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متخصص پزشکی قانونی 

دانشیار سازمان پزشکی قانونی کشور
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پیش گفتار

درمانی‌و‌سلامت‌ - بیمارستان‌ها‌مهمترین‌مراکز‌ارائه‌خدمات‌بهداشتی

رین‌مراحل‌‌فرایند‌های‌پذیرش‌و‌ترخیص‌در‌بیمارستان‌ها‌یکی‌از‌تاثیرگذارت. می‌باشند

ع‌آن‌ها‌‌چالش‌های‌ناشی‌از‌پذیرش‌و‌ترخیص‌و‌چگونگی‌رف. استمدیریت‌بیمارستان‌

ز‌با‌علاوه‌بر‌نارضایتی‌و‌رضایت‌مندی‌بیماران،‌کارآمدی‌مدیران‌بیمارستان‌را‌نی

ش‌و‌‌اگرچه‌تدوین‌بخشنامه‌ها‌و‌دستورالعمل‌های‌بالادستی‌برای‌نحوه‌پذیر. خود‌دارد

زم‌‌اما‌آمادگی‌لا،ترخیص‌بیماران‌و‌داشتن‌مکتوبات‌لازم،‌‌همواره‌راه‌گشا‌می‌باشد

رس‌برای‌مدیریت‌موارد‌استثنایی‌و‌آموزش‌افراد‌برای‌این‌منظور‌که‌همواره‌در‌دست

.  باشند،‌‌از‌اهمیت‌ویژه‌ای‌برخوردار‌است
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پیش گفتار
ه‌نباید‌بستری‌نکردن‌بیمارانی‌که‌نیاز‌به‌خدمت‌دارند‌و‌بستری‌کردن‌بیماری‌ک

وارض‌بستری‌شود،‌‌به‌تعویق‌انداختن‌ترخیص‌یا‌ترخیص‌زودهنگام،‌‌همگی‌دارای‌ع
‌سقوط‌از‌تخت،‌‌زخم‌. و‌خطراتی‌است‌که‌درمان‌گرها‌باید‌از‌آن‌آگاه‌باشند

کلات‌روانی‌ناشی‌از‌بستری،‌‌مش-بستر،‌‌عفونت‌های‌بیمارستانی،‌‌مشکلات‌روحی‌
کردن‌یا‌در‌بیمارستان‌بوده‌و‌بستری‌نطولانی‌اقتصادی‌و‌غیره‌از‌عوارض‌بستری‌

در‌. ترخیص‌زودهنگام‌نیز‌با‌توجه‌به‌مورد،‌‌مشکلات‌بی‌شماری‌را‌سبب‌خواهد‌شد
.  پردازیمببه‌نکات‌مهم‌پذیرش‌بیماران،‌‌در‌بیمارستان‌ها‌اینجا‌سعی‌می‌کنیم‌
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چالش های پیش روی پزشکان و کادر درمان  در پذیرش 
بیماران

.  پذیرش‌یا‌عدم‌پذیرش‌بیماران‌اورژانسی•

.  پذیرش‌یا‌عدم‌پذیرش‌بیماران‌غیر‌اورژانسی•

کاسیون‌عدم‌رضایت‌به‌بستری‌بیماری‌که‌نیازمند‌دریافت‌مراقبت‌بوده‌و‌اندی•
.  بستری‌دارد

.  پافشاری‌نمودن‌به‌بستری‌بیماری‌که‌اندیکاسیون‌بستری‌ندارد•
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چالش های پیش روی پزشکان و کادر درمان  در پذیرش 
بیماران

عدم‌قبول‌بستری‌در‌بخش‌عادی،‌‌برای‌بیماری‌که‌نیازمند‌دریافت‌خدمات•
.  بخش‌های‌ویژه‌می‌باشد،‌‌در‌مواقعی‌که‌بخش‌های‌ویژه‌تخت‌خالی‌ندارند

ری‌های‌‌مانند‌افراد‌مبتلا‌به‌بیما. عدم‌بستری‌بیمار‌مبتلا‌به‌بیماری‌خطرناک•
واگیردار‌و‌بیماران‌روانی‌خطرناک

دمات‌عدم‌پذیرش‌انتقال‌از‌بخش‌به‌آی‌سی‌یو‌در‌بیماری‌که‌نیازمند‌دریافت‌خ•
.  ویژه‌می‌باشد‌به‌ویژه‌در‌بیمارستان‌های‌خصوصی‌به‌دلیل‌شرایط‌مالی
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پذیرش

اورژانس‌پذیرش‌بیمارستانی‌و‌حتی‌کلینیک‌های‌سرپایی‌به‌دو‌صورت‌اورژانس‌و‌غیر
ف‌‌موارد‌غیر‌اورژانسی‌با‌دستور‌پزشک‌معالج‌و‌معرفی‌نامه‌از‌طر. صورت‌می‌گیرد
ج‌‌ویزیت‌بیمار‌در‌درمانگاه‌های‌خود‌بیمارستان،‌‌یا‌درمانگاه‌های‌خار. وی‌انجام‌می‌شود

‌موارد‌. صورت‌می‌پذیرد( مطب‌خصوصی،‌‌بیمارستان‌دیگر‌و‌غیره)بیمارستان‌
ورژانس‌اورژانسی‌نیز‌می‌توانند‌همین‌منوال‌را‌داشته‌باشند‌و‌یا،‌‌با‌مراجعه‌مستقیم‌به‌ا
بیمارستان‌توسط‌خود‌بیمار،‌‌آمبولانس‌های‌خصوصی،‌‌آمبولانس‌بیمارستان‌

.  دیگر،‌‌آمبولانس‌فوریت‌ها،‌‌وسیله‌شخصی‌افراد‌دیگر‌و‌غیره‌انجام‌شود
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پذیرش

مشکلات‌عدیده‌ای‌که‌در‌پذیرش‌بیماران‌مطرح‌می‌باشد،‌‌علاوه‌بر‌نبودن‌تخت‌
خالی،‌‌تعویق‌در‌پذیرش،‌‌بستری‌کردن‌فرد‌نیازمند‌خدمات‌ویژه‌در‌بخش‌

ی‌سی‌معمولی،‌‌طولانی‌شدن‌بستری‌بیمار‌در‌بخش‌اورژانس،‌عدم‌انتقال‌وی‌به‌بخش‌آ
.یو‌یا‌بخش‌های‌دیگر‌و‌موارد‌مشابه‌از‌مشکلات‌شایع‌بیمارستان‌ها‌است
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یمار آیا این مرکز درمانی برای بستری کردن این ب"
" مناسب است؟

اه‌یکی‌از‌مکان‌های‌شایع‌دی‌کلینیک‌ها‌و‌مراکز‌جراحی‌محدود‌می‌باشد،‌که‌به‌اشتب
تایج‌عمل‌هایی‌که‌باید‌در‌بیمارستان‌ها‌صورت‌بگیرد،‌در‌آنجا‌انجام‌شده‌و‌بالتبع،‌ن

.ناگوار‌نیز‌داشته‌است
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یمار آیا این مرکز درمانی برای بستری کردن این ب"
" مناسب است؟

اشد،‌بیمار‌با‌مشکلات‌فراوانی‌که‌نیازمند‌بررسی‌و‌خدمات‌سرویس‌های‌مختلف‌می‌ب
ام‌اقدام‌در‌بیمارستانی‌بستری‌شده‌که‌این‌سرویس‌ها‌را‌ندارد‌و‌برای‌هر‌مشاوره‌یا‌انج

آمبولانس‌و‌)درمانی‌یا‌اقدامات‌پاراکلینیکی‌ویژه،‌هزینه‌فراوانی‌از‌بیمار‌و‌بیمارستان‌
تم‌بهداشتی‌که‌در‌نهایت‌فرسودگی‌سیس. صرف‌این‌جابجایی‌می‌شود( پرسنل‌تخصصی

علاوه‌بر‌این،‌حوادث‌احتمالی. درمانی‌و‌نارضایتی‌بیمار‌را‌به‌همراه‌خواهد‌داشت-
وط‌در‌در‌هنگام‌جابجایی‌بیمار،‌مانند‌تصادف‌وسیله‌نقلیه،‌سقوط‌از‌برانکارد،‌سق

ابجایی‌هنگام‌جابجایی‌از‌تخت‌به‌برانکارد‌و‌از‌برانکارد‌به‌تخت،‌ضربات‌ناشی‌از‌ج
.به‌افراد‌پیر‌یا‌دارای‌شکستگی‌و‌غیره،‌باید‌مد‌نظر‌باشد
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نند تعطیل و یا روزهای خاص ما،پایانی‌هفتهبستری کردن افراد در روزهای
اعیاد 

یلات،‌افراد‌زیادی‌علاقه‌مند‌هستند،‌تا‌در‌تعط. ممکن‌است‌امکانات‌مورد‌نظر‌در‌دسترس‌نباشد
مشکلات‌خود‌را‌حل‌نموده‌و‌از‌فرصت‌تعطیلات‌برای‌انجام‌عمل‌های‌جراحی‌به‌ویژه،‌

دسترس‌متاسفانه‌موارد‌بسیاری‌دیده‌شده‌که‌به‌دلیل‌در. عمل‌های‌جراحی‌زیبایی‌استفاده‌نمایند
.نبودن‌امکانات‌مورد‌نیاز،‌درمانگر‌نتوانسته‌به‌بیمار‌دچار‌عارضه‌کمک‌نماید
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:بنابراین‌تاکید‌می‌گردد‌که

،‌تا‌قبل‌از‌پذیرش‌بیمار‌به‌موارد‌فوق‌توجه‌شده"
".نیایدمشکلات‌ذکر‌شده‌به‌وجود‌
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پذیرش یا عدم پذیرش بیماران اورژانسی

بیماران‌اورژانسی‌به‌هر‌صورت‌به‌ما‌ارجاع‌شوند،‌‌وظیفه‌اخلاقی‌و‌قانون‌حکم‌
د‌یا‌می‌کند،‌‌بدون‌تعلل‌و‌فوت‌وقت،‌‌فارغ‌از‌اینکه‌آن‌فرد‌توان‌مالی‌جبران‌خدمت‌را‌دار

آیین‌‌پذیرش‌و‌درمان‌بیماران‌اورژانسی‌در‌منشور‌حقوق‌بیمار،‌‌. نه،‌‌به‌درمان‌او‌بپردازیم
نامه‌انتظامی‌رسیدگی‌به‌تخلفات‌صنفی‌و‌حرفه‌ای‌شاغلان‌حرفه‌های‌پزشکی‌و‌

وابسته،‌‌ماده‌واحده‌مجازات‌خودداری‌از‌کمک‌به‌مصدومان‌و‌رفع‌مخاطرات‌جانی،‌‌قانون‌
حمایت‌از‌اطفال‌و‌نوجوانان‌و‌آئین‌نامه‌اجرایی‌آن‌و‌‌‌قانون‌تعزیرات‌حکومتی‌امور‌

ی‌تواند‌‌بنابراین‌عدم‌پذیرش‌این‌دسته‌از‌بیماران‌م. بهداشتی‌و‌درمانی‌به‌صراحت‌آمده‌است
.  تبعات‌قانونی‌و‌حرفه‌ای‌شدید‌داشته‌باشد
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پذیرش یا عدم پذیرش بیماران اورژانسی

م‌عدم‌پذیرش‌بیمار‌اورژانسی‌‌در‌مراکز‌درمانی‌قابل‌توجیه‌نبوده،‌‌پذیرش‌و‌انجا
از‌‌بعد. اقدامات‌اولیه‌تا‌رفع‌خطر‌جانی‌و‌خروج‌از‌شرایط‌اورژانس‌ضروری‌می‌باشد

خروج‌بیمار‌از‌شرایط‌اورژانسی،‌ادامه‌درمان‌مطابق‌بیماران‌غیر‌اورژانسی‌بوده‌و
‌در‌آیین‌نامه‌اجرایی‌قانون‌مجازات‌خودداری‌از‌کمک‌به‌. ضوابط‌خاص‌خود‌را‌دارد

ا‌این‌‌‌ب. مصدومین‌برای‌رفع‌مخاطرات‌جانی،‌‌فوریت‌های‌پزشکی‌تعریف‌گردیده‌است
.تشخیص‌اورژانس‌و‌غیر‌اورژانس‌بودن‌هر‌بیمار،‌‌با‌پزشک‌معالج‌می‌باشدحال‌
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پذیرش یا عدم پذیرش بیمار اورژانس

منشور حقوق بیمار

قوانین نظام پزشکی

ماده واحده مجازات خودداری از کمک به مصدومان و رفع مخاطرات جانی

 قانون حمایت از اطفال و نوجوانان

 قانون تعزیرات حکومتی امور بهداشتی و درمانی

FOROUZESHIRAN@GMAIL.COM 14



منشور‌حقوق‌بیمار

:پذیرش‌بیمار

های‌ضروری‌و‌فوری‌در‌مراقبت ارائه‌خدمات‌سلامت‌باید(12-1
در‌موارد‌غیر‌. ،‌بدون‌توجه‌به‌تأمین‌هزینۀ‌آن‌صورت‌گیرد(اورژانسی)

.بر‌اساس‌ضوابط‌تعریف‌شده‌باشد( الکتیو)فوری‌

ارائۀدرصورتی‌که،‌(اورژانسی)ضروری‌و‌فوریهایمراقبتدر‌( 13-1
خدمات‌ارائۀخدمات‌مناسب‌در‌مرکز‌مبدأ،‌ممکن‌نباشد،‌لازم‌است‌پس‌از‌

.ضروری‌و‌توضیحات‌لازم،‌زمینۀ‌انتقال‌بیمار‌به‌واحد‌مجهز‌فراهم‌شود
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فه ای آیین نامه انتظامی رسیدگی به تخلفات صنفی و حر
شاغلان حرفه های پزشکی و وابسته

پزشکی‌مکلفند‌در‌موارد‌فوریتهای‌پزشکی‌اقداماتحرفه‌هایشاغلان‌-‌27ماده‌
.مناسب‌و‌لازم‌را‌برای‌نجات‌بیمار‌بدون‌فوت‌وقت‌انجام‌دهند
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قانون مجازات خودداری از کمک به مصدومان و رفع مخاطرات جانی

هر‌کس‌شخص‌یا‌اشخاصی‌را‌در‌معرض‌خطر‌جانی‌مشاهده‌کند‌و‌-1:ماده واحد
ا‌مقامات‌بتواند‌با‌اقدام‌فوری‌خود‌یا‌کمک‌طلبیدن‌از‌دیگران‌یا‌اعلام‌فوری‌به‌مراجع‌ی

ن‌اقدام‌بدون‌اینکه‌با‌ایصلاحیت‌دار‌از‌وقوع‌خطر‌یا‌تشدید‌نتیجه‌آن‌جلوگیری‌کند‌
و‌با‌‌وجود‌استمداد‌یا‌دلالت‌اوضاع‌‌و‌احوال‌برخطری‌متوجه‌خود‌او‌یا‌دیگران‌شود‌

ا‌ضرورت‌کمک‌از‌اقدام‌به‌این‌امر‌خودداری‌نماید،‌به‌حبس‌جنحه‌ای‌تا‌یک‌سال‌و‌ی
.جزای‌نقدی‌تا‌پنجاه‌هزار‌ریال‌محکوم‌خواهد‌شد
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قانون مجازات خودداری از کمک به مصدومان و رفع مخاطرات جانی

مک‌در‌این‌مورد‌اگر‌مرتکب‌از‌کسانی‌باشد‌که‌به‌اقتضای‌حرفه‌خود‌می‌توانسته‌ک
ا‌مؤثری‌بنماید‌به‌حبس‌جنحه‌ای‌از‌سه‌ماه‌تا‌دو‌سال‌یا‌جزای‌نقدی‌از‌ده‌هزار‌ریال‌ت

مسئولان‌مراکز‌درمانی‌اعم‌از‌دولتی‌یا‌. یک‌صد‌هزار‌ریال‌محکوم‌خواهد‌شد
متناع‌خصوصی‌که‌از‌پذیرفتن‌شخص‌آسیب‌دیده‌و‌اقدام‌به‌درمان‌او‌یا‌کمک‌های‌اولیه‌ا

.نمایند‌به‌حداکثر‌مجازات‌ذکرشده‌محکوم‌می‌شوند
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آیین نامه اجرایی قانون مجازات خودداری از کمک به 
"مصدومین و رفع مخاطرات جانی

فوریتهای‌پزشکی‌به‌مواردی‌از‌اعمال‌پزشکی‌اطلاق‌می‌شود‌که‌بایستی: ‌1ماده‌
بیماران‌را‌سریعاً‌مورد‌رسیدگی‌و‌درمان‌قرارداد‌و‌چنانچه‌اقدام‌فوری‌به‌عمل‌
ران‌نیاید‌‌باعث‌خطرات‌جانی،‌‌نقص‌عضو،‌‌یا‌عوارض‌صعب‌العلاج‌و‌یا‌غیر‌قابل‌جب

.  خواهد‌شد

:شامل‌موارد‌زیر‌می‌شود( اورژانس) از‌نظر‌این‌آیین‌نامه‌فوریتهای‌پزشکی‌: ‌2ماده‌
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از نظر این آیین نامه فوریتهای پزشکی : 2ماده 
شامل موارد زیر می شود( اورژانس) 

اغماء.7

اختلالات‌تنفسی‌شدید‌و‌خفگی‌ها.8

تشنجات.9

بیماریهای‌عفونی‌خطرناک‌مانند‌.10
مننژیت‌ها

بیماریهای‌نوزادانی‌که‌نیاز‌به‌.11
تعویض‌خون‌دارند

سایر‌مواردی‌که‌در‌شمول‌تعریف‌.12
. قرار‌می‌گیرد1ماده‌

مسمومیت‌ها.1

سوختگیها.2

زایمان‌ها.3

هصدمات‌ناشی‌از‌حوادث‌و‌سوانح‌و‌وسائط‌نقلی.4

سکته‌های‌قلبی‌و‌مغزی.5

خونریزی‌ها‌و‌شوک‌ها.6
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آیین نامه اجرایی قانون مجازات خودداری از کمک 
"به مصدومین و رفع مخاطرات جانی

کی‌بیمار‌مشمول‌این‌آیین‌نامه‌شخصی‌است‌که‌طبق‌تعریف‌فوریتهای‌پزش: 3ماده‌
.  احتیاج‌به‌کمک‌فوری‌دارد( اورژانس) 

نیز‌کلیه‌بیمارستانها،‌‌اعم‌از‌دولتی‌و‌غیر‌دولتی‌در‌تمام‌اوقات‌شبانه‌روز‌و: ‌4ماده‌
درمانگاه‌ها‌و‌سایر‌مؤسسات‌درمانی‌در‌ساعات‌فعالیت‌طبق‌پروانه‌تأسیس‌که‌
از‌‌وزارت‌بهداری‌سابق‌دریافت‌داشته‌اند،‌‌مکلف‌به‌پذیرش‌بیمارانی‌که‌مشمول

.  فوریتهای‌پزشکی‌هستند،‌‌می‌باشند
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آیین نامه اجرایی قانون مجازات خودداری از کمک 
"به مصدومین و رفع مخاطرات جانی

در‌مناطقی‌که‌مراکز‌اورژانس‌وجود‌دارد‌و‌به‌نحوی‌از‌موارد‌فوریتهای‌: 5ماده‌
ا‌مراکز‌پزشکی‌اطلاع‌پیدا‌می‌کند‌مسئولیت‌مستقیم‌انتقال‌بیمار‌به‌مراکز‌درمانی‌ب

.  اورژانس‌می‌باشد

همه‌افراد‌مکلفند‌به‌محض‌مشاهده‌هر‌گونه‌موارد‌اورژانس‌در‌صورت‌: ‌تبصره
را‌به‌دسترسی‌به‌مرکز‌اورژانس‌از‌طریق‌تلفن‌و‌سایر‌وسائل‌ارتباطی‌فوراً‌مورد

آگاهی‌‌نزدیکترین‌مرکز‌اورژانس‌برسانند‌و‌در‌صورت‌عدم‌دسترسی‌به‌واحد‌
. نماینداورژانس،‌‌نسبت‌به‌انتقال‌بیمار‌اورژانسی‌به‌نزدیکترین‌مراکز‌درمانی‌اقدام
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،  بند 6قانون حمایت از اطفال و نوجوانان، ماده 
: 2ج،  قسمت 

ی‌پذیرش‌و‌درمان‌فوری‌اطفال‌و‌نوجوانان‌آسیب‌دیده‌در‌تمام‌مراکز‌بهداشتی‌درمان"
"همراه‌با‌ارسال‌گزارش‌موارد‌مشکوک‌به‌آزار‌به‌مراجع‌قضائی‌و‌بهزیستی؛
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قانون حمایت از ۶آیین نامه اجرایی ماده "40ماده 
"اطفال و نوجوانان

:وزارت‌بهداشت‌درمان‌و‌آموزش‌پزشکی‌مکلف‌است-۴۰ماده‌

شده‌از‌سوی‌خدمات‌درمانی‌و‌بهداشتی‌رایگان‌به‌اطفال‌و‌نوجوانان‌معرفی-۱
.سازمان‌بهزیستی‌ارایه‌کند

ری‌را‌فهرست‌اقدامات‌فوری‌درمانی‌یا‌اورژانسی‌اعم‌از‌سرپایی‌یا‌نیازمند‌بست-۴
قانون‌را‌ظرف‌سه‌ماه‌از‌( ۳)آمیز‌موضوع‌ماده‌های‌مخاطرهبا‌توجه‌به‌وضعیت

.دبار‌حسب‌ضرورت‌بازنگری‌کنتاریخ‌ابلاغ‌آن‌تدوین‌نماید‌و‌هر‌سه‌سال‌یک
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قانون حمایت از ۶آیین نامه اجرایی ماده "41ماده 
"اطفال و نوجوانان

-وزارت‌بهداشت،‌درمان‌و‌آموزش‌پزشکی‌مکلف‌است‌از‌طریق‌بیمارستان-۴۱ماده‌
ها،‌سازمان‌اورژانس‌کشور‌و‌سایر‌مؤسسات‌درمانی‌اعم‌از‌ها،‌مطبها،‌درمانگاه

:دولتی،‌عمومی،‌غیردولتی،‌خصوصی‌و‌خیریه

ی‌کلیه‌دیده‌و‌ثبت‌و‌نگهدارنسبت‌به‌پذیرش‌و‌درمان‌فوري‌اطفال‌و‌نوجوانان‌آسیب-۱
ا‌آثار‌و‌شواهد‌موارد‌مشکوک‌به‌سوءرفتار‌اقدام‌و‌در‌موارد‌درخواست‌والدین،‌اولیا‌ی

مان،‌سرپرست‌قانونی‌جهت‌ترخیص‌یا‌تحویل‌طفل‌و‌نوجوان‌پیش‌از‌پایان‌دوره‌در
موضوع‌را‌به‌بهزیستی‌محل‌کتباً‌یا‌از‌طریق‌تماس‌با‌اورژانس‌اجتماعی‌و‌خط

.اعلام‌کند( ۱۲۳)ارتباطی‌
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 قانون تعزیرات حکومتی اموربهداشتی و درمانی
س‌خودداری‌بیمارستانها‌از‌پذیرش‌و‌ارائه‌خدمات‌اولیه‌لازم‌به‌بیماران‌اورژان: ‌3ماده‌

:جرم‌محسوب‌شده‌و‌متخلف‌به‌مجازاتهای‌زیر‌محکوم‌می‌گردد

.جریمه‌نقدی‌از‌یکصد‌هزار‌تا‌پانصد‌هزار‌ریال،‌توبیخ‌کتبی‌و‌درج‌در‌پرونده‌پزشکی-‌مرتبه‌اول‌

در‌پرونده‌جریمه‌نقدی‌پانصد‌هزار‌تا‌یک‌میلیون‌ریال،‌لغو‌پروانه‌مسئول‌فنی‌مؤسسه،‌توبیخ‌کتبی‌و‌درج-‌مرتبه‌دوم‌
.پزشکی

ه‌تأسیس،‌توبیخ‌جریمه‌نقدی‌از‌مبلغ‌یک‌میلیون‌تا‌پنج‌میلیون‌ریال،‌لغو‌پروانه‌مسئول‌فنی‌مؤسسه،‌لغو‌پروان-‌مرتبه‌سوم‌
.کتبی‌و‌درج‌در‌پرونده‌پزشکی
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