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  مقدمه:

هاي  ریزي راهبردي در سازماندر دنیاي پیچیده مدیریت سلامت، حرکت هدفمند بدون داشتن نگاهی استراتژیک غیرممکن است. برنامه
نگر» و تعهدي سازمانی براي اتخاذ تصمیمات مبتنی بر بهداشتی و درمانی، فراتر از یک وظیفه مدیریتی، در واقع یک «نگرش آینده

االله مدنی بجستان با درك این ضرورت و با هدف عبور از مدیریت روزمرگی، اقدام به تدوین برنامه اندیشه و شواهد است. بیمارستان آیت
 نموده است. 1405تا  1401استراتژیک دوره 

گیري از نظرات نخبگان، پزشکان و کادر درمان (ذینفعان کلیدي) تدوین شده است تا نوآوري و این سند با رویکردي مشارکتی و با بهره
 فرد بیمارستان از جمله:هاي منحصربهها و فرصتها جاري سازد. در تدوین این برنامه، چالشخلاقیت را در مسیر بهبود رویه 

 ها.المللی و لزوم پاسخگویی به سوانح و فوریتقرارگیري در مسیر ترانزیتی و جاده بین موقعیت جغرافیایی ویژه: •
 هاي بومی و مراجعات ساکنان شهرستان بجستان.توجه به الگوي بیماري نیازهاي سلامت منطقه: •
 وري.مدیریت بهینه منابع انسانی و مالی در جهت ارتقاي بهره هاي منابع:محدودیت •
 هاي کلان وزارت بهداشت و استانداردهاي ملی اعتباربخشی.همسویی کامل با سیاست الزامات حاکمیتی: •

در تمامی سطوح  گیري»«نقشه راه و مبناي اصلی تصمیملحاظ گردیده است. برنامه حاضر صرفاً یک سند تئوریک نیست؛ بلکه 
اي، اطمینان حاصل کند که  هاي دوره گردد با پایش مستمر و بازنگريبیمارستان است. تیم رهبري و مدیریت بیمارستان متعهد می

دارند تا در نهایت، خدماتی ایمن، باکیفیت و هاي این سند گام برمیانداز و ارزشهاي اجرایی در راستاي رسالت، چشمتمامی فعالیت
 . بیمارمحور به مراجعین محترم ارائه گردد
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 : معرفی بیمارستان

کیلومتري از دانشگاه علوم پزشکی گناباد، به عنوان تنها مرکز بستري شهرستان   50االله مدنی بجستان در فاصله  بیمارستان آیت
عنوان مرکز درمان بستر  به 1381نماید. این مرکز در سال بجستان، نقش محوري در تأمین و ارتقاي سلامت جمعیت تحت پوشش ایفا می

تختخوابی به   32عنوان بیمارستان گیري از اعتبارات دور اول سفر ریاست محترم جمهوري، بهبا بهره 1386آغاز به کار نمود و در آذرماه 
 برداري رسمی رسید. بهره

المللی و محور ترانزیتی منطقه، علاوه بر پاسخگویی به نیازهاي درمانی ساکنین  این بیمارستان با توجه به قرارگیري در مسیر جاده بین
 دهد.اي را نیز ارائه میشهرستان، خدمات اورژانسی و درمانی مورد نیاز مسافران و مصدومین حوادث جاده

 هاي فعال بیمارستان شامل: در حال حاضر بخش

 جراحی عمومی  •
 داخلی •
 اطفال •
 زنان و زایمان  •
 اورژانس  •
 دیالیز •
 زایشگاه  •

 هاي پاراکلینیکی شامل: و بخش

 آزمایشگاه تشخیص طبی  •
 رادیولوژي  •

 باشد. می

هاي کلان وزارت بهداشت، خدماتی ایمن، باکیفیت و  گیري از نیروي انسانی متعهد و متخصص، تلاش دارد در چارچوب استانداردهاي اعتباربخشی و سیاستاالله مدنی بجستان با بهرهبیمارستان آیت
 د .  بیمارمحور ارائه نماید و به عنوان یک مرکز درمانی پاسخگو و قابل اعتماد در سطح منطقه شناخته شو
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 : تعداد تخت ها و نیروهاي بیمارستان به تفکیک بخش و واحد1جدول 

ف
دی

ر
 

 بخش ها/واحد هاي بیمارستان 
 تعداد نیرو 

ف
دی

ر
 

بخش ها/واحد هاي  

 بیمارستان 

 تعداد نیرو 

 جمع تبصره /شرکتی  استخدام طرحی  جمع شرکتی/قراردادي  استخدام طرحی 
 تعداد تخت 

 کنترل عفونت  14 22 1 20 1 6 بخش اورژانس 1

 نفر  1هر سه مشترك  -
- 
 

 5 13 جراحی -داخلی 2 1
+ یک   6

نفرمرخصی 
 زایمان

 آموزش کارکنان 15 12 -

 واحد آموزش و پیگیري بیمار 16 7 - 3 4 13 اطفال-زنان 3

 1 - 1  بهداشت محیط  17 6 - 5 1 5 دیالیز  4

 یک روز در هفته نیروي شبکه بهداشت حضور دارد بهداشت حرفه اي  18 12 - 10 2 2 زایشگاه 5

 2 - 1 1 تجهیزات پزشکی  19 11 1 10  1 اتاق عمل 6

 روز در هفته نیروي شبکه بهداشت حضور دارد  سه کارشناس تغذیه 20 17 1 10 6 آزمایشگاه 7

 IT - 1 - 1 21 5 - 4 1 رادیولوژي 8

 1 - - 1 و روانشناس مددکار اجتماعی 22 4 - 4 - دفتر پرستاري  9

10 

پزشکان
 

 - - (مشترك با بهداشت محیط)  - روابط عمومی 23 2 - - 2 داخلی

 1 - 1 - کارگزینی  24 1 - - 1 جراحی عمومی

 1 - 1 - دبیرخانه  25 1 - - 1 اطفال

 5 3 2 - اسناد و مدارك پزشکی 26 2 - - 2 زنان

 5 4 1 - پذیرش 27 1 - - 1 بیهوشی 

 1 - - 1 پاتولوژیست
 1 - 1 - تأسیسات و ساختمان  28

 6 - 2 4 عمومی
 4 3 1 - انتظامات 29

 - بهبود کیفیت  11
(مشترك با  1

 پرسنل داخلی) 
 13 13 - - خدمات 30 1 -

 1 1 - - راننده  31 1 - 1 - مسئول درآمد  12

 2 1 2 - انبار دارویی 32 1 1 - - کارپرداز  13
 162 جمع
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 :کمیته برنامه ریزي استراتژیک بیمارستان

  کلیدي کارشناسان و مدیران حضور با  استراتژیک ریزيبرنامه  کمیته ،)1405–1401االله مدنی بجستان (به منظور تدوین برنامه استراتژیک چهار ساله بیمارستان آیت
 . نمود سازمان خارجی و  داخلی محیط اطلاعات تحلیل و آوريجمع به اقدام اعضا، نظرات از گیريبهره با و متعدد  جلسات  طی کمیته این. گردید  تشکیل بیمارستان

ها و تهدیدهاي محیطی مورد تحلیل قرار گرفت. بر این در فرآیند تدوین این برنامه، ضمن بررسی وضعیت موجود بیمارستان، نقاط قوت و ضعف داخلی و همچنین فرصت
 تعیین گردید.  1405تا  1401هاي سازمانی و اهداف کلان و اختصاصی بیمارستان براي دوره زمانی انداز، ارزشاساس، مأموریت، چشم

یم و تصویب هاي مناسب جهت دستیابی به اهداف تعیین شده تدوین و در نهایت سند برنامه استراتژیک بیمارستان به عنوان نقشه راه مدیریتی سازمان تنظدر ادامه، استراتژي
 گردید.

 

 ردیف  نام و نام خانوادگی  سمت 

بیمارستان  سرپرست مسعوديدکتر    1 
 2 حمید نقی زاده  مدیر داخلی 

پرستاري  خدمات مدیر  3 مهدي حیدري 
ایمنی بیمار مسئول   4 سمانه فاطمی نژاد  

 5 امیرحسین غلامی  مسئول اعتباربخشی 
و پیگیري بیمار  واحد آموزش کارشناس  6 محمد حیدري 

فرشته کرمی  -امیرکبیري امورمالی   7 
 8 سلیله آشوري کارگزین 

IT واحد  مسئول   9 ابراهیم حیرانی  
 10 علی صادقی  مسئول واحد تجھیزات پزشکی 
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 :مدل برنامه ریزي استراتژیک

الله مدنی بجستان، بھ منظور تدوین برنامھ استراتژیک بیمارستان آیت
ریزی استراتژیک مورد بررسی قرار گرفت. ھای مختلف برنامھمدل

کاپلان و نورتون (کارت امتیازی  توان بھ مدل ھا میاز جملھ این مدل
سازمان جھانی بھداشت ، مدل استونر و فریدمن، مدل متوازن)

)WHO( دکتر طبیبی و ملکیو ھمچنین مدل بومی  واتمن، مدل 
 اشاره نمود.

ای کھ شدهنارا»، ھیچ الگوی واحد و از پیش تعیینمطابق دیدگاه «مک
ھا مناسب باشد وجود ندارد و ھر سازمان با توجھ  برای تمامی سازمان 

بھ ماھیت فعالیت، ساختار، منابع و شرایط محیطی خود، مدل مناسب  
 نماید.ھا را انتخاب مییا ترکیبی از مدل

مدل ایرانی دکتر طبیبی و  با توجھ بھ ماھیت خدمات سلامت، ساختار بیمارستانی، الزامات اعتباربخشی و شرایط بومی منطقھ،  
ھای دولتی بھ عنوان چارچوب اصلی تدوین برنامھ استراتژیک انتخاب گردید. این مدل بھ دلیل سازگاری با ساختار سازمان ملکی

ھا و  انداز، تدوین اھداف و استراتژی)، تعیین مأموریت و چشمSWOTحوزه سلامت، تأکید بر تحلیل محیط داخلی و خارجی (
 اتصال آن بھ برنامھ عملیاتی، بھ عنوان الگوی مناسب جھت تدوین سند استراتژیک بیمارستان مورد استفاده قرار گرفت.

ھای کلان، تدوین اھداف راھبردی و گیریبرنامھ حاضر بر اساس مراحل این مدل شامل تحلیل وضعیت موجود، تعیین جھت
 ھای عملیاتی تنظیم گردیده است.طراحی برنامھ
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 : واژه نامه

مأموریت  .کندهاي دیگر متمایز می  سازمان، بیانگر فلسفه وجودي و هدف اصلی سازمان است که سازمان را از سازمان 1مأموریت •
هاي کلی سازمان خواهد بود.   گیري  دهد، جهت سازمان را مشخص کرده و راهنماي تصمیمسازمان هدف کلی سازمان را نشان می

  .مأموریت یا رسالت سازمان نمایانگر این امر است که سازمان چه کاري انجام می دهد
گونه باشد. دورنما یا دیدگاه سازمان  خواهد در آینده آنپردازد که سازمان میسازمان، به توصیف وضعیت مطلوبی می 2دورنماي •

  .نمایانگر این امر است که سازمان در آینده چه می خواهد باشد
ها بیانگر بایدها  حاکم بر سازمان، عبارتست از اعتقادات بنیادي یا حقایقی که سازمان آنها را گرامی می شمارد. ارزش 3هاي ارزش •

ارزش این  مبناي  بر  استراتژي هاي سازمان  است.  افراد در سازمان  رفتارهاي  تعیین کننده  و  نبایدها در یک سازمان  ها شکل و 
 .گیرند و بکار گرفته می شوندمی

 . کنداي از منابع و توانمندي هایی داخل سازمانی است که سازمان را در جهت نیل به اهداف کمک میسازمان، مجموعه 4نقاط قوت •
  .شونداي از عوامل داخل سازمانی می باشد که مانع از تحقق اهداف سازمان می  سازمان، مجموعه  5نقاط ضعف •
ها توانمند  گیري از آنموجود براي سازمان، مجموعه اي از امکانات بالقوه خارج از سازمان است که در صورت بهره  6يها  فرصت •

  .هاي سازمان افزایش خواهد یافت
 

1  Mission  
2 Vision 
3 Value  
4 Strengths 
5 Weaknesses 
6 Opportunities 
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 واژه نامه:

ها و    گر خارج از سازمان است که مانع از اجراي  برنامه  اي از عوامل موثر و مداخلهموجود بر سر راه سازمان، مجموعه 7تهدیدهاي •
  .شوندتحقق اهداف سازمان می

مجموعه نقاط قوت و ضعف سازمان می باشند. این عوامل شامل اهداف سازمانی، ساختارها، فرهنگ سازمانی،    8عوامل داخلی •
  .ها، فرایندهاي کاري، مدیران، کارکنان، منابع در دسترس، ظرفیت عملیاتی سازمان و عملکرد سازمان استسیستم

باشند. این عوامل شامل عوامل سیاسی و قانونی، عوامل اقتصادي،  مجموعه فرصت ها و تهدیدهاي سازمان می 9عوامل خارجی  •
 .عوامل اجتماعی و فرهنگی، عوامل تکنولوژیک و عوامل محیط زیست است 

سازمان، مجموعه اقداماتی است که یک سازمان براي دستیابی به اهداف استراتژیک خود و رسیدن به مزیت استراتژي   10استراتژي •
 . گیرد کار می برتري به

 
 

 

 

 
7 Threats 
8 Internal factors 
9 External factors 
10 Strategy 
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  :افق زمانی برنامه

بیمارستان   استراتژیک  برنامه  زمانی  سال  افق  از  بجستان  مدنی  االله  آیت 
سال تعیین شده است و این کتابچه  5به مدت   1405تا پایان سال  1401

بصورت سالیانه مورد ارزیابی و بررسی تیم مدیریت اجرایی بیمارستان قرار  
 .خواهد گرفت

رسالت خود را در راستاي   ستا  مصمم مدنى هللا یتآ  نستاربیما  :رسالت
ارائه خدمات درمانی ایمن، مطلوب و با کیفیت با تأکید بر منشور حقوق 

 بیمار و رعایت اصول تکریم ارباب رجوع به انجام رساند. 

انداز جامعه،  :   چشم  سلامت  سطح  مستمر  بهبود  راستاي  در  برانیم  ما 
بیمارستان   و    64تأسیس  استاندارد  مناسب  تخت خوابی  و تجهیزات  ایجاد فضاي کافی  و  کارآمد  و  نیروهاي متخصص  از طریق جذب 

 دهیم.ارتقاء بیمارستان را 
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 هاي بالادستی مؤثر بر برنامه استراتژیک بیمارستانسیاست

هاي کلان نظام سلامت کشور و اسناد بالادستی تدوین گردیده االله مدنی بجستان در راستاي سیاستبرنامه استراتژیک بیمارستان آیت
 ها و اسناد بالادستی مؤثر بر این برنامه عبارتند از:ترین سیاستاست. مهم

 هاي کلی سلامت ابلاغی مقام معظم رهبريسیاست •

 هاي توسعه اقتصادي، اجتماعی و فرهنگی جمهوري اسلامی ایران برنامه •

 هاي وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی در حوزه ارتقاي کیفیت خدمات درمانیسیاست •

 استانداردهاي ملی اعتباربخشی بیمارستانی •

 برنامه تحول نظام سلامت •

 هاي جمعیتی و برنامه جوانی جمعیت سیاست •

 هاي ارتقاي ایمنی بیمار و بیمارستان دوستدار ایمنی برنامه •

 ) E-Healthهاي توسعه خدمات الکترونیک سلامت (سیاست •

ها و در راستاي تحقق اهداف نظام سلامت کشور تدوین گردیده و تلاش شده  برنامه استراتژیک بیمارستان با در نظر گرفتن این سیاست
 هاي کلان حوزه سلامت برقرار گردد. هاي بیمارستان و سیاستاست همسویی لازم بین برنامه



10 
 

 :ي اصلی بیمارستانسیاست ها
 ذینفعان کلیدي تبعیت و همسویی با سیاست هاي بالادستی سیاست هاي اصلی 

 بیماران/ کارکنان/ سازمان هاي بیمه گر  استاندارد هاي اعتبار بخشی کنندگانمراجعه  به با کیفیت خدمات  توسعه و ارتقاء ارائه

استاندارد هاي اعتبار بخشی ، استاندارد هاي بیمارستان   ارتقاء ایمنی گیرندگان خدمت و ارائه دهندگان خدمت 

 دوستدار ایمنی

 بیماران/ کارکنان 

 بیماران/ کارکنان/ خیرین  سیاست هاي کلی وزارت بهداشت جلب مشارکت سازمان هاي غیردولتی ، مردم نهاد و خیرین سلامت 

استاندارد هاي اعتبار بخشی درمانی و آموزشی و رویکرد   مراجعان  ،بیماران  پرسنل، به آموزش کمی و کیفی توسعه

 دانشگاه 

 کارکنان/ بیماران 

 بیماران / کارکنان  سیاست هاي کلی وزارت بهداشت ارائه خدمات با کیفیت در راستاي جوانی جمعیت

سیاست هاي کلی دانشگاه ، دستورالعمل هاي سازمان هاي   توسعه خدمات الکترونیک

 بیمه گر 

بیماران /کارکنان/ سازمان هاي بیمه گر/  

 دانشگاه 

 کارکنان/ هیئت رئیسه دانشگاه  آئین نامه ي مالی دانشگاه ، مصوبات کمیته اقتصاد درمان  مدیریت هزینه ها و پیشگیري از اتلاف اعتبارات مالی

منشور حقوق بیمار ، استاندارد هاي اعتبار بخشی، طرح  افزایش رضایتمندي مراجعه کنندگان و ارائه دهندگان خدمت 

 تحول نظام سلامت

 بیماران / کارکنان 
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  :ارزش ها

 : کندهاي زیر را دنبال می االله مدنی بجستان ارزش ستان آیتماربی

 مداري، رعایت ارزشهاي اخلاقی وموازین شرعی  قانونمندي، وظیفه •

  حفظ کرامت انسانی مراجعین با توجه به منشور حقوق بیمار •

 رعایت ایمنی بیماران و کارکنان •

  استانداردهاي اعتباربخشی بهبود مستمر کیفیت بر اساس  •

 حفظ اسرار و حریم شخصی  •

 مشتري مداري و رعایت حقوق بیماران و مراجعین   •

 و توانمندسازي کارکنان آموزش •

 تصمیم گیري مشارکتی مبتنی بر بررسی هاي میدانی  •
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 : کنندگانوضعیت سلامت منطقه و الگوي مراجعه

االله مدنی بجستان به عنوان تنها مرکز بستري شهرستان بجستان نقش مهمی در ارائه خدمات تشخیصی و درمانی به جمعیت  بیمارستان آیت 

المللی و تردد مسافران، خدمات نماید. این بیمارستان علاوه بر جمعیت ساکن شهرستان، به دلیل قرارگیري در مسیر جاده بینمنطقه ایفا می 

 دهد. درمانی قابل توجهی به مراجعین غیر بومی نیز ارائه می

 هاي وضعیت سلامت منطقه عبارتند از:ترین ویژگی مهم

 المللی افزایش مراجعات بیماران اورژانسی به دلیل قرارگیري شهرستان در مسیر جاده بین  •

 نمایندوجود بیماران مزمن از جمله بیماران مبتلا به نارسایی کلیوي که از خدمات بخش دیالیز بیمارستان استفاده می  •

 هاي جوانی جمعیتافزایش نیاز به خدمات زنان و زایمان در راستاي سیاست  •

 مراجعات قابل توجه بیماران جهت خدمات آزمایشگاهی، تصویربرداري و خدمات بستري •

 باشد. هاي اورژانس، داخلی، زنان و زایمان، دیالیز و خدمات پاراکلینیک می بر اساس آمار مراجعات بیمارستان، بیشترین مراجعات مربوط به بخش 

ریزي جهت توسعه خدمات درمانی، تأمین تجهیزات پزشکی و ارتقاي کیفیت  کنندگان نقش مهمی در برنامهشناخت وضعیت سلامت منطقه و الگوي مراجعه

 . کندخدمات بیمارستان ایفا می
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 : تحلیل استراتژیک بیمارستان

 شناسایی و تحلیل ذینفعان 
 :فهرست ذینفعان داخلی شناسایی شده بر اساس روش بارش افکار 

 یداخل نفعانیذ
 انتظارات عنوان ذینفع  ردیف

 رعایت قوانین و مقررات، ارائه خدمات مناسب به جامعه  تیم مدیریتی بیمارستان  1
کلیه کارکنان درمانی و غیر  2

 درمانی 
حمایت مدیران ، پرداخت به موقع حقوق و دستمزد، ارتقاي شغلی، توانمندسازي و آموزش، ایجاد امنیت 

 شغلی، توجه به رضایت کارکنان 
 پرداخت به موقع حقوق و دستمزد،تهیه فضاي مناسب جهت رفاه حال پزشکان  پزشکان  3
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 شناسایی و تحلیل ذینفعان 

 :فهرست ذینفعان خارجی شناسایی شده بر اساس روش بارش افکار

 ی خارج نفعانیذ
 انتظارات  عنوان ذینفع  ردیف

 ات آماري، برخورد احترام آمیز با مردم و مراجعینلاعها و اطهاي بالینی و غیر بالینی، ارائه گزارش سالیانه عملکرد و ارائه شاخصرعایت استاندارد ها، ارتقاي شاخص وزارت بهداشت  1

2 
دانشگاه ها علوم پزشکی و  

 معاونت ها 
برخورد احترام   عات آماري،طلاها و اهاي بالینی و غیر بالینی، تعامل بیشتر با دانشگاه، ارائه گزارش سالیانه عملکرد و ارائه شاخصرعایت استاندارد ها،ارتقاي شاخص

 آمیز با مردم و مراجعین

 بیماران 3
ع رسانی مناسب به بیماران و همراهان، توجه به رضایت بیماران ، تقویت  لابرقراري ارتباط مناسب با بیماران و همراهان، ارائه خدمات رفاهی مناسب،آموزش واط

م دارویی و لوازم مصرفی،  لات بیمارستان در پاسخگویی به مراجعین، تهیه تجهیزات بیمارستانی مناسب مطابق با استاندارد کشوري، تهیه اقلاعاسیستم پذیرش و اط
 درمانی سهولت دسترسی به واحدهاي تشخیصی و

 ع رسانی مناسب به بیماران و همراهان، بهبود فرآیند رسیدگی به شکایاتلابرقراري ارتباط مناسب با بیماران و همراهان، ارائه خدمات رفاهی مناسب، آموزش واط همراهان 4
 همکاري و تعامل در ارائه خدمات  سایر بیمارستان ها 5
 رعایت نکات نگارش پرونده ها ، تعامل و همکاري مناسب  بیمه هاي طرف قرارداد  6

7 
تأمین کنندگان کالاها و خدمات  

 هاي ذینفع ها و خدمات، تعامل و همکاري مناسب با شرکتلا پرداخت به موقع به تامین کنندگان کا بیمارستان 

، دفع مناسب زباله هاي )،دفع سموم و آفات.....لابزباله،فاض(زیست محیطی  لاتکاهش مشک  ،وجه به بهداشت محیط و مدیریت پسماند و فاضالب مراکز درمانیت سازمان محیط زیست  8
 بیمارستان 

 کمک به ارتقاي سطح سلامت جامعه، ارائه خدمات مطلوب درمانی، آموزش هاي عمومی در حوزه سلامت  جامعه  9
 ارائه خدمات مناسب به جامعه  افراد خیر 10
 رعایت حقوق بیماران، رعایت مقررات و دستورالعمل هاي ارائه خدمات تشخیصی درمانی استاندارد، رعایت تعرفه هاي مصوب  نظام پزشکی  11
 ها، پاسخ گویی به موقع و ارائه مستندات به پزشکی قانونی بیماران توسط کارکنان مراکز درمانی، رعایت قوانین پزشکی قانونی و دستورالعملرعایت حقوق  پزشکی قانونی  12

13 
ادارات آب، برق و گاز و سایر  

 مصرف بهینه از منابع آب، برق و گاز و تعامل و همکاري مناسب  سازمان ها 

 هاي زیست محیطی در دفع پسماند بیمارستانی  رعایت استاندارد شهرداري  14

15 
فرمانداري و مسئولین ارشد  

 شهرستان 
 ارائه خدمات با کیفیت و افزایش رضایتمندي بیماران 
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 منفعت-تحلیل ذینفعان بر اساس روش قدرت
 ) 10منفعت(علاقه)(از ) 10قدرت(از  عنوان ذینفع  ردیف 

 10 8 تیم مدیریتی بیمارستان  1
 10 6 کلیه کارکنان درمانی و غیر درمانی 2
 10 7 پزشکان  3
 10 10 وزارت بهداشت  4
 10 10 دانشگاه ها علوم پزشکی و معاونت ها  5
 10 8 بیماران 6
 8 8 همراهان 7
 4 4 سایر بیمارستان ها 8
 8 8 بیمه هاي طرف قرارداد  9
 8 7 تأمین کنندگان کالاها و خدمات بیمارستان  10
 6 4 سازمان محیط زیست  11
 10 7 جامعه  12
 7 4 افراد خیر 13
 4 7 نظام پزشکی  14
 3 2 پزشکی قانونی  15
 4 3 ادارات آب، برق و گاز و سایر سازمان ها  16
 6 3 شهرداري  17
 8 8 فرمانداري و مسئولین ارشد شهرستان  18
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بهداشت  وزارت  
ها  معاونت و پزشکی علوم ها دانشگاه  
 بیماران 

 همراهان 
 قرارداد طرف  هاي بیمه

 بیمارستان   خدمات و کالاها کنندگان  تأمین
 جامعه

 شهرستان   ارشد مسئولین و فرمانداري

 پزشکی  نظام

 شهرداري
 خیر افراد

 زیست   محیط سازمان 

 ها بیمارستان  سایر
 قانون  پزشکی
 ها  سازمان   سایر و گاز و برق آب، ادارات

ت 
در

 ق

 منفعت 

10 

10 5 

5 

 ماتریس تحلیل ذي نفعان
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 امتیاز ماتریس ارزیابی عوامل داخلی

 رتبه ضریب شرح  ردیف 
S1 9 ٣ ٣ همکاري و تعامل مناسب مدیریت با سایر واحدها 
S2 9 ٣ ٣ برگزاري مداوم کمیته هاي بیمارستانی و پیگیري مصوبات 
S۳  16 ٤ ٤ جهت اعزام بیماران بدحال 115وجود بالگرد اورزانس 
S9 ٣ ٣ حمایت از اقشار محروم و کم درامد  ٤ 
Sوجود سیستم  ٥HIS  12 ٤ ٣ پیشرفته و منطبق با سیاست هاي وزارت بهداشت 
S12 ٤ ٣ داشتن سالن همایش و امکانات آموزشی مناسب  ٦ 
S۷ 12 ٤ ٣ افزایش نیروهاي ثابت و کاهش پرسنل طرحی با استخدام نیروهاي جدید 
S۸  (اتاق عمل، زایشگاه)12 ٣ ٤ افزایش درآمد بیمارستان با فعال بودن واحدهاي درآمد زا 
S۹   20 ٤ ٥ راه اندازي کلینیک قلب 

S۱۰  20 ٤ ٥ استفاده از دو دستگاه ونتیلاتور براي بیماران بدحال در بخش داخلی 
S۱۱   20 4 ٥ روز مقیم در شیفت صبح 12ساعت و   24روز از ماه به صورت  18مقیم بودن پزشک رادیولوژیست در 
S۱۲  20 4 ٥ خرید دستگاه ونتیلاتور پرتابل براي بخش اورژانس 
S۱۳  (منشی در بخش و پذیرش ) 8 4 ٢ افزایش نیروهاي پشتیبانی 
S۱16 ٤ ٤ متخصص   9متخصص به  5افزایش تعداد پزشکان متخصص از  ٤ 
S۱20 ٤ ٥ استاندارد سازي فضاي بایگانی پرونده ها ٥ 
S۱8 4 ٢ استانداردسازي انبار دارویی  ٦ 
S۱۷ 20 4 ٥ افتتاح آشپز خانه بیمارستان 
S۱۸  12 4 ٣ راه اندازي سیستم تلدمیسینگ براي بیماران دیالیز جهت ویزیت توسط متخصص ارولوژیست 
S۱۹  16 4 ٤ کاوا   400کاوا به  100ارتقاء ژنراتور برق از 
S۲۰  12 3 ٤ اتصال کلینیک تخصصی  و پانسیون ها به برق اضطراري 
S۲۱  12 4 ٣ ارتقاء ژنراتور برق براي راه اندازي دستگاه اکسیژن ساز در زمان اتصال به برق اضطراري 
S۲۲  12 ٤ 3 هزار لیتر و استاندارد سازي منبع  120هزار لیتر به  60افزایش ظرفیت منبع ذخیره ي آب از 
W۱  2 ٢ ١ نبود امکانات رفاهی براي مراجعین غیر بومی 
W۲ 3 ١ ٣ کمبود فضاي پارکینگ جهت همراهان، مراجعین و پرسنل 
W۳  1 ١ ١ مشترك بودن نیروي کارشناس تغذیه بیمارستان با شبکه بهداشت و درمان 
W4 ٢ ٢ 2تجهیز نبودن اتاق عمل شماره ٤ 
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W4 ٢ ٢ پزشکان عمومی کم تجربه   ٥ 
W6 ٢ ٣ استاندارد نبودن فضاي فیزیکی اورژانس بیمارستان ، برخی از بخش ها ،   ٦ 
W۷  تهویه نامناسب  (اتاق ایزوله و  اتاق عمل وCSR ( ٢ ٣ 6 
W۸  2 ٢ ٢ کمبود پرسنل خدماتی 

W۹  نبود برخی تجهیزات ضروري از قبیلCT   ، 4 ٢ ٢ اسکن 
 339  ١٠٠ جمع 

 

 .نشان دهنده این است که سازمان از لحاظ عوامل درونی داراي ضعف نسبی بیشتري نسبت به قوت است 250نمره پایین تر از  

 در بیمارستان آیت االله مدنی بجستان : 

ها  تري برخوردار بوده و بیمارستان از ظرفیتامتیاز نهایی ماتریس عوامل داخلی بیانگر آن است که نقاط قوت بیمارستان نسبت به نقاط ضعف از وضعیت مطلوب
ها در حوزه فضاهاي فیزیکی، تجهیزات پزشکی و منابع  باشد. با این حال برخی محدودیتهاي مناسبی براي توسعه خدمات درمانی برخوردار میو توانمندي

 .باشدریزي و اقدامات اصلاحی میانسانی نیازمند برنامه
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 ماتریس ارزیابی عوامل خارجی
 امتیاز

 رتبه ضریب شرح  ردیف 
O1 24 3 8 تعامل مناسب شبکه بهداشت و درمان با بیمارستان 

O2 (بیمارستان علامه بهلول گناباد) 32 4 8 وجود بیمارستان پشتیبان 

O3  40 4 10 مشارکت فعال خیرین سلامت در حوزه درمان 

O4  28 4 7 دسترسی آسان ساکنین شهرستان به بیمارستان 

O5 12 4 3 موقعیت استراتژي بیمارستان در جاده بین المللی 

O6  12 3 4 تعامل مناسب با سایر نهاد هاي مختلف شهري 

O7  32 4 8 ارزیابی  اعتباربخشی بیمارستانها و وجود الزامات قانونی براي ارتقا کیفیت و ایمنی خدمات درمانی 

T1  6 2 3 تحریم اقتصادي کشور 

T2  14 2 7 کاهش انگیزه کارکنان با توجه به شرایط اقتصادي جامعه 

T3  10 2 5 عدم وجود نماینده اختصاصی مردم در مجلس جهت پیگیري ارتقا سلامت در شهرستان 

T4 16 2 8 شرایط بد اقتصادي مردم 

T5  20 2 10 عدم تطبیق انتظارات مردم با امکانات در اختیار 

T6  10 2 5 دوري شهرستان از مرکز استان 

T7  20 2 10 کمبود تخصیص اعتبارات مالی توسط دانشگاه علوم پزشکی به بیمارستان 

T8 8 2 4 بجستان  -جاده ي گناباد  دو طرفه بودن 
 

 100 جمع 
 

 

 

 .فرصت ها است به تهدیدهانشان دهنده چربش  250  از پایین ترنمره 

هاي موجود در محیط بیرونی از جمله مشارکت خیرین سلامت، وجود بیمارستان پشتیبان و تعامل مناسب با شبکه بهداشت و درمان دهد که فرصتنتایج تحلیل عوامل خارجی نشان می
جامعه و افزایش انتظارات مردم از جمله  تواند نقش مهمی در توسعه خدمات درمانی بیمارستان ایفا نماید. در عین حال برخی تهدیدها از جمله محدودیت منابع مالی، شرایط اقتصادي  می

 .باشدریزي راهبردي میشود که نیازمند مدیریت مناسب و برنامههاي پیش روي بیمارستان محسوب میچالش
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رستانیماجایگاه استراتژیک ب   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

قرار دارد. بدین معنا که با اتکا به نقاط قوت موجود و   (SO) و مقایسه امتیاز عوامل داخلی و خارجی، بیمارستان در موقعیت تهاجمی SWOT بر اساس تحلیل
   .باشدهاي محیطی، امکان توسعه خدمات و ارتقاي کیفیت درمانی فراهم میگیري از فرصتبهره

  

  

ی 
رج

خا
ل 

وام
س ع

ری
مات

 

 ماتریس عوامل داخلی 

1 

1 2 4 

3 

3 

2 

 SOمنطقه  WOمنطقه 

 STمنطقه  WTمنطقه 

ترمیم، 

 بازسازي 

اقدام، 

 حمله 

فرار، 

 اجتناب 

تغییرزاویه 

 هوشمندانه 
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 بررسی انتظارات ذینفعان و سنجش رضایتمندي
بیمارستان آیت  انتظارات ذینفعان،  و  نیازها  بهتر  به صورت دورهبه منظور شناسایی  به سنجش میزان رضایتمندي گروهاالله مدنی بجستان  اقدام  هاي اي 

 . نماید مختلف ذینفعان از جمله بیماران، همراهان بیماران و کارکنان می

 گیرد: هاي زیر انجام میها از طریق روشاین ارزیابی

 اجراي نظرسنجی از بیماران هنگام ترخیص از بیمارستان •

 نظرسنجی از همراهان بیماران در خصوص کیفیت خدمات ارائه شده •

 سنجش رضایتمندي کارکنان به صورت سالیانه •

 هاي مربوطه بررسی شکایات، پیشنهادات و انتقادات ثبت شده در سامانه •

 هاي بیمارستانی ها در جلسات کمیتهتحلیل نتایج نظرسنجی •

ریزي براي ارتقاي  گیري مدیریتی مورد استفاده قرار گرفته و مبناي برنامهها در فرآیند تصمیمنتایج حاصل از این بررسی
 .گیردکیفیت خدمات، بهبود فرآیندها و افزایش رضایتمندي ذینفعان قرار می

روزرسانی ریزي استراتژیک بازنگري و در صورت نیاز بهفهرست ذینفعان و تحلیل انجام شده سالیانه در کمیته برنامه
 . گرددمی
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 :اهداف کلان

 عبارتند از: 1405تا 1401هاي  بیمارستان اهداف کلی بیمارستان براي سال مأموریت و دورنمايبا توجه به 

G1:  به منظور تأمین، حفظ و ارتقاي سلامتبر مبناي استاندارد اعتباربخشی  بهبود کیفیت خدمات مستمر ارتقاء   

G2:  بر مبناي استانداردها ارتقاي ایمنی بیماران و کارکنانحفظ و 

G3: هاي مستمر و تعیین صلاحیت حرفه اي آنها  توانمندسازي پرسنل از طریق بازآموزي 

G4: و مالی  ارتقاء وضعیت مدیریت منابع انسانی 

G5: ارتقاء وضعیت تجهیزات پزشکی 

G6 : بهبود ساختار فیزیکی بیمارستان 

  

 هدف کلان  مرتبط با سیاست

G1 توسعه کیفیت خدمات 

G2 ارتقا ایمنی 

G3  توسعه آموزش 

G4 مدیریت منابع 

G5  توسعه تجهیزات 

G6 بهبود ساختار فیزیکی 
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 اهداف اختصاصی(مقاصد بیمارستان)
G1:  بهبود کیفیت خدمات بر مبناي استاندارد اعتباربخشی به منظور تأمین، حفظ و ارتقاي سلامت مستمر  ارتقاء 

G1O1 : تا پایان برنامهاستاندارد هاي اعتباربخشی  %95دستیابی به  

G1O2 :1تا پایان برنامه (افزایش متوسط سالانه حداقل %30به میزان  حداقل بهبود شاخص هاي بیمارستان% ( 

G1O3 : 1(افزایش متوسط سالانه حداقلپایان برنامه  در %10ارتقاء اثربخشی آموزش به بیماران به میزان%  ( 

G2: حفظ و ارتقاي ایمنی بیماران و کارکنان بر مبناي استانداردها 

G2O1 : 1405تا پایان سال  %30به میزان دستیابی به استاندارد هاي بیمارستان دوستدار ایمنی  

G2O2 :1405گانه تا پایان سال  28 کاهش رخداد خطاهاي  

G2O3  :  (بر اساس کتاب ارزیابی خطر بلایا) 1405ل سا تا پایان    %30حداقل به میزان  تدوین برنامه مدیریت بحران و مرتفع ساختن مشکلات حوزه ایمنی 

G3: آموزش مداوم و توانمند سازي کارکنان 

G3O1 : 1405تا پایان سال  %50پرسنل در کلاس هاي آموزشی به میزان  مشارکتافزایش 

G3O2 : 1405تا پایان سال  %95افزایش تعداد کلاس هاي آموزشی برگزار شده به میزان 
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 اهداف اختصاصی(مقاصد بیمارستان)
4G:  ارتقاء وضعیت مدیریت منابع انسانی و مالی 

G4O1:  5افزایش رضایتمندي کارکنان در پایان برنامه (بصورت سالانه حداقل% ( 

2O4G: ) ( تحقق یافته است) سایر) تا پایان برنامه  رادیولوژي وجذب متخصصین 

G4O3: برنامهتا پایان  مستقل جهت روابط عمومی خدمات،جذب نیروي  افزایش تعداد نیروي 

G4O4: اجراي طرح هاي عملیاتی ارتقاء درآمد در بیمارستان تا پایان برنامه 

5G:  ارتقاء وضعیت تجهیزات پزشکی 

G5O1: 1405تا پایان سال  2شماره راه اندازي اتاق عمل  تجهیز و 

G5O2: 1405بخش مراقبت هاي ویژه تا پایان سال راه اندازي  تجهیز و 

6G : بهبود ساختار فیزیکی بیمارستان 

G6O1 :1405مطابق استانداردها تا پایان سال  اورژانس  ی کیزی ف يفضا  بهبود 

2O6G :( تحقق یافته است) 2140مطابق استانداردها تا پایان سال  بهسازي رختشویخانه بیمارستان 

G6O3 :( تحقق یافته است) برنامهمطابق استانداردها تا پایان  سیس آشپزخانهآت 

4G6O :انتقال داروخانه دکتر مظلوم به کنار بیمارستان این هدف تحقق یافته  ( با مطابق استانداردها تا پایان برنامه بیمارستان در داروخانه ساخت
 است) 
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 االله مدنی بجستاننقشه استراتژي بیمارستان آیت
 

چهار بعد اصلی کارت امتیازي متوازن مدل نقشه استراتژي بیمارستان بر اساس 
)BSC(  دهد: تدوین شده و ارتباط منطقی بین اهداف را به صورت زیر نشان می 

 بعد یادگیري و رشد: .۱

 ها و ارتقاي فرهنگ ایمنی.توانمندسازي کارکنان، توسعه آموزش، تقویت مهارت

 بعد فرایندهاي داخلی: .۲

 بهبود کیفیت خدمات، افزایش کارایی فرایندها، کاهش خطاها، ارتقاي مدیریت خطر. 

 بعد بیماران (مشتري):  .۳

 افزایش رضایت بیماران، بهبود تجربه بیمار، ایمنی خدمات. 

 بعد مالی و منابع: .۴

 ها، استفاده بهینه از منابع، افزایش درآمدهاي پایدار.مدیریت هزینه

 شود. ، افزایش رضایت بیماران و پایداري مالی بیمارستان می ، ارتقاي ایمنیوار باعث بهبود کیفیتاین چهار بعد به صورت سلسله 
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 )1405تا  1401بندي سالانه (و زمان SMART اهداف
 

 

 عنوان هدف  کد هدف
SMART 

 مقدار پایه شاخص 

1401 

 مسئول پیگیري 1405 1404 1403 1402

G1O1  استانداردهاي   % 95دستیابی به

 سطح یک   اعتباربخشی

 واحد بهبود کیفیت      درصد انطباق استانداردها

G1O2  هاي بیمارستانی به میزان بهبود شاخص

30% 

 واحد بهبود کیفیت      هامیانگین امتیاز شاخص 

G1O3   آموزش       درصد اثربخشی آموزش ٪10ارتقاي اثربخشی آموزش بیماران 
G2O1  استاندارد بیمارستان   %30تحقق

 دوستدار ایمنی 

 ایمنی بیمار       درصد انطباق 

G2O2   ایمنی بیمار       تعداد خطاها  گانه 28کاهش خطاهاي 
G3O1   افزایش مشارکت کارکنان در آموزش

50% 

 واحد آموزش       درصد مشارکت 

G4O1  ) تیم مدیریتی       درصد رضایت  سالانه)   ٪5افزایش رضایت کارکنان

 بیمارستان 
G5O1  تجهیزات پزشکی       درصد پیشرفت     2تجهیز اتاق عمل شماره 
G5O2  تجهیز و فعال سازي بخش مراقبت

 هاي ویژه

مدیریت داخلی و       درصد پیشرفت 

 تجهیزات پزشکی  

G6O1  مدیریت داخلی       درصد پیشرفت پروژه  بهبود فضاي فیزیکی اورژانس 
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گیري، گونه تصمیماالله مدنی بجستان مبتنی بر سند استراتژیک مصوب بوده و هیچاي بیمارستان آیت هاي جاري، عملیاتی و توسعه کلیه برنامه 
هاي این سند انجام  هاي عمرانی خارج از چارچوب اهداف و استراتژيریزي، خرید تجهیزات، جذب نیروي انسانی، تخصیص بودجه و اجراي پروژه برنامه
 شود.نمی 

ریزي استراتژیک مطرح شده و پس از تأیید، به شکل رسمی به برنامه در صورت نیاز به انجام اقدامات جدید خارج از برنامه، موضوع ابتدا در کمیته برنامه
 گردد. عملیاتی سالانه افزوده می 

هاي سالانه واحد خود را براساس اهداف کلان و اختصاصی سند تنظیم و اجرا نمایند و از هرگونه اقدام  مدیران و مسئولان واحدها موظف هستند برنامه
 مغایر با برنامه استراتژیک اجتناب کنند. 
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 شاخص هاي عملکردي بیمارستان 
گیري میزان دستیابی به یک هدف است.  گیرند. شاخص معیاري براي اندازهها براي سنجش عملکرد سازمان و میزان دستیابی به اهداف سازمانی مورد استفاده قرار میشاخص
 .شوند، در جدول بیان شده استهایی که در این برنامه براي سنجش عملکرد بیمارستان در دستیابی به اهداف کلی شش گانه و اهداف اختصاصی استفاده میشاخص

 عنوان شاخص  بخش عنوان شاخص  بخش
 
 
 

 اورژانس 

CPR موفق   درصد       مانهایبه کل زا یعیطب مان یانجام زا درصد زایشگاه  
 مانهایبه کل زا  نیانجام سزار درصد یشخص  تیاز اورژانس با مسئول ماران یترك ب درصد
  اژ یدر هر سطح تر اژیمدت زمان تر نیانگیم

 
 

 دفتر پرستاري 

اورژانس  نیبه کل مراجع مارستان ی شاغل در اورژانس ب يپرستار حرفه ا نسبت
 مارستان یب

 يمرد به کل کادر پرستار يکادر پرستار نسبت ساعت 12خارج شده از اورژانس ظرف   ماران یب درصد
 به تخت موجود يکل کادر پرستار نسبت ساعت  6ظرف مدت  ماران یب فیتکل نییتع درصد

تعداد نفر ساعت کار طب   يارائه شده به ازا سیتعداد نفر سرو نسبت رادیولوژي
 يریتصو

 به تخت موجود يحرفه ا  يکادر پرستار نسبت

تعداد نفر ساعت کار  يارائه شده به ازا سیتعداد نفر سرو نسبت آزمایشگاه
 شگاهیآزما

 ی آموزش یازسنج ین زان یم آموزش

 
بخش هاي 

 بستري

 آموزش به پرسنل  یاثربخش  زان یم ی شخص  تیترك با رضا درصد
 برگزار شده یآموزش يدوره ها  زان یم مارستان یدر ب يبستر ماریاقامت ب  متوسط

  اشغال تخت فعال بیضر
 

 کنترل عفونت

 یمارستانیب يعفونت ها درصد
 دست  بهداشت و زخم بستر سقوط

 
 اتاق عمل

 يحفاظت فرد  درصد رعایت  نسبت ساعت فعال به ساعت قابل استفاده در اتاق عمل
 درصد مواجهه شغلی  گردش تخت اتاق عمل

و  آموزش کنسلی عمل
امور   يریگیپ

 ماریب

 مجدد ينرخ بستر درصد
 ز یالید تیکفا دیالیز

طب انتقال 
 خون

 مار یآموزش پرستار به ب یاثربخش  زان یم گزارش عوارض انتقال خون زان یم
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 ارتباط شاخص هاي بیمارستان با اهداف کلان :
 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 هاي مرتبطشاخص هدف کلان
 ، ترك با رضایت CPR ضریب اشغال، مدت اقامت، موفقیت G1 کیفیت خدمات

 عفونت بیمارستانی، سقوط، زخم بستر، مواجهه شغلی G2 ایمنی
 هااثربخشی آموزش پرسنل و بیماران، تعداد دوره G3 آموزش 

 رضایت کارکنان، درآمد، نسبت نیروي انسانی G4 منابع انسانی و مالی
 هادرصد تجهیز کامل، تعداد خرابی     G5 تجهیزات 

 هاي عمرانی پیشرفت پروژه   G6 فضا 
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 فرآیند پایش و بازنگري سالانه سند استراتژیک 
 پایش و بازنگري سالیانه سند استراتژیک بیمارستان 

هاي بالادستی، فرآیند پایش و بازنگري سند استراتژیک به صورت زیر به منظور اطمینان از اثربخشی اجراي برنامه استراتژیک و انطباق آن با تغییرات محیطی، داخلی و سیاست

 شود:انجام می

 پایش فصلی:  .۱

 . ریزي استراتژیک ارائه کندهاي عملیاتی مرتبط با اهداف استراتژیک را به صورت فصلی دریافت، تحلیل و در کمیته برنامه واحد بهبود کیفیت مکلف است شاخص

 گزارش پایش سالانه: .۲

 گردد.ها و اقدامات اصلاحی تهیه و ارائه میها، چالش در پایان هر سال، گزارش جامعی از میزان تحقق اهداف، میزان پیشرفت شاخص 

 بازنگري رسمی سالانه: .۳

هاي جدید وزارت بهداشت و دانشگاه،  شود. در این بازنگري، تغییرات محیطی، نیازهاي بیمارستان، سیاست ریزي استراتژیک انجام میبار در سال، بازنگري رسمی سند استراتژیک در کمیته برنامه حداقل یک
 شود.ها بررسی می وضعیت منابع و اولویت

 اصلاح و ابلاغ نسخه جدید:  .۴

هاي قبلی از دسترس واحدها خارج شده و تنها آخرین نسخه معتبر در اختیار  گردد. تمام نسخهروز شده سند توسط تیم مدیریت تدوین و از طریق سامانه داخلی به واحدها ابلاغ می در صورت نیاز، نسخه به
 گیرد.آنان قرار می

 ثبت و بایگانی: .۵

 شود.هاي تحلیلی و مستندات پایش در دبیرخانه بیمارستان بایگانی می کلیه صورتجلسات، گزارش
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 االله مدنی بجستانبیمارستان آیت 1405برنامه عملیاتی سال 
 

 شاخص  زمان اجرا  منابع مورد نیاز  مسئول  اقدام اجرایی  هدف کلان

 بهبود کیفیتمستمر  ارتقاء 
(G1) 

اجراي کامل  

استانداردهاي  

 اعتباربخشی

بهبود کیفیتمسئول  برگزاري  آموزش، فرم،  

 کمیته

 درصد انطباق  تمام سال 

حفظ و ارتقاي ایمنی بیماران 

 و کارکنان 

 )G2 ( 

اجراي مدیریت 

خطر و کاهش  

گانه 28خطاهاي   

ایمنی بیمارمسئول  ها، چک لیستفرم   تعداد خطا  فصلی  

آموزش مداوم و توانمند 

   سازي کارکنان

 )G3 ( 

هاي برگزاري دوره

 آموزشی هدفمند

+ تدوین  مربی + محتوا واحد آموزش 

 فایل هاي آموزشی

 اثربخشی آموزش ماهانه 

ارتقاء وضعیت مدیریت منابع  

 انسانی و مالی 

  )G4 ( 

افزایش رضایت  

 کارکنان 

بیمارستان  مدیریت  درصد رضایت  سالانه  نظرسنجی، جلسات 

ارتقاء وضعیت تجهیزات 

   پزشکی

 )G5 ( 

تکمیل تجهیز اتاق 

2عمل   

و تکمیل و راه 

اندازي بخش 

 مراقبت هاي ویژه 

مدیریت داخلی + 

 تجهیزات پزشکی

1405تا پایان سال  بودجه + خرید  درصد پیشرفت  

بهبود ساختار فیزیکی 

 بیمارستان 

  )G6 ( 

بهبود فضاي فیزیکی 

 اورژانس 

 

1405تا پایان سال  پیمانکار + بودجه  مدیریت داخلی   درصد پیشرفت پروژه 
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