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 :بیمارستان تاریخچه

 مشهور اي مخروبه نسبتاً و قديمي قلعه ، مشهد شهر شرقي شمال در محرابخان قلعه بنام دايري و آباد قلعه نزديكي در پيش سال يكصد به قريب

 زندگي اسفناكي بسيار وضعيت در و برده پناه آن به مردم سوي از شدن مطرود دليل به منطقه و شهر جذاميان كه داشت وجود "كهنه قلعه " به

 كهنه قلعه جوار در زندگي نيازهاي از بخشي تامين براي الزاماً كه بود اطراف باغات و مزارع در كاري مزدور قلعه ساكنين اصلي معيشت . كردند مي

 ، مردم اين زندگي نابسامان وضعيت مشاهده با .بودند ساخته خود گوسفندهاي و خروس و مرغ پرورش و نگهداري براي كپرهايي و ها زاغه ،

 قلعه به بعدها قلعه اين ( دهد مي را كهنه قلعه غربي ضلع مجاورت در جديد قلعه يك ساخت دستور ) اطراف زمينهاي و ها قلعه مالك ( محرابخان

 كه مينمايد جذاميان به كمك وقف را همجوار مزارع عايدات از سهمي نيز و اطراف زمينهاي از بخشي و قلعه دو هر نهايت در و ) گرديد مشهور نو

 در ، وسيع نسبتاً حجره 28 شامل قلعه اين . است گرديده واگذار رضوي قدس آستان به شمسي هجري 1307 سال در وقف اين توليت گويا

 10 حدود افراد بودن مجرد يا متأهل به بسته حجره هر در كه است بوده حياط وسط در آشپزخانه يك و شمالي ضلع در كوچك مسجد يك اطراف

 نان بعد سال چند تا .گرديد مي توزيع معين ساعات در و شده طبخ حياط وسط آشپزخانه در قلعه ساكنين غذاي .كردند مي نفرزندگي 15 تا

 دهه نيمه در .گرديد مي تأمين )محمد شير كربلايي مرحوم رانندگي به دوچرخ الاغي گاري يك توسط) )ع( رضا امام بيمارستان از نيز مصرفي

 جنوبي همسايگي در ، جذاميان درمانگاه كاربري منظور به و طبقه دو نيت به را فعلي اورژانس ساختمان ) ها خيامي ( به مشهور خير چند 1340

 ساختماني تحولات بيشترين. نشد ساخته ساختمان دوم طبقه گرفت قرار مهري بي مورد مسئولين طرف از آنكه بدليل اما .ساختند نو قلعه

 در . است پيوسته وقوع به ) مجموعه رئيس دومين ( قهرماني دكتر آقاي رياست زمان درو 50 دهه اوايل و 40 دهه اواخر در آسايشگاه و درمانگاه

 آن از . پرداخت نقش ايفاي به عمومي بيمارستان كاربري با مجموعه اين ، ديگر مكاني به پوستي امراض بيمارستان انتقال از پس و 60 دهه اوايل

 در بيمارستان اين .است شده وافري تلاشهاي ، نيازمند مردم و بيماران به رساني خدمات جهت در و داشته اي گسترده فعاليتهاي كنون تا زمان

 بيمارستانهاي از يكي حاضر حال ودر شده تعيين توسعه چهارم برنامه 88 ماه قالب در امنايي هيأت بيمارستانهاي از يكي بعنوان 1385 سال

 مساحت به زميني در 1333 سال در بنا اين .دارد قرار مشهد شهر شرقي شمال محدوده در . باشد مي مطرح كشور سطح در طرح موفق

 فرهنگي مجتمع بيمارستان شرقي ضلع در .گرديد واگذار مشهد پزشكي علوم دانشگاه به 1360 سال در و گرديد تاسيس مربع متر 43000

 قرار داشت.  اسلامي ارشاد و فرهنگ محترم وزارت اختيار در پيش چندسال تا كه شد بنا 1376 سال در نژاد هاشمي هنري

 عرفی مرکز م

پذيراي مجروحين  ١٣۶٨تا  ١٣۶۰بيمارستان از سال . قرار داردمركز آموزشي، پژوهشي و درماني شهيد هاشمي نژاد در محدوده شمال شرقي شهر مشهد 

 جزء آموزشي بخشي اعتبار لحاظ از ١٣۹۶ سال در مركز اين تا كنون به تدريج بخشهاي متعددي به اين مجموعه اضافه شد. ١٣۶۴جنگي بود و از سال 

 آموزش ۹ منطقه كلان و مشهد پزشكي علوم دانشگاه بيمارستانهاي تمامي بين در اول رتبه حائز موضوع دراين و گرفته قرار كشور برتر بيمارستان ۵

بيمارستان با ساختمان جديد  ١٣۹۹آبان ماه سال در. گرديدكلينيك هاي تخصصي افتتاح جديد ساختمان  ١٣۹7مهرماه سال در شده است.  پزشكي

تخت بستري و با الگوگيري از معماري ايراني اسلامي ساخته شد و در حال حاضر  ۴۰۰طبقه با ظرفيت  ٨مترمربع در  ۵۰۰هزار و  ٣2مساحتي بالغ بر 

 ICU بخش ۵اتاق عمل و  ١۴در اين مجموعه هاي اين مركز درماني از جمله ويژگي.مي نمايدرساني به زائران و مجاوران بارگاه منور رضوي خدمات

 .شود و علاوه بر آن اتاق عمل ويژه زنان، بخش جراحي زنان، دياليز، تروما نيز در اين بيمارستان ديده شده استتخت محسوب مي ۶۶با  NICU  و

 .باشند مي عزيز بيماران پذيراي عصر و صبح شيفت دو در بيمارستان اين تخصصي درمانگاههاي

 فعاليت مشغول مركز اين در شركتي و قراردادي ، طرحي ، رسمي پرسنل ٨۰۰ مجموع در و است فعال تخت400 و مصوب تخت۴۰۰ بيمارستان داراي

 CCU  ،ICU ويژه بخشهاي و اطفال ، زايمان و زنان ، جراحي ، قلب ، داخلي ، سوانح اورژانس بخشهاي داشتن با بيمارستان اين حاضر حال در. هستند

 جنرال و بخشهاي باليني قلب ، داخلي ، عفوني ، اطفال ، جراحي عمومي ، ارتوپدي ، جراحي مغز و اعصاب ، ICU و داخلي ICUمغزو اعصاب ، 



 

زنان ، چشم و گوش و حلق و بيني و همودياليز و انكولوژي در حال خدمت رساني مي باشد. واحدهاي فعال مسمومين ، اتاق عمل مركزي ، اتاق عمل 

 آندوسكوپي و داروخانه.  عبارتند از: آزمايشگاه ، راديولوژي ، سي تي اسكن ، اكوكارديوگرافي ،شيمي درماني، تست ورزش، پاراكلينيك اين بيمارستان

نيز   MRIلازم به ذكر ميباشد كه واحد  همچنين درمانگاههاي اورژانس و عمومي بصورت شبانه روزي آماده ارائه خدمات به هموطنان گرامي هستند.

 در اين مركز راه اندازي شد ١۴۰٣در سال 

 

 چشم انداز و رسالت بیمارستان 

 :(MISSIONماموریت )

،  آموزشي ، پژوهشي  خدمات ارائه به محترم مراجعين رضايتمندي افزايش و بيمار ايمني سالمت و ارتقاء هدف نژادمشهد با هاشمي شهيد بيمارستان

 .فعاليت دارد هزينه حداقل با و علمي هاي واستاندارد راهنماها از استفاده با بهداشتي و درماني

 ساله 5 افق در ایمنی دوستدار و دانشگاهی جنرال بیمارستان برترین :( VISIONانداز) چشم

 : (VALUES) ارزشها

زيست  محيط حفظ و بهداشت رعايت مداري ، پاسخگويي، مسئوليت پذيري ، قانون و مداري انساني، مشتري كرامت ، حفظ  اسلامي اصول به پايبندي

 ايمن و استاندارد خدمات ابتكار و ارائه و ، نوآوري

 مسئولین بیمارستان :

 نام عضو محترم هیات علمی / ایمیل ارتباطی 

   دکتر سید محمد موسوی رئیس محترم مرکز   

Mousavimh@mums .ac.ir   
 دکتر الناز وفادار مرادی معاون محترم آموزش مرکز

Vafadarme@mums.ac.ir 

 دکتر داوود سروش معاون محترم درمان مرکز 
SoroushD@mums.ac.ir 

 

 دکتر بهرنگ رضوانی کاخکی معاون محترم پژوهشی مرکز 
Rezvanikb@mums.ac.ir 

 دکتر مصطفی دلشاد مدیر محترم مرکز
DelshadM1@mums.ac.ir 

 

 دکتر الناز وفادار مرادی (EDO)مسئول محترم واحد توسعه آموزش های بالینی 

Vafadarme@mums.ac.ir 

 دکتر رضوانی رئیس محترم بخش اورژانس
Rezvanikb@mums.ac.ir 

 دکتر داوود سروش رئیس محترم بخش مسمومین 
SoroushD@mums.ac.ir 

 



 

 آقای محمد حسام شریفی پور مدیر محترم پرستاری
SharifiPM@mums.ac.ir 

 

 آقای محمد حیدری مسئول محترم مجتمع آموزشی و پژوهشی مرکز
HeidariMH9@mums.ac.ir 

 

 راه های ارتباطی با :

 معاون محترم آموزشی مرکز :

ي باشند. معاون آموزشي مركز شهيد هاشمي نژاد دكتر الناز وفادار مرادي ، دانشيار گروه طب اورژانس و عضو هيات علمي دانشگاه علوم پزشكي مشهد م

 اشد. مي باشد؛ هر گونه مشكل در امور آموزشي قابل پيگيري از طريق ايشان مي ب ١٣تا  ١١زمان ملاقات حضوري با ايشان روزهاي يكشنبه ساعت 

 مسئول محترم واحد توسعه آموزش بالینی :

. باشند مي مشهد پزشكي علوم دانشگاه علمي هيات عضو و اورژانس طب مرادي، دانشيارگروه وفادار الناز دكتر مركز باليني آموزش توسعه واحد مسئول

 مراجعه نژاد هاشمي شهيد تالار دوم طبقه در واقع باليني اموزش توسعه واحد دفتر به ١۴ الي ٨ ساعت از يكشنبه روزهاي آموزشي امور به رسيدگي جهت

 .نمائيد

 معاون محترم پژوهشی مرکز:

 پزشكي علوم دانشگاه علمي هيات عضو و اورژانس طب گروه استاديار كاخكي، رضواني بهرنگ دكتر مركز پژوهشي مقام معاون محترم پژوهش و قائم

 توسعه واحد اتاق به ١۴ تا ٨ ساعت از چهارشنبه روزهاي... و تحقيقاتي هاي طرح نامه، پايان انتخاب پژوهشي، امور به رسيدگي جهت. باشند مي مشهد

 .نمائيد مراجعه نژاد هاشمي شهيد تالار دوم طبقه در واقع مركز تحقيقات

 گروه های آموزشی پزشکی  :

كنون بوده است. عمده تمركز گروه طب اورژانس در اين مركز بر آموزش تا  ١٣٨۹اولين گروه آموزشي مستقر در بيمارستان از سال  طب اورژانس:

( ١۴۰۰تروما و مسمومين مي باشد. روتيشن آموزشي طب اورژانس با پذيرش فراگيران پزشكي در مقاطع دستياري، كارورزي و كارآموزي ) از مهرماه 

  صي ، دستياران اين رشته حائز رتبه هاي برتر كشوري مي باشند.تحت نظارت مستقيم اساتيد آموزش مي بينند. هر سال در آزمون بورد تخص

 ارتباطی هیات علمی / ایمیلنام عضو محترم  

 دکتر حمید رضا ریحانی   مدیرمحترم گروه

ReihaniH@mums.ac.ir 

 دکتر مهدی فروغیان  دستیاران آموزش ریزی محترم برنامه مسئول

ForoughianMH@mums.ac.ir 

 دکتر الناز وفادار مرادی کارورزان )در این مرکز( آموزش ریزی برنامهمحترم  مسئول

VafadarME@mums.ac.ir 

 دکتر بهرام زرمهری (مرکز این در) کارآموزان آموزش ریزی محترم برنامه مسئول



 

ZarmehriB@mums.ac.ir 

 

 7 )در این مرکز( گروه علمی هیات اعضاء تعداد

 

 

 

 طب سرپائی و تروماتولوژی :

 : مشهد پزشكي دانشكده ( mission  )رسالت

 آموزش، كيفيت ارتقاء بكارگيري راهبردهاي و آموزش زمينه در تعالي طريق از كه بوده منطقه سطح در پيشرو اي دانشكده مشهد پزشكي دانشكده"

 در عمومي( پزشكي دوره آموختگان دانش هاي توانمندي سند كافي )براساس دانش و مهارت با توانمند پزشكان تربيت در مديريت و نوآوري كاوشگري،

 جامعه، سلامت نيازهاي ، ابلاغي هاي دستورالعمل و كلان سياستهاي بر منطبق جامعه آحاد سلامت مراقبت از و ارتقاء بيماريها، از پيشگيري جهت

 ".ميدارد بر گام ايراني طب همچنين و روز به و المللي بين علمي استانداردهاي

 از شده ارائه خوردهاي باز و شده انجام  هاي نيازسنجي بر منطبق و مشهد پزشكي دانشكده نظر مورد اهداف به نيل و رسالت نمودن محقق راستاي در

 ، آموزشي خبرگان نظرات تجميع و جامعه سلامت نيازهاي گرفتن نظر در با همچنين و شده انجام هاي ،كارشناسي  التحصيلان فارغ ، كارورزان سوي

 پزشكي علوم دانشگاه در  "بالين بر طبابت اصول و تروماتولوژي ، سرپايي كلينيك دوره " نام به( كارورزي چرخش) جديد ماهه دو آموزشي روتيشن

 .گرديد اجرا و تدوين مربوطه آموزشي برنامه و مصوب

 منتخب هاي گروه گروه آموزشي در آموزش فراگيران پزشكي در اين روتيشن سهيم مي باشند. ١۵حدود  .باشد مي هفته( ٨ )معادل ماه دو دوره اين طول

 پوست ، عفوني ، وبيني حلق و گوش ، پزشكي چشم ، اعصاب ، ارتوپدي ، قلب ، اورژانس )تروما( طب ، وزايمان زنان ، كودكان ، جراحي ، داخلي شامل

 هاشمي شهيد درماني و پژوهشي ، آموزشي مركز تروما اورژانس و كلينيك آموزشي ،پلي دوره اجراي محل .گردد مي تشكيل طب فيزيكي ، اورولوژي ،

 .باشد مي نژاد

 ارتباطی ایمیل/  علمی هیات محترم عضو نام 

 دکتر سید مجید صدرزاده  پزشکی دانشکده در محترم دروه مسئول
Sadrzadehm@mums.ac.ir 

 دکتر سید رضا احمدی کارورزان آموزش ریزی محترم برنامه مسئول

Ahmadikoupaeir@mums.ac.ir 
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 گروه های آموزشی پرستاری و مامائی

 زلیست اعضای هیات علمی بالینی پیراپزشکی مرک

 گروه اساتید

 داخلی جراحی پرستاری دکتر حسام الدین شریفی پور



 

 مامایی دکتر بی بی شریعت مغانی

 مامایی دکتر زهرا کریمی

 اتاق عمل و هوشبری دکتر اکرم قنبری مقدم

 

  قوانین بیمارستان
خود را مكلف به اجراي  شهيد هاشمي نژاد نيزهر مجموعه و سازمان، قواعدي براي پوشش ،ظاهر و رعايت اصول رفتاري دارد.اعضا خانواده بيمارستان 

  :قوانين زير مي دانند، لذا انتظار مي رود فراگيران نيز در مدت حضور در بيمارستان موارد ذيل را رعايت نمايند

  قي در برخوردها لاو اخشئونات اسلامي رعايت 

 رعايت آئين پوشش مطابق دستورالعمل ابلاغي بيمارستان 

  رعايت نظم و انضباط اداري در ورود و خروج و حضور بموقع در محل فعاليت 

 رعايت نظافت فردي شستشو و ضدعفوني نمودن دستها قبل و بعد از تماس با بيمار 

 رعايت پروتكل هاي بهداشتي مطابق با دستورالعمل هاي ستاد ملي با بيماري كرونا 

 رعايت حقوق گيرنده خدمت و ايمني بيمار 

 از استفاده از موبايل بر بالين بيماران پرهيز 

  پرهيز از خوردن و آشاميدن در برابر بيماران 

  عات شخصي بيماران لاپرهيز از بحث و گفتگو در رابطه با اسرار و اطحفظ حريم بيمار و 

  مرتب و تميز با دكمه هاي بسته و نصب كارت شناسايي  روپوشپوشيدن رعايت آيين نامه پوشش و 

  عدم استفاده از وسايل زينتي بجز ساعت و حلقه ساده 

 ، محيط آموزشي الزامات  مو و ناخن مغاير با عدم آرايش صورت 

  در زمان حضور بر بالين بيمار شامل نام خانوادگي و سمت در تيم مراقبتيخود معرفي  

 : بهداشت و ایمنی اصول

 درطول نيز مراقبتي هاي تيم و كند مي مراجعه باليني مراقبت مركز به بيمار خود » بيماري ودرمان بهبودي «هدف با بيمار كه مسئله اين عليرغم

 در كه معني بدين .خورد مي رقم ديگري طور واقعيت و شود مي حاصل عكس ي نتيجه درمواردي اما ندارند، اين از غير هدفي باليني خدمات ارائه

 . گيرد مي قرار فوت به منجر بعضا صدماتي و ها آسيب درمعرض بيمار مراقبتي، درمراكز بستري بيمار مدت در و درمان فرايند

 قرار تاكيد مورد "ايمني بيمار"و  "حاكميت باليني"در قالب اصل  1388 درسال پزشكي آموزش و ودرمان بهداشت وزير ابلاغي دستورالعمل طي

 به رويكرد لذا گردند، مي باز فرد به مستقيما ناچيزي ميزان و دارند سيستميك زمينه خطاها موارد، اكثر در درماني خدمات هاي سيستم در. گرفت 

 در پذيري مسئوليت و گويي پاسخ لزوم و سرزنش بين بايد تفاسير اين تمام با .اشخاص تنبيه و فردي برخورد نه است، سيستميك رويكرد خطاها

  .باشيم قائل تفاوت خود رفتار قبال

 .بنمايند راستا اين در را خود تلاش نهايت بايد و مسئولند خود بيماران ايمني و سلامت حفظ قبال در كاركنان و مديريت از اعم سازمان افراد كليه

 استفاده از امتناع اولي طريق به و داده رخ وقايع از آموختن درس از خودداري ولي است گذشت و اغماض قابل انساني عواملاثر  در خطا بروز اگرچه

 .است نابخشودني شود، مي خطا مجدد بروز از پيشگيري باعث كه حاصله نتايج از
 

 

همیشه نام بیمار خود را چک  

 کنید. 

 



 

 

 

 

 : ایمنی حل راه 9

 دارويي خطاي از جلوگيري جهت مشابه تلفظ و نام با داروهاي به توجه .١

 خطا از جلوگيري جهت بيمار فردي مشخصات به توجه .2

 بيمار تحويل زمان در موثر ارتباط .٣

 بيمار بدن صحيح محل در صحيح پروسيژر انجام .۴

 الكتروليت هاي محلول غلظت كنترل .۵

 خدمات ارايه انتقالي مراحل در درماني دارو صحت از اطمينان .۶

 لات نادرست سوند و لوله هاازاتصا اجتناب .7

 تزريقات وسايل از يكباره صرفا استفاده .٨

 سلامتي هاي مراقبت با مرتبط عفونت از جلوگيري براي دست بهداشت بهبود .9

 )پیوست به مراجعه( دست بهداشت

 پايش وكنترل رعايت ها دربخش پزشكي وآموزش ،درمان بهداشت وزارت توسط شده تدوين درماني مراكز در دست بهداشت دستورالعمل اجراي

 قبل از تر ضروري درمان كادر بين در آن انجام لزوم و گرفت قرار بيشتري توجه مورد 19 - كويد پاندمي زمان در بخصوص مهم اين. گيرد قرار

 آبكشي و معمولي هاي صابون با دست شستن .گردد مي توصيه صورت ضدميكروبي انواع يا معمولي صابون هاي توسط ها دست شستن .گرديد

 مكانيكي زدودن بر علاوه ميكروبي ضد محصولات با دست شستن و شوند زدوده پوست روي از مكانيكي روش به ها ميكروارگانيسم تا شود مي باعث

 .گردد نيزمي ها آن رشد يامهار ها ميكروارگانيسم شدن كشته باعث ميكروبها

 در فراگيران، كليه توجه قابل .است شده تنفسي ماسك از استفاده به توصيه ويروس، تنفسي انتشار از پيشگيري منظور به 19 - كويد پاندمي در

 از پيش ، مرتبط حفاظتي استانداردهاي رعايت بيمارستان ايزوله هاي اتاق و ICU مثل ويروس بالاي تراكم مقدار با هاي مكان در حضور صورت

 .دارد ضرورت ها مكان اين در حضور

 عفونت کنترل

 عفونت کنترل کمیته با آشنایی

  :ها فعالیت

 مسئولين حمايت جلب منظور به بيمارستاني عفونت وضعيت گزارش 

 بيمارستان هر در عفونت كنترل تيم و كميته تشكيل 

 ها داده منظم و مستمر آوري جمع و بيمارستاني عفونت موارد تشخيص 

 اي مداخله اقدامات طراحي و ها داده تحليل و تجزيه 

 جامعه سطح ودر آنها ،بيماران،همراهان پرسنل كليه براي عفونت كنترل و پيشگيري آموزش 

 كاربردي تحقيقات انجام 

 بیمارستان در عفونت کنترل به مربوط مقررات و قانون

 باز پشت باز جلو كفش ازپوشيدن اجتناب.آنها مناسب پوشش اجبار صورت در و زيورالات از استفاده وعدم كامل و تميز يونيفرم پوشيدن 

-ناخن بودن فردي،كوتاه بهداشت اصول رعايت. آرايشي اقلام وديگر ناخن برق-لاک از ازاستفاده خودداري.دار مدل كفش وهرگونه دار پاشنه

 . درماني پرسنل سبيل و ريش بودن موها،كوتاه جهتب مناس پوشش



 

 علل مهمترين از دنيا در كه از ادراري عفونت به ابتلا احتمال به توجه با ادراري سنداژ ”خصوصا پروسيجرها در استريليتي اصول رعايت 

 .است بيمارستاني هاي عفونت

 بستري بيماران در عميق آموزشتنفس بستري، بخشهاي در بيمارستاني عفونت دومين بعنوان پنوموني به ابتلا از جلوگيري جهت 

 .پذيرد انجام ميگيرند قرار جراحي تحت كه بيماراني”خصوصا

 : بیماران با بالا ریسک تماس بدنبال فراگیر ارزیابی

 اعلام )وشب عصر درشيفت ( باليني سوپروايزر و ) صبح درشيفت ( عفونت كنترل سوپروايزر به را واقعه فورا : تماس زمان و تاريخ گزارش 

 .گيرد صورت لازم پيشگيرانه اقداماتا ت نماييد

 بيمار ترشحات هرگونه يا خون : تماس شدت و ماده نوع 

 بيمار ترشحات هرگونه يا خون با ايمن غير تماس : تماس راه / Needle Stick 

 آزمايشات انجام HBSAb - HIV - HCVAb يافته تماس فرد در 

 انجام HBSAg - HIV-HCV منبع فرد از 

 با تماس از پس پيشگيري هاي توصيه HBV 

 
 

 HBVتوصیه های پیشگیری پس از تماس با 

 

وضعیت ایمنی 

 فرد 

 وضعیت بیمار

HBS ag مثبت HBS ab وضعیت بیمار نامشخص و یا عدم دسترسی برای منفی 

 نمونه گیری 

آغاز واکسیناسیون همراه با یک  نشدهواکسینه 

 HBIGدور 

 آغاز واکسیناسیون آغاز واکسیناسیون

 نیاز به درمان پیشگیری نیست.  نیاز به درمان پیشگیری نیست.  نیاز به درمان پیشگیری نیست.  پاسخ ایمنی کافی 

پاسخ ایمنی 

 ناکافی

همراه با آغاز دوره دوم  HBIGیک دور 

 1به فاصله  HBIGواکسیناسیون و یا دو دز 

 ماه 

در صورتی که فرد منشا در گروه پرخطر قرار  نیاز به درمان پیشگیری نیست.

 مثبت عمل شود.  HBS agدارد، مشابه 

پاسخ ایمنی 

 نامشخص

بررسی فرد آسیب دیده از لحاظ سطح 

 آنتی بادی: 

دی نیازی به .در صورت کفایت آنتی با1

 درمان پیشگیری نیست. 

.در صورت ناکافی بودن میزان آنتی بادی 2

و یک نوبت بوستر واکسن  HBIG، یک دوز 

 هپاتیت

 بررسی فرد آسیب دیده از لحاظ سطح آنتی بادی:  نیاز به درمان پیشگیری نیست

.در صورت کفایت آنتی بادی نیازی به درمان 1

 پیشگیری نیست. 

ناکافی بودن میزان آنتی بادی ، یک .در صورت 2

 نوبت واکسن و چک آنتی بادی یک تا دو ماه بعد

 HCV با تماس از پس پیشگیری توصیه های

 بعد ماه 6 و ماه 3 سپس و ابتدا در C هپاتيت سرولوژي انجام  .1

 ميشود توصيه گلوبين نو ايمو از بعداستفاده ماه شش و سه و ابتدا در ALK ph-SGPT-SGOT تستهاي انجام  .2

 HIV با تماس از پس پیشگیری توصیه های

 : زير بصورت يافته تماس فرد براي HIV سرولوژي انجام

 تماس از پس ماه 6 , بعد هفته 12 , بعد هفته 6 :تماس زمان 

 فراوان سالين نرمال با مخاطات مورد در و صابون و آب با آسيب محل فوري شستشوي مواجهه از بعد 

 انديكاسيون وجود صورت در فيلاكسي پرو كمو شروع 

 



 

 آن عوارض و دارو مصرف كنترل 

 عفوني متخصص با مشاوره 

 پرفيلاكسي با رابطه در HIV خطر ديگر طرف از و شوند نمي ويروس انتقال موجب شغلي هاي تماس بيشتر آنكه به توجه با تماس از پس 

 شود نظر دقت بايد درمان شروع مورد در مقاومت ايجاد احتمال همچنين و داروها عوارض. 

 رعایت حقوق گیرندگان خدمت

 منشور حقوق بیمار

 .است بيمار حق سلامت خدمات مطلوب دريافت .1

 نمائيد معرفي بيمار به را خود بيمار بالين بر حضور زمان در حتما گيرد، قرار بيمار اختيار در كافي ميزان به و مطلوب نحو به بايد اطلاعات .2

 .باشيد داشته لباس روي بر شناسائي اتيكت و

 .شود شمرده محترم بايد سلامت خدمات دريافت در بيمار آزادانه گيري تصميم و انتخاب حق .3

 كه باشيد داشته نظر مد بايد حتما اذا .باشد رازداري اصل رعايت و بيمار خصوصي حريم به احترام بر مبتني بايد سلامت خدمات ارائه .4

 .نمائيد پرهيز جدا بيمار اطلاعات دادن انتشار يا و صحبت هرگونه از لذا .شوند حفظ درمان كادر جانب از كامل رازداري با بايد بيمار اطلاعات

 در وي محارم از يكي حتما است، جنس هم غير فراگير توسط ارزيابي يا و معاينه مورد و است خانم بيمار كه مواردي در بلاخاص شود مي توصيه*

 .باشند داشته حضور وي ارزيابي زمان

 .است بيمار حق شكايات به رسيدگي كارآمد نظام به دسترسي. ۵

 : سازمانی درون ارتباط نحوه

 : علمی غیرهیات مقیم پزشک با پزشکی فراگیران ارتباط اجرایی دستورالعمل

 .گردد مي ابلاغ واحدها تمامي به مركز سلامت و آموزش معاونت تاييد از پس علمي هيات غير و علمي هيات مقيم پزشكان ماهيانه برنامه  .1

 . شود مي اعلام ها بخش به ماه هر ابتداي در فراگيران كشيك برنامه  .2

 .كنند مي برقرار ارتباط مستقيم صورت به علمي هيات غير مقيم پزشك با تعطيل ايام و شب و عصر شيفت در نياز صورت در فراگيران  .3

 .باشند داشته را بيماران درمان و آموزش زمينه در لازم همكاري فراگيران با اند موظف علمي هيات غير مقيم پزشكان  .4

 تقسيم .شود حاضر بيمار بالين بر مقرر زمان در ها دستورالعمل مطابق بايستي مي آنكال پزشك ، مشاوره نوع و بيمار وضعيت به بنا  .5

 پزشك تاخير كننده توجيه تواند نمي زماني يا و جغرافيايي موقعيت كه است بديهي .كنند پيدا حضور درماني مركز زير در گانه سه بندي

 تمام در بيمار مسئوليت است، ذكر به لازم .گردد مي ثبت بيمار پرستارمسئول توسط آنكال، پزشك تماس با زمان . باشد مربوطه آنكال

 باشد مي آنكال پزشك با آنكالي شيفت

 حضور Emergent : ويزيت درخواست صورت در Emergent ظرف بايست مي فراخوان مورد آنكال پزشك تخصصي، سرويس هر از 

 .گردد حاضر بيمار بالين بر دقيقه ٣۰ مدت

 حضور Urgent : ويزيت درخواست صورت در Urgent ظرف حداكثر بايست مي فراخوان مورد آنكال پزشك تخصصي، سرويس هر از 

 مدت

 2 گردد حاضر بيمار بالين بر ساعت. 

 حضور Non-urgent : ويزيت درخواست صورت در Non-urgent آنكال پزشك اورژانس، پزشك جمله من تخصصي سرويس هر از 

 بخش به انتقال جمله از بيمار به خدمات ارائه فرايندهاي ساير و گردد حاضر بيمار بالين بر ساعت 4 مدت ظرف بايست مي فراخوان مورد

  . گردد انجام آن به منوط نبايد

 .دارند كامل نظارت فراگيران و علمي هيات غير مقيم پزشكان بين درماني و آموزشي ارتباط نحوه بر محترم روساي و سلامت و آموزش معاون



 

 آموزش واحد امکانات

 :شامل آموزشی فضاهای

 كامپيوتر و پروژكتور ديتا ، صوتي سيستم به مجهز نفر 400 ظرفيت با اجتماعات سالن

 كلاس يك عفوني، بخش در كلاس يك قلب، داخلي بخش در كلاس دو ، نژاد هاشمي شهيد تالار در آموزش كلاس 4 تعداد شامل آموزشي كلاسهاي

 .باشد مي تخصصي كلينيك چهارم طبقه و اورژانس بخش در

 مي فراگيران اختيار در 19:30 الي صبح 7:30 ساعت از ) رسمي تعطيل روزهاي بجز( روزه همه مطالعاتي منابع روزترين به با بيمارستان كتابخانه

 .باشد

 برادران و خواهران مطالعه سالن

 تخصصي كلينيك مجاور ساختمان همكف طبقه در واقع تحقيق، و مطالعه فضاي آنلاين، منابع به دسترسي امكان با )آنلاين كتابخانه( كامپيوتر سالن

 .دارد قرار فراگيران و علمي هيات اعضا اختيار در

 قرار سامانه روي بر ... عفونت، كنترل مانند مختلف عناوين با آموزشي هاي فيلم فراگيران، مجازي آموزش بر تمركز و 19 -كويد پاندمي به توجه با*

 .گرفتند

 شهیدهاشمی نژاد آموزشی و رفاهی مجتمع

 Skill lab.  ( . سالن جلسات1.2.3نفری . کلاس ) 400سالن همایش  طبقه اول

  .  اتاق گروه های آموزشی.  آبدارخانه(EDO) بالینیآموزش واحد توسعه  دومطبقه 

 

 امکانات رفاهی شامل: 

ستياران و كارورزان طب اورژانس واقع در بخش اورژانس سوانح، كارورزان طب سرپائي و تروماتولوژي پاويون واقع در د( پاويون)محل اقامت   -

امكانات رفاهي پاويون بيمارستان و در مجتمع آموزشي  ۵كلينيك ويژه .و كارورزان قلب و داخلي واقع در طبقه  ۵بيمارستان و در طبقه ۵طبقه

  ..... مي باشد،سرويس بهداشتي و تلويزيون ،يخچال كامپيوتر ،  فاي ،شامل اتاق استراحت ، واي 

 وعده هاي اصلي غذايي در محل پاويون سرو مي گردد. -

 .امكان دسترسي فراگيران به رختكن و كمد نيز در داخل بيمارستان وجود دارد -

 

 :بیماران پرونده تکمیل نحوه

 .دارد ويژه توجه به نياز سند اين تكميل لذا ، باشد مي بيمار درماني اسناد جز البته و بيمارستان رسمي اسناد جز بيمار پرونده محترم فراگيران

 فراگير توسط بايد حتما پرستاري گزارش و بيماري سير حال، شرح اردرنويسي، صفحه بنويسيد، برگ هر بالاي در را بيمار خانوادگي نام و نام حتما

 .باشد علمي هيات عضو تائيد با و فراگير مهر به مهمور و تكميل مقطع هر



 

 می ذیل شرح به )سرپایی / بستری( بیماران برای بهداشت وزارت راهنمایی اساس بر پزشکی پرونده مستندسازی گانه هفده اصول

 : باشد

 .گردد تكميل آن موجود اطلاعات تمامي و بوده اصل بايستي بيمار پرونده هاي فرم كليه .١

 . گردد استفاده بيمار پزشكي پرونده در پزشكي گزارشهاي تمامي ثبت جهت انگليسي يا فارسي زبان از .2

 و كامل بطور )....و معالج پزشك نام و پذيرش تاريخ ، بخش نام ، پرونده شماره ، خانوادگي نام و نام شامل( ها فرم برگ سر اطلاعات .٣

 . تكميل شود و ثبت دقيق

 . گردد تصديق و تائيد ساز مستند امضاء و مهر خانوادگي، نام و نام درج با بايستي شده ثبت موارد كليه .۴

 . است الزامي ساعت و تاريخ درج ها گزارش تمامي در .۵

 آبي جوهر با بايد كاغذي پرونده در اطلاعات منظور بدين . باشند ماندگار بايد آن فرمت و فرم نوع از نظر صرف پزشكي پرونده مستندات .۶

 نشود. استفاده سازي مستند براي سبز خودكار مداد، از و ثبت شوند مشكي يا

 مبهم و كلي هاي گفته و ها گمان حدسيات، از و باشند صريح و حقيقي واقعي، اطلاعات حاوي بايد بيمار پرونده ثبتيات و مستندات . .7

 . نشود استفادهت عالااط ثبت جهت

 . گردد قائل تفاوت وي همراه و بيمار شده نقل اطلاعات بين مستقيم قول نقل علامت درج با وي همراهان و بيمار از اطلاعات اخذ در .٨

 . شود انجام حوادث رخداد زمان در و باشد بهنگام سازي مستند .۹

 بندي جمله و گذاري نقطه ، صحيح املاء ، بودن مرتب ، بودن خوانا رعايت . باشد پيوسته و مداوم ، واضح بايستي ات مستند كليه .١۰

 . است ضروري اطلاعات ثبت در صحيح

 آبي خودكار با را آن دور ابتدا  .نگردد استفاده گير غلط لاک از يا نگردد پاک آن تصحيح براي هرگز و شود ثبت سازي مستند اشتباهات .١١

 .گردد ذكر اصلاح ساعت و تاريخ و )اشتباه(شود نوشته آن روي قرمز خودكار با سپس و كشيده خط مشكي يا

 شده ثبت درماني هاي اقدام و ها ارزيابي مشاهدات كه است اين بودن محرمانه از منظور . گردد رعايت شده ثبت اطلاعات بودن محرمانه .١2

 .شود گذاشته ميان در ديگري كس با نبايد هرگز و گيرد قرار درماني تيم دراختيار بايد تنها

 . شود استفاده پزشكي پرونده در قبول قابل و استاندارد اختصارات از .١٣

 بر بايد بيماري سير فرم و گردد مشخص وي مهم پزشكي وشرايط ها بيماري تا باشد داشته بيمار مشكلات از ليستي بايد پرونده هر .١۴

 . گردد مستند SOAP فرمت اساس

 آزمايشگاه، مشاوره، گزارشات .باشد موجود پرونده در ساعت و تاريخ ذكر با مشاوره گزارش حتما بايد گردد مي خواست در اي مشاوره اگر .١۵

 توسط بايد نيز است گرديده ارائه الكترونيكي بصورت گزارش اگر .گردد پاراف نموده درخواست را آنها كه كسي توسط بايد راديولوژي

 گردد ثبت پيگيري گزارشات در بايد طبيعي غير هاي تصويربرداري و آزمايشات نتايج و ها مشاوره .گردد بررسي كننده درخواست پزشك

.( Problem list/ Subjective & objective-assessment –plan ) ) 

 مورد در بيمار كه صورتي در و گردد ثبت مستمر طور به درمان يا و داروها به جانبي عوارض و ها حساسيت بايد بيمار پرونده در .١۶

 . گردد قيد پزشكي پرونده در بايد مطلب اين ندارد اطلاعي ها واكنش و ها حساسيت

 .شوند تاييد زمان و تاريخ باذكر دستور از بعد ساعت 24 طي مسئول پزشك توسط بايد درمان براي تلفني و شفاهي دستورهاي كليه

 

 
 

 محیطی زیست استانداردهای شناخت

 .شوند گرفته بكار بيمارستان در بستري بيماران تمام از مراقبت هنگام بايد استاندارد احتياطهاي

 دستها .بشوييد را دستها آلوده لوازم و مواددفعي ترشحات، بدن، مايعات خون، با )دستكش بدون يا دستكش با( دست تماس از بعد :دست شستن

 .شوند شسته بيماران با تماس بين فاصله در و دستكش درآوردن از بعد بلافاصله بايد



 

 و مخاط با تماس از قبل .كنيد استفاده دستكش از آلوده لوازم و دفعي مواد و ترشحات بدن، مايعات خون، به زدن دست هنگام به :دستکش

 ديده آسيب پوست

 بعدي، بيمار به پرداختن و محيطي سطوح و غيرآلوده وسايل به زدن دست از قبل و كار انجام از بعد بلافاصله .بپوشيد تميز دستكش بيمار،

 دست از را دستكش

 .شود جلوگيري محيط يا بيماران ساير به ميكروارگانيسمها انتقال از تا بشوييد را دستها بلافاصله .كنيد خارج

 مراقبت هاي فعاليت براي و اعمال از بعضي انجام حين در دهان و بيني چشم، مخاط از محافظت براي :صورت محافظ و چشم محافظ ماسک،

 كه بيمار از

 .كنيد استفاده صورت يا چشم محافظ و ماسك از ، دارد وجود دفعي مواد و ترشحات بدن، مايعات خون، شدن اسپري يا شدن پاشيده احتمال

 پاشيده و ترشح احتمال كه بيمار از مراقبت هاي فعاليت و اعمال از بعضي انجام حين در لباس شدن آلوده از جلوگيري و پوست محافظت براي :گان

 .بپوشيد تميز گان دارد، وجود دفعي مواد يا ترشحات بدن، مايعات ، خون شدن اسپري يا شدن

 جلوگيري محيط يا بيماران ساير به ها ميكروارگانيسم انتقال از تا بشوييد را خود هاي دست و آوريد در را آلوده گان تر سريه چه هر امكان صورت در

 .شود

 به بايد اند، شده آلوده دفعي مواد يا ترشحات و بدن مايعات خون، يا و شده بيمارمصرف از مراقبت براي كه لوازمي :بیمار از مراقبت لوازم

 به جلوگيري محيط و بيماران ساير به ميكروارگانيسمها انتقال و لباس شدن آلوده آنها، با مخاط و پوست مواجهه از كه شوند آوري جمع نحوي

 وسايل .شوند نظافت مناسب شكل به ديگر بيمار براي شدن مصرف از قبل بايد )مصرف بار چند(هستند مصرف قابل مجددا كه لوازمي .آيد عمل

 .شوند معدوم مناسب صورت به بايد مصرف يكبار

 بدن، مايعات ، خون با و گرفته قرار استفاده مورد كه هايي ملحفه نظافت جهت لازم هاي فرايند انجام و انتقال آوري، جمع :البسه و ملحفه

 .شود جلوگيري لباس شدن آلوده و آنها با محافظ و پوست مواجهه از كه باشد اي گونه به بايد اند، شده آلوده دفعي مواد و ترشحات

 پاک حين )پروسجر انجام از بعد(تيز نوک وسايل آوري جمع زمان در تيز، نوک وسايل ساير و اسكالپل سوزن، از استفاده هنگام به :سوزن دفع

 مصرف هاي سوزن درپوش هرگز .نشود وارد فرد به آسيبي تا بود مراقب بايد ، شده مصرف هاي سوزن دفع هنگام در و شده مصرف وسايل كردن

 توان مي اينكار براي )گيرد قرار شما بدن طرف به سوزن نوک نبايد وجه هيچ به (نكنيد دستكاري را آنها يا ندهيد قرار سوزن برروي مجددا را شده

 .ننماييد دستكاري يا نشكنيد را آن نكنيد، خم يا جدا مصرف يكبار سرنگ از را شده مصرف سوزن خود دست با .كرد استفاده مخصوص دستگاه از

 شده مصرف تيز نوک وسايل ساير و اسكالپل هاي تيغه ، ها سوزن و يكبارمصرف سرنگهاي

  وسايل كه محلي به ظروف اين امكان حد در (شدگي سوراخ به مقاوم و مناسب ظروف در را 

 . دهيد قرار )باشند نزديك شوند، مي واقع استفاده مورد فوق

 مناسب محل به حمل جهت هستند، مجدد استفاده قابل كه را هايي سرنگ و ها سوزن 

 (Reprocessing area  )دهيد قرار شدگي سوراخ به مقاوم ظروف داخل در. 

 :احیاء لوازم

 وسايل از دهان به دهان تنفس جاي به است بيني پيش قابل بيمار احياي عمل به نياز كه هايي محل در

 .كنيد استفاده )ونتيلاسيون لوازم ساير يا Resuscitation bag, mouthpiece (احياء 
 

 واکسیناسیون وضعیت

 :نمايند دريافت را ذيل واكسنهاي درماني مراقبتهاي مراكز در فراگيران ميشود توصيه

 :ب هپاتیت

 .دارند دريافت را واكسن سازي، ايمن راهنماي و برنامه ويرايش آخرين اساس بر

 :)دیفتری -کزاز (بزرگسالان توام

 



 
 دارند دريافت را واكسن سازي، ايمن راهنماي و برنامه ويرايش آخرين اساس بر

 :اوریون -سرخجه – سرخک

 .شوند واكسينه اوريون و سرخجه سرخك، عليه بايد باشند، نشده بيماري به مبتلا يا و ايمن قبلا چنانچه

 :آنفلونزا

 .ميشود ابلاغ و تعيين بيماريها مديريت مركز توسط ساله هر هدف گروه و آنفلونزا عليه بر واكسيناسيون سياست

 : ایمن تزریقات

 و دهنده خدمت ، گيرنده خدمت فرد كه صورتي به جامعه افراد به تزريق خدمت ارائه براي هايي آموزش و تجهيزات و وسايل تامين و تهيه يعني ايمن تزريقات

 .نبيند آسيب تزريق اثر بر جامعه

 :ایمن غیر تزریقات

 تزريق غلط روش

 تزريق نامناسب محل

 ناصحيح داروي

 غلط حلال

 غلط دوز

 )ناصحيح امحاء( شده استفاده سوزن سر و سرنگ به جامعه افراد دسترسي

 : ایمن تزریقات موازین

 Clean Work Planمحل تمییز  )الف

 براي لازم وسايل .شود نظرگرفته در مكان اين در بايد آن سازي آماده و دارو دريافت محل .نماييد تعيين را خاص مكاني تزريقات براي مركز درهر

 بايد است ميز روي كه وسايلي باشيد داشته خاطر به .دهيد قرار ايد داده اختصاص امر اين به كه ميزي روي بر را سرنگ و الكل پنبه شامل تزريق

 .باشد نكرده زشت را آن منظره .... و آلوده پنبه ، خون و بوده تميز

 دارد، قرار آن روي بر تزريق وسايل كه ميزي زير يا تزريق به محل ترين نزديك در سرنگ بلافاصله دفع جهت را Safety Box است بهتر

 .قراردهيد

 Hand Washingدست شستشوی )ب

 هاي دست بايد گردد بيماري انتقال باعث و باشد زا بيماري عوامل حاوي است ممكن بدن از مايعي هر كه ازآنجايي

 .شود شسته صابون و آب با كامل طور به تزريق از قبل كننده تزريق فرد

 استریل وسرنگ سوزن سر )ج

 .نماييد بازبيني صدمه هرگونه و پارگي وجود نظر از را آن بندي بسته و برداشته استريل وسرسوزن سرنگ يك

 .كنيد كنترل را آن انقضاء تاريخ

 .نماييد استفاده آن از ميتوانيد بودن استريل از اطمينان صورت در

 (است لازم گذاري سرپوش اگر .كنيد اجتناب سرسوزن مجدد گذاري سرپوش از و نزنيد دست تزريق از بعد و قبل سوزن سر از قسمتي هيچ به

 .ببريد رابكار دست يك از استفاده تكنيك )شود مي انجام تاخير با تزريق و دهد مي انجام حركاتي ترس علت به كودک مثال براي

 .بياندازيد دور است داشته تماس استريل غير سطح با كه را سرسوزني

 دست یک از استفاده تکنیک وسیله به گذاری سرپوش)د

 .دهيد قرار ميز روي را سرپوش

 .دهيد قرار ايد، گذاشته ميز روي كه سرپوشي داخل ديگر دست از استفاده بدون و گرفته دست يك در را سرسوزن و سرنگ

 Skin Cleaningتزریق محل کردن تمیز )ر

 .دهيد شستشو صابون و آب با ابتدا تزريق، محل بودن كثيف صورت در

 .كنيد ضدعفوني اي دايره صورت به )درصد 70 ( الكل پنبه با را تزريق محل



 

 .نكنيد استفاده شده آماده قبل از الكل پنبه از هرگز

  Appropriate collection of sharps تیز نوك اجسام صحیح آوری جمع )ز

 .بيندازيد safety box در هميشه را شده مصرف هاي وسرسوزن سرنگ

 .كنيد اجتناب سرسوزن مجدد گذاري سرپوش از و نزنيد دست سرسوزن به تزريق، از بعد هرگز دردست سوزن نوک رفتن فرو از جلوگيري براي

 .بيندازيد safety box در استفاده از بعد بلافاصله سرسوزن و سرنگ

 .نكنيد پر را safety box حجم 3 / 4 از بيش

 .ببنديد دفع براي حمل از قبل را شده پر هاي safety box درب

Safety box موجود هاي دستورالعمل مطابق تا .كنيد نگهداري مردم و كودكان دسترس از دور و خشك و مطمئن مكان يك در را پرشده هاي 

 .شوند دفع

 يا ننشينيد آن روي يا فشارندهيد ندهيد، ،تكان نگيريد دست در را پرشده Safety box هرگز سوزن سر اثر در صدمه ايجاد از اجتناب براي

 .نايستيد

Safety box ندهيد قرار مجدد استفاده مورد يا نكنيد خالي نكنيد، باز دوباره را پر. 

 :ازآن ناشی عفونتهای و دست در سوزن فرورفتن

 ، C هپاتيت ، B هپاتيت مثل خون راه از منتقله عفونتهاي از خطرناكي اما كم ميزان .ميشود بهداشتي كاركنان جراحت موجب اغلب سرسوزن

HIV شوند منتقل دست در سوزن فرورفتن از ناشي جراحت طريق از ميتوانند ويروسها ساير يا. 

 : كه دهد مي رخ وقتي دست در سوزن فرورفتن

 بروند راه دارند دست در را شده مصرف سرسوزنهاي و سرنگها حاليكه در يا كنند مجدد گذاري سرپوش را سرسوزن بهداشتي كاركنان. 

 و گريه كودک، حركت (باشند نداشته شود، مي انجام تزريق كه زماني مدت در درستي وضعيت ، كودكان بخصوص بيماران، اگر ......(. 

 گيرند قرار )شده مصرف سرسوزن و سرنگ ( ضايعات اين با تماس معرض در مردم و باشند نشده آوري جمع خوبي به تزريق ضايعات اگر. 

 : دست در سوزن فرورفتن از پیشگیری های روش

 :شده مصرف های سرسوزن و سرنگ جابجایی و نقل و حمل رساندن حداقل به .1

 معمولا .دهد مي رخ تزريق از بعد بلافاصله يا و طي در اغلب ولي بيفتد اتفاق است ممكن زماني هر در دست در سوزن فرورفتن از ناشي صدمه

 .است پيشگيري قابل سوزن نيش صدمه اما .دارد بر در را سوزن نيش ايجاد خطر بيشترين نقل و حمل براي تزريق تجهيزات جابجايي

 نقل و حمل رساندن حداقل به .دهد كاهش را سوزن صدمات خطر تا دارد وجود بهداشتي كاركنان توسط پيشگيري براي اي ساده هاي روش

 .دارد زيادي اهميت صدمات از جلوگيري در تزريق تجهيزات

 :رساند می حداقل به را جابجائی و نقل و حمل شود می ذکر ذیل در که مواردی

 تزريق از پس فورا بتوانيد را شده مصرف سرسوزنهاي و سرنگ تا دهيد قرار دارد، تزريق كه فردي نزديكي در را ( Safety box  )ايمن جعبه -

 .بيندازيد آن داخل

 تاخير با را تزريق مجبوريد شديد بيقراري بدليل اگر مثال براي (است لازم گذاري سرپوش اگر .كنيد اجتناب سرسوزن مجدد گذاري ازسرپوش -

 .دهيد انجام ميز سطح از استفاده با و دست يك با را گذاري سرپوش )دهيد انجام

 .نكنيد جدا سرنگ از را سرسوزن هرگز -

 .نكنيد جابجا كار محل يا تزريق محل اطراف در را شده استفاده هاي سرسوزن و سرنگ هرگز -

 Safety box داخل فورا را شده مصرف سرنگ سپس و كنيد تزريق را وآن كشيده سرنگ داخل را دارو شديد آماده تزريق براي هنگاميكه -

 .بيندازيد

 :ها سرسوزن و سرنگ ایمن نقل و حمل .2

 كودک يا دارو ويال داخل مايع با كه سرنگ از قسمتي هيچ به نبايد لذا شود، مي كنيدآلوده لمس را آن شما كه سرنگ هاي قسمت از يك هر

 تماس



 

 :نماييد اجتناب ذيل نقاط به زدن دست از بنابراين .بزنيد دست داشت، خواهد

 سوزن بدنه -

 سوزن انتهايي قسمت -

 .سرنگ به سوزن اتصال محل انتهايي قسمت -

 :تزریق تجهیزات دفع نحوه .3

 زمان در است، شده داده ايدز و B ، C هپاتيت جمله از خون راه از منتقله هاي بيماري به ابتلاء از جلوگيري جهت در كه هايي آموزش به توجه با

 در مصرفي هاي وسرسوزن سرنگ آوري جمع براي Safety box و كاتر از استفاده و يكبارمصرف سرسوزن و سرنگ از استفاده به توصيه تزريق

 وسيله به شهرها در عفوني زباله عنوان تحت شده آوري جمع ضايعات آمده عمل به هاي توصيه طبق و است شده درماني بهداشتي خدمات

 .ميشود سوزانده شده طراحي كه هايي كوره يا ها گودال در روستاها در و آوري جمع شهرداري

 :شده مصرف های سرسوزن و سرنگ دفع

 .شوند ريخته دور استفاده از پس فورا بايد تزريق وسايل

 دارد؟ اهمیت تزریق ضایعات صحیح امحاء چرا

 تلاش با شما كه شود هايي بيماري گسترش موجب ميتواند ايمن غير دفع .شود محيطي و بهداشتي جدي مشكلات موجب ميتواند تزريق ضايعات

 .ايد كرده كنترل را آنها بسيار

 بهداشتی خطرات

 متاسفانه كودكان نيز، موارد اين اغلب در .اندازد مي خطر به را جامعه افراد زندگي، محيط و باز فضاي در شده مصرف سرسوزن و سرنگ كردن رها

 .هستند سوزن صدمه اتفاقي قربانيان

 محیطی زیست خطرات

 .ميكند آلوده را شستشو و نوشيدن استفاده مورد آب رودخانه، در شده مصرف هاي سرسوزن و سرنگ انداختن
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   Safety box از استفاده

 سوراخ را آن ها سوزن و بوده مقاوم و آب ضد بايد ظروف اين .بيندازيد Safety box در بلافاصله بايد است شده استفاده كه را تزريقي وسايل همه

 .نكنند

  Safety box بردن بین از

Safety box نماييد دفع سپس و خطر بي مناسب روش به را شده آوري جمع هاي. 

 

 

 

 

 : پزشکی دستیاران اختیارات و وظایف شرح اهم

 نژاد هاشمی شهید درمانی و پژوهشی ، آموزشی مرکز در طب اورژانس دستیاران وظایف شرح

 :از عبارتند موارد اين .باشند مي بيمارستان درماني و آموزشي مقررات رعايت به موظف فراگیران همه

 اخلاق كميته مصوبات و پوشش نامه آيين با منطبق(روپوش روي بر نام اتيكت نصب و روپوش با و كوتاه ناخن ، آراسته ظاهري با حضور .١

 ) مركز

 ) سليماني خانم سركار آموزشي منشي : مسئول( خروج و ورود روزانه و منظم تايمكس ثبت .2

 شب ٨و صبح  ٨راس ساعت  بخش در موقع به حضور .٣



 

 .است ممنوع درمانگاه و اورژانس ، بخش داخل در... و كيف شامل شخصي وسايل داشتن همراه .۴

 .است الزامي عفونت كنترل اصول و شخصي حفاظت هاي پروتكل كامل رعايت .۵

 خدمت گيرنده حقوق و اي حرفه اخلاق اصول همه رعايت .۶

 )گروه هر در كوريكولوم بر منطبق موضوعات و دوره ابتداي در شده اعلام برنامه طبق ( آموزشي كلاس و صبحگاهي مورنينگ در شركت .7

 مشترک صبحگاهي آموزشي جلسات در شركت .٨

 برنامه طبق باليني آموزشي راند جهت مربوطه بخش در حضور .۹

 بيمار درماني و تشخيصي روند دقيق پيگيري و )بيمار از رضايت كسب از پس(كامل باليني معاينه و بيمار از دقيق حال شرح اخذ .١۰

 هاي فعاليت تمامي و دارند عهده به را كارآموز به پزشكي پايه اصول آموزش و كارآموزان برعملكر نظارت و منتورشيپ نقش كارورزان -

 .شود مي انجام)دارد حضور رشته آن دستيار كه مواردي در (تخصصي دستيار و كارورز نظر تحت كارآموزان

 نظارت بر عملكرد كارورزان و كارآموزان بر عهده رزيدنت ارشد كشيك مي باشد.  -

 در هر شيفت بايد يك مبحث آموزشي توسط رزيدنت ارشد براي كارورزان و كارآموزان توضيح داده شود.  -

 و برخورد با فرد خاطي مطابق قوانين دانشكده پزشكي خواهد بود.  است غيبت معادل قبلي، اطلاع بدون كشيك در حضور عدم هرگونه  -

 :به تفکیک سال طب اورژانس دستیارانشرح وظایف 

تمامي  باليني ارزيابي وظيفه كشيك، مقيم علمي هيئت عضو و بالاتر مقطع دستيار نظارت يك همراه با كارورزان و تحت سال تخصصي دستيار .١

، Multiple traumaدر اين بستر آموزشي دستيار طب اورژانس نحوه برخورد با بيماردارد.  را نظر تحت قسمت به كننده مراجعه بيماران

تروماي سر و تروماي ايزوله را تحت نظر مستقيم دستيار ارسد و عضو هيات علمي فرا مي گيرد، هم چنين نحوه استاندارد و منطقي درخواست 

 كند. پاراكلينيك و تفسير آن ها را نيز تمرين مي 

مستقيما تحت نظر مستيقيم عضو هيات علمي دوم مقيم كشيك و با حضور يك اينترن  Fast trackدستيار سال دو طب اورژانس در واحد  .2

دوره طب سرپايي و تروماتولوژي بيماران را ويزيت مي كند و آموزش هاي لازم در برخورد با اين بيماران را به كارورز مي دهد. هم چنين 

انجام  FAST هم چنين وظيفه نظارت بر 2مي باشد. دستيار سال  ٣و تحت نظارت دستيار سال  2مار اتاق احيا نيز با دستيار سال مسئوليت بي

 را دارد.  ١شده توسط دستيار سال 

طب اورژانس در بخش تحت نظر وظيفه نظارت كامل بر كل بخش، شناسايي بيمار بدحال، تمرين مديريت اورژانس را تحت نظر  ٣دستيار سال  .٣

 نيز بر عهده ايشان مي باشد.  2مستقيم عضو هيات علمي دارد. هم چنين مديريت بيمار بدحال اتاق احيا و نظارت بر عملكرد دستيار سال 

 :فراگیران عملکرد ارزیابی نحوه

 :پذيرد مي صورت زير محورهاي در و آموزشي دوره اهداف با منطبق فراگيران عملكرد پايش و ارزيابي .١

 اداري و آموزشي مقررات و قوانين رعايت 

 مهارت و دانش ، نگرش هاي حيطه 

 ارتباطي مهارتهاي 

 پزشكي اخلاق و اي حرفه رفتار 

 ........و OSCE ، Mini_CEC آزمون ، DOPS آزمون : شامل نوين ارزيابي هاي روش انواع .2

 بخش هاي آزمون در شركت .٣

 اساتيد توسط دوره طي در فراگير باليني عملكرد مستمر ارزيابي .۴

 عمومي وانضباط نظم رعايت 

 پوشش نامه آئين رعايت 

 

 



 

 
 
 

 

 

 

 

 بیمارستانراهنمای طبقات 
 بیمه کارشناس مددکاری - سلامت اطلاعات فناوری – قانونی مکاتبات – آزمایشگاه – داروخانه – تصویربرداری ، همودیالیز بخش 1طبقه منفی 

 مسمومین ، 1 تنفسی بخش رادیولوژی، ، مرکزی اورژانس ، داخلی اورژانس ، گیری گچ اورژانس، جراحی عمل ،اتاق سوانح، اورژانس تریاژ، طبقه همکف

 آنژیوگرافی پست - مرکزی عمل اتاق - 2 ویژه مراقبت بخش - 1 ویژه مراقبت بخش طبقه اول

 1جراحی بخش – نوزادان ویژه های مراقبت – مامایی و زنان – اطفال – زنان عمل اتاق – زایشگاه بخش طبقه دوم

 مرکزی استریلیزاسیون بخش – قلب بخش – 2 جراحی بخش – 2 یو سی سی بخش - 1 یو سی سی بخش طبقه سوم

 پرستاری خدمات دفتر - 4 جراحی بخش - 3 جراحی بخش طبقه چهارم

 2 داخلی بخش – 5 جراحی بخش طبقه پنجم

 اداری واحدهای  -درمان معاون – ریاست طبقه ششم

 
 

 

 

با راه اندازي كلينيك تخصصي اين مركز و هم زمان با راه اندازي روتيشن طب سرپائي و تروماتولوژي در دانشگاه  :کلینیک تخصصی

توسط اساتيد هيات علمي دانشگاه علوم پزشكي انجام  آموزش كارورزان و روتيشن استاژرهاي داخلي و قلب علوم پزشكي مشهد

، اورلوژي، اورتوپدي، طب فيزيكي ، ENTدرمانگاه داخلي، قلب، اطفال، زنان، جراحي، چشم، شد. كلينيك هاي آموزشي شامل 

و تفسير راديولوژيِ در تروما مي بيماران ترخيص شده از اورژانس پوست، عفوني، تروماتولوژي ، تغذيه، اختلالات خواب، فالوآپ 

   باشد.

 

 

 

 

 

 کلینیکراهنمای طبقات 

 راهنمای مرکز آموزشی، پژوهشی و درمانی شهید هاشمی نژاد



 

 پذیرش ، صندوق ، آزمایشگاه ، آندوسکوپی ، آموزش سلامتمیز خدمت ،  طبقه همکف

 ( پزشکان درمانیکلینیک درمانی) طبقه اول

 آموزشی( اساتید هیات علمی کلینیک) طبقه دوم

 شیمی درمانی -یعلم اتیه دی( اساتی)آموزش طبقه سوم

 کلاس ـ آموزشی –واکسیناسیون  –مدیریت  طبقه چهارم

 پاویون طبقه پنجم

 

 کلینیک های فعال در حال خدمت در بیمارستان
 ساعت فعالیت کلینیک ردیف

 19تا  7 کلینیک تخصصی و فوق تخصصی 1

 ساعته 24 کلینیک اورژانس و عمومی  2

 

 

 

 

 

 

 

 

 ای بیمه الزامات

 :بترتيب كه پردازيم مي داريم داد قرار بيمارستان با كه هايي بيمه انواع معرفي به ابتدا در

 سلامت بيمه .١



 

 اجتماعي تامين بيمه .2

 مسلح نيروهاي بيمه .٣

 نفت شركت .۴

 سيما و صدا .۵

 ) ملي بانك ( نوين بيمه .۶

 ) صادرات بانك ( سرمد بيمه .7

 تعاون بيمه .٨

 سينا بيمه .۹

 زندانها سازمان .١۰

 : از عبارتند دارد قرارداد بیمارستان که مکمل های بیمه انواع

 تعاون بيمه -

 شهدا خانواده دي -

 زندانها كل اداره -

 سرمد بيمه -

 سينا -

 .باشد مي نامه معرفي صدور با مكمل هاي بيمه و بانكها بيمه محاسبه و پذيرش نحوه باشد مي ذكر به لازم

 مي محاسبه رايگان )است قبول قابل نيز احمر هلال 112 فرم ( تصادف صحنه كروكي يا 115 اورژانس برگ ارائه با تصادفي بيماران درمان هزينه

 .گردد

 .گردد صادر قبلي تصادف درمان ادامه عنوان با معالج پزشك توسط درمان ادامه نامه بايستي درمان ادامه جهت تصادفي بيماران درخصوص

 .باشد مي ماه دو تا ترخيص اولين از بيماران اين درمان دوره

 :بیمارستان قرارداد طرف های بیمه تعهد درصد

 باشد مي % 10 بيمار فرانشيز و % 90 بستري بيماران در سلامت بيمه سهم 

 باشد مي صفر بيمار فرانشيز خانواده پزشك از ارجاع سيتم رعايت درصورت 1 ارجاع نظام سلامت بيمه 

 ارجاعي روستايي بيمه 

 گردد مي محاسبه سلامت بيمه همانند سال 65 4 زير وافراد عادي اجتماعي تامين بيمه 

 خارج  مبالغ بجز باشد مي بيمه تعهد در % 100 فوتي و خاص و كرونا بيماران و ) سال 65 بالاي افراد براي ( رايگان فرانشيز تامين بيمه

 تعهد

 باشد مي رايگان فرانشيز و % 100 صورت به مسلح، نيروي. 

 .باشد نمي بيمه درتعهد ترافيكيو  ) اجتماعي تامين استثنا به ( شغلي حوادث،  دارند زيبايي جنبه كه اعمالي،  )نزاع ( جرح و ضرب بيماران

 .باشند داشته درماني خدمات دفترچه اگر حتي .كنند نمي دريافت دولت يارانه خارجي اتباع بيماران

 نگردد: کسورات مشمول که شود رعایت سرپایی و بستری های پرونده در بایست می که مواردی

 گردد مي كسر جراحي العمل حق % 10 اينصورت غير در شود ثبت جراحي عمل برگ در حتماً جراحي عمل پايان و شروع ساعات. 

 شرحعمل در و درج جراح كمك مشخصات عمل، شرح برگ در دوم و اول جراح كمك كادر در بايست مي جراح كمك داشتن صورت در 

 العمل حق% 10 و % 20 اندازه به كدام هر دوم و اول جراح كمك بابت بالا سال هاي رزيدنت( .گردد قيد آنها امضاي و مهر ، ساعت

 ).كنند مي دريافت جراحي

 شود چسبانده عمل شرح برگ پشت در بايست مي )اعصاب و مغز و ارتوپدي هاي جراحي در( بيشتر مصرفي لوازم هاي ليبل. 

 گردد مي كسورات شامل و گيرد نمي تعلق بيمه پذيرد مي انجام تلفني تماس با كه هايي مشاوره. 

 داده مي پاسخ رزيدنت توسط كه هايي مشاوره در( .شود زده متخصص مهر شود مي درخواست رزيدنت و اينترن توسط كه هايي مشاوره 

 )رزيدنت امضاي و مهر بر علاوه .شود زده متخصص مهر بايست مي شود



 

 در order مي گردد بيمه كسورات شامل اينصورت غير در باشد بايست مي اينترن يا متخصص مهر .شود مي نوشته رزيدنت توسط كه. 

 كد  نسبي ارزش كتاب به مراجعه به توجه با ( باشد عمل شرح با متناسب بايست مي شود مي زده جراحي اعمال براي كه كدهايي

 ).شود تعيين مربوطه

 و مي شود نمي درماني ها بيمه مشمول باشد داشته زيبايي جنبه و )باشد مي صورت و فك هاي گروه در بيشتر كه( دار ستاره كدهاي 

 ) گر بيمه سازمانهاي از مجوز اخذ با استثنا موارد در .شود پرداخت آزاد بايست

 :نوید سامانه

 كنيد مراجعه زير آدرس به )نويد( مجازي آموزش سامانه به مركز سلامت و آموزش معاونت توسط شده تهيه آموزشي هاي فيلم مشاهده جهت

https://mumsnavid.vums.ac.ir 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

:  

  پیوست یک:



 

 

 

 :دست ها بهداشت تیرعا

 ان هاعفونت هاي ناشي از ارائه مراقبت هاي بهداشتي درماني يكي از شايع ترين علل مرگ و مير و افزايش معلوليت در بيماران بستري در بيمارست

 .مي گردد محسوب

 رنج مي كشند اين در حالي است كه هنوزنفر از عوارض ناشي از عفونت هاي بيمارستاني ١۴۰۰۰۰۰مطابق آمار سازمان بهداشت جهاني در هر لحظه

 رعايت بهداشت دست،روشي بسيار ساده مي باشد هم

 بهداشت دست هابه عنوان اساسي ترين موازين و يكي از بهترين تمهيدات در كاهش عفونت هاي بيمارستاني و گسترش مقاومت ضد ميكروبي و

 ايمني بيمار محسوب مي شود. افزايش

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 



 

 

 دست

 .نبايد در دست زينت آلات باشد، و ساعت مچي نيز بايد باز شود

 .در بخش هاي ويژه و پر خطر مثل اتاق عمل كليه جواهرات حتي حلقه ازدواج بايد برداشته شود

 

 .بريدگي ها و خراشيدگي هاي دست بايد با پانسمان ضدآب پوشانده شود

 .دست با دستكش نبايد شسته و ياضدعفوني شود

 .ميليمتر( واز لاک و ناخن مصنوعي هم استفاده نشود۶بايد كوتاه بوده )حداكثر ناخن ها

 موارد شستن دست با آب وصابون

 دست ها به صورت آشكارا كثيف مي باشد

 دست ها به صورت مشهود آلوده به مواد پروتئيني نظير خون و يا ساير مايعات بدن باشد

 ا ارگانيسم هاي توليد كننده اسپور باشند، از جمله در مواردطغيان هاي كلستريديوم ديفيسيلدست ها در معرض تماس احتمالي يا ثابت شده ب

 

 

 

 .ثانيه است ۶۰-۴۰زمان كل براي شست و شوي دست ها با آب و صابون

 است. 7 تا 2ثانيه زمان مراحل ١۵-2۰

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 است ثانيه٣۰-2۰ضدعفوني محلول با ها دست شوي شستو براي كل زمان

 



 

 يالكل انيبن يموارد استفاده از محلول ها

 قبل و بعد از تماس مستقيم دست ها با بيماران

 بعد از درآوردن دستكش استريل يا غير استريل از دست ها

 كه دستكش پوشيده ايديا خير؟ (قبل و بعد از دست زدن به وسيله هاي مورد استفاده در ارائه مداخلات درماني تهاجمي براي بيماران ) صرفنظر از اين

 بعد از تماس با غشاءمخاطي، پوست آسيب ديده، يا پانسمان زخم در بيماران

 د داشتدر صورتي كه در حين مراقبت يا انجام اقدام درماني، دست بعد از تماس با ناحيه يا موضع آلوده بيمار، با نواحي تميز بدن او تماس خواه

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 کننده ی برنامه ی توجیهی بدو ورود فراگیران به شرح ذیل میباشند: افراد تنظیم

 يمحمد موسو ديدكتر سآقاي 

 يالناز وفادار مراد دكتر خانم

 داوود سروش دكتر آقاي

 يكاخك يبهرنگ رضوان دكتر آقاي

 يميصادق ابراه دكتر آقاي

 صدرزاده ديمج ديس دكتر آقاي

 يذاكر نيحس دكتر آقاي

 يفيحسام شر دكتر آقاي

 خانم مهناز بلوكي 

 آقاي حيدري

 خانم سخاوت

 خانم يزدان پرست

 

 

 

 

 

 


