
 مستندات

 مصاحبه و مستندات اجرای برنامه تدوین شده 2

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

برنامه توانمندسازی اعضاء هیات 

 علمی در بیمارستان وجود ندارد

برنامه توانمندسازی اعضاء هیات 

بیمارستان وجود دارد ولی علمی در 

 گردد.اجرا نمیبصورت کامل 

برنامه توانمندسازی اعضاء هیات 

علمی در بیمارستان وجود دارد و 

 گردد.اجرا میکامل 

 

 ها، شکایات و ....ها، نظرسنجیبات کمیتههای بیمارستانی مصومانند چالش* توضیحات
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  10 ج استاندارد

های درمانی، آموزشی و پژوهشی خود را بخوبی انجام تشویق اعضاء هیات علمی که ماموریتسازوکارهای مدون برای 

 اند، وجود دارد. داده

 

 

  سنجه

های های غیرمالی( در خصوص فعالیتنامه داخلی برای تشویق اعضاء هیات علمی )با تاکید بر مشوقتیم مدیریت آموزش بیمارستان آیین

 کند.  درمانی را تدوین نموده و توسا معاون آموزشی اجرا میمطلوب آموزشی و پژوهشی و 

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

کاملا 

 ضروری
 ایتوسعه ضروری

 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

2 3 5/2 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

 مستندات نامه داخلی تشویق اعضاء هیات علمیتدوین آیین 1

 مصاحبه و مستندات امه تدوین شدهاجرای برن 2

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

نامه داخلی تشویق آیین

اعضاء هیات علمی تدوین 

 نشده است.

نامه داخلی تشویق اعضاء هیات آیین

علمی تدوین شده است ولی بر اساس آن 

شود یا اعضاء هیات علمی از عمل نمی

 آن اطلاع ندارند. 

نامه داخلی تشویق اعضاء هیات نآیی

علمی تدوین شده است و به اطلاع 

اعضاء هیات علمی رسیده و مستندات 

 تشویق وجود دارد.
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  11 ج استاندارد

 رد.  رکز دامبیمارستان سازوکاری به منظور حفظ ارتباط آموزشی و پژوهشی با اساتید برجسته و ممتاز یا بازنشسته 

 

 

  سنجه

ازنشسته را بشی با اساتید برجسته و صوص ایجاد و حفظ ارتباط آموزشی و پژوهنامه داخلی در خآییندیریت آموزش بیمارستان، تیم م

 گردد.  و در بیمارستان اجرا میتدوین نموده 

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

 ایتوسعه ضروری کاملا ضروری
 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

2 3 5/2 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

1 
و  نامه داخلی ایجاد و حفظ ارتباط آموزشی و پژوهشی با اساتید برجستهتدوین آیین

 بازنشسته
 مستندات

 مصاحبه و مستندات تدوین شده نامهاجرای آیین 2

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

نامه داخلی در خصوص ایجاد آیین

فظ ارتباط آموزشی و پژوهشی و ح

با اساتید برجسته و بازنشسته 

 تدوین نشده است.

نامه داخلی در خصوص ایجاد و آیین

حفظ ارتباط آموزشی و پژوهشی با 

اساتید برجسته و بازنشسته تدوین شده 

 شود.اجرا نمی بصورت کامل است ولی

نامه داخلی در خصوص ایجاد آیین

شی و حفظ ارتباط آموزشی و پژوه

با اساتید برجسته و بازنشسته 

 شود.تدوین شده است و اجرا می
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  12 ج استاندارد

ای، استراحت و دسترسی به منابع اقامتگاه مناسبی برای اعضاء هیات علمی درنظر گرفته شده و در آنها امکانات تغایه

   بینی شده است.لکترونیکی پیشا

 

 

  سنجه

 .   *یه و دسترسی به منابع الکترونیک برای اعضاء هیات علمی فراهم شده استات استراحت، تغدر بیمارستان فضایی جه

 ضریب سطح سنجه

 میانگین وزن سنجه

 ایتوسعه ضروری کاملا ضروری

-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

1) 

2 3 5/2 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

 علمیاعضاء هیات  ضایی برای استراحت وجود ف 1
مشاهده و مصاحبه با اعضاء هیات 

 علمی و معاون آموزشی

 مشاهده تامین امکانات و ملزومات مورد نیاز 2

 امتیاز

غیر قابل  (2دو ) (1یک ) (0صفر )

 ارزیابی

فضای مناسب برای استراحت، 

تغایه و دسترسی به منابع 

الکترونیک برای اعضاء هیات 

 علمی تامین نشده است.

تراحت، تغایه و دسترسی فضای برای اس

به منابع الکترونیک برای اعضاء هیات 

امکانات ذکر شده تامین  %50علمی با 

 شده است

فضای مناسب برای استراحت، 

تغایه و دسترسی به منابع 

الکترونیک برای اعضاء هیات 

 علمی تامین شده است 

 

استراحت، تلفن، میز کار، کمد لباس، اینترنت و رایانه  منظور از فضای مناسب، وجود اتاق ترجیحا یک نفره، تخت * توریحات

 باشدمی
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  13 ج استاندارد

اصلاحی  قداماتابیمارستان سازوکار مناسب برای سنجش ررایت اعضاء هیات علمی از امکانات آموزشی و رفاهی را دارد و 

 گیرد.  مندی اعضاء هیات علمی صورت میمورد نیاز جهت افزایش ررایت

 

 

  سنجه

رفاهی  مندی اعضاء هیات علمی از امکانات آموزشی وبیمارستان در فواصل زمانی مشخص )حداقل سالیانه( نسبت به سنجش ررایت

 نماید.اقدام می

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

کاملا 

 ضروری
 ایتوسعه ضروری

 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

3 3 3 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

1 
سنجی اعضاء هیات علمی از امکانات فرم، برنامه، روش و چگونگی ررایتوجود 

 آموزشی و رفاهی
 مستندات

 مستندات مکانات آموزشی و رفاهیسنجی هیات علمی ازاررایت انجام 2

 مصاحبه و مستندات اجرای اقدام اصلاحی 3

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

مندی اعضاء سنجش ررایت

هیات علمی از امکانات 

آموزشی رفاهی انجام نشده 

 است.

مندی اعضاء هیات سنجش ررایت

علمی از امکانات آموزشی رفاهی 

انجام شده ولی اقدامات اصلاحی 

 انجام نشده است.

مندی اعضاء هیات علمی سنجش ررایت

از امکانات آموزشی رفاهی و اقدامات 

اصلاحی بر اساس نتایج نظرسنجی ، 

ء هیات علمی آن را انجام شده و اعضا

 .کنندتایید می
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  1 د استاندارد

، های مختلف با محیا آموزشیدر ردهوب و مشخصی برای آشنایی فراگیران معاون آموزشی بیمارستان سازوکار و برنامه مکت

اعضاء هیات علمی، مدیریت بیمارستان و مقررات داخلی بیمارستان و الزامات و قوانین مرتبا کشوری، ایمنی و بهداشت، 

ه بیماران، نحوه همکاری رعایت حقوق بیمار، نحوه ارتباطات درون و برون سازمانی، امکانات مختلف، نحوه تکمیل پروند

شناخت استانداردهای زیست محیطی، شرح وظایف و اختیارات دانشجویان وپرستاران دارد و آنها را  فراگیران در آموزش،

 کند. بطور مرتب و در فواصل مشخص اجرا می

 

 

  سنجه

 ید.نماهای مختلف فراگیران را اجرا میبدو ورود برای رده*بیمارستان برنامه توجیهی 

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

کاملا 

 ضروری
 ایتوسعه ضروری

 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

2 4 3 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

 مستندات های مختلف فراگیرانوجود برنامه توجیهی مدون بدو ورود برای رده 1

 مصاحبه با فراگیران مختلف فراگیرانهای اجرای برنامه توجیهی مدون بدو ورود برای رده 2

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

بیمارستان برنامه توجیهی بدو 

 ورود برای فراگیران ندارد.

بیمارستان برنامه توجیهی بدو ورود 

اجرا  کامل برای فراگیران دارد ولی

 نماید. نمی

بیمارستان برنامه توجیهی بدو ورود برای 

 نماید.اجرا میکامل گیران دارد و فرا

 

های مختلف با محیا آموزشی ، اعضاء هیات علمی، آشنایی فراگیران در ردهبرنامه توجیهی بدو ورود فراگیران شامل * توضیحات

مدیریت بیمارستان و مقررات داخلی بیمارستان و الزامات و قوانین مرتبا کشوری، ایمنی و بهداشت، رعایت حقوق 

نحوه ارتباطات درون و برون سازمانی، امکانات مختلف، نحوه تکمیل پرونده بیماران، نحوه همکاری فراگیران بیمار، 

 باشد.شناخت استانداردهای زیست محیطی، شرح وظایف و اختیارات دانشجویان وپرستاران می در آموزش،
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  2 د استاندارد

راگیران رایت فرگیران دارد و اقدامات اصلاحی مورد نیاز برای افزایش بیمارستان سازوکار مشخص برای سنجش ررایت فرا

 گیرد. صورت می

 

 

  سنجه

نماید و در خصوص موزشی و رفاهی اقدام میآمندی فراگیران از امکانات بیمارستان در فواصل زمانی مشخص نسبت به سنجش ررایت

 دهد.اجرای اقدامات اصلاحی، مداخلات لازم را انجام می

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

کاملا 

 ضروری
 ایتوسعه ضروری

 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

3 3 3 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

 مستندات اهیسنجی فراگیران از امکانات آموزشی و رفوجود فرم، برنامه، روش و چگونگی ررایت 1

 مصاحبه با فراگیران فاهیرات آموزشی و سنجی هیات علمی ازا مکاناجرای ررایت 2

 مصاحبه اجرای اقدام اصلاحی 3

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

مندی فراگیران سنجش ررایت

از امکانات آموزشی رفاهی 

 انجام نشده است.

از  فراگیرانمندی سنجش ررایت

امکانات آموزشی رفاهی انجام شده 

ی انجام نشده ولی اقدامات اصلاح

 است.

از  مندی فراگیرانررایتسنجش 

امکانات آموزشی رفاهی و اقدامات 

اصلاحی بر اساس نتایج نظرسنجی ، 

آن را تایید  فراگیرانانجام شده و 

 کنند.می
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  3 د استاندارد

 نماید.  نان حاصل میواسطه فراگیران به مسئولین آموزشی از جمله معاون آموزشی اطمیبیمارستان از دسترسی بی

 

 

  سنجه

 نماید. ه و بر اساس آن عمل میواسطه فراگیران با معاون آموزشی را تدوین نمودبیمارستان فرآیندی برای ارتباط بی

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

کاملا 

 ضروری
 ایتوسعه ضروری

 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

2 2 2 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

 مستندات واسطه فراگیران با معاون آموزشیفرآیند ارتباط بیوجود  1

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

واسطه فرآیند مدون ارتباط بی

فراگیران با معاون آموزشی 

 وجود ندارد.

واسطه فراگیران با فرآیند مدون ارتباط بی

فراگیران  ولی تدوین شدهمعاون آموزشی 

 از آن اطلاع ندارند.

واسطه فراگیران فرآیند مدون ارتباط بی

با معاون آموزشی وجود دارد و 

 فراگیران از آن اطلاع دارند.
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  4 د استاندارد

ود مانی خدر بیمارستان آموزشی سازوکاری طراحی شده که دستیاران تخصصی و تحصیلات تکمیلی به ازای اقدامات در

   باشند. وه بر استاد مربوطه و رهیس بخش مربوطه در مقابل معاون آموزشی و رهیس بیمارستان نیز پاسخگو میعلا

 

 

  سنجه

 نماید. ستیاران ( را اجرا میای دبیمارستان دستورالعمل کشوری )ابزارهای ارزشیابی و پایبندی به اصول حرفه

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

کاملا 

 ضروری
 ایتوسعه ضروری

 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

3 5 4 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

 مستندات و مصاحبه ای دستیاراناجرای دستورالعمل کشوری ارزشیابی و پایبندی به اصول حرفه 1

 مستندات و مصاحبه بامعاون آموزشی پاسخگویی دستیاران به رهیس بخش و معاون آموزشی 2

 تیازام

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

دستورالعمل کشوری ارزشیابی 

ای و پایبندی به اصول حرفه

 شود.دستیاران اجرا نمی

دستورالعمل کشوری ارزشیابی و 

متر کای دستیاران پایبندی به اصول حرفه

 شود.میاجرا  درصد50از 

دستورالعمل کشوری ارزشیابی و 

ای دستیاران فهپایبندی به اصول حر

 شود.بطور کامل اجرا می

هایی که بیمارستان

 دستیار ندارند. 
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  5 د استاندارد

 گیری از بازخوردها و تجارب فراگیران دارد.   بیمارستان سازوکار مدون برای مستندسازی و بهره

 

 

  سنجه

 گردد.   ین شده و اجرا میگااری تجارب فراگیران در بیمارستان تدو اشتراک دستورالعمل به

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

کاملا 

 ضروری
 ایتوسعه ضروری

 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

3 3 3 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

 مستندات  تدوین و اجرای دستورالعمل به اشتراک گااری تجارب فراگیران 1

 ریزی آموزشیبرنامهاستفاده از تجارب فراگیران در  2
مصاحبه با فراگیران و مسئولین 

 آموزشی

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

 اشتراک دستورالعمل به

گااری تجارب فراگیران 

 .تدوین نشده است

گااری تجارب  اشتراک دستورالعمل به

ولی از تجارب در  تدوین شدهفراگیران 

 شود. فاده نمیریزی آموزشی استبرنامه

گااری تجارب  اشتراک دستورالعمل به

آنها و از تجارب  تدوین شدهفراگیران 

ریزی آموزشی استفاده در برنامه

 شود.می
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  6 د استاندارد

 ای و درمانی جاری دارد.   های مشخص و مدونی برای آشنایی دستیاران با الزامات نظام بیمهبیمارستان برنامه

 

 

  نجهس

 ای و درمانی وجود دارد.   برای آشنایی دستیاران با الزامات نظام بیمهای برنامه توجیهی بیمارستان برنامه در

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

کاملا 

 ضروری
 ایتوسعه ضروری

 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

2 2 2 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

 مستندات  ای و درمانی در برنامه توجیهی دستیارانامات نظام بیمهتاکید بر الز 1

 مصاحبه با دستیاران ای و درمانیآگاهی دستیاران از الزامات نظام بیمه 2

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

به دستیاران، در برنامه توجیهی 

ای و درمـانی  الزامات نظام بیمه

 اشاره نشده است.

بـه الزامـات   دستیاران در برنامه توجیهی 

ای و درمانی اشـاره شـده ولـی    نظام بیمه

 آن آگاهی ندارند. الزامات دستیاران از 

به الزامات  دستیاران در برنامه توجیهی

ای و درمـانی اشـاره شـده و    نظام بیمه

 آن آگاهی دارند. الزامات دستیاران از

هایی که بیمارستان

 .دستیار ندارند
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  7 د استاندارد

 امنیت فراگیران در زمان اراهه خدمات تضمین شده است.   

 

 

  سنجه

 نماید.    تامین میدر زمان اراهه خدمات بیمارستان امنیت فراگیران را 

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

کاملا 

 ضروری
 ایتوسعه ضروری

 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

2 3 5/2 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

1 

های داخلی تیم حفاظت ، امنیت بیمارستان )مانند شرح وظایف تیم انتظامات، دستورالعمل

های مداربسته، برنامه فراخوان اعضاء تیم های تعیین شده برای نگهبانان، دوربینمکان

 انتظامات، برنامه حضور و...(

 مستندات

 و مستندات به با انتظاماتمصاح اجرای دستورالعمل فوق 2

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

دستورالعمل داخلی تیم 

حفاظت و امنیت بیمارستان 

 تدوین نشده است.

دستورالعمل داخلی تیم حفاظت و امنیت 

بیمارستان تدوین شده است اما کارکنان 

 انتظامات از آن اطلاع ندارند.

حفاظت و دستورالعمل داخلی تیم 

امنیت بیمارستان تدوین شده است و 

و  دارند.کارکنان انتظامات از آن اطلاع 

صورتجلسه یا گزارشی از سوپروایزر 

کشیک در خصوص مداخله تیم 

 حفاظت وجود دارد
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  8 د استاندارد

 .   محل مناسبی برای رختکن دانشجویان و کمد به تفکیک آقا و خانم در بیمارستان موجود است

 

 

  سنجه

    فکیک آقا و خانم تامین نموده است.برای رختکن فراگیران به ت *بیمارستان محل مناسب 

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

کاملا 

 ضروری
 ایتوسعه ضروری

 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

2 3 5/2 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

 مشاهده ک فراگیران آقا و خانموجود رختکن مناسب به تفکی 1

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

رختکن به تفکیک فراگیران آقا 

 و خانم وجود ندارد.

رختکن به تفکیک فراگیران آقا و خانم 

از نظر فضای فیزیکی و وجود دارد ولی 

 مناسب نیست.شرایا بهداشتی 

رختکن به تفکیک فراگیران آقا و خانم 

از نظر فضای فیزیکی و وجود دارد و 

 مناسب است.شرایا بهداشتی 

 

ضای فها دارای ن خانمبا نور و تهویه مناسب است.  رختک منظور از مناسب، دارا بودن حداقل شرایا بهداشتی و امنیتی ا* توضیحات

 ایمن با قفل درب از داخل می باشد.
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  9 د استاندارد

فراگیران در نظر گرفته شده و در آنها امکانات تغایه و استراحت و دسترسی به منابع الکترونیک اقامتگاه مناسبی برای 

 بینی شده است. پیش

 

 

  سنجه

     پاویون، امکانات تغایه و استراحت و دسترسی به منابع الکترونیک برای فراگیران فراهم نموده است.بیمارستان 

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

املا ک

 ضروری
 ایتوسعه ضروری

 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

3 3 3 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

 مشاهده وجود پاویون با امکانات تغایه واستراحت ودسترسی به منابع الکترونیک برای فراگیران 1

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

وجود  اقامتگاه برای فراگیران

 ندارد.

پاویون برای فراگیران وجود دارد اما 

 را ندارد. سنجههمه شرایا ذکر شده در 

پاویون برای فراگیران با امکانات تغایه 

و استراحت و دسترسی به منابع 

 الکترونیک وجود دارد.
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 محورهـ 

 مديريت تسهیلات ، فضا ، امکانات، تجهیزات 

 ابع مالی و انسانی آموزشی و پژوهشیو من
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  1 هـ استاندارد

بیمارستان فضا و تجهیزات مناسب برای اراهه خدمات آموزشی به فراگیران متناسب با تعداد فراگیران و برنامه های آموزشی و 

 نوع خدمات ، در فضاهای مختلف مراقبتی فراهم کرده است.     

 

 

  سنجه

های آموزشی ونوع تجهیزات برای اراهه خدمات آموزشی به فراگیران متناسب با تعداد فراگیران و برنامه و*بیمارستان حداقل فضا 

 خدمات، در فضاهای مختلف مراقبتی فراهم کرده است. 

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

 ایتوسعه ضروری کاملا ضروری
 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

3 5 4 

 روش ارزیابی یابیملاک ارز

 مشاهده تامین حداقل فضا برای اراهه خدمات آموزشی 1

مشاهده و مصاحبه با رهیس بخش و  مناسب برای اراهه خدمات آموزشی**تامین تجهیزات تشخیصی درمانی  2

 فراگیر

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

بیمارستان حداقل فضا و 

 تجهیزات برای آموزش

 فراگیران فراهم نکرده است.

حداقل فضا برای اراهه خدمات آموزشی به 

برای لازم فراگیران وجود دارد اما تجهیزات 

 فراهم نشده است. آنانآموزش 

در بیمارستان حداقل فضا و 

تجهیزات برای آموزش فراگیران 

 وجود دارد.

 

های آموزشی ان ، بخش و درمانگاه، اتاق عمل، و سایر محیاهای آموزشی دارای فراگیر در بیمارستبرای تمام گروه* توضیحات

 های آموزشی() پیوست راهنمای ارزشیابی و اعتباربخشی اختصاصی آموزشی بیمارستانمرتبا وجود داشته باشد.

 . باشدمیتشخیصی و درمانی منظور، دسترسی فراگیران به تجهیزات **
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  2 هـ استاندارد

های درمانی با همان سطح ماموریت از بیمارستان %25آموزشی در حال ساخت، حداقل متراژ آن بیشتر از های برای بیمارستان

نی بخصوص های موجود ، متناسب با شرایا بیمارستان به شرط عدم تغییر کاربری و کاهش فضاهای درمااست. در بیمارستان

 گردد.های بستری، افزایش فضا ایجاد میتخت

 

  1 سنجه

های درمانی، متراژ فضاهای اختصاص یافته به امور های بخشها و واحدها و اتاقمارستان در حال ساخت، در  تمامی قسمتدر بی

 بیشتر است.  %25آموزشی نسبت به فضاهای درمانی 

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

کاملا 

 ضروری
 ایتوسعه ضروری

 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

3 3 3 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

 مشاهده موزشی بیشتر از فضای درمانآها و واحدهای فضای بخش %25اختصاص  1

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

های اتاقفضای واحدها و 

بیمارستان آموزشی های بخش

 %25فضای درمانی نسبت به 

 . بیشتر نیست

های بخش هایاتاق فضای واحدها و 

نسبت به  %25بیمارستان آموزشی 

 بیشتر است. درمانی فضای

های بیمارستان

 موجود

 

  2 سنجه

های درمانی، متراژ فضاهای اختصاص یافته به امور آموزشی به های بخشها و واحدها و اتاقتمامی قسمت های موجود، دردر بیمارستان

 فته است. های بستری افزایش یاصوص تختشرط عدم تغییر کاربری و کاهش فضاهای درمانی بخ

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

 ایتوسعه ضروری کاملا ضروری
 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

3 3 3 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

 مشاهده شی بیشتر از فضای درمانها و واحدهای آموزفضای بخش فزایشا 1

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

ها و بیشتر به بخشفضای 

اختصاص  ی آموزشیواحدها

 . داده نشده است

ها و واحدهای فضای بیشتر به بخش 

 .آموزشی اختصاص یافته است

های در بیمارستان

 حال ساخت
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  3 هـ استاندارد

 فوق تخصصی و تحصیلات تکمیلی در بیمارستانهای ویژه برای آموزش فراگیران و دستیاران تخصصی و درمانگاه و کلینیک

 باشد. فعال می

 

 

  سنجه

بیمارستان درمانگاه جنرال و تخصصی برای آموزش فراگیران اختصاص داده است و فراگیران مربوطه در درمانگاه آموزشی تحت نظارت 

 بینند.  اعضاء هیات علمی آموزش می

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

 ایتوسعه ضروری روریکاملا ض
 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

1 5 3 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

 مشاهده وجود درمانگاه برای آموزش فراگیران 1

 حضور و نظارت هیات علمی بر آموزش فراگیران در درمانگاه 2
مستندات حضور هیات علمی در 

 درمانگاه

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

 %100درمانگاه آموزشی وجود دارد ولی  درمانگاه آموزشی وجود ندارد

اعضاء هیات علمی در درمانگاه حضور 

 ندارند.

درمانگاه آموزشی وجود دارد و 

اعضاء هیات علمی در  100%

 درمانگاه حضور دارند.
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  4 هـ استاندارد

های آموزشی و اعضاء های آموزشی و پژوهشی معاون آموزشی و روسای بخشالیتفضاهای کافی به عنوان دفتر کار برای فع

ر گرفته ها با توجه به شرایا بیمارستان و به شرط عدم تغییر کاربری و کاهش فضاهای درمانی درنظهیات علمی در بخش

 شده است.  

 

 

  سنجه

های آموزشی و اعضاء ی بخشزشی و پژوهشی معاون آموزشی و روساهای آموفضاهای کافی به عنوان دفتر کار برای فعالیتبیمارستان، 

 .  ستااختصاص داده ها با توجه به شرایا بیمارستان و به شرط عدم تغییر کاربری و کاهش فضاهای درمانی هیات علمی در بخش

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

کاملا 

 ضروری
 ایتوسعه ضروری

 (1-5) اهمیت آموزشی (1-3دستیابی )

2 3 5/2 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

1 
 های آموزشی و اعضاءوجود فضاهای کافی برای دفتر کار معاون آموزشی و روسای بخش

 هیات علمی
 مشاهده

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

فضاهای کافی برای دفتر کار 

معاون آموزشی و روسای 

 ضاء هیاتعهای آموزشی و ابخش

  علمی وجود ندارد.

های بیمارستان فضای بخشدر بعضی از 

ها و اعضاء هیات کافی برای روسای بخش

 .علمی وجود دارد

ها فضای کافی در همه بخش

ها و اعضاء برای روسای بخش

اختصاص داده شده هیات علمی 

 . است

 

 رد.هیات علمی اختصاص دا های آموزشی و اعضاءحداقل یک اتاق به روسای هر یک بخش توضیحات
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  5 هـ استاندارد

های در حال اجرا و تعداد های کنفرانس به نسبت برنامههای برای بحث گروهی کوچک و سالنهای درس، اتاقتعداد کلاس

 فراگیران باید کافی بوده و حداقل از امکانات مناسب آموزشی برخوردار باشد. 

 

 

  سنجه

با امکانات آموزشی  **ها )گزارش صبحگاهی و ..( و تعداد فراگیران، فضاهای مناسبهای آموزشی بخشا برنامهب*بیمارستان متناسب 

 اختصاص داده است.   

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

کاملا 

 ضروری
 ایتوسعه ضروری

 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

2 4 3 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

 مشاهده  فضاهای مناسب با امکانات آموزشی وجود 1

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

ناسب تفضا و امکانات آموزشی م

وجود ها با برنامه آموزشی بخش

  ندارد.

فضا و های بیمارستان، در بعضی از بخش

های متناسب با برنامهآموزشی امکانات 

 .وجود داردآموزشی 

فضا و امکانات ا، هدر همه بخش

های برنامهآموزشی متناسب با 

 آموزشی وجود دارد.

 

 توضیحات

 ضا مطابق استانداردهای وزارت متبوعتناسب ف*

های گروهی کوچک و سالن اجتماعات یا سالن های درس، فضای کارگاهی برای بحثمنظور از فضاها، کلاس**

 های آموزشی(تباربخشی اختصاصی آموزشی بیمارستانراهنمای ارزشیابی و اع پیوست) .باشدتئاتر میآمفی
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  6 هـ استاندارد

ز راه دور ها و فناوری روزآمد جهت استفاده آموزشی بوده و امکان آموزشی مجازی و مشاوره ابیمارستان دارای زیرساخت

 فراهم باشد.  

 

 

  سنجه

 باشد. های مجازی و مشاوره از راه دور میت مناسب برای آموزشبیمارستان دارای زیرساخت و فناوری روزآمد و پهنای اینترن

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

 ایتوسعه ضروری کاملا ضروری
 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

3 3 3 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

1 
زی و های مناسب برای مشاوره از راه دور و آموزش مجافراهم نمودن زیرساخت

  telemedicineتسهیلات مورد نیاز حوزه 

و مصاحبه با مسئول فناوری   مشاهده

 اطلاعات

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

های مناسب برای زیرساخت

مشاوره از راه دور و آموزش 

 باشد. مجازی فراهم نمی

های مناسب برای مشاوره از راه زیرساخت

زی وجود دارد ولی دور و آموزش مجا

آموزش مجازی و مشاوره از راه دور فعال 

 باشدنمی

های مناسب برای زیرساخت

مشاوره از راه دور و آموزش 

مجازی وجود دارد و فعال بودن 

 گردد. این خدمات ملاحظه می
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  7 هـ استاندارد

 های نوین تدریس فراهم کرده است.  بیمارستان تجهیزات و تکنولوژی آموزشی را برای تامین و اجرای روش

 

 

  سنجه

  فراهم نموده است.تدریس را  *روش های نوینتجهیزات و تکنولوژی آموزشی برای انجام بیمارستان 

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

 ایتوسعه ضروری کاملا ضروری
 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

3 4 5/3 

 رزیابیروش ا ملاک ارزیابی

  های نوین آموزشیروش تامین تجهیزات و تکنولوژی آموزشی 1
و مصاحبه با هیات علمی و   مشاهده

 فراگیران

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

تجهیزات و تکنولوژی بیمارستان 

تدریس  های نوینموزشی روشآ

  را فراهم نکرده است.

ژی بیمارستان تجهیزات و تکنولو 

های نوین تدریس موزشی روشآ

 را فراهم کرده است.

 

 توضیحات

به جز سخنرانی است که شامل روش حل مسئله، روش بحث های نوین تدریس، هر روش آموزشی منظور از روش*

ها باشند. برای استفاده از این روشهای فراشناختی و روش نقشه مفهومی، آموزش مجازی و ...میگروهی، روش بسته

، تمهیدات و وسایلی مانند کامایوترد از تجهیزات فضایی و فنی خاص مثل کلاس درس با چیدمان مناسب و یا بای

  نمایید.های آموزشی استفاده ها و انیمیشنویدهو، اینترنت، فلش کارت و تجهیزات نمایش فیلم
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  8 هـ استاندارد

   .تید و فراگیران در بیمارستان وجود داردکتابخانه و فضای مطالعه متناسب با تعداد و نیاز اسا

 

 

  سنجه

 .در بیمارستان فضای مطالعه وکتابخانه وجود دارد 

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

 ایتوسعه ضروری کاملا ضروری
 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

1 3 2 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

   مشاهده خانه(عه )قراهتوجود کتابخانه و فضای مطال 1

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

کتابخانه و فضای مطالعه در 

 بیمارستان وجود ندارد 

کتابخانه و فضای مطالعه در  

 بیمارستان وجود دارد
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  9 هـ استاندارد

نماید و ی مختلف تهیه میاهها و رشتهتمام بخش برایو منابع به روز آموزشی را بیمارستان کتب مرجع و مجلات مورد نیاز 

   باشد. دهنده متن کامل مقالات فراهم میامکان جستجوی منابع واستفاده از کتابخانه الکترونیک و منابع اراهه

 

 

  سنجه

های مختلف زشی و رشتههای آموبیمارستان، دسترسی به کتب مرجع تخصصی و مجلات علمی به روز و منابع آموزشی برای تمام بخش

 درمانی فراهم نموده است. 

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

 ایتوسعه ضروری کاملا ضروری
 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

2 4 3 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

 دسترسی به کتب مرجع 1
و مصاحبه با فراگیران و   مشاهده

 اعضاء هیات علمی

 ه مجلات علمی مورد نیاز و به روز شدهدسترسی ب 2
و مصاحبه با فراگیران و   مشاهده

 اعضاء هیات علمی

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

 ودسترسی به کتب مرجع 

مجلات علمی به روز شده فراهم 

  باشدنمی

مجلات علمی به یا دسترسی به کتب مرجع 

 باشد.روز شده فراهم نمی

ی به کتب مرجع و دسترس

مجلات علمی به روز شده 

 فراهم است.

 

 

 

 

 



 

  
 

 
 

شی 
وز
ی آم

خش
ارب
عتب

ی  و ا
یاب
زش
ی ار

ما
هن
ا و را
ده
دار
تان
اس

ان
ست
مار

بی
ها

 

 

83 

  

 

  10 هـ استاندارد

بندی شده برای اهداف آموزشی و پژوهشی باشد که امکان دسترسی طبقهمجهز به سیستم اطلاعات بیمارستانی میبیمارستان 

    باشد. فراهم می

 

 

  سنجه

( برای اهداف آموزشی Clinical Dataهای بالینی )دههای مختلف دا، پردازش و گزارش بیمارستان، دارای سیستمی با امکانات استخراج

 باشد.و پژوهشی می

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

 ایتوسعه ضروری کاملا ضروری
 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

3 4 5/3 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

  و مصاحبه  مشاهده تانی با حداقل امکانات تعریف شده در سنجهوجود سیستم اطلاعات بیمارس 1

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

سیستمی با امکانات استخراج، 

های مختلف پردازش و گزارش

های بالینی برای اهداف داده

  آموزشی و پژوهشی وجود ندارد.

سیستمی با امکانات استخراج،  

های مختلف شپردازش و گزار

های بالینی برای اهداف داده

 آموزشی و پژوهشی وجود دارد.
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  11 هـ استاندارد

های آموزشی در پرسنل کافی خدمات آموزشی )کارشناسان آموزشی، منشی آموزشی، و ...( و امکانات اداری متناسب با برنامه

 ست.    حال اجرا و تعداد فراگیران توسا بیمارستان تامین شده ا

 

 

  سنجه

های آموزشی در حال اجرا، نیروی انسانی خدمات آموزشی و امکانات اداری برای پشتیبانی اجرای برنامه با برنامه*بیمارستان، متناسب 

 آموزشی را تامین نموده است.

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

 ایتوسعه ضروری کاملا ضروری
 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

2 3 5/2 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

 و مصاحبه با معاون آموزشی  مشاهده وزشی و امکانات ادارینیروی انسانی آمتامین  1

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

نیروی انسانی آموزشی و 

امکانات اداری متناسب با 

 های آموزشی وجود ندارد. برنامه

سانی آموزشی و امکانات نیروی ان 

های آموزشی اداری متناسب با برنامه

 وجود دارد.

 

 مطابق با روابا وزارت متبوع* توضیحات

 

 

 



 

  
 

 
 

شی 
وز
ی آم

خش
ارب
عتب

ی  و ا
یاب
زش
ی ار

ما
هن
ا و را
ده
دار
تان
اس

ان
ست
مار

بی
ها

 

 

85 

 

 

  12 هـ استاندارد

آموزشی هزینه  ها تماما در برنامهبودجه آموزشی درنظر گرفته شده توسا دانشگاه مربوطه زیر نظر معاون آموزشی بیمارستان

 گردد.     می

 

 

  سنجه

 گردد.های آموزشی بیمارستان هزینه میهای آموزشی درنظر گرفته شده توسا دانشگاه زیر نظر معاون آموزشی صرفا برای فعالیتبودجه

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

 ایتوسعه ضروری کاملا ضروری
 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

2 4 3 

 یابیروش ارز ملاک ارزیابی

 های آموزشی زیر نظر معاون آموزشی بیمارستانکرد بودجهتخصیص و هزینه 1
های کرد بودجهمستندات هزینه

 آموزشی و مصاحبه با معاون آموزشی

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

بخشی از بودجه آموزشی در 

های غیر آموزشی هزینه فعالیت

  شده است

های آموزشی در فعالیتتمام بودجه  

آموزشی هزینه شده و مستندات آن 

 موجود است
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  1 و استاندارد

 رد.     های مرتبا وجود داهای پاراکلینیک امکان دسترسی فراگیران به فایلدر بخش

 

 

  سنجه

های پاراکلینیک برای فراگیران با حفظ محرمانه بودن اسرار های بخشدر بیمارستان دستورالعمل اجرایی در زمینه امکان دسترسی به فایل

 .شودبیمار تدوین شده و اجرا می

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

 ایتوسعه ضروری کاملا ضروری
 (1-5وزشی )اهمیت آم (1-3دستیابی )

2 3 5/2 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

 بررسی مستندات های پاراکلینیکهای بخشتدوین دستورالعمل اجرایی دسترسی فراگیران به فایل 1

 مصاحبه با فراگیران های بخش های پاراکلینیکدسترسی فراگیران به فایل 2

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

دستورالعمل اجرایی دسترسی 

های های بخشفراگیران به فایل

 .پاراکلینیک تدوین نشده است

دستورالعمل اجرایی دسترسی 

های های بخشفراگیران به فایل

پاراکلینیک تدوین شده ولی اجرا نمی 

 گردد.

دستورالعمل اجرایی دسترسی فراگیران 

های پاراکلینیک های بخشبه فایل

 .شودمی تدوین شده و اجرا
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  2 و استاندارد

 نولوژیست،ظیر ایمنآزمایشگاه کلینیکال با نقش تربیت فراگیر بیمارستان امکان همکاری با متخصصین علوم پایه مرتبا در 

      کند.شناسی، متخصص ژنتیک پزشکی، متخصص بیوشیمی، هماتولوژی و بانک خون فراهم میباکتریولوژیست و انگل

 

 

  سنجه

یست، ر ایمنولوژا )نظیدر بیمارستان به منظور تربیت فراگیران در آزمایشگاه کلینیکال، از همکاری یکی از متخصصین علوم پایه مرتب

 .شودتولوژیست و ..( استفاده میشناس، بیوشیمی، ژنتیک، هماباکتریولوژیست، انگل

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

 ایتوسعه ضروری کاملا ضروری
 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

3 3 3 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

 حضور و همکاری متخصصین علوم پایه مرتبا در آزمایشگاه کلینیکال 1
مستندات و مصاحبه با معاون 

 آموزشی

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

متخصصین علوم پایه مرتبا در 

یکال در تربیت آزمایشگاه کلین

 فراگیران همکاری ندارند. 

متخصصین علوم پایه مرتبا در  

آزمایشگاه کلینیکال در تربیت 

 فراگیران همکاری دارند.
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  3 و استاندارد

های آموزشی مصوب در حال اجرا وجود های پاراکلینیک و اورژانس ، تجهیزات و امکانات کافی متناسب با برنامهدر بخش

      دارد.

 

 

  سنجه

 های پاراکلینیک فراهم شده است. در بیمارستان امکانات و تجهیزات آموزشی مورد نیاز فراگیران، در بخش

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

 ایتوسعه ضروری کاملا ضروری
 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

2 3 5/2 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

 مشاهده های پاراکلینیکزات آموزشی بخشوجود تجهی 1

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

تجهیزات آموزشی مورد نیاز 

های ر بخشفراگیران د

 پاراکلینیک وجود ندارد.

تجهیزات آموزشی مورد نیاز فراگیران 

های از بخش %50کمتر از در 

 .داردپاراکلینیک وجود 

نیاز فراگیران تجهیزات آموزشی مورد 

های پاراکلینیک وجود در تمام بخش

 .دارد
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  4 و استاندارد

 های دارویی امکانات و تجهیزات متناسب با فرآیندهای آموزشی وجود دارد.     در بخش مراقبت

 

 

  سنجه

 تامین نموده است.  *های دارویی ا با مراقبتهای مرتببیمارستان فرآیندهای آموزشی و امکانات و تجهیزات مربوط را برای اجرای آموزش

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

 ایتوسعه ضروری کاملا ضروری
 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

3 3 3 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

 های داروییوجود فرآیندهای آموزشی و امکانات و تجهیزات مربوط به بخش مراقبت 1
و مصاحبه با مسئول مشاهده 

 های داروییبخش مراقبت

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

امکانات و تجهیزات آموزشی 

های مورد نیاز بخش مراقبت

 دارویی وجود ندارد 

امکانات و تجهیزات آموزشی مورد  

های دارویی وجود نیاز بخش مراقبت

 دارد

 

 توضیحات

ی )از ه خدمات دارویبیی، بخشی است که به منظور انسجام بخشیدن به کلیه امور مربوط های داروبخش مراقبت*

ای دارویی به ریزی مصرف دارو در بیمارستان(، آموزش فراگیران و ارهه خدمات مشاورهآوری دارو تا برنامهفراهم

 . گرددیزات ایجاد میر راستای تجویز منطقی دارو و تجههای پژوهشی دگروه های آموزشی و انجام فعالیت
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  5 و استاندارد

و ارتباط آن با خدمات اورژانس )پایرش ، تحت نظر گرفتن، درمان و تعیین تکلیف بیماران( کاملا  فرآیندهای آموزشی

      گردد. تعریف شده و توسا رهیس بخش و معاون آموزشی نظارت می

 

 

  سنجه

 .  *کندهای اورژانس تدوین نموده و معاون آموزشی بر اجرای آن نظارت مین را در بخشبیمارستان فرآیندهای آموزشی فراگیرا

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

 ایتوسعه ضروری کاملا ضروری
 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

3 3 3 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

 مستندات انستدوین فرآیندهای آموزشی فراگیران در بخش اورژ 1

 نظارت بر اجرای فرآیندها 2
مصاحبه با رهیس بخش 

 اورژانس

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

فرآیندهای آموزشی فراگیران در 

بخش اورژانس تدوین نشده 

 است 

فرآیندهای آموزشی فراگیران در بخش  

و تحت  اورژانس تدوین شده است

 شود.ا مینظارت معاون آموزشی اجر

 

 گیرد.فرآیندهای آموزشی فراگیر توسا رهیس بخش اورژانس تدوین شده و در اختیار معاون آموزشی قرار می* توضیحات
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  6 و استاندارد

س، در بخش اورژانس یک عضو هیات علمی سرپرستی بخش را بر عهده دارد که در صورت وجود برنامه طب اورژان

 د بود.       متخصص طب اورژانس خواه

 

 

  سنجه

 .باشدسرپرست بخش اورژانس ، یکی از اعضاء هیات علمی بیمارستان می

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

 ایتوسعه ضروری کاملا ضروری
 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

1 3 2 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

 مستندات انسهیات علمی سرپرست اورژ عضو وجود ابلاغ 1

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

 علمیسرپرست اورژانس هیات 

 باشد.نمی

سرپرست اورژانس هیات علمی   

 باشد.می
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 محور ز 

 ها و فرآيندهای آموزشیبرنامه 
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  1 ز استاندارد

 گردد.        های آموزشی برگزار میعلمی با مشارکت گروه هایکنفرانس

 

 

  سنجه

 های آموزشی در بیمارستان موجود است. با همکاری گروه های علمیمستندات برگزاری کنفرانس

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

 ایتوسعه ضروری کاملا ضروری
 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

2 3 5/2 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

 مستندات های آموزشیمی با مشارکت گروههای علفرانسای کنتدوین تقویم دوره 1

 های آموزشیمی با همکاری گروههای علبرگزاری کنفرانس 2
ها و مصاحبه با روسای بخش

 معاونت آموزشی

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

لمی های عکنفرانس برنامه برگزاری

موجود است ولی بطور منظم برگزار 

 .گرددنمی

های علمی برنامه برگزاری کنفرانس 

موجود است و بطور منظم برگزار 

 گردد.می
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  2 ز استاندارد

شده  ماران پایرشگیرند و تعداد بیهای درمانگاه و بستری مورد مراقبت قرار میتعداد بیمارانی که توسا هر فراگیر در عرصه

 بینی شده است. در هر شیفت به تعداد دانشجو کافی بوده و سازوکارهای لازم برای آموزش دانشجویان پیش

 

 

  سنجه

 شود. های بستری انجام میریزی برای آموزش فراگیران با توجه به تعداد بیماران پایرش شده در درمانگاه و بخش برنامه

 ضریب سطح سنجه
 زن سنجهمیانگین و

 ایتوسعه ضروری کاملا ضروری
 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

2 4 3 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

  های بستریخشبرنامه آموزشی فراگیران با توجه به تعداد بیماران پایرش شده در درمانگاه و ب 1

مستندات و مصاحبه با روسای 

های بالینی و معاونت بخش

 آموزشی

 تیازام

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

آموزش بیمارستان برنامه برای 

فراگیران متناسب با تعداد بیماران 

 بستری و درمانگاه ندارد

بیمارستان برنامه برای آموزش  

فراگیران متناسب با تعداد بیماران 

 بستری و درمانگاه دارد
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  3 ز استاندارد

های آموزشی در خصوص آموزش استدلال بالینی، اصول ای برنامه آموزشی ررورت دارد بیمارستان در بخشدر راستای اجر

 ریزی و اقدام نماید. اخلاق پزشکی و رعایت ایمنی پزشک و بیماربرنامه

 
  1 سنجه

زشک و بیمار گنجانده و محتوای برنامه آموزشی فراگیران، موروعات در خصوص آموزش اصول اخلاق پزشکی و رعایت ایمنی پدر 

  اجرا شده است. 

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

 ایتوسعه ضروری کاملا ضروری
 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

2 3 5/2 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

1 
وجود محتواهای آموزشی درخصوص آموزش اصول اخلاق پزشکی و رعایت ایمنی پزشک و 

 نامه آموزشی فراگیرانبیمار در بر

مستندات و مصاحبه با معاون 

 آموزشی و رهیس بخش

 آموزش اصول اخلاق پزشکی و رعایت ایمنی پزشک و بیمار 2
حبه با هیات علمی و مصا

 فراگیر

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

برنامه آموزش اصول اخلاق 

پزشکی و رعایت ایمنی پزشک 

برنامه  محتوای و بیمار در

  آموزشی فراگیران وجود ندارد.

برنامه آموزش اصول اخلاق پزشکی و 

محتوای رعایت ایمنی پزشک و بیمار در 

 برنامه آموزشی فراگیران وجود دارد ولی

 گردد.اجرا نمی بصورت کامل

برنامه آموزش اصول اخلاق 

پزشکی و رعایت ایمنی پزشک و 

برنامه آموزشی محتوای بیمار در 

اجرا  کامل اگیران وجود دارد وفر

 گردد.می

 

 

  2 سنجه

 .  در محتوای برنامه آموزشی فراگیران، موروعات در خصوص آموزش استدلال بالینی گنجانده و اجرا شده است

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

 ایتوسعه ضروری کاملا ضروری
 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

3 5 4 

 روش ارزیابی ارزیابی ملاک

 وجود محتواهای آموزشی درخصوص آموزش استدلال بالینی در برنامه آموزشی فراگیران 1
مستندات و مصاحبه با معاون 

 آموزشی و رهیس بخش

 آموزش استدلال بالینی  2
مصاحبه با هیات علمی و 

 فراگیر

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

برنامه آموزشی در محتوای 

فراگیران، آموزش استدلال بالینی 

 وجود ندارد. 

برنامه آموزش استدلال بالینی در محتوای 

برنامه آموزشی فراگیران وجود دارد ولی 

 گردد.اجرا نمیبصورت کامل 

برنامه آموزش استدلال بالینی در 

محتوای برنامه آموزشی فراگیران 

 گردد.اجرا میکامل وجود دارد و 
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  4 ز استاندارد

های بالینی ارتراندهای آموزش بالینی و مواردی از جمله گزارش صبحگاهی، ژورنال کلاب، آموزش درمانگاهی و آموزش مه

 کنند. بطور منظم اجرا شده و فراگیران و دستیاران در آن شرکت می

 

 

  سنجه

ژورنال کلاب ، آموزش مهارت بالینی طبق برنامه صبحگاهی، بالینی، گزارش های آموزشی فراگیران، شامل راندهای آموزشفعالیت

 گردد.  رگزار میبها، بطور منظم بندی بخشزمان

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

 ایتوسعه ضروری کاملا ضروری
 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

2 5 5/3 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

 مستندات  آموزشی های مختلفsettingی شده آموزش در بندتدوین برنامه زمان 1

 بندی شدههای مختلف آموزشی طبق برنامه زمان settingاجرای برنامه آموزش فراگیران در  2
مصاحبه با هیات علمی و 

 فراگیر

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

برنامه مدون برای فعالیتهای آموزشی 

 د ندارد فراگیران وجو

برنامه مدون برای فعالیتهای 

آموزشی فراگیران وجود دارد ولی 

 شود.بصورت نامنظم اجرا می

برنامه مدون برای فعالیتهای 

آموزشی فراگیران وجود دارد و 

 .شودمیصورت منظم اجرا ب
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  5 ز استاندارد

نوشتاری )شرح حال، سیر بیماری، خلاصه  بیمارستان با محوریت اعضاء هیات علمی در خصوص آموزش مدارک پزشکی

فراگیران اطمینان پیدا های آموزشی و پژوهشی و اراهه خدمات به های درمانگاهی( مطابق با اهداف برنامهپرونده، پرونده

 کند. می

 

 

  سنجه

های درمانگاهی( رونده، پروندهای برای آموزش مدارک پزشکی نوشتاری )شرح حال، سیر بیماری، خلاصه پهای آموزشی، برنامهدر بخش

   های آموزشی و پژوهشی وجود دارد.با محوریت اعضاء هیات علمی، مطابق با اهداف برنامه

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

 ایتوسعه ضروری کاملا ضروری
 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

2 4 3 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

1 
ای برای آموزش مدارک نوشتاری )شرح حال، سیر بیماری، خلاصه پرونده، تدوین برنامه

 هاهای درمانگاهی( با محوریت اعضاء هیات علمی در برنامه آموزشی بخشپرونده

و مصاحبه با روسای مستندات 

 ها و معاونت آموزشیبخش

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

رای آموزش مدارک ای ببیمارستان برنامه

پزشکی نوشتاری در برنامه آموزشی 

 ها ندارد.بخش

ای برای آموزش مدارک بیمارستان برنامه 

پزشکی نوشتاری در برنامه آموزشی تمام 

 ها دارد.بخش

هایی که بیمارستان

فراگیران مجاز به تکمیل 

پرونده بیماران 

 باشند. نمی
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  6 ز استاندارد

 باشد.  های داده شده میری تکمیل شده توسا فراگیران کامل و مطابق با آموزشمدارک پزشکی نوشتا

 

  1 سنجه

 شود.  توسا فراگیران انجام می *بطور کامل، مستندسازی پرونده بیماران 

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

 ایتوسعه ضروری کاملا ضروری
 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

2 4 3 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

 مستندات تکمیل پرونده بیماران )بستری و درمانگاهی( بصورت کامل توسا فراگیران 1

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

های بررسی پرونده %70کمتر از 

شده ، بصورت کامل توسا 

  فراگیران تکمیل شده است.

های بررسی پرونده %70حداقل 

ده، بطور کامل توسا فراگیران ش

 تکمیل شده است.

های بررسی شده ، بطور تمام پرونده

کامل توسا فراگیران تکمیل شده 

 است.

هایی که بیمارستان

فراگیران مجاز به تکمیل 

 باشند.پرونده بیماران نمی

 .است های بیمارانروندههای استاندارد پمنظور از کامل بودن، پر کردن تمام مواردذکر شده در برگه* توضیحات

 

  2 سنجه

  برخوردار است. *مستندسازی پرونده بیماران توسا فراگیران از کیفیت کافی و قانونی

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

 ایتوسعه ضروری کاملا ضروری
 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

2 4 3 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

 استنتر  توسا فراگیران کافی  ه بیماران )بستری و درمانگاهی( با کیفیتتکمیل پروند 1

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

های پرونده %70کمتر از در 

مستندات پرونده بررسی شده ، 

ها از کیفیت کافی و قانونی 

 برخوردار هستند.

، بررسی شدهموارد  %70حداقل در 

یت کافی ها از کیفمستندات پرونده 

 و قانونی برخوردار هستند.

درتمامی موارد بررسی شده، 

مستندات پرونده ها ازکیفیت کافی و 

 .قانونی برخوردارهستند

هایی که بیمارستان

فراگیران مجاز به تکمیل 

 باشند.پرونده بیماران نمی

       امشکی  خوردگی، با خودکار آبی یدون خاب-2 وانا بودن  خ-1منظور از کیفیت کافی و قانونی عبارت است از: * توضیحات

رد مجاز )طبق دستورالعمل ابلاغ شده وزارت متبوع(    مهر و امضا ف-5عت    ذکر تاریخ/سا-4رعایت الزامات اولیه    -3

 کامل بودن سربرگ -6
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  7 ز استاندارد

کنند و در صورت لزوم آن ها نظارت میران در پروندهاعضاء هیات علمی بر مدارک پزشکی ثبت شده توسا فراگیران و دستیا

 کنند.   را اصلاح می

 

 

  سنجه

 کنند.  شوند، نظارت میها که بوسیله فراگیران تدوین میاعضاء هیات علمی بر مستندسازی پرونده

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

 ایتوسعه ضروری کاملا ضروری
 (1-5) اهمیت آموزشی (1-3دستیابی )

3 5 4 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

  های بیمارانبر پروندهاعضاء هیات علمی ای برای نظارت وجود برنامه 1

مستندات و مصاحبه با روسای 

و  ها و معاونت آموزشیبخش

 فراگیران

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

 نظارتای برای بیمارستان برنامهدر 

های بر پرونده عضاء هیات علمیا

 بیماران وجود ندارد.

اعضاء ای برای نظارت در بیمارستان برنامه 

های بیماران وجود بر پروندههیات علمی 

 دارد.

هایی که بیمارستان

فراگیران مجاز به تکمیل 

پرونده بیماران 

 باشند.نمی
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  8 ز استاندارد

 آموزی مبتنی بر شواهد را درنظر گرفته است.  بالینی، مهارت قرار مهارتبیمارستان برنامه مشخصی برای است

 

 

  سنجه

 انجام شده است.  *توسعه آموزش مبتنی بر شواهد  وریزی لازم برای ترویج در بیمارستان آموزشی، برنامه

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

 ایتوسعه ضروری کاملا ضروری
 (1-5موزشی )اهمیت آ (1-3دستیابی )

3 4 5/3 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

  ترویج و توسعه آموزش مبتنی بر شواهد وجود برنامه 1
و مصاحبه با روسای مستندات 

 موزشیها و معاون آبخش

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

آموزی مبتنی بر شواهد برنامه مهارت

ی هاجهت فراگیران در بخش

 آموزشی وجود ندارد. 

آموزی مبتنی بر برنامه مهارت

شواهد جهت فراگیران در حداقل 

های آموزشی وجود نیمی از بخش

 دارد.

های آموزشی تمامی بخشدر 

آموزی مبتنی بر برنامه مهارت

شواهد جهت فراگیران اجرا 

 .شودمی

 

ها، خشبهای توانمندسازی اعضاء هیات علمی، راندهای هریزی آموزش مبتنی بر شواهد در کارگابرنامه  منظور،* توضیحات

 باشد.گزارش صبحگاهی می های بیمارستانی،کنفرانس
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  9 ز استاندارد

 بیمارستان برای ارتقاء کیفی و کمی آموزش مکتوب و آماده اراهه است.   های برنامه

 

 

  سنجه

 نماید.  های آموزشی را پایش و نتایج آن را تحلیل میفعالیت کمی و کیفی  های ارتقایتیم مدیریت آموزش بیمارستان، برنامه

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

 ایتوسعه ضروری کاملا ضروری
 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

3 5 4 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

1 
توسا تیم  های مربوطو شاخص های آموزشیهای ارتقای کمی و کیفی فعالیتتدوین برنامه

  مدیریت آموزش بیمارستان
 مستندات

 ها و انجام اقدامات اصلاحی مربوطپایش شاخص 2
مستندات و مصاحبه با معاون 

 آموزشی

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

های مستندات پایش برنامه

ارتقای کمی و کیفی 

های آموزشی فعالیت

  .موجود نیست

های ارتقای کمی مستندات پایش برنامه

ا های آموزشی یو کیفی فعالیت

ت سوابق/صوتجلسات تحلیل تیم مدیری

آموزش وجود دارد ولی سوابق پایش 

ها یا اقدامات اصلاحی موجود شاخص

 نیست.

های ارتقای مستندات پایش برنامه

های آموزشی و کمی و کیفی فعالیت

سوابق/صوتجلسات تحلیل تیم 

یریت آموزش وجود دارد و سوابق مد

ها یا اقدامات اصلاحی پایش شاخص

 موجود است.
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  10 ز استاندارد

 بیمارستان روش اجرایی مدون برای مشارکت فراگیران در آموزش بیماران دارد.    

 

 

  سنجه

   شود.ا میر آموزش بیماران وجود دارد و اجرهای بالینی، روش اجرایی مشخص برای مشارکت فراگیران دهای آموزشی بخشدر برنامه

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

 ایتوسعه ضروری کاملا ضروری
 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

3 3 3 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

1 
 های آموزشی بالینی وروش اجرایی آموزش به بیمار توسا فراگیران در کلیه بخشتدوین 

  رای آناج
 و مصاحبه با بیمارمستندات 

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

روش اجرایی آموزش به 

بیمار توسا فراگیر وجود 

  ندارد.

روش اجرایی آموزش به بیمار توسا 

بعضی از فراگیر وجود دارد و در 

 .شودمیها اجرا بخش

روش اجرایی آموزش به بیمار توسا 

ها تمام بخش د دارد و درفراگیر وجو

 .شوداجرا می
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  11 ز استاندارد

ها و اعضاء هیات علمی پایه و بالینی در و پژوهشی بین گروهی برگزاری جلسات مشترک آموزشی های مشخصی برابرنامه

 بیمارستان وجود دارد.

 

  سنجه

 گردد.  بالینی و علوم پایه برگزار می هایهای آموزشی و پژوهشی مشترک بین گروهمارستان جلسهیدر ب

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

 ایتوسعه ضروری کاملا ضروری
 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

3 3 3 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

 مستندات    برگزاری جلسات مشترک آموزشی پژوهشی بین اعضاء هیات علمی پایه و بالینی 1

 زایامت

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

جلسات مشترک آموزشی و پژوهشی 

بین اعضای هیأت علمی پایه و بالینی 

 .برگزار نمی شود

جلسات مشترک آموزشی و پژوهشی  

بین اعضای هیأت علمی پایه و بالینی 

برگزار می شود و سوابق یا 

 .صورتجلسات آن موجود است
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 رعايت حقوق بیمار در فرآيندهای آموزشی
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  1 ح استاندارد

 گردد.در تمام فرآیندهای آموزشی رعایت حقوق گیرندگان خدمت تضمین می

 

 

  سنجه

تأکید شده آموزش داده و در تمامی فرآیندهای آموزشی بر این امر  ،بیمارستان در خصوص رعایت حقوق گیرندگان خدمت به فراگیران

 است. 

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

 ایتوسعه ضروری کاملا ضروری
 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

2 4 3 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

 و مصاحبه با فراگیرانمستندات    های لازم به فراگیران در خصوص رعایت حقوق گیرندگان خدمتاراهه آموزش 1

 احبه با بیمارانصمشاهده وم قوق گیرندگان خدمت در فرآیندهای آموزشی بیمارستانرعایت ح 2

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

به فراگیران در خصوص رعایت 

حقوق گیرندگان خدمت آموزش 

 داده نشده است.

به فراگیران در خصوص رعایت 

حقوق گیرندگان خدمت آموزش 

بعضی از داده شده ولی در 

فرآیندهای آموزشی بر این امر تأکید 

 .نشده است

به فراگیران در خصوص رعایت 

حقوق گیرندگان خدمت آموزش 

داده شده و در تمامی فرآیندهای 

آموزشی این امر مورد تأکید قرار 

 گرفته است.
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  2 ح استاندارد

ارت های آموزشی نظگیرندگان خدمت در اجرای برنامهمعاون آموزشی و تیم مدیریت آموزش بیمارستان بر رعایت حقوق 

 کنند.می

 

 

  سنجه

 دهد. یرندگان در فرآیندهای آموزشی را انجام میرعایت حقوق گای در خصوص های دورهتیم مدیریت آموزش بیمارستان، ارزیابی 

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

 ایتوسعه ضروری کاملا ضروری
 (1-5همیت آموزشی )ا (1-3دستیابی )

2 3 5/2 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

1 
ای در خصوص رعایت حقوق گیرندگان خدمت در فرآیندهای های دورهانجام ارزیابی

   آموزشی

معاون مستندات و مصاحبه با 

 آموزشی

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

رعایت حقوق گیرندگان خدمت در 

ارزیابی  دهای آموزشی،فرآین

 شود.نمی

رعایت حقوق گیرندگان خدمت در  

فرآیندهای آموزشی، ارزیابی 

 شود.می
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  3 ح استاندارد

شود و ای و پزشکی فراگیران توسا برنامه مدون و مشخص انجام میبررسی خطاها و مساهل مربوط به اخلاق حرفه

 شده است.بینی یشهای مشخصی برای پیشگیری از تکرار آنها پروش

 

 

  سنجه

 .شوداند تدوین شده و اجرا میشتهدهی و تحلیل خطاهایی که فراگیران در بروز آن نقش دافرآیند ثبت، گزارش 

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

 ایتوسعه ضروری کاملا ضروری
 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

3 3 3 

 یروش ارزیاب ملاک ارزیابی

 مستندات    دهی و تحلیل خطای فراگیرانتدوین فرآیند ثبت، گزارش 1

 مصاحبه با معاون آموزشی اجرای فرآیند 2

 ریزی برای پیشگیری از خطای فراگیرانبرنامه 3
مصاحبه با معاون آموزشی و 

 فراگیران

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

تحلیل  فرآیند ثبت، گزارش دهی و

 خطای فراگیران تدوین نشده است

فرآیند ثبت، گزارش دهی و تحلیل 

خطای فراگیران تدوین شده ولی به 

 .صورت کامل اجرا نمی شود

فرآیند ثبت، گزارش دهی و تحلیل 

 خطای فراگیران تدوین شده و به

صورت کامل اجرا می شود و 

ای برای پیشگیری از تکرار برنامه

 خطاها وجود دارد
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  4 ح استاندارد

ه ی درمانی برسانی مبنی بر آموزشی بودن بیمارستان و حضور فراگیران در تمام مراحل در تمام تشخیصبیمارستان از اطلاع

 نماید. بیمار اطمینان حاصل می

 

 

  سنجه

ات ار و مراجعان بیمد تشخیص و درمبه بیماران در بدو ورود، در خصوص آموزشی بودن بیمارستان و اینکه دانشجویان در تمام فرآین 

 گردد. رسانی میبعدی نقش دارند، اطلاع

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

 ایتوسعه ضروری کاملا ضروری
 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

1 1 1 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

 مصاحبه با بیماران   و حضور فراگیرانر خصوص آموزشی بودن بیمارستان رسانی به بیماران داطلاع 1

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

به بیماران در خصوص آموزشی بودن 

 بیمارستان اطلاع رسانی نمی شود.

به بیماران در خصوص آموزشی بودن  

بیمارستان اطلاع رسانی می شود و بیماران 

از نقش دانشجویان در فرآیند تشخیص و 

 ان بیمار و مراجعات بعدی آگاهی دارند.درم
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  5 ح استاندارد

 دهد. در بیمارستان آموزشی، فرآیندهای آموزشی اراهه خدمات به بیماران بدحال را تحت تاثیر قرار نمی

 

 

  سنجه

را در حداقل زمان ممکن توسا  بندی مراقبت از بیماران بدحالتیم مدیریت آموزش بیمارستان دستورالعمل خود را در زمینه اولویت

 نماید.  بالاترین سطح علمی و مهارتی )حداقل دستیار ارشد( تدوین و اجرا می

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

 ایتوسعه ضروری کاملا ضروری
 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

2 3 5/2 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

 مستندات  بندی مراقبت از بیماران بدحال  طه در خصوص اولویتتدوین دستورالعمل مربو 1

 مصاحبه با روسای بخش اجرای دستورالعمل 2

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

بندی مراقبت از دستورالعمل اولویت

 بیماران بدحال تدوین نشده است. 

بندی مراقبت از دستورالعمل اولویت

و در ل تدوین شده بیماران بدحا

 شود.ها رعایت میتعدادی از بخش

بندی مراقبت از دستورالعمل اولویت

در بیماران بدحال تدوین شده و 

 گردد.اجرا میتمام بخش ها 
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  6 ح استاندارد

پزشکان مقیم های عصر و شب، های آموزشی در شیفتبه منظور اطمینان از کیفیت خدمات آموزشی اراهه شده در بیمارستان

ای با بیمارستان شدهتری دارند( که ارتباط آموزشی و درمانی تعریفبیشتر و حساس هایهایی که اورژانس)بخصوص در رشته

ن ی دستیارادرمان ودارند تحت برنامه تعیین شده توسا رهیس بخش مربوطه و یا سرپرستی وی فعالیت دارند. ارتباط آموزشی 

 شفاف و تعریف شده است.و کارورزان با آنها نیز 

 

 

  سنجه

های عصر یفتش ک مقیمدستیاران و کارورزان با پزشجهت تعیین نحوه ارتباط متقابل آموزشی و درمانی  در بیمارستان دستورالعمل مشخصی

  گردد.و شب و ایام تعطیل )که عضو هیات علمی نیستند( به صورت شفاف تدوین شده و اجرا می

 ضریب سطح سنجه
 گین وزن سنجهمیان

 ایتوسعه ضروری کاملا ضروری
 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

2 2 2 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

1 
ی در ات علمنحوه ارتباط آموزشی و درمانی فراگیران با پزشک مقیم غیر هیتدوین دستورالعمل 

   عصر و شب و ایام تعطیل
 مستندات

 اجرای دستورالعمل فوق 2
و پزشکان احبه با فراگیران مص

 مقیم

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

نحوه ارتباط آموزشی و دستورالعمل 

درمانی فراگیران با پزشک مقیم غیر 

هیات علمی در عصر و شب و ایام 

  تعطیل تدوین نشده است.

دستورالعمل نحوه ارتباط 

آموزشی و درمانی فراگیران با 

م غیر هیات علمی در پزشک مقی

عصر و شب و ایام تعطیل تدوین 

 .شده ولی اجرا نمی گردد

دستورالعمل نحوه ارتباط آموزشی و 

درمانی فراگیران با پزشک مقیم غیر 

و شب و ایام هیات علمی در عصر 

تعطیل تدوین شده است و اجرا 

 گردد.می
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  7 ح استاندارد

شود تحت نظر مستقیم اعضاء هیات علمی و با دمات درمانی که توسا فراگیران اراهه میهای آموزشی، فرآیند خدر بیمارستان

 مستندات آن موجود است. های مورد نیازانجام گرفته و اسب پیچیدگی خدمات و مهارتنواگااری تدریجی مسئولیت به ت

 

 

  سنجه

 انی فراگیران تدوین شده است.در بیمارستان دستورالعمل نحوه نظارت اعضاء هیات علمی بر فعالیت درم

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

 ایتوسعه ضروری کاملا ضروری
 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

2 5 5/3 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

  مستندات   نظارت اعضاء هیات  علمی بر فعالیت درمانی فراگیرانتدوین دستورالعمل نحوه  1

 تورالعمل فوقاجرای دس 2
مصاحبه با فراگیران و اعضاء 

 هیات علمی

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

نظارت اعضاء هیات دستورالعمل نحوه 

علمی بر فعالیت درمانی فراگیران 

  تدوین نشده است.

دستورالعمل نحوه نظارت اعضاء هیات  

ت درمانی فراگیران علمی بر فعالی

 گردد.ست و اجرا میتدوین شده ا

هایی که بیمارستان

دستیار یا کارورز 

 .پزشکی ندارند
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 های بالینیهای آموزشی به عنوان عرصه پژوهشبیمارستان 
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  1 ط استاندارد

 یمارستان است.بیمارستان معاون پژوهشی دارد. معاون پژوهشی مسئول واحد توسعه تحقیقات بالینی ب

 

 

  سنجه

 باشد. مسئول واحد توسعه تحقیقات بالینی نیز می، در ساختار بیمارستان، معاون پژوهشی 

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

 ایتوسعه ضروری کاملا ضروری
 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

2 3 5/2 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

 مستندات  هشی  ابلاغ معاون پژو 1

 مستندات انتصاب معاون پژوهشی به عنوان مسئول واحد توسعه تحقیقات بالینی 2

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

در ساختار بیمارستان معاونت 

 پژوهشی وجود ندارد 

در ساختار بیمارستان معاونت 

پژوهشی وجود دارد اما واحد توسعه 

 وجود ندارد.تحقیقات بالینی 

در ساختار بیمارستان معاونت 

که مسئول پژوهشی وجود دارد 

 واحد توسعه تحقیقات بالینی است.
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  2 ط استاندارد

برای فواصل  های پژوهشی در بیمارستاندر سند استراتژیک بیمارستان اهداف پژوهشی بیمارستان تدوین شده است و برنامه

 ست.زمانی مناسب استقرار یافته ا

 

 

  سنجه

  گردد.های پژوهشی در فواصل زمانی مناسب اجرا میبینی شده و برنامهدر برنامه استراتژیک بیمارستان ، اهداف پژوهشی پیش

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

 ایتوسعه ضروری کاملا ضروری
 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

1 3 2 

 یروش ارزیاب ملاک ارزیابی

 مستندات  تدوین اهداف پژوهشی در برنامه استراتژیک بیمارستان   1

 مصاحبه با معاون پژوهشی های پژوهشی در بیمارستاناجرای برنامه 2

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

در برنامه استراتژیک بیمارستان 

بینی نشده اهداف پژوهشی پیش

 است. 

ژیک بیمارستان در برنامه استرات

بینی شده ولی اهداف پژوهشی پیش

 برنامه پژوهشی اجرا نشده است.

در برنامه استراتژیک بیمارستان 

بینی شده و اهداف پژوهشی پیش

 شود.برنامه پژوهشی اجرا می
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  3 ط استاندارد

وژی و یا پزشکی اجتماعی و بیمارستان دارای واحد توسعه تحقیقات بالینی است که با بکارگیری متخصص اپیدمیول

کارشناسان پژوهش و پژوهشیاران آموزش یافته زیر نظر مسئول واحد مربوطه بر اساس دستورالعمل ابلاغ شده، هدایت 

 پژوهش را بر عهده دارند.

 

 

  سنجه

پزشکی اجتماعی و ی و یا ارگیری متخصص اپیدمیولوژدر بیمارستان واحد توسعه تحقیقات بالینی طبق دستورالعمل ابلاغ شده و با بک

 . ، هدایت پژوهش را بر عهده داردکارشناسان پژوهش و پژوهشیاران 

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

 ایتوسعه ضروری کاملا ضروری
 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

3 3 3 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

 مستندات  یا قرار داد پرسنل واحد توسعه تحقیقات بالینیو ابلاغ  وجود واحد توسعه تحقیقات بالینی 1

 مصاحبه با معاون پژوهشی هدایت پژوهش 2

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

ساختار سازمانی واحد توسعه در 

  تحقیقات بالینی وجود ندارد.

ساختار سازمانی واحد توسعه در  

 تحقیقات بالینی با پرسنل مشخص

و هدایت پژوهش را بر  وجود دارد

  عهده دارد.
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  4 ط استاندارد

ها های بالینی و سیستم اراهه خدمات بیمارستانگیری در ارتقاء مراقبتهای بالینی برای تصمیماز شواهد علمی و نتایج پژوهش

 گردد.استفاده می

 

  سنجه

  کند.را تعیین نموده و اجرا می**و اراهه به معاون پژوهشی  بندی، اولویت*بیمارستان فرآیند شناسایی مشکلات

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

 ایتوسعه ضروری کاملا ضروری
 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

3 3 3 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

 مستندات  نبندی مشکلات بیمارستاتدوین فرآیند شناسایی و اولویت 1

 یازامت

 غیر قابل ارزیابی (2دو )   (1یک ) (0صفر )

بندی فرآیند شناسایی و اولویت

مشکلات بیمارستان تعیین نشده 

 است. 

بندی فرآیند شناسایی و اولویت

مشکلات بیمارستان تعیین شده است 

 گرددولی اجرا نمی

بندی فرآیند شناسایی و اولویت

مشکلات بیمارستان تعیین شده 

 گرددیاست و اجرا م

 

 توضیحات

 و بالینی تواند کمک قابل توجهی در رفع آنها داشته باشد اعم از مشکلات سازمانیمشکلاتی که انجام پژوهش می*

های بیمارستانی در شورای های بالینی، دفتر پرستاری، واحد بهبود کیفیت، کمیتهاین مشکلات توسا بخش**

رجاع اعاون پژوهشی مهت اجرا به واحد توسعه تحقیقات بالینی یا بندی جپژوهشی مطرح و پس از بررسی و اولویت

 .شودمی
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  5 ط استاندارد

بیمارستان سازوکار مناسب جهت ارتقاء تعداد مقالات منتشر شده در مجلات معتبر داخلی و خارجی از اعضاء هیات علمی و 

 .فراگیران در حال آموزش دارد

 

 

  سنجه

هایی جهت ارتقاء تعداد مقالات منتشر شده درمجلات معتبر داخلی و خارجی از اعضاء بالینی بیمارستان برنامه دفتر توسعه تحقیقات

  نماید.هیات علمی و فراگیران در حال آموزش دارد و اجرا می

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

 ایتوسعه ضروری کاملا ضروری
 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

3 3 3 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

 مستندات برنامه ارتقاء تعداد مقالات منتشر شده اعضاء هیات علمی و فراگیران در بیمارستانتدوین  1

 اجرای برنامه تدوین شده برای ارتقاء مقالات  2
مصاحبه با معاون پژوهشی و 

 اعضاء هیات علمی 

 امتیاز

 زیابیغیر قابل ار (2دو ) (1یک ) (0صفر )

ای برای ارتقاء بیمارستان برنامه

تعداد مقالات منتشر شده اعضاء 

  هیات علمی و فراگیران ندارد.

بیمارستان  برای ارتقاء تعداد  

مقالات منتشر شده اعضاء هیات 

علمی و فراگیران برنامه دارد و اجرا 

 نماید.می
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  6 ط استاندارد

پزشکی  های وزارت بهداشت ، درمان و آموزشا در بیمارستان، بر اساس دستورالعملهای تحقیقاتی در حال اجرتمام طرح

 مصوبات لازم را از کمیته اخلاق دارای صلاحیت کسب نموده است.

 

 

  سنجه

و  مطرح*های وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی در کمیته اخلاق بیمارستان های تحقیقاتی بیمارستان بر اساس دستورالعملطرح

  گردد.تایید می

 ضریب سطح سنجه
 میانگین وزن سنجه

 ایتوسعه ضروری کاملا ضروری
 (1-5اهمیت آموزشی ) (1-3دستیابی )

2 4 3 

 روش ارزیابی ملاک ارزیابی

 مستندات  بررسی طرح های تحقیقاتی در کمیته اخلاق بیمارستان 1

 امتیاز

 غیر قابل ارزیابی (2دو ) (1یک ) (0صفر )

مستندات تایید کمیته اخلاق وجود 

 ندارد.  

مستندات تایید کمیته اخلاق وجود  

   دارد.

 

 .های تحقیقاتی مورد قبول استتایید کمیته اخلاق در پژوهش بیمارستان یا دانشگاه برای طرح* توضیحات
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 پیوست

  معیارهای استخراج شده از استانداردهای کالبدی
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 پذیرش لازم براي حداقل

 دانشجو 50هر  تا و آموزش

 تجهيزات و امكانات مطلوب وكاربرد آموزشي اهداف تحقق براي اختصاصي ویژگيهاي

 داخلي باليني بخش آموزش

 قلب متخصّص3 متخصّص داخلی، نفر9

 داخلی ،اعصاب متخصّص 2

 متخصّص عفونی 2 و

 داخلی بیماریهای جنرالیست متخصّص نفر 2 حداقل نفر  شامل 9 عمومی، پزشکی زشآمو در فعال وقت تمام علمی هیأت اعضای 

 بـه   بایـد  عفونی متخصّص یک و )نورولوژی( داخلی اعصاب متخصّص3 قلب، متخصّص 3 داخلی، متخصّص علمی هیأت عضو 9 بر علاوه

 و داخلـی  داخلی، اورژانـس  جنرال های بخش رد چرخشی طور به داخلی )متخصّصین .باشند داشته فعالیت وقت تمام علمی هیأت صورت

 (.کرد خواهند ویزیت داخلی های درمانگاه

 در فوق باید علمی هیأت اعضای معادل حداقل شود می اراهه داخلی تخصصی بیماریهای فوق یا و تخصصی دستیاری برنامه که مراکزی در 

 .باشند داشته فعالیت عمومی پزشکی بالینی آموزش

 داشت خواهد را عمومی پزشکی )کارورزی و کارآموزی( بالینی هماهنگی اموزش و هدایت مدیریت، وظیفه مسئول، نوانع به اعضا از یکی. 

 علمي هيأ 

 ،خـون، اعصـاب   گوارش، ریه، قلب، بربخشهای علاوه شود می برگزار داخلی های -بیماری تخصصی فوق یا و تخصصی دستیاری برنامه که مراکزی در جنرال یک بخش حداقل

 پزشـکی عمـومی  )کـارورزی  و کـارآموزی ( بـالینی  آمـوزش  بـرای  داخلـی  جنرال بیماریهای بخش یک وجود... و روماتولوژی غدد، نفرولوژی، عفونی،

 .است رروری

 بستر  بخش

 .است رروری عمومی پزشکی دکترای دوره ویا کارآموز کارورز هر ازای به بستری آموزشی بیمار با فعال تخت 2 حداقل  تخت 24

 است مناسب عمومی پزشکی دکترای دوره ویا کارآموز کارورز هر ازای به درصد70اشغال بارریب فعال تخت 3 حداقل. 

 نفـره   8 گـروه  یـک  بـرای  تخـت  24 حـداقل  شود می برگزار داخلی تخصصی بیماریهای فوق یا و تخصصی دستیاری برنامه که مراکزی در

 .است رروری جنرال بخش دریک کارورز-کارآموز

 در قلـب  یـا  و اعصـاب  ، )اسـت  الزامی تخت 4 حداقل وجود بخش عفونی نبودن صورت در(عفونی بیماریهای برای اختصاصی های ختت 

 .گردد می لحاظ دانشجوهی گروه یک برای رروری تختهای سرجمع تعداد

 ویژه  مراقبت بخش به مربوط داخلی بخش تختهای درصد 10حداقلICU و CCU باشند. 

  تخت بستر تعترد

 مشخصیک فضای  و درمانگاه جنرال یک

 ومعرفی بیمار حال برای شرح

 از حـال  شـرح  گـرفتن  منظـور  دو بـه  درمانگـاه  کنـار  در اتاق کوچکتر یک و زیر ردیف تجهیزات و امکانات با جنرال درمانگاه یک حداقل 

 بیماران مورد در گفتگو برای صندلی و درمانگاه اتاق کنار میز در یک از میتوان اتاق نبود صورت در( است رروری استاد به ومعرفی بیماران

 ).استفاده کرد

 گوارش، غدد، عفونی، اعصاب، نفرولوژی، ریه، خون، روماتولوژی،(فوق تخصصی /تخصصی درمانگاههای از یک هر در آموزشی چرخش 

 .است مجاز هفته یک مدت به حداکثر )قلب

 رتزق اعزينخ /داازهگزه

 فشارسنج، تخت رفلکس، چکش ابسلانگ، قوه، چراغ اتوسکوپ،  افتالموسکوپ، (معاینه کامل ست دانشجویان، و بیماران و پزشک برای یصندل و میز یک ست کامل

 )مرجع کتب حاوی کتاب قفسه بورد، وایت ترازو، پاراوان، معاینه،

 و تجايزر  راكزهز 

 داازهگزه
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 پذیرش لازم براي حداقل

 دانشجو 50هر  تا و آموزش

 وكاربرد مطلوب آموزشي اهداف تحقق براي اختصاصي ژگيهايوی

 

 تجهيزات و امكانات

 باليني بخش جراحي آموزش

 .است رروری ودرمانگاه اورژانس و عمل اتاق بخش و در آموزش جهت جراحی گروه عضو متخصّص پنج  عضو 5

 باشند عمومی جراح نفر 2 حداقل است لازم. 

 خواهـد   پزشـکی عمـومی را   )کـارورزی  و کـارآموزی ( بـالینی  آمـوزش  و هماهنگی هدایت مدیریت، فهوظی مسئول، عنوان به اعضا از یکی

 داشت.

 علمي هيأ 

 اورژانس و زنان و مردان بخشهای  بخش 3

 است قبول قابل مردان و زنان جراحی بخش دو دارد وجود وجود اورژانس طب آموزشی گروه که مراکزی در. 

 بستر  بخش

 تخت بستر  تعترد است رروری فعال تخت دو هردانشجو حداقل ازای به و تخت 7 علمی هیأت ضوهرع ازای به  تخت 35

 بیمـار  سـاس معاینـه   و حال شرح اخا جهت باهم بامرت ولی مجزا به صورت دو قسمت که درمانگاه متری جهت 30-40اتاق  یک حداقل  معاینه و یک اتاق درمانگاه2

 .است رروری

 است رروری به صورت  مستقل هربخش در معاینه اقات ویک درمانگاه یک وجود. 

 رتزق اعزينخ /داازهگزه

 هردرمانگاه یکسری در

 

 مصـرفی،  و لـوازم  نگاتوسکوپ پانسمان، و ستهای آنوسکوپ جمله از لوازم معاینه و معاینه چراغ با معاینه تخت دو حداقل درمانگاه هر در 

 ه با تعداد کافی صندلی جهت دانشجویان رروری استصندلی  همرا و میز عدد دو هرتخت، برای پاراوان

 

 و تجايزر  راكزهز 

 داازهگزه

 .است رروری عمل یک اطاق حداقل علمی هیأت عضو عمومی جراح دو هر ازای به  اتاق عمل 3

 است رروری دانشجویان آموزش و علمی هیأت دو عضو توسا جراحی عمل انجام جهت فعال عمل اتاق سه. 

 رتزق عمل
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 پذیرش لازم براي حداقل

 دانشجو 50هر  تا و آموزش

 وكاربرد مطلوب آموزشي اهداف تحقق براي اختصاصي ویژگيهاي

 

 تجهيزات و امكانات

باليني بخش  آموزش

 كودكان

ژانـس  اور و بخـش  امـوزش  :میگیرند عهده به این ترتیب به را ها بخش اموزش طورچرخشی به کودکان متخصّص علمی هیأت عضو چهار  نفر 4

 . نفر جامعه یک درون درمانگاه نفر و بیمارستان یک عمومی نفر ، درمانگاه زایشگاه یک و نوزادان نفر، یک

 عمومی پزشکی بالینی آموزش در باید علمی هیأت عضو 4 حداقل شود می اراهه کودکان تخصصی فوق یا تخصصی آموزش که مراکزی در 

 .باشند داشته فعالیت

 داشت خواهد را عمومی پزشکی )کارورزی و کارآموزی(بالینی   اموزش هماهنگی و هدایت مدیریت، وظیفه مسئول عنوان به اعضا از یکی. 

 علمي هيأ 

 تـازه  سالم نوزادان( زایشگاه نوزادان بخش ،)بستری نوزادان بیماران(نوزادان بخش ،)شیرخوار و کودک بستری بیماران( کودکان جنرال بخش  بخش 3

 )شده متولد

 بیمارستان و بخش درصد 70 تخت اشغال رریب حداقل با بیمارستان کودکان نساورژا 

 بستر  بخش

 تخت 25کودکان بخش تخت تعداد حداقل  تخت 25

 وایزوله یک تخت تخت، 10 ، اورژانس)کات و انکوباتور( تخت 10نوزادان تخت تعداد .شود گرفته نظر در باید ایزوله تخت 

 نفـره  8 گـروه  یـک  بـرای  تخـت  24 حـداقل  مـی دهنـد،   اراهـه  اطفال بیماریهای تخصصی فوق یا خصصیت دستیاری برنامه که مراکزی در 

 .رروری است جنرال بخش دریک کارورز-کارآموز

 تخت بستر  تعترد

 outpatient ویژه  به زیر ردیف و تجهیزات امکانات با بیمارستان در کودکان عمومی درمانگاه متری  برای 35-40اتاق  یک حداقل  اتاق 2 یا 1

 بعـدکلینیک  کنفـرانس  و درمانگـاه  اتاق در استاد معرفی به و بیماران از حال شرح گرفتن منظور دو به درمانگاه کنار در تر یک اتاق  کوچک 

(post clinic conference class )در برای بحـث  درمانگاه اتاق کنار در صندلی و میز یک از میتوان دیگر اتاق وجود عدم )در صورت 

 ).کرد استفاده بیماران وردم

 رتزق اعزينخ /داازهگزه

 تکامـل  و رشد ارزیابی امکانات با و رفلکس چکش -ابسلانگ -قوه چراغ-افتالموسکوپ-اتوسکوپ( معاینه کامل ست با همراه پزشک میز  سری یک

 تخـت  ،)کـافی  تعداد به( برای دانشجویان صندلی پزشک، صندلی ،)ترمومتر -مختلف های اندازه با کاف ارافه به سنج نوزاد فشار و کودک

 قدسنج و ترازو سال، 3 زیر کودکان و نوزادان برای خوابیده سنج قد دیژیتال شیر خواران و نوزادان توزین برای ترازو پاراوان، معاینه،

 وسـایل  حـداقل  ، 2 دنـور  یتکـامل  میـزان  های رشد، منحنی مرجع، کتب حاوی کتاب قفسه بورد، وایت سال، 3 بالای کودکان برای ایستاده 

 در نبولایزر و درمانی اکسیژن تجهیزات اکسیمتری، پالس مانیتور، )سیلندر یا مرکزی(اکسیژن  ها، رنگ مثل کودکان تکاملی معاینات

 کودکان های اندازه و شرایا 

 و تجايزر  راكزهز 

 داازهگزه
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 پذیرش لازم براي حداقل

 دانشجو 50هر  تا و آموزش

 وكاربرد مطلوب آموزشي اهداف تحقق براي تصاصياخ ویژگيهاي

 

 تجهيزات و امكانات

 باليني بخش زنان آموزش

 علمی هیأت و  زایمان زنان متخصّص علمی هیأت عضو نفر چهار نفر 4

 بستری بخش پرخطر، نوزادان بارداری از ،مراقبت زایمان و زایمان عمومی، اورژانس حین زنان :های بخش شامل 

 تخت بستری عدادت  تخت 20

 کارورز و کارآموز ضورح برای کافی فضای بیماران و معاینه وسایل و امکانات با بارداری مراقبت دوران درمانگاه زنان، بیماریهای درمانگاه  واحد 2

 مناسب( پرده یا با پاراوان( بیماران حریم حفظ برای بیماران معاینه از محل فراگیران حضور محل کردن مجزا امکان 

 اتاق معاینه /درمانگاه

سـت  ، مـایی( تجهیزات سنجش صدای قلب جنین )داپلر، گوشی ما، میز و صندلی، دستگاه فشار سنج و گوشی، تخت ژنیکولوژی، تخت معاینه معمولی 

 کاردیوتوکوگرافی (، ترازو مادر و نوزاد، زایمان

 درمانگاه و تجهیزات امکانات

 اتاق عمل  یک اتاق عمل
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 پذیرش م برايلاز حداقل

 دانشجو 50هر  تا و آموزش

 وكاربرد مطلوب آموزشي اهداف تحقق براي اختصاصي ویژگيهاي

 

 تجهيزات و امكانات

باليني بخش  آموزش

 روانپزشكي

 علمی هیأت روانازشکی متخصّص علمی هیأت عضو تن 2 حداقل  نفر 2

  بیمارستان روانازشکی یا جنرال بیمارستان روانازشکی بخش 

 

 بستری بخش

 تخت اورزانس 5 و خلوت اطاق تخت 2 شامل تخت 25  :بخش تخت تعداد  تخت 25

 

 تخت بستری تعداد

 4ردیف  تجهیزات و امکانات متری برای درمانگاه روانازشکی در بیمارستان با 40-35حداقل یک اتاق   اتاق 2یا  1

 اتاق در استاد به معرفی و بیماران از حال شرح منظور گرفتن دو به درمانگاه کنار در تر کوچک اتاق یک 

 بعدکلینیک کنفرانس و درمانگاه post clinic conference class )میز یک از میتوان دیگر اتاق وجود عدم صورت در 

 کرد استفاده مورد بیماران در بحث برای صندلی و درمانگاه اتاتق کنار در.( 

 اتاق معاینه /درمانگاه

 انـدازه  بـا  کـاف  بارافه فشار سنج -رفلکس چکش-ابسلانگ -قوه چراغ-افتالموسکوپ -اتوسکوپ(معاینه کامل ست با همراه پزشک میز  یک سری

 کتـاب  قفسـه  بـورد،  وایـت  تـرازو،  پاراوان، تخت معاینه، ،)کافی تعداد به( دانشجویان برای صندلی صندلی پزشک، ،)ترمومتر -مختلف های

 کتب مرجع حاوی

 درمانگاه و تجهیزات امکانات

 تجهیـزات  و بـا امکانـات   معاینـه  اتـاق  اورژانـس،  ،داروهـای  شوک الکترو احیا، دستگاه کامل وست اورژانس ترالی ، خلوت اتاق احیا، اتاق  ک واحدی

 قفسه کتاب و دسترسی به اینترنت بورد، وایت صندلی، 15 حداقل با دانشجویان اموزشی برای کلاس (،4 ردیف( درمانگاه

 رلكتروشوك و رتزق

 هس اورهپزشكيرواژر
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 پذیرش لازم براي حداقل

 دانشجو 50هر  تا و آموزش

 وكاربرد مطلوب آموزشي اهداف تحقق براي اختصاصي ویژگيهاي

 

 تجهيزات و امكانات

باليني بخش طب  آموزش

 اورژانس

 علمي هيأ  3ی دوره بالین برای تکمیل یهیأت علم برای پایرش اولین دوره  یک نفر و حداقل مجموع تعداد مورد نیاز هیأت علمی تعداد  نفر 5

 بستر  بخش نظر تحت واحد  واحد 1

 تخت 8 : (Acute Care) داخلی اورژانس حاد مراقبت واحد  تخت 22

 تروما و جراحی حاد مراقبت واحد (Acute Care) : 8 تخت 

 تخت یک :سرپایی عمل تخت،  اطاق یک :گیری گج تخت، اطاق 2سوچور((بخیه مجهز، اطاق تخت 2 :مونیتورینگ 

 تخت بستر  تعترد

 نویسی نسخه و (Fast Track ) سرپایی ویزیت واحد )بیماران بندی اولویت برای( تریاژ )بدحال بیماران احیاء( CPR واحد  واحد 8

 حاد مراقبت گوش واحد و چشم معاینه وسایل با تکمیلی معاینات های اتاق (Acute Care) تخت،  2سوچور((بخیه اطاق 

 تخت یک :سرپایی عمل تخت، اطاق یک :گیری گج اطاق 

 رتزق اعزينخ /داازهگزه

  و تجايزر  راكزهز  پرتابل ونتیلاتور احیا، ترالی 

 داازهگزه

 رتزق عمل گیری گج اطاق سرپایی، عمل اتاق  واحد 2
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  هيئت علمي مورد نياز،  آموزش دوره دستياري رشته داخلي

هيئت علمي مورد نياز به ازاي هر دستيار  نيروي فوق تخصص مورد نياز دستياري رشته داخليحداقل هيئت علمي مورد نياز دوره 

 شاغل به تحصيل
 رتبه علمي هيئت علمي مورد نياز

نیروی فوق تخصص  1حداقل  نیروی متخصص داخلی جنرال مورد نیاز است 3حداقل 

از هر رشته فوق تخصصی 

 مورد نیاز است

به تحصیل دستیار شاغل  2به ازای هر 

عضو هیئت علمی مورد نیاز 1حداقل 

 است 

نفر از اعضای هیئت علمی یاد شده  در مرتبه دانشیاری  2حداقل 

 باشند 

 

 تخت داشته باشند. 8آموزشی و به ازای هر عضو هیئت علمی  تخت 4بخش های تربیت کننده دستیار،  رروریست به ازای تربیت هر دستیار داخلی، واجد تعداد تبصره:

 

 

 

  رشته زنان هيئت علمي مورد نياز،  آموزش دوره دستياري

حداقل هيئت علمي مورد نياز 

 دوره دستياري رشته زنان

هيئت علمي مورد نياز به ازاي هر دستيار  نيروي فوق تخصص مورد نياز

 شاغل به تحصيل

 رتبه علمي هيئت علمي مورد نياز

نیروی متخصص زنان  5حداقل 

 مورد نیاز است.

 1نیروی فلوشیپ انکولوژی ،  1ش های مورد نیاز:  گرای

 2نیروی فلوشیپ پری ناتال و   1نیروی فلوشیپ نازایی ، 

 نفر متخصص زنان جنرال

نفر  10در شرایطی که تعداد دستیاران از 

دستیار شاغل به  2بیشتر باشد به ازای هر 

عضو هیئت علمی ارافه 1تحصیل حداقل 

 شود .

هیئت علمی یاد شده  در مرتبه دانشیاری نفر از اعضای  2حداقل 

 باشند
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  هيئت علمي مورد نياز،  آموزش دوره دستياري رشته جراحي

 هيئت علمي مورد نياز به ازاي هر دستيار شاغل به تحصيل حداقل هيئت علمي مورد نياز دوره دستياري رشته جراحي

 نیروی هیئت علمی مورد نیاز است. 5حداقل 

 

و هیئت علمی عض1دستیار شاغل به تحصیل حداقل  2نفر شد  به ازای هر  8اران بخش بیش از اگر تعداد دستی

 ارافه شود.

 

 

 

  هيئت علمي مورد نياز،  آموزش دوره دستياري رشته كودكان

 نيروي فوق تخصص مورد نياز حداقل هيئت علمي مورد نياز به ازاي هر دستيار شاغل به تحصيل در رشته كودكان

عفونی و  نفر بعدی از رشته های 3نیروی فوق تخصص نوزادان و  1از این تعداد هیئت علمی باید حداقل  . عضو هیئت علمی مورد نیاز است7دستیار تخصصی در هر ورودی حداقل   4هر  به ازای

 گوارش باشند . 

 

 

 

 حداقل هيئت علمي مورد نياز،  براي آموزش رشته پرستاري

 توضيحات رتبه نفر سالانه( 30رد نياز )با پذیرش حداقل تعداد هيئت علمي مو

نفر عضو هیئت علمی )در مرحله غیر بالینی   20

 نفر ( 10نفر و در مرحله آموزش بالین نیز  10

در واحدهای کارآموزی دانشجویان پرستاری به 

نفر یک نفر عضو هیات علمی بالینی  8ازاء هر 

هد پرستاری سرپرستی دانشجویان را بر عهده خوا

داشت. در کارآموزی در عرصه تعداد دانشجو به 

 نفر می باشد. 15ازاء هر عضو هیات علمی 

نفر عضو هیات علمی تمام وقت دوره  20از 

تر بایست در مرتبه استادیار و بالانفر می 5حداقل 

 باشند

 تبصره:

اعضای هیات علمی تمام وقت دوره کارشناسی 

 PhD پرستاری باید دارای کارشناسی ارشد یا

 دهند باشند. ای که آموزش میتخصصی، در رشته

 

 

 



 

 

 تاری و هوشبری ی،پرساریدست دوره،  لینی در دوره پزشکی عمومیبا آموزش تجهیزات و ضروريات، امکانات
 

132 

 

 فضاها، امكانات و تجهيزات آموزش باليني براي بخشهاي اصلي بيمارستان در رشته پرستاري

 توضيحات ميزان ضرورت ضروریات

 کارورزی و رآموزیکا توجیهی های کارگاه و گروهی بحث کلاب، ژورنال دروس، تدریس برای بسیار رروری کنفرانس و درس کلاس

 برای قرار گرفتن وسایل شخصی در کمد اختصاصی بسیار رروری رختکن 

کتابخانه، اتاق مطالعه، کتاب و منابع 

 آموزشی

 الزامی روز شبانه تمام در افزاری یا نرم افزاری سخت بصورت کشوری دستورالعملهای و رشته مرجع آموزشی منابع کلیه به دسترسی بسیار رروری

 .است

 حداقل یک دستگاه در هر بخش آموزشی برای استفاده در آموزش های مبتنی بر شواهد  بسیار رروری رایانه

 به صورت وایرلس بسیار رروری دسترسی به اینترنت

  بسیار رروری علمی هیأت اتاق

دفتر آموزش بالینی دانشکده)کارشناس 

 مستقر(

  بسیار رروری

 یکبرای دانشجویان کش رروری پاویون

  رروری امکانات تغایه

 مشابه پرستاران شاغل در بیمارستان رروری امکانات ایاب و ذهاب

 وسایل مصرفی از قبیل دستکش، ماسک، گان، سرنگ و غیره بسیار رروری وسایل مصرفی
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 حداقل هيئت علمي مورد نياز،  براي آموزش رشته هوشبري

 رتبه یشگرا حداقل هيئت علمي مورد نياز رشته هوشبري

 حداقل استادیار متخصص بیهوشی نفر عضو هیئت علمی 4

 

 

 آموزشي متراژهاي پيشنهادي مناسب براي فضاهاي

 متر مربع به ازای هر دانشجو در پایرش سالیانه 2 فضز  کلاس آاومشي هظر 

 متر مربع به ازای هر دانشجو در پایرش سالیانه1 کتزبخزهخ

 متر مربع به  ازای هر عضو هیات علمی تمام وقت 10 واهدفتر رعضزء هيز  علمي برر  اشز

 متر مربع به ازای هر دانشجو در پایرش سالیانه1 سزمتمزن و فضز  ردراه آاومش
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 تقدير و تشکر 

 94های آموزشی در سال رمن تشکر از مجریان ذیل که در تدوین راهنمای اول ارزشیابی و اعتباربخشی آموزشی بیمارستان

نژاد طبری، دکتر سید حسن امامی رروی، دکتر مرتضی جبارزاده، دکتر مسعود یاوری، همکاری نمودند: دکتر احمد خالق

مهندس مهیار امینی، دکتر سمیه حسام، مهندس عبدالررا دلاوری، دکتر الهام قدردوست نخچی، دکتر ژیلا منوچهری مقدم، 

از زحمات همکاران زیر که بازنگری راهنمای ارزشیابی اختصاصی  نواحی،اکبر پور، مهندس محمدجواد علیغلامررا نعمانی

نژاد طبری، دکتر حمید رواقی، دکتر گردد: دکتر احمد خالقهای آموزشی را برعهده داشتند،قدردانی میآموزشی بیمارستان

بویه، دکتر محمد مهدی محمدررا آلسرا، دکتر اکرم هاشمی، دکتر زاده، دکتر شبنم نوحهمرتضی جبارزاده، ، دکتر ناهید رحیم

پور، مهندس مهیار امینی، فروزانفر، دکتر شقایق وحدت، دکتر سمیه حسام، دکتر ژیلا منوچهری مقدم، دکتر امیرعلی سهراب

 پور، لادن قدمی، دکتر الهام قدردوست نخچیاکبر نواحی، مهندس عبدالررا دلاوری، غلامررا نعمانیمهندس محمدجواد علی

  

های علوم پزشکی و خدمات بهداشتی درمانی زیر که با ارسال دانشکده/نین جا دارد از دانشگاه آزاد اسلامی و دانشگاههمچ

های ارزشیابی یاری نمودند نیز، تشکر های آموزشی ، ما را در بازنگری استانداردها و سنجهگزارشات خودارزیابی بیمارستان

حیدریه، جهرم، ارتش، اردبیل، اصفهان، اهواز، ایران، ایلام، بابل، بم، تبریز، تهران، تربت گردد: آبادان، اسفراین، البرز، اراک،

جیرفت، خراسان شمالی، رفسنجان، زابل، زنجان، ساوه، سبزوار، سمنان، شاهرود، شهرکرد، شهید بهشتی، شیراز، فسا، قزوین، 

لرستان، لارستان، مشهد، مراغه، نیشابور، همدان، هرمزگان، قم، کاشان، کرمان، کردستان، کرمانشاه، گراش، گلستان، گیلان، 

 یاسوج، یزد.

 


