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تامين و توزیع صحيح تجهيزات پزشكي بيمارستان و تهيه تجهيزات پزشكي بروز و كارامد و با كيفيت مناسب براي بيمارستان  سند    اینهدف از تدوین    هدف:-1

خرید و در راستاي سياست  درمان، دارو و تجهيزات پزشكي  طبق ضوابط و مقرارت ابلاغي اداره كل تجهيزات پزشكي بر اساس نياز تایيد شده در كميته  نيكان غرب  

 باشد. غرب مي   استفاده بهينه از منابع مالي در بيمارستان نيكان

 باشد. الزامي مي تجهيزات پزشكي    دارايواحد تجهيزات پزشكي و كليه بخش ها و قسمت هاي بيمارستان كه  اجراي این سند در   :كاربرد دامنه-2

 تعاريف:-3

 ي سامانه ثبت تمامي موارد مربوط به شناسنامه تجهيزات پزشك :PMQسیستم - 3-1

سياست بيمارستان در اجراي این سند حصول اطمينان از رعایت تمام استانداردهاي ابلاغي از سوي سازمان هاي بالادستي    سیاست اجرائی بیمارستان:-4

 جهت حفظ و نگهداشت بهينه تجهيزات پزشكي مي باشد. 

 مسئول تجهيزات پزشكي بيمارستان نيكان غرب  مسئول پاسخگو:-5

 مسئولیت ها و اختیارات:-6

   بازه زماني مشخص شده سند را بر عهده دارد.  در  يبازنگر   ،نیتدو  تيمسئول  مسئول تجهيزات پزشكي، 1-6

 را برعهده دارند.    سندكارشناسان واحد تجهيزات پزشكي مسئوليت اجراي صحيح   2-6

 اجراي صحيح سند را بر عهده دارند. نظارت بر    يتمسئول تجهيزات پزشكي مسئول 3-6

 

 شیوه انجام كار: -7

 مسئول اجرا موارد 

كليه ضوابط و مقررات ابلاغي از طرف اداره كل تجهيزات پزشكي در زمينه خرید تجهيزات پزشكي و ملزومات آن جهت  -7-1

 . گيردگاهي كليه كارشناسان واحد تهيه و در دسترس قرار  آ
 تجهيزات پزشكي  مسئول

 ي بيمارستان مي باشد. داروخانه با  خرید تجهيزات پزشكي مصرفي  تهيه و  -7-2

 تامين تجهيزات پزشكي غير مصرفي و یا ملزومات آنها توسط واحد تجهيزات پزشكي به دو روش انجام مي شود:  :1تبصره  

 نيازسنجي و اولویت بندي سالانه براساس درخواست هاي بخش ها   -

 تامين تجهيزات موردي و ضروري مورد نياز در طول سال   -

رئيس بخش مراقبت هاي  

 داروئي 

 تجهيزات پزشكي  مسئول كليه بخش هاي بيمارستان ارسال گردد.   بهسالانه بخش ها    نيازسنجيدر ابتداي هر سال فرم مخصوص استعلام  -7-3

 بخش ها مسئولين   گردد.   به واحد تجهيزات پزشكي ارسالو    تكميلبخش ها  ي نيازسنجي  فرم ها-7-4

 كارشتاس تجهيزات پزشكي  گردد.   بررسيتكميل شده توسط واحدها    ي نيازسنجيفرم ها-7-5

 تجهيزات پزشكي  مسئول گردد.   به مدیر درمان ارائهتكميل شده    ي نيازسنجيفرم ها گزارش  -7-6

 تجهيزات پزشكي  مسئول . داده شود   كميته درمان دارو تجهيزات پزشكي ارجاعتكميل شده به    ي نيازسنجيفرم ها گزارش  -7-7

 در كميته درمان دارو و تجهيزات پزشكي بررسي گردد.   كليه نيازها و درخواست هاي اعلام شده-7-8

 گردند. تایيد و در صورت كافي نبودن ادله جهت خرید، رد مي  درخواست هاي اعلام شده    :2تبصره  

درمان دارو و    كميته  دبير

 تجهيزات پزشكي 
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 مسئول تجهيزات پزشكي مي گردد.   تعداد آنها تایيد نهایيدر كميته درمان دارو و تجهيزات پزشكي و    تجهيزات پزشكي تایيد شده-7-9

 خرید تجهيزات پزشكي اولویت بندي گردد. -7-10

تا در طول سال براي خرید نسبت    ،تعيين ميگردداولویت  بر اساس سه  تجهيزات پزشكي تایيد شده  بندي خرید    اولویت  :3تبصره  

از فروردین ماه تا تير ماه، اولویت دوم از مرداد ماه تا آبان    تجهيزاتي كه در اولویت اول قرار ميگيرند  آنها اقدام گردد.  اولویتبه  

 اقدام ميگردد.   ماه و اولویت سوم از آذر ماه تا اسفند ماه نسبت به خرید آنها

واحد تجهيزات پزشكي  مسئول  

واحد تجهيزات    كارشناسو  

 پزشكي 

اقدامات لازم جهت استعلام و اخذ پيش فاكتور از شركت هاي نمایندگي وارد كننده، توليد كننده و یا نمایندگان مجاز  -7-11

 ثبت شده در ليست اداره كل تجهيزات پزشكي اقدام گردد.

ي ارائه خدمات پس از فروش شركت  مدل، كيفيت، سابقه فروش، نحوه   پيشنهادات رسيده از نظر اقتصادي بودن، نوع، :4تبصره 

 در صورت نياز به جدول مقایسه اي تشكيل و انتخاب مي شود. و    بررسي كارشناسي

كه نمونه توليد داخل آن در كشور موجود    در تصميم گيري نسبت به انتخاب شركت و بنا بر نوع درخواست در صورتي  :5تبصره  

 انتخاب جهت خرید مي باشد.   اولویتبود، حتما بررسي شده و در صورت دارا بودن كيفيت مورد نظر داراي  

س تجهيزات  و كارشنا  تجهيزات پزشكي  و مسئول  مدیر درمان، مدیر پرستاري  با حضور   تشكيل جلسه مشترك  طي  :6تبصره  

 مجددا بررسي گردد.بخش ها  گزارش نيازسنجي  پزشكي  

واحد تجهيزات پزشكي    مسئول

واحد تجهيزات    كارشناسو  

 پزشكي 

خرید،    تعميرات تجهيزات پزشكي درخواست  انجام شده كليه متقاضيان خرید ضروري و موردي، ارتقا و  نيازسنجي سالانه-7-12

 . اعلام گردد  PMQدر سيستم    مورد نظر را  دستگاه  تعميرات  ارتقا و
 واحد تجهيزات پزشكي   مسئول

اقدامات لازم جهت استعلام و اخذ پيش فاكتور از شركت هاي نمایندگي وارد كننده، توليد كننده و یا نمایندگان مجاز  -7-11

 ثبت شده در ليست اداره كل تجهيزات پزشكي اقدام گردد.

ي ارائه خدمات پس از فروش شركت  مدل، كيفيت، سابقه فروش، نحوه   پيشنهادات رسيده از نظر اقتصادي بودن، نوع، :4تبصره 

 در صورت نياز به جدول مقایسه اي تشكيل و انتخاب مي شود. و    بررسي كارشناسي

كه نمونه توليد داخل آن در كشور موجود    در تصميم گيري نسبت به انتخاب شركت و بنا بر نوع درخواست در صورتي  :5تبصره  

 انتخاب جهت خرید مي باشد.   اولویتبود، حتما بررسي شده و در صورت دارا بودن كيفيت مورد نظر داراي  

س تجهيزات  و كارشنا  تجهيزات پزشكي  و مسئول  مدیر درمان، مدیر پرستاري  با حضور   تشكيل جلسه مشترك  طي  :6تبصره  

 مجددا بررسي گردد.بخش ها  گزارش نيازسنجي  پزشكي  

واحد تجهيزات پزشكي    مسئول

واحد تجهيزات    كارشناسو  

 پزشكي 

در طول سال به دلایل  باشد، كه    در مورد تامين و خرید تجهيزات پزشكي غيرمصرفي و ملزومات كه به صورت موردي نياز  -13-7

مختلف از جمله نقص ورژن تجهيزات، افزایش حجم خدمات تشخيصي درماني، شروع خدمات تشخيصي درماني جدید، اسقاط  

ه واحد تجهيزات  ب   .....و  یندها، قطعات مصرفي و یدكيادستگاه قبلي، نياز به دستگاه رزرو و پشتيباني جهت جلوگيري از وقفه در فر

 گردد. اعلام  

به تشخيص مسئول واحد تجهيزات پزشكي یا    موردي ممكن استخرید تجهيزات پزشكي غيرمصرفي و ملزومات    :7تبصره  

 .معاونت درمان در پروسه خرید قرار گيرد

در برخي شرایط خاص پس از توافق با شركت هاي مربوطه امكان تهيه و تحویل دستگاه به صورت دمو یا اماني در    :8تبصره  

 مدت محدود نيز وجود دارد. 

 سرپرستاران بخش ها 

 . شودپس از تهيه و خرید تجهيزات پزشكي غير مصرفي و تحویل آن به بيمارستان بررسي كيفي انجام  -7-14
واحد تجهيزات پزشكي    مسئول

 كارشناس واحد /

 رسانده شود. جهت تایيد    یا مسئول بخشبخش    یت سرپرستاروبه ر  كالاي تحویلي-7-15

در صورت عدم تایيد مسئول بخش و یا مسئول واحد تجهيزات پزشكي اقدام لازم جهت تعویض طبق درخواست    :9تبصره  

 دیگر صورت مي پذیرد.   اولویت  با  بررسي خرید از شركت ها  ، بيمارستان و یا عودت كالا به شركت

واحد تجهيزات پزشكي    مسئول

 كارشناس واحد /

 انبار   مسئول یا مسئول بخش، كد اموال الصاق گردد. بخش    توسط سرپرستارخریداري شده    دستگاه  پس از تایيد-7-16
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 تحویل خواهد شد.   امضا برگه رسيد تحویل كالا به سرپرستار بخشپس از  -7-17
واحد تجهيزات    كارشناس

 پزشكي 

 واحد تجهيزات پزشكي   مسئول .گرددثبت و به روز رساني    PMQمشخصات كالاي خریداري شده در سيستم    پس از تحویل نهایي كالا-7-18

 

 نظارت:  پايش و-8

صتورت الكترونيكي  ه  با همكاري مستئول بهبود كيفيت بمستئول تجهيزات پزشتكي  فرمت و اجراي چک ليستت پایش تامين تجهيزات پشتتيبان توستط    پایش:- 8-1

 بيمارستان مطرح خواهد شد.در كميته درمان، دارو و تجهيزات پزشكي  ماه یكبار    3طراحي و مطابق فرایند مربوط تصویب و ابلاغ خواهد شد. گزارش پایش بصورت  

 نظارت بر اجراي صحيح این سند به شرح ذیل خواهد بود:   نظارت:- 8-2

 عملكرد سرپرستاران یا مسئولين شيفت بر عهده مدیر پرستاري مي باشد.   نظارت بر-8-2-1

 كارشناس تجهيزات پزشكي بر عهده مسئول تجهيزات پزشكي مي باشد.   نظارت بر عملكرد-8-2-2

 مسئول انبار بر عهده مدیر اجرائي مي باشد.   نظارت بر عملكرد-8-2-3

 مسئول تجهيزات پزشكي بر عهده مدیر درمان مي باشد.   نظارت بر عملكرد-8-2-4

 شود. صورت رونوشت به دفتر بهبود كيفيت اعلام مي ه  و ب  درمانبه مدیر  مسئول تجهيزات پزشكي  موارد عدم انطباق توسط   :10تبصره  

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

 مرجع تایيد این سند خواهد بود.  درمان دارو و تجهيزات پزشكيپس از تایيد اوليه مدیر درمان، كميته    تایید:- 1-9

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

نستخه اصتل این ستند در دفتر ستنجش و پایش كيفيت نگهداري خواهد شتد و توزیع نستس این ستند توستط دفتر ستنجش و پایش كيفيت    نگهداری و توزیع:- 9-3

 صورت خواهد گرفت.

بازنگري قرار خواهد گرفت. ریيس    مسئول تجهيزات پزشكياین سند توسط    بازنگری:- 9-4 با هماهنگي دفتر سنجش و پایش كيفيت به صورت سالانه مورد 

و دفتر سنجش و پایش كيفيت ميتوانند پيشنهاد بازنگري در این سند را خارج از بازه زماني عادي   مدیر پرستاري، مسئول تجهيزات پزشكيبيمارستان، مدیر درمان، 

 بازنگري، مطرح نمایند. 

 منابع و مراجع: -10

 1401 سال  -ویرایش پنجم-اعتباربخشي  استانداردهاي -10-1

 سایت اداره كل تجهيزات پزشكي -10-2

 دستورالعمل هاي ابلاغي وزارت متبوع -10-3 
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 تهیه کنندگان 

 مسئول تجهیزات پزشکی

 تایید اولیه 

 

 تائید کننده 

مصوبه کمیته درمان دارو و 

 تجهیزات پزشکی دی 

 26/10/1403مورخ 

 
تصویب و ابلاغ 

 کننده 

 

 توزیع نسخ

  نسخه کپی دفتر سنجش وپایش کیفیت 


