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شناسنامه فرایندهای 

 بیمارستانی
 

-VH-CPکد فرایند:
04 

گاه علوم پزشکی و خدمات بهداشتی درمانی کرمان  دانش
 رسیدگی به شکایات و پیشنهاداتعنوان فرایند: 

 

 1-22/7/98 تاریخ و شماره بازنگری: 22/7/98 ابلاغ :آخرین تاریخ 

 01ویرایش: 22/7/99 تاریخ بازنگری بعدی:
 

سانی،بیمار  ورودی شکایات،نیروی ان های  صندوق  خام شکایات، های  فرم 

 شاکی، ،،همراه بیمار،پرسنل،پزشک

فرم شکایات تکمیل شده ،شکایت تعیین تکلیف شده، ارباب رجوع  خروجی

 آگاه به وضعیت شکایت

 مدیریتي نوع فرایند

 رسیدگی به موقع به شکایات و پیشنهادات هدف فرایند

کاربرد فراینددامنه   كل بیمارستان 

 مسئول رسیدگي به شكایات–شاكي  صاحبان فرایند

 شاخص
 تعداد شکایات پیگیری شده و برطرف شده -
 زمان رسیدگی به شکایات -
 زمان رسیدگی به شکایات اورژانسی -

 انجام شده از شکایات واصله RCAتعداد  -

 بررسي  دفتر رسیدگي به شكایات نحوه پایش

 ملزومات
 

 هزینه مستندات تجهیزات نیروی انسانی

سیدگي  سئول ر م

 به شكایات 

سیدگي  صندوق ر

 -به شكایات 

دستتتتورالعمل 

رستتیدگي بتته 

 شكایات 

 

 

 

 ابلاغ کننده تائید کننده تهیه کننده

 سمت نام و نام خانوادگی سمت نام و نام خانوادگی سمت نام و نام خانوادگی

 رئیس بیمارستان محمدسعید بسنجیدهدکتر  اجرائی کمیته مدیریت کمیته بهبود کیفیت
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 دانشگاه علوم پزشکی کرمان
 بیمارستان حضرت ولی عصر )عج( شهربابک

 

 VH-CP-04 :سند کد

 22/7/98تاریخ آخرین ابلاغ: 

 1-22/7/98 تاریخ و شماره بازنگری:

 22/7/99 تاریخ بازنگری بعدی:

 00ویرایش:

 فلوچارت فرایند رسیدگی به شکایات و پیشنهادات

 

 شکایت دریافت /انطباق عدم شناسایی                                                                                                         

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

   

 

  

 

 

مارانپیگیری امور بی  

 شناسایی غیر فعال شناسایی فعال

از بخش/واحدها بازدیدهای میدانی رضایت سنجی از بیماران و مراجعین حضوریمراجعه      تلفنی صندوق شکایات سایت بیمارستان    

             بامشارکت دفتر بهبود کیفیت  تحلیل نتایج توسط دفتر پیگیری امور بیماران

                                                       

دفتر پیگیری امور بیماران ثبت اولیه شکایات و تعریف کد رهگیری توسط  

ایزررسیدگی توسط دفتر پیگیری امور بیماران/سوپرو الویت بندی و بررسی اولیه  

الویت 

 رسیدگی؟
 آنی فوری

 عادی

  امور بیماران/سوپروایزر ساعت توسط دفتر پیگیری24مداخله اصلاحی حداکثر تا

 ارائه بازخورد به متقاضی)شاکی(

 طرح و تحلیل موارد عدم انطباق در جلسه مشترک کمیته بهبود کیفیت و اخلاق پزشکی

ق عدم انطبا

  فرایندی است؟
 بلی خیر

 بازنگری فرایند

به کارکنان مرتبط ابلاغ و آموزش  

ناشی از خطای 

تعمدی فرد/افراد 

 است؟

ساعت توسط دفتر پیگیری اموربیماران/سوپروایزر6مداخله اصلاحی حداکثر تا  پیگیری امور بیماران/سوپروایزربلافاصله توسط دفتر  خله اصلاحیمدا  

 اعلام نتایج نهایی به کمیته اخلاق پزشکی 

 بلی خیر

 آموزش فرد/افراد خاطی
ارسال نتایج به ریاست    

 بیمارستان

ارسال نتایج به مراجع انضباطی توسط ریاست 

 بیمارستان

 دلجویی/جبران خسارت احتمالی توسط بیمارستان

 ثبت در سوابق


