
 

 

    

 

 

 

 

 

 

 

 

 

   

 

  

  

 

  

 

 

   

 

 

 

    

 

 کد پذیرش:  

CH/PS/7 

 عنوان فرایند :

ارائه خدمات پاراکلینیک ( رادیولوژي)فرایند   

 

  نوع فرایند: اصلی  دامنھ :  بخش ھای بالینی و پاراکلینیک کارشناسان پرتوکار -پرستاران –صاحب فرایند: پزشکان 

 ٥/١/٩٧ تاریخ تدوین: ٥/١/١٣٩٨ تاریخ بازنگری: ٣٠/١/١٣٩٧: تاریخ ابلاغ

؟ بیمار بستري می باشدآیا   

 HISثبت درخواست تصویربرداري در 

 ارسال برگه درخواست سونوگرافی

 بیمار به اتاق ارائه دهنده خدمت راهنمایی می شود.

ر صورت درخواست پزشک معالجگزارش دهی د  

انجام خدمت مورد نظر بیمار و ارسال تصویر به بخش 
 مربوطه 

 ارائه خدمت درخواستی بررسی امکان 

 مراجعه به پذیرش رادیولوژي

ن نوبت دهی ممکن همراه با نزدیکتری
به  برگه آمادگی و توضیحات شفاهی

 بیمار/ همراه بیمار

 راهنمایی و نوبت دهی

مورد درخواست انجام خدمت رادیولوژی  

 انجام مراحل تایپ و آماده سازي جواب و کنترل جواب

درخواست خدمات 
  )رادیولوژي( پاراکلینی

 خیر

 خیر

 بلی

آیا نیاز به پزشک رادیولوؤیست 
 دارد؟

 بلی

A 

آیا درخواست بیمار در همان زمان 
 قابل انجام است؟

 خیر
 خیر

 بلی

 شناسایی بیمار و مطابقت با دستبند شناسایی

تحویل جواب گرافی به همراه 
بیمار و جواب سونو به بخش 

آیا درخواست بیمار در همان 
 زمان قابل انجام است؟

 بلی

  و دریافت کد اختصاصی واحدHIS ثبت درخواست در  

  مراجعه به صندوق و دریافت قبض

بررسی کیفی خدمت انجام شده در صورت 
 ضرورت

؟نیاز به جواب دهی دارد آیا  

 بلی

 تاریخ اعلام شده مراجعه جهت گرفتن جواب طبق

تحویل خدمات انجام شده به 
بیمار 

A 

 خیر
در آیا پزشک رادیولوژیست 

 همان زمان حضور دارد؟
هماهنگی با پزشک رادیولوژیست 

B 
پروتکل گذاري حضوري 

B 

 بلی


