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 )داخل بيمارستانی(ماهه 95تا  1چك ليست پايش برنامه نظام مراقبت مرگ كودكان   
                                                     تکميل کننده:و نام خانوادگی نام                      :                    پايش  تاريخ  نام بيمارستان:                                               :     شهرستان منا
امتیا عنوان فعالیت ردیف
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1 
 0عدم :     1ناقص:    2کامل: 2  ؟ابلاغ صادر شده است برای اعضاي جدیدموجود و ماهه 95تا1ابلاغ اعضای کمیته کاهش مرگ و میرکودکان 

2 
 0عدم:    1یک مورد:   2دو مورد:  3هرسه مورد: 3  به تلفن مستقیم،رایانه واینترنت دسترسی دارد؟ماهه 95تا1مسئول بررسی مرگ ومیر کودکان 

3 
 0عدم:     3تمام موارد: 3  مطابقت دارد؟تعداد مرگ هاي اتفاق افتاده در بیمارستان با تعداد مرگ هاي گزارش شده 

4 
 22کمتر از ماهه توسط مسئول بررسی مرگ ومیر در  95تا1کلیه اطلاعات اولیه مربوط به مرگ کودکان 

 ، به سایت منتقل شده است؟ذخیره کردن در درایو سی تکمیل وضمن  ساعت
  0ساعت: 22بیشتر از  3ساعت:22کمتر از  3 

5 
بعد از وقوع مرگ  هفتهيك حداکثر /اطلاعات پایش بخش بیمارستان اطلاعات پرسشنامه های مرگ کودکان 

 تکمیل شده است؟
 0بیشتر از يك هفته:      2كمتر از  يك هفته  : 4 

6 
 0ناقص :       3پرسشنامه کامل:هر  12     تکمیل شده است؟ بطور صحیح/اطلاعات پایش بخش بیمارستان  اطلاعات پرسشنامه های مرگ کودکان

7 
 0عدم:       2انتقال اطلاعات: 4  اطلاعات اعضا کمیته مرگ بیمارستانی تکمیل وبه سایت انتقال داده شده است؟

8 
توانایی استخراج   5مداخلات:مشاهده لیست  9   شده است؟کمیته استخراج  برگزاریقبل از  )پرسشنامه ها،ارزیابی بخش،پرونده و...(مداخلات پیشنهادی از

 0عدم:     9مداخلات:

9 
ماهه با حضور دو سوم اعضای اصلی هر ماه یکبار 95تا1بررسی مرگ ومیر کودکان  بیمارستانیکمیته 

  شده است؟.برگزار
 0بقیه:    2هرسه ماه:  6هر دو ماه:   8هر یک ماه: 8 

11   
تصویب شده  ماهه 95تا  1های بررسی مرگ کودکان مداخلات استخراج شده از پرسشنامه ها در کمیته 

 است؟
 0عدم :   6وجود مصوبه: 6 

 0عدم:    2ناقص:   8کامل: 8  لیست فعالیتهای مربوط به هر کدام از مداخلات تعیین شده است؟ 11

 0عدم:     2ناقص:     2کامل: 4  ؟شده است بلاغپس از برگزاری کمیته ا یک هفتهتا کمیته به سطوح مسئول ،مداخلات وفعالیتهای مصوبات  12

13 
ماهه پیگیری شده 95تا1ها توسط مسئول بررسی مرگ کودکان كمیته  اجراي فعالیت هاي تصويب شده در

 است؟
 0عدم:    3شفاهی: 9کتبی وناقص:  7کتبی وکامل: 7 

14 
پیگیری  ماهه95تا1مسئول بررسی مرگ ومیر کودکان  توسطعلت عدم اجرای مداخله توسط سطوح مسئول 

 وجمع بندی شده است؟
 0عدم:    2شفاهی:         6کتبی: 6 

 0عدم:     2شفاهی:        9کتبی: 5  شده است؟ گزارش اجراي مداخلات  تصويب شده در كمیته قبلي در كمیته حاضر ارائه 15

16 
ده ش ارسالبه سایت  طی مدت حداکثر یک ماهگزارش کمیته بیمارستانی به همراه فرم فعالیتهای تفضیلی 

 است؟
 0بقیه:  1ماه:12تا6   3ماه: 6تا3  9هرسه ماه: 5 

17 
اطلاعات تکمیل شده مرگ يا ارزيابي بخش هاي بیمارستان به مسئول مرگ کودکان به موقع ارسال شده 

 است؟
 0بقیه:        2هرچهار هفته:     9هر دوهفته: 5 

 0بقیه:     2ماه:12تا6   2ماه: 6تا2 6هرسه ماه: 6  گزارش عملکرد فعالیتهای تفضیلی وعلل عدم انجام آن ارسال شده است؟ 18

    جمع امتیاز   

 
 
 



 
 

 بیمارستانی()داخل ماهه 95تا  1چك لیست پايش برنامه نظام مراقبت مرگ كودكان دستورالعمل تکمیل 

 

 با توجه به دستورالعمل نظام مراقبت مرگ کودکان ،اعضای کمیته مشخص وبرای اعضاء ابلاغ صادر شده است. رویت ابلاغ کفایت می کند. -1

 دسترسی به تلفن مستقیم ،رایانه واینترنت الزامی است.در صورت نبود امکانات فوق ،مورد ذکر شود. -2

 مرگ کودکان گزارش شده است با مرگهای گزارش شده از واحد ثبت مرگ بیمارستان مطابقت داده شود. تعداد مرگهایی که توسط مسئول بررسی -3

ذخیره کردن در درایو تکمیل وضمن   ساعت 24کمتر از در لازم است ماهه توسط مسئول بررسی مرگ ومیر  95تا1کلیه اطلاعات اولیه مربوط به مرگ کودکان تکمیل وانتقال  -4

امتیاز کامل ودر غیر اینصورت امتیازی کسب نخواهد شد،در صورت عدم وقوع مرگ گزارش  ساعت 24کمتر یابد ،در صورت  تکمیل وانتقال موارد مرگ در  به سایت انتقالسی 

 صفر ارسال گردد.

یکبار تکمیل گردد. )اهمیت زمان تکمیل پس از وقوع مرگ و اطلاعات پایش بخش بیمارستان هر شش ماه  تا یک هفتهپرسشنامه های اطلاعاتی مربوط به مرگ حداکثر  -9

 وانتقال اطلاعات اولیه(

امتیاز دارد،در صورت حضور کودک فوت شده در مرکز سرپایی)اورژانس بیمارستان 3تکمیل شده است .هر پرسشنامه  صحیحپرسشنامه های اطلاعاتی مربوط به مرگ بطور  -6

 ودر صورت وقوع فوت در بخش پرسشنامه های:ب،د،وه تکمیل وامتیاز آن تقسیم شود. و....( و وقوع مرگ در بخش پرشسنامه های :ب،ج،د وه تکمیل

 با توجه به دستورالعمل نظام مراقبت مرگ کودکان اطلاعات اعضا کمیته مرگ بیمارستانی در نرم افزار وارد وبه سایت انتقال یابد. -7

یابی بخش ،پرونده های بیمارستانی کودک فوت شده استخراج شوند در صورت مشاهده لیست مداخلات پیشنهادی بر اساس پرسشنامه های اطلاعاتی مربوط به مرگ،ارز -8

 امتیاز ودر غیر اینصورت امتیازی کسب نخواهد شد. 9مداخلات استخراج شده و وجود مستندات امتیاز کامل ،توانایی استخراج مداخلات توسط مسئول بررسی مرگ کودکان 

 برگزار گردد .صورتجلسات کمیته های برگزارشده مشاهده گردد.یکبارارستانی بطور ماهیانه ودر صورت عدم وقوع مرگ هر سه ماه در صورت وقوع مرگ کمیته مرگ بیم -5

 مداخلات پیشنهادی در هریک از صورتجلسات کمیته بررسی شوند. -11

 لیست مکتوب فعالیتهای تفضیلی برای هریک از مداخلات /مصوبات کمیته بررسی شوند. -11

 ،مداخلات وفعالیتهابه سطوح مسئول اجرای آنها مشاهده شود.مصوبات اغ مکاتبات ابل -12

 ،مداخلات وفعالیتها مشاهده وبررسی شود.مصوبات مکاتبات پیگیریها برای  -13

 ،مداخلات وفعالیتها مشاهده وبررسی شود.مصوبات جمع بندی علل عدم انجام  -14

 گزارش مصوبات کمیته در صورتجلسه کمیته مشاهده وبررسی شود. -19

 ارسال صورتجلسه کمیته وفرم فعالیتهای تفضیلی حداکثر یک ماه پس از برگزاری کمیته در نرم افزار وسایت مشاهده وبررسی شود. -16

مرگ ماهه به سایت ،اینترنت و... ارسال اطلاعات تکمیل شده مرگ یا ارزیابی بخش های بیمارستان به مسئول 95تا 1در صورت عدم دسترسی مسئول بررسی مرگ کودکان  -17

 کودکان مشاهده وبررسی شود.



به مسئول مرگ  ماهه به سایت ،اینترنت و... ارسال گزارش عملکرد فعالیتهای تفضیلی وعلل عدم انجام آن95تا 1در صورت عدم دسترسی مسئول بررسی مرگ کودکان  -18

 کودکان مشاهده وبررسی شود.

 
 


