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ثبت صحيح دستورات درمان، مراقبت و دارویي كه به صورت تلفني داده مي شود در زمان عدم حضور پزشک در  هدف از تدوین این سند،  هدف:  -1

ر برای  بخش و با هدف درمان به موقع و ایمن بيمار بدون تاخير و كاهش خطا در ثبت و اجرای دستورات تلفني، در راستای سياست ارتقای ایمني بيما

 ان غرب مي باشد. گيرندگان خدمت در بيمارستان نيك

 اجرای صحيح این سند در تمام بخش های باليني و درماني غير ویژه در بيمارستان نيكان غرب الزامي مي باشد.  كاربرد: دامنه-2

 تعاريف:-3

(: دستوری كه در زمان عدم حضور پزشک معالج در بخش هایي كه پزشک مقيم حضور ندارد بجای  Telephone Order)  TOدستور تلفني یا  -3-1

 دستور كتبي استفاده ميشود.

   سیاست اجرايی بیمارستان:-4

، سياست بيمارستان نيكان غرب در خصوص دستورات 18/10/1400مطابق با مصوبه كميته مدیریت اطلاعات سلامت و فناوری اطلاعات مورخ  -4-1

مستمر به جهت ایجاد رویه یكسان در تمام بخش های باليني، دستورات تلفني علاوه بر تایيد دو كارشناس    به صورته  كاین مبنا قرار گيرد    تلفني بر

 پرستاری، همانند دستور پزشک توسط پرستاران چک مارک و پاراف دستورات انجام گيرد.  

و استانداردهای اعتباربخشي ویرایش پنجم دستور تلفني در موارد ذیل ممنوع    23/09/1400مورخ    پایش و سنجش كيفيتكميته  مطابق با مصوبه  -4-2

 مي باشد:  

 دستور ترانسفوزیون خون و فراورده های خوني -4-2-1

 دستور ترخيص بيمار )به ویژه مادران سزارین شده(-4-2-2

 دستور پزشكان مقيم  -4-2-3

 ، كموتراپي High Alertداروهای -4-2-4

 انجام مشاوره  -4-2-5

 گواهي فوت- 4-2-6

به جهت حفظ ایمني بيمار و كاهش خطا، مكالمات و دستورات تلفني ثبت و مستند مي   29/08/1400مطابق با مصوبه كميته اخلاق باليني مورخ -4-3

-WNH"شود. دسترسي به فایل های مكالمات و دستور تلفني فقط با طرح در كميته های تخصصي مربوط و در قالب فرم مصوب به شماره مدرک  

FRM-MND-00025-01"  .و تایيد ریيس بيمارستان امكان پذیر است. فایل های مذكور قابل انتشار نمي باشد 

 كارشناس هماهنگ كننده ایمني بيمار -مدیر پرستاری -مدیر درمان مسئول پاسخگو:-5

 اختیارات: مسئولیت ها و-6

ی  سوپروایزر آموزشي، كارشناس هماهنگ كننده ایمني بيمار و دبير كميته فناوری و مدیریت اطلاعات سلامت مسئوليت تدوین، بازنگری در بازه - 6-1

 زماني مشخص شده و نظارت بر اجرای صحيح سند را توسط گروه های پرستاری برعهده دارند. 
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 مدیر درمان/ مسئول پاسخگوی ایمني بيمار و مدیر پرستاری مسئوليت نظارت بر اجرای صحيح سند را برعهده دارند.  - 6-2

 پزشكان و گروه های پرستاری مسئوليت اجرای صحيح سند را برعهده دارند.  -6-3

 شیوه انجام كار: -7

 مسئول اجرا  موارد

دستورات به   شرایطي كه تاخير در درمان موجب آسيب به بيمار شود و   در شرایط اورژانسي و  و   در بخش حضور نداشته باشد  چنانچه پزشک- 7-1

 : شودميصورت تلفني داده شود طبق اصول زیر رفتار 

گزارش تلفني به پزشک، مهم است كه پرستار، مختصر و دقيق باشد. با استفاده از ابزار ارتباطي    ارائهدر هنگام  -7-1-1

ISBAR  ،I شناساسيي فعال بيمار، سپس S   وضعيت( نام خود، بخش یا واحد و نام مددجو را بيان و به طور خلاصه مساله(

كند  مي  )زمينه( تشخيص پزشكي بدو پذیرش مددجو و تاریخ پذیرش، تاریخچه پزشكي مربوط را بيان    Bدهد. مي  را شرح  

  مي  )بررسي( وضعيت علایم حياتي، درد و تغييرات باليني بيمار اعلام  Aدهد.   ارائه ميو خلاصه ای از درمان تا به امروز را 

)توصيه( در رابطه با نكات قابل پيگيری و تمایل به اطلاع از هرگونه شرایط یا وضعيت مربوط به بيمار و زمان تماس    Rگردد.  

 شود. مي دوباره از پزشک سوال

 پرستار مسئول بيمار 

( به صورت شفاف، كامل، مختصر و دقيق گرفته  1دستورات تلفني )مطابق با راهنمای دستورات تلفني در ضميمه -2-1-7

. دستورات جز به جز از روی نوشته برای پزشک  (write downمي شود. كلمه به كلمه دستور تلفني نوشته مي شود )

 (Read backمعالج در حضور پرستار دوم تكرار مي گردد. )

 پرستار مسئول بيمار 

همزمان با درج دستورات پزشک و تكرار آن توسط پرستار، دستورات در برگه دستورات پزشک با ذكر تاریخ و  -3-1-7

ساعت و ذكر این مسئله كه پزشک تماس گرفته است یا اگر پرستار تماس گرفته است علت تماس چه بوده است، ثبت مي  

 گردد. )ثبت با خودكارآبي( 

 پرستار مكالمه كننده 

 پرستار شاهد  امضای پرستار دوم به عنوان شاهد، در زیر امضای پرستار مكالمه كننده ثبت مي شود. -4-1-7

با ذكر ساعت  -5-1-7 پرستاری  در گزارش  ثبت  و  پزشک  و    - تاریخ  –اجرای دستورات  پزشک  و دستورات  تماس  علت 

 . چگونگي انجام آن درج مي شود
 پرستار

 پزشک معالج  ساعت اول )در صورت امكان به محض ورود پزشک به بخش( انجام مي شود. 24مهر و امضای دستورات در - 6-1-7

 

 پايش و نظارت: -8

پا شیپا  -8-1 بهبود كيفيت  سند    یاجرا  ش ی: فرمت و روش گزارش  با همكاری دفتر  بيمار  توسط سوپروایزر آموزشي و كارشناس هماهنگ كننده 

سوپروایزر توسط    كباریماه    3سند هر    یاجرا  شی. گزارش پامي گردد و ابلاغ    بیمربوط، تصو  ندیو مطابق فرا  يطراحبه صورت الكترونيكي  ،  بيمارستان

 خواهد شد.   مطرح كارگروه ایمني بيمارماه در   6هر  مدیر درمان  وآموزشي به مدیر پرستاری 

 خواهد بود:  لیبه شرح ذ این سند ی: نظارت بر اجرانظارت- 8-2

ی سوپروایزران باليني، سوپروایزر آموزشي و نظارت بر عملكرد سرپرستاران و گروه های پرستاری در اجرای درست سند به ترتيب بر عهده- 8-2-1

 كارشناس هماهنگ كننده ایمني بيمار خواهد بود.

 



 
 

 

 یو روش دستور تلفن یخط مش 

WNH-PNP-NUR-00005-02 00/10/20 

 

نظارت بر عملكرد سوپروایزران باليني، سوپروایزر آموزشي، كارشناس هماهنگ كننده ایمني بيمار و پزشكان در اجرای صحيح سند به ترتيب - 8-2-2

 بر عهده مدیر پرستاری و مدیر درمان خواهد بود. 

سوپروایزر آموزشي و تيم ارزیابان مستندات پرونده به ترتيب به مدیر پرستاری،  گزارشات عدم انطباق در بازه زماني تعيين شده توسط    ارسال:  1تبصره

 شود.، به صورت رونوشت به دفتر بهبود كيفيت انجام ميمدیر درمان و كارشناس هماهنگ كننده ایمني بيمار

 مرجع تايید، تصويب ، ابلاغ، نگهداری، توزيع و بازنگری:-9

 پس از تایيد اوليه مدیر پرستاری و مدیر درمان، كميته فناوری و مدیریت اطلاعات سلامت مرجع تایيد این سند خواهد بود.تایید:  - 9-1

 ریيس بيمارستان مرجع تصویب و ابلاغ این سند خواهد بود. تصویب و ابلاغ:  - 9-2

نسخه اصل این سند در دفتر سنجش و پایش كيفيت نگهداری خواهد شد. توزیع نسخ این سند توسط دفتر سنجش و پایش    نگهداری و توزیع:- 9-3

 كيفيت صورت خواهد گرفت. 

این سند توسط سوپروایزر آموزشي، كارشناس هماهنگ كننده ایمني بيمار و دبير كميته فناوری و مدیریت اطلاعات سلامت با هماهنگي    بازنگری:  -9-4

یش  دفتر سنجش و پایش كيفيت به صورت سالانه مورد بازنگری قرار خواهد گرفت. ریيس بيمارستان، مدیر درمان، مدیر پرستاری و دفتر سنجش و پا

 ی زماني عادی بازنگری مطرح نمایند. توانند پيشنهاد بازنگری در این سند را خارج از بازهكيفيت مي

 منابع و مراجع: -10

 1394سال   – دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي  -مسعود یاوری و دیگران – دستور شفاهي تلفني  -10-1

 راهنمای كشوری مستندسازی پرونده های پزشكي   -10-2

 1401سال  - ویرایش پنجم -استانداردهای اعتباربخشي  -10-3

مستندسازی   14،مباني پرستاری كوزیر و ارب، نشر اندیشه رفيع ، تهران جلد اول، فصل  1400ترجمه دكتر دهقان نيری و همكاران،    -كوزیر و ارب  -10-4

 و گزارش
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 تهیه کنندگان 

دبير كميته مدیریت و فناوری   -هاله مطلبي

 اطلاعات سلامت 

 

كارشناس هماهنگ كننده - عبداله فلاحي سوپروایزر آموزشي   -الهام محمودی

 ایمني بيمار 

 

 

 

 مدیر پرستاری  -هلن دليری راد

 

 تایید اولیه 

 مدیر درمان - دكتر مهدی معصومي
تائید 

 کننده 

جانشین  

رییس 

 کمیته 

سلامت  اطلاعات  مدیریت  و  فناوری  كميته  مصوب 

 13/12/1401مورخ 

تصویب 

ابلاغ  و 

 کننده 

 

 توزیع نسخ

 نسخه کپی پایش کیفیت دفتر سنجش و
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 : راهنمای دستورات تلفنی   1ضمیمه 

 از پزشک بخواهيد كه آهسته و واضح صحبت كند.-1

 اگر با دارویي آشنا نيستيد، از پزشک بخواهيد آن را هجي نماید. -2

 درمورد هر دستور مبهم، غيرمعمول ) دوز بالای غير طبيعي یک دارو( یا منع مصرف با توجه به شرایط مددجو، از پزشک سوال نمایيد. -3

 شده را بنویسيد. مانند:   ارائه( نام پرستار شاهد، نام پزشک و موضوع اطلاعات TOدستور را در برگ دستورات پزشک با ذكر تاریخ، زمان، نوع دستور)-4

در حضور پرستار شاهد آقای احمدی طي تماس تلفني با دكتر طبرسي در خصوص اطلاع انجام مشاوره نورولوژی دكتر    1030ساعت    20/12/1401

 رحماني فرمودند: كليه دستورات مشاوره ی نورولوژی انجام گيرد. ) امضا و مهر پرستار مكالمه كننده و شاهد( 

 (tidبار در روز به جای  3مجدد دستور را برای پزشک بخوانيد . از كلمات به جای اختصارات استفاده نمایيد. ) به عنوان مثال: -5

 ( "بله، صحيح است. " از پزشک بخواهيد كه خواندن شما را تایيد نماید. )یعني -6

 هرگز از دستور صوتي پيروی نكنيد. با پزشک جهت دستور مجدد تماس بگيرید، آن را بنویسيد و برای تایيد مجدد آن را بخوانيد. -7

 ساعت دنبال كنيد.  24پروتكل بيمارستان را در مورد امضای دستورات تلفني توسط پزشک طي -8

 محدود نمودن دستور تلفني، به خصوص داروهای با تلفظ )آوای( مشابه-9

 

 

 

 

 

 

 

 


