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کرونابالینی و اورژانس در پیک پنجم پاندمیبخش های مدیریت مراجعین تنفسی به 

مرکز آموزشی درمانی شهید رجاییدر 
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پیرامون آن را افزایش یهازنی گمانه 19انتقال، درمان و مرگ و میر بالای کوویدهای راهشکاف دانشی موجود در مورد علت، 
موواردی بیمواریناشناخته بوودن بر علاوه . استو درمانگران حوزه سلامت شده سیاستگذاران داده وموجب سردرگمی بیشتر 

ه انبوه بیمارستانی با توجه بتختهای کمبود و کمبود تسهیلات مورد نیاز از جمله 5در پیک قدرت سرایت بالای ویروس نظیر 
بوا توجوه بوه ، نسبت پزشک و پرستار به تخوتامکانات تنفسی ویژهویژه با های بخشمراجعین و ضرورت بستری بیماران در 

معیوت بوالای و جحفاظت فردی و ونتیلاتور ، تجهیزات و امکانات مراقبتی مانند تجهیزات درکشورکرونا پاندمی طولانی شدن 
.نمایداساسی را برای نظام های سلامت و سیاستگذاران مطرح های چالشباعث شده که سالمندان
یر بسوزایی به بحرانها از جمله بیماری های نوپدید در آمادگی بیمارستان ها و موفقیت آنهوا توا پاسخگویی مناسب استراتژی 

.دارد
ان ریفورال این راستا مرکز آموزشی درمانی شهید رجایی در استان البرز جهت پذیرش مراجعین تنفسوی بعنووان بیمارسوتدر 

نفسی نمود  و برای تحقق این امر و ساماندهی مراجعین تاعلام به دانشگاه علوم پزشکی البرز 19جهت پذیرش بیماران کووید
. قرار گرفتاین مرکزاجراییدر سطح استان برنامه ریزی و مدیریت بیماران تنفسی در دستور کار تیم 

یودمی چگونگی مودیریت، آموادگی و مقابلوه بوا اپدرمانی درخصوص ، ارائه تجربیات  مرکز آموزشی از این گزارش کوتاههدف 
.می باشد1400در سال 5در پیک 19کووید

Management: واژه های کلیدی  of Respiratory،Clinical and Emergency departments



یر نموده و آمار مورگ و میربوالایی داشوته گسراسر جهان را در19بیماری کووید 
، توا یر چشومگیری در 19با اپیدمی کووید درمقابله  هابیمارستاناستراتژی.است

هموراه بیمارسوتانهوای سوایی چوالششنا.کنترل و مودیریت ایون اپیودمی دارد
توانود نقشوه راهوی بورای ،موینوپدیود هوای بحرانباراهکارهای آنها در مواجهه با 

.های مشابه باشدهای آتی درمدیریت بحرانریزیبرنامه

: شامل در بیمارستان ها شدههاي مطرح چالشمهمترين 
امکوان کنتورل میوزان مصورف لووازم عودم ( بکولاندر سوطح غافلگیری ( الف

رونود وسابقه مصرف اکسویژن بیافزایش (دتامین تجهیزات(جداروحفاظتی و 
ش افوزایو بسوتری روزانوه بویش از دو هوزار بیموار(سافزایشی شیوع کرونا 

.در برخی از بیمارستانهاکرونا5بی شمار بستری بیماران کرونایی در پیک 



 برنامه ریزی مدیریتی طبق دستورالعمل های وزارت بهداشت وWHO

 ان  براساس ظرفیت و پتانسیل های بیمارستمدیریتی و بالینی فرایندهای اجرای

 ان رجاییبیمارستظرفیت موجودی با توجه به تامین و تجهیز منابع فیزیکی و انسانی

 تجهیزاتی و داروییعمنابتامین  تجهیز

 در جهت اهداف پروژه و کنترل و مدیریت مراجعین  فرایندهای پشتیبانی اجرای

ها  با ارزیابی میدانی اقدامات و فعالیت مدیریت ا ربخش

 (ریتصویربرداری و خدمات پرستاآزمایشگاه و ) پاراکلینیک در فرایندهای تسریع

 پس از ترخیصواحد ارتقاء سلامت پیگیری بیماران کرونایی با مشارکت



به تفضیل ارسال شده است 5گزارش کامل اقدامات مرکز در پیک 
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فرم نوبت دهی داروي رمدسیوير 



فرم ثبت عوارض واکسن ها در ترياژ بیماران 







آموزش بیماران در کلینیک تنفسی  و بخش رمدسیوير 







کرونوا و کواهش 5با هدف مودیریت و برناموه ریزی در پیوک 
بوا مورتالیتی و وموربیودتی آن، برناموه ریزی در سوطح کولان

همکاری گروه های علمی و درمانی بور اسواس دسوتورالعمل و 
به تفکیک هر حوزه برناموه ریزی، اجورا و WHOچک لیست 

ر اینن د.پایش فرایندهای درمانی و مراقبتی عملیاتی گردید 
راهبرد از تجارب سایر کشورهای و مراکز درمنانی نینز 

.استفاده شد 



ع ای را در مراکوز درموانی و جواموسوابقهاسترس بیکرونا ویروسشیوع 
همچنان در حال ظهوور 19کووید جهانیآنجا که تهدید از . کردایجاد 

حران است، ارتقای دانش و بکارگیری راهبردهای مو ر در مدیریت این ب
آموزشی درمانی شهید رجوایی کورج در ایون مرکز . استامری ضروری 

.های بسیاری را آموختزمینه درس
یازمنود ندار و نوپدید واگیرهای بیماریدرشیوع دیریت موفقیت آمیزم

مناسوب و ریزیبرنامهیکپارچه سازی عملکردهای بالینی و غیربالینی و 
، اجورای (در فازهوای مودیریت بحوران  ) هوای آموادگی داشتن برناموه

.استپایدارمدیریت عفونت و کنترل مناسبهای شیوه



بهبودپروژه 

جهت مدیریت بحران 

بیمارهای نوپدیددر 



:برنامه ريزي جهت
(حین وقوع)طرح مقابله :۲فاز(                        قبل از وقوع)طرح پیشگیری  و آمادگی :۱فاز-

از            COVI19"6پیک "بهترین زمان برای برنامه ریزی جهت (    پس از وقوع)طرح بازیابی یا بهبود :۳فاز-
(قبل از بازگشایی کامل حوزه های دانشگاهی و مدارس ) مهر 5شهریور لغایت ۲5

فاز بحران  ۳آمادگی جهت بیماریهای نوپدید با در نظر گرفتن "تدوین برنامه عملیاتی اجرایی  با عنوان -
( با مشارکت صاحبان فرایند ) توسط کمیته بحران و کنترل عفونت و بهبود کیفیت    "

 ممیزی برنامه های بحران و بیماریهای نوپدید ارزیابی و برنامه ریزی جهت
 ارسنتان کشوری و دانشگاهی با توجه به ظرفیت بیمهای دستورالعملطبیعی ،های بحرانمدیریت جهت

(   بیمارستان سیاست ها و خط مشی های قالب در ) بومی و قابل اجرا گردد 
 پیشنگیری از رکنود ) برنامه ریزی جهت مدیریت هزینه و منابع در زمان پاسنددهی و پنا از بحنران

از جهنت رستان بیماسرپا نگهداشتن بدلیل کاهش منابع تجهیزاتی و تحلیل منابع انسانی  و بیمارستان 
طبق رسالت بیمارستان( خدمت دهی 

 زاتنی حوزه تجهی) دانشگاهی و کشوری تدوین پروتکل ها و خط مشی های بومی بیمارستان در راستای
...(درمانی و آموزشی پژوهشی –ارتقاء سلامت -مراقبتی–مالی –دارویی –
 ادات اپیندمی و دریافنت نظنرات و پیشننه/ در پاندمی کلیه صاحبان فرایند ضرورت جلسه مشترک با

"( پا از وقوع)طرح بازیابی یا بهبود "



ماه 
1400

پروندهکارتتریاژ

غیر تنفسیتنفسیکل پروندهغیر تنفسیتنفسیکل کارتغیر تنفسیتنفسیکل مراجعین

1121161135098206757814891049450599فروردین

1159351846409250454319611069415654اردیبهشت

9105162074852208278193011511251026خرداد

11197279484032775479229612942231071تیر

187981015586434004107329311180602578مرداد

16007101555852281867421441274454820شهریور29تا

77911360214189016376362512751701722694748جمع کل 
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