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 تمامی بخش های بالینی اعم از بستری ، سرپایی ، اورژانس ، تریاژ ،اتاق های عمل و واحدهای  : و مخاطبین دامنه کاربرد

پاراکلینیکی )پزشک ، سوپروایزر، سرپرستار، پرستار ، بهیار،کمک بهیار ،خدمات ، پرسنل واحدهای پاراکلینیکی ( ،مدیریت،مسئول 

 حراست 

  : تعریف- 

 :خط مشی  

از  در راستای ارتقای رضایت بیماران و همراهان و استفاده از نطرات ایشان در جهت بازنگری و بهبود فرایندهای بیمارستان ارستانبیم

  کسب اطمینان می نماید.بیمار و همراه بیمار  رضایت سنجش با استفاده ازرعایت و حفظ حقوق گیرندگان خدمت 

 : روش اجرایی 

 یمار و همراه بیمار با شرکت مشاور توسط مسئول واحد امور قراردادها منعقد می گردد.داد سنجش رضایتمندی بارقر  -1

واحد بهبود کیفیت مسئول فرمهای نظرسنجی براساس الزامات سازمانهای بالادستی و مدلهای مدیریتی مستقر در بیمارستان توسط  -2

 بازنگری می گردد.

واحد بهبود کیفیت دریافت می مسئول حد آمار مدارک پزشکی توسط آمار ورودی بیماران به تفکیک بخش های مختلف از وا -3

 گردد.

واحد بهبود کیفیت و کارشناس نظرسنجی  مسئول برنامه نظرسنجی از واحدها به صورت ماهیانه )هر بخش سه بار در ماه( توسط -4

 تدوین می گردد.

 گیرد.اران توسط کارشناس نظرسنجی انجام میقول روزانه بیم ورت تکمیل فرم نظرسنجی واحد نقلنطرسنجی از بخش ها به ص -5

توسط کارشناس نظرسنجی قولهای بیماران به صورت روزانه به تیم مدیریت ارشد و مسئول واحد بهبود کیفیت  گزارش نقل -6

 ارسال می گردد.

 ردد.بهبود کیفیت به مسئولان ارسال می گ کارشناسگزارش نقل قولها جهت پیگیری و رفع نقاط قابل بهبود توسط  -7

جهت ثبت در کارت امتیازی متوازن توسط کارشناس نظر سنجی  CSIنتایج رضایت سنجی بیماران به صورت درصد ماهیانه  -8

 اعلام می گردد.

 گزارش تفصیلی نظرسنجی به صورت فصلی و توسط کارشناس نظر سنجی ارائه می گردد. -9

 ار مسئولین در کمیته بهبود کیفیت توسط مسئول واحد بهبود کیفیت ارائه می گردد.نتایج رضایت سنجی جهت استحض -11

 اقدامات بهبود جهت رفع نقاط قابل بهبود توسط واحد بهبود کیفیت و مسئولین واحدها تعیین می گردد. -11
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 نیاز مورد تسهیلات و امکانات: - 

 درانتهای سی و دومین خط مشی حقوق گیرنده خدمت    فرم های رضایت سنجی از بیماران: آن کنترل لیست چک پیوست )ضمائم( و (

 آورده شده است(

 تجربیات بیمارستان و مراجع: منابع 

  

 و ابلاغ كننده تصویب كننده تایيد كننده گانتهيه كنند

 مدیر بیمارستان -بیژن فاضل جهرمی

 معاون اجرایی -دکتر حسن سمیعی

 مترون -فریده فیلی زاده

 بهبود کیفیتمسئول واحد -رقیه صادقی نور

 مسئول حراست -جواد هوشیار

 مستند سازیکمیته علمی 
 پیمان پترام فردکتر 

 ریاست بیمارستان

 

 روش نظارت بر خط مشي پاسخگوی  خط مشيمسئول  مسئول آموزش
تواتردوره های نظارت وگزارش 

 رای خط مشيدهي اج
 توضيحات

رضایت سنجی روزانه از  مدیریت مسئول بخش

 بیماران

  گزارش به مدیریت-روزانه


