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Accreditationتعریف اعتباربخشی 

باسلامتخدماتارائهمراکزسیستماتیکارزیابیمعنیبهاعتباربخشی
بودنمحورکیفیت،مداومبهبودبرکهاستانداردهایی.استمشخصاستانداردهای

.داردتاکیدکارکنانوبیمارایمنیبهبودوبیمار



Accreditationتعریف اعتبار بخشی 

سازمانیاگروهیکآندرکهاستفرآیندیاعتباربخشیگفتتوانمیواقعدر
ارائهدرتواناییمنظوربهراآنرسمیتواعتباربیمارستان،ارزیابیطریقاز

.کندمیتاییددرمانیخدمات

ارزیابیموردرابیمارستانمرتبط،استانداردهایازاستفادهبااعتباربخشیتیم
استانداردهاازپیرویوانطباقدرجهها،یافتهتحلیلوتجزیهازپسودادهقرار

.دارندمیاعلامبیمارستانبهرا



روعش(بیمارستان)سازمانازارزیابیخودیادرونیارزیابییکبااعتباربخشی
درمانیمختلفهایگروهازتیمیکوسیلهبهخارجیارزیابیآنازبعدشود،می

.گیردمیانجامبیمارستاناداریوبالینیبخشهایکلیهازمدیریتیو



بوسیلهارزیابیطریقازسازمانیاگروهیکآندرکهاستفرآیندیاعتباربخشی
ینتعیقبلازومشخصهایسنجهواستانداردسرییکاساسبرلیستچک
خدماتانجامتواناییدلیلبهرسمیتواعتباردرمانیواحد/مرکزیکبهشده

.نمایندمیاعطااستاندارد،صورتبهخاص



اعتباربخشی چیست

بامتسلاخدماتدهندهارائهمراکزسیستماتیکارزیابیمعنیبهاعتباربخشی
.استمشخصاستاندارد

حورمبیمار)داردتاکیدبیمارانایمنیومستمرکیفیتارتقاءبرکهاستانداردهایی
(بودن

میارقرهدفرادسترسیقابلسطحبالاترینونبودهحداقلیاستانداردهااین
.دهند

بازهردهابیمارستانتمامبرایموجودضوابطبراساسماکشوردراعتباربخشی
.شودمیانجاممقررزمانیهای



آموزشودرمانبهداشت،وزارتتوسطکشوردرمانیمراکزارزشیابی
ارزیابیی،ارزشیابقبلیدستورالعملبامطابقکهپذیردمیصورتپزشکی

شیابیارزمدلتغییرازپسگردید،میانجامسالهیکبازهدرهابیمارستان
خوردبازاساسبرکشوردراعتباربخشیدورهسهاجرایواعتباربخشیبه

بینمطالعاتچنینهموکشورموجودوضعیتتحلیلوشدهاخذهای
،استانداردهاپایداراستقراروسازیبهینهفرصتاعطایمنظوربهالمللی،

.استیافتهافزایشسالدوبهاعتباربخشیزمانیبازه



اعتباربخشیاهداف

مطلوباهدافتعیینطریقازسلامتخدماتکیفیتبهبود

سلامتخدماتمدیریتدریکپارچگیبهبود

الگوسازیسازی،تیمخودارزیابی،طریقازسازمانیتوسعه

سلامتخدماتهایسازمانوضعیتمقایسهجهتدادههایپایگاهتاسیس

کارکنانوبیمارانبرایهاعفونتوصدماتبامرتبطخطراتکاهش

سلامتخدماتکیفیتبهنسبتعمومیاعتمادتقویت

درمانیمراکزدرسلامتخدماتاستانداردسازی



اعتباربخشیفوائد
درمانیمراکزدرکارکنانوبیمارایمنیافزایش

مراقبتکنندهارائهمراکزخدماتودرمانمراقبت،ایمنیوکیفیتبهنسبتمردماعتمادافزایش

مراکزدررقابتیمزیتسازیفراهم

خطرکاهشواحتمالیخطراتمدیریتبهبود

فرایندهاوهافعالیتاصلاحبرایمناسبهایرویهمورددرآموزشسازیفراهم

کارکنانآموزشارتقاء

درمانیمراکزدرقانونیضوابطوالزاماتاجرای

کیفیتبهنسبتکارکنانحساسیتافزایش

سلامتخدماتدهندهارائهمراکزدرییپویاایجاد



تاریخچه اعتبار بخشی در جهان

1917:عنوانهببیمارستانیاستانداردبرنامهاستقراربهنسبتامریکاجراحانکالج
.نمودمبادرتاعتبارتعیینمبنای

1949:خدماتدهندهارائههایسازمانازتعدادیکمکباامریکاجراحانکالج
را(JCAHO)بهداشتیمراقبتهایسازماناعتباربخشیمشترکسلامت،کمیته

.دادتشکیل

)The Joint Commission on Accreditation of Healthcare Organizations(

1998:المللیبینمشترککمیتهJCIایالتمشترککمیتهازایشاخهعنوانبه
.آمدبوجوددنیاسراسردربیمارمراقبتکیفیتوایمنیارتقاءمأموریتبامتحده

2001:هایبرنامه.آوردندرویاعتباربخشیاستانداردهایبهمختلفکشورهای
کیفیتایارتقمسیردرروشیعنوانبهورفتهپیششدندولتیسمتبهاعتباربخشی

شدگرفتهکاربهسلامتخدمات



تاریخچه اعتبار بخشی در ایران

1387:دنیادراعتباربخشیهایمدلسیستماتیکمطالعات

1388:استانداردهاشدناجراییمیزانبررسیوکشوربیمارستان10درپایلوتاجرای
1390:اعتباربخشیاستانداردهایکتابابلاغ

1392-1391:اعتباربخشیارزیابیاولدور

1395-1393:اعتباربخشیارزیابیدومدور

1397-1395:اعتباربخشیارزیابیسومدور

1400-1398:اعتباربخشیارزیابیچهارمدور

1402-1401:اعتباربخشیارزیابیپنجمدور



ایمنی یکی از مهم ترین اهداف اعتباربخشی

توجهموردوجدیموضوعیبیمارانرویبرآنبخشزیاناثراتومراقبتیدرمانیخطاهای
گردد؛میپیشنهادذیلاقداماتبیمارایمنیسطحافزایشبرایلذااستسلامتسیستمدر

بیمارایمنیفرهنگگسترشوبسط

خطااصلیدلایلیابیریشه

هارویهوهافرآیندسازیایمنجهتدرسیستماتیکتغییراتایجاد

بیماراندیدنصدمهوخطاهاتکرارازجلوگیری

باسلامتمراقبتهایسازمانانواعدراعتباربخشیاستانداردهایدرصد50ازبیش:توجه
.داردمستقیمارتباطبیمارایمنی



اعتباربخشی هدف نیست
بلکه ابزاریست جهت رسیدن

به اهداف متعالی



زیر ساخت های اجرای اعتباربخشی
کارکنانوارشدمدیرانرؤسا،توانمندسازیوبالینیتعالیسازیفرهنگ-1

سازمانرهبرانومدیرانبرایآموزش.الف

کیفیتمفاهیم•

آناجرایالزامواعتباربخشیمفاهیم•

کارکنانآموزش.ب

کیفیتمفاهیم•

)...ومسئلهحل-ارتباطی–کارتیمی(مهارتافزایش•

پایشواجراءمستندات،تدوینآموزش•

”شدنخواهداجراییتیمیکارورهبریتعهدبدوناعتباربخشی“



زیر ساخت های اجرای اعتباربخشی

آناجرایومستنداتتدوین-2

بخشیاعتبارکارشناسیهایکمیتهتشکیل

اعتباربخشیبامرتبطهایکتابچهتدوین

هامشیخطواجراییهایروشها،دستورالعملتدوین

فرآیندهاطراحی

هاشاخصتهیه

وکیفیتبهبودعملیاتی،استراتژیکهایبرنامهتدوین...

هادادهآوریجمع



زیر ساخت های اجرای اعتباربخشی

ممیزیبرنامهاجرای3

مرکزاجراییمدیریتتیمتوسطارزیابیخودیادرونیارزیابی•

صلاحیتدارایملیارزیابانازنفرچهاریادوتیمیکخارجیارزیابی•



دوره های اعتباربخشی ملی بیمارستان ها

1391–1393اعتباربخشیاولدوره.1

1393–1395اعتباربخشیدومدوره.2

1395–1397اعتباربخشیسومدوره.3

1398-1400اعتباربخشیچهارمدوره.4

1401-1402اعتباربخشیپنجمدوره.5



1391–1393دوره اول اعتبار بخشی 

تمدیدوسالیانه:ارزیابیتناوب

8104:سنجهتعداد

دانشگاهیبرونودرون:ارزیابیمکانیسم

روز3تا2:ارزیابیزمان

نفر20تا10:ارزیابانتعداد

ونظارتمرکزودانشکده/دانشگاه:اجراءمتولی
اعتباربخشی

نظارتواجرا،ریزیبرنامه:بهداشتوزارتنقش



1393–1395دوره دوم اعتبار بخشی 

تمدیدوسالیانه:ارزیابیتناوب

2157:سنجهتعداد

دانشگاهیبرونودرون:ارزیابیمکانیسم

روز3تا2:ارزیابیزمان

بالینیوارشدمدیریتیارزیابنفرو15-10:ارزیابانتعداد

اعتباربخشیونظارتمرکزودانشکده/دانشگاه:اجراءمتولی

نظارتواجرا،ریزیبرنامه:بهداشتوزارتنقش



1395–1397دوره سوم اعتبار بخشی 

تمدیدوسالیانه:ارزیابیتناوب

902:سنجهتعداد

دانشگاهیبرون:ارزیابیمکانیسم

روز3تا2:ارزیابیزمان

نفر3-5:ارزیابانتعداد

(مستقل)اعتباربخشیونظارتمرکز:اجراءمتولی

نظارتواجرا،ریزیبرنامه:بهداشتوزارتنقش



1398–1400دوره چهارم اعتباربخشی 

دو سال یکبار: تناوب ارزیابی

514: تعداد سنجه

هیدرون و برون دانشگا: مکانیسم ارزیابی

روز2تا 3: زمان ارزیابی

نفر3تا 5: تعداد ارزیابان

دانشکده و دفتر / دانشگاه: متولی اجراء
نظارت و اعتباربخشی

برنامه ریزی ، اجرا و : نقش وزارت بهداشت
نظارت



1401-1402دوره پنجم اعتبار بخشی 

دو سال یکبار: تناوب ارزیابی

505: تعداد سنجه

اهیدرون و برون دانشگ: مکانیسم ارزیابی

روز1تا 3: زمان ارزیابی

نفر3تا 5: تعداد ارزیابان

ر دانشکده و دفت/ دانشگاه: متولی اجراء
نظارت و اعتباربخشی

برنامه ریزی ، اجرا و: نقش وزارت بهداشت
نظارت



شاملپنجمدوربخشیاعتبارملیهایاستاددارد:

سنجه505-استاندارد110-محور19-گروه3

کهسنجه،17برمشتمل"پزشکیروانهایسنجهاختصاصیبسته"همچنین
استپزشکیروانگرایشباتخصصیبیمارستانهایارزیابیمختص

خدمتگیرنده حمایت از -ج مراقبت و درمان-ب رهبری و مدیریت–الف 

خدمتگیرنده تامین تسهیلات برای •  مراقبت های عمومی بالینی•  رهبری و مدیریت کیفیت• 

خدمتگیرنده احترام به حقوق •  مراقبت های حاد و اورژادس•  مدیریت خطرِ حوادث و بلایا• 

مراقبت های جراحی و بیهوشی•  ه مدیریت منابع انسانی و سلامت حرف• 
ای

مراقبت های مادر و نوزاد•  مدیریت خدمات پرستاری• 

پیشگیری و کنترل عفودت•  فناوری و مدیریت  اطلاعات سلامت• 

مدیریت دارویی•  بهداشت محیط• 

خدمات تصویر برداری•  مدیریت تجهیزات پزشکی• 

خدمات آزمایشگاه• 

خونانتقال طب • 

خدمات سرپایی• 



استاندارد های اعتباربخشی ملی

استاندارد

سنجه

گام

گام ها مراحل مورد نیاز برای اجرا و همچنین ارزیابی یک سنجه هستند•
امتیاز به سنجه تعلق می گیرد نه گام•
.گام های انجام شده منجر به امتیاز سنجه می شودو مجموع اقدامات •



تقسیم بندی سنجه ها دراستاندارد های
اعتباربخشی ملی

ودوینتبیمارستاندراختیاراتوهامسئولیتسطوحوروابطباسازمانینمودار
.استبرقرارآناساسبرسازمانیارتباطوشدهابلاغ

وعفونتلکنتربیمار،ایمنیوشناساییالزاماترعایتباآزمایشگاهبردارینمونه
.شودمیعملآناساسبروریزیبرنامهمربوطضوابط

اهمیت، حساسیت و امکان تحقق بالا و در حدود 
انتظارات اولیه و پایه فعالیت هر بیمارستان

سطح یک

212
سنجه



تقسیم بندی سنجه ها دراستاندارد های
اعتباربخشی ملی

یاراختدردرمانوتشخیصرونددرتاخیر/اختلالبدونتصویربردارینتایج
.گیردمیقرارپزشکان

استکنترلتحتوداردمستقلفیزیکیفضایداروخانهانبار.

ی امکان تحقق متوسط و در حدود انتظارات وضعیت فعل
بیمارستانها

سطح دو

208
سنجه



تقسیم بندی سنجه ها دراستاندارد های
اعتباربخشی ملی

بخشتوسطداروها،اینخصوصدرلازمآموزشوجدیدداروهایمعرفی
.شودمیانجامدرمانیگروههایبرایداروییمراقبتهای

بیندردستبهداشتاصولرعایتخصوصدرسازیفرهنگوارزشگذاری
.شودمیعملآناساسبروشدهریزیبرنامهکارکنان

ت امکان تحقق پایین تر و فراتر از حدود انتظارا
نسبت به وضعیت فعلی بیمارستانها

سطح سوم

85
سنجه



درجات اعتباربخشی

عالیدرجه

برتریکدرجه

یکدرجه

دودرجه

سهدرجه

چهاردرجه





امعرفی سامانه اعتباربخشی ملی بیمارستان ه

ملیاعتباربخشیسومنسلابلاغباهمزمان،1395آبانازفعالیتآغاز
بیمارستانها

نآنلایگزارشگیریوتحلیلتجزیه،قدرتبودنداراوسامانهبودنوبتحت
هابیمارستاننتایج

سنجهسطحدرآمارینمودارهایقالبدرمراکزتحلیلیگزارشاتارائهامکان

دانشگاهیوکشوریارزیابانازجامعاطلاعاتیبانکوجود

سامانهتحتتماماًاعتباربخشیفراینددرارزیاباناعزامریزیبرنامه

سامانهتحتتماماًاعتباربخشیهایگواهینامهوکارنامهصدورفرایند
ابمرتبطمستنداتوهابخشنامهها،دستورالعملروزرسانیبهودسترسی

سامانهطریقازاعتباربخشیهایسنجهواستاندارد





خود ارزیابی سنجه های اعتباربخشی توسط بیمارستان

و تایید دادشگاه(  NA)خوداظهاری سنجه های غیر قابل ارزیابی 

ارزیابی اعتباربخشی جامع با محوریت ستاد وزارت بهداشت

ارسال نتایج به مرکز نظارت و اعتبار بخشی

صدور کارنامه و گواهینامه

فرایند انجام 
اعتباربخشی



ارزیابی ادواری اعتباربخشی

درمانیخدماتارائهکیفیتبهبوداستمرارراستایدربیمارستانهامستمرپایش
بااهسنجهازمشخصیبستهباقبلی،اطلاعبدونجامعارزیابیدوفاصلهدر

دانشگاهیارزیابانمشارکت



( NA)سنجه های غیر قابل ارزیابی 

ستندنیبیمارستانهایماموریتجزکههستندمواردیارزیابیقابلغیرهایسنجه
.دشوننمیارزیابیمشمولبنابراینوندارندموضوعیتدرمانیمرکزآنبرایو

:مانند

(طبقاتیغیرهایبیمارستاندر)آسانسوروفرارهایپله

،فاقدایهبیمارستاندر)پرتوزا/رادیواکتیوپسماندهایدفعونگهداریتفکیک
(پسماندنوعاین

در)ایمنیوکیفیتاصولومربوطضوابطرعایتبادرمانیشیمیخدمات
(ندارنددرمانیشیمیبخشکههایبیمارستان

درساعت24ازبیشاقامتبابستریبیمارانبرایتغذیهتخصصیارزیابی
(ندارندویژههایبخشکههایبیمارستاندر)ویژهبخشهای



قابلیتبخشیاعتبارپنجمدورهدرکههاییسنجهNAقالبدرداشتندشدن
.استشدهبارگذاریاعتباربخشیسامانهدروتهیهبستهیک



جمع بندی

آن،وجودعدمواستمطلوبفرآیندیها،سیستموضعیتسنجشوارزشیابی
اهآنخدمتگیرندگانهمچنینوهاسازمانبقایوعملکردبرایراجدیتهدیدات

وسلامتخدماتدهندگانارائهباارتباطدربالاخصفرآینداین.داردهمراهبه
مضاعفاهمیتیحائزجوامع،درسلامتبحثبالایاهمیتبدلیلهابیمارستان

.است

ارزشیابیفرآیندواقعدردنیادرآنبهمربوطهایبرنامهواعتباربخشی
ازمانسدرمطلوبهایاستانداردرعایتبررسیهدفباساختارمندوسیستماتیک

رااهسازمانآنطیوگیردمیصورتذینفعغیرومعتبرمراکزتوسطکهاستها
.کنندمیاعتبارتعیینشاناهدافوهاویژگینوع،حسببر



منابع

پنجمنسلاعتباربخشیاستانداردهای

پزشکیآموزشودرمانبهداشت،وزارتآموزشیهایفایل



با تشکر از توجه شما


