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 مقدمه

ارائه خدمت در واحد مددکاری اجتماعی بیمارستان از حساسیت و اهمیت بسزایی برخوردار است. با توجه به وجود معضلات متعدد 

ها بر روند درمانی حضور این واحد بیش از پیش مورد نیاز بوده و اهمیت آن در روند درمانی بیماران بر کسی پوشیده اجتماعی و تاثیر آن

واقع نند. درکپیگیری پس از ترخیص نقش ایفا میماعی در فرایند درمان بیمار از پذیرش گرفته تا درمان، ترخیص و نیست. مددکاران اجت

 دارند. آنان معمولاً با سایر اعضایروانی را از میان برمی -مددکاران اجتماعی روند بهبودی بیمار را تسریع کرده و عوامل مزاحم اجتماعی

های رین نقشتکنند. از مهمدرمان و غیره کار میتار، فیزیوتراپ، کاردرمان، گفتارچون پزشک، پرستیم پزشکی و پیراپزشکی هم

ه دهنده، مشاور، رابط، حامی و غیره اشارگری فرایند درمان، وکیل مدافع، آموزشتوان به تسهیلمددکاری اجتماعی بهداشتی درمانی می

دهد. این مسئله ممکن است شامل مصاحبه با بیمار، امی است که مددکار اجتماعی انجام میکرد. ارزیابی نیازهای بیماران معمولاً اولین گ

طور کند تا مشخص نماید که نیازهای بیمار چیست و چاش و تیم پزشکی باشد. ارزیابی کامل بیمار به مددکار اجتماعی کمک میخانواده

کند. موضوعات مالی معمولاً موضوعات بسیار رایجی اش توجه میخانوادههای فرد و نگرانی یشود. مددکار اجتماعی به همهبرطرف می

شوند. بنابراین برخی از کارکردهای مددکاری اجتماعی پزشکی شامل: رو میهستند که مددکاران اجتماعی درمان هرروزه با آن روبه

ارزیابی خطر، ارزیابی مالی،  ها و خانواده،و زوجارزیابی روانی اجتماعی، آموزش خانواده و مداخله در بحران، مشاوره برای افراد 

ریزی ترخیص، خدمات اطلاعات و ارجاع )ارتباط بیماران و مراقبان به منابع جامعه و سیستم بهداشت و درمان(، هماهنگی مراقبت و برنامه

 باشد.ریزی میمشی و برنامهگیری مربوط به خطمداخله در تصمیم

زار را تکمیل افهای نرمای ایجاد شوند که مددکاران بتوانند به راحتی فرمای مددکاری اجتماعی باید به گونهافزارهای طراحی شده برنرم

پذیر و گیری و پیگیری وضعیت بیماران مورد استفاده قرار دهند. اعمال قواعد کاری و طراحی رابط گرافیکی انعطافو جهت تصمیم

 باشد. ها داشتهجام فرایند مددکاری اجتماعی و پیگیری بیماران و کاهش نارضایتی آنتواند نقش بسزایی در بهبود انکارآمد می

ها افزارهای مددکاری اجتماعی، قواعد کاری انواع دادهدر سند حاضر سعی گردیده ضمن تشریح جریان کاری و سناریوی کاربری نرم

خراج شده در طی جلسات متعدد با سرپرست و همکاران دفتر های کاری و قواعد کاری استها تشریح گردد. جریانو اعتبارسنجی آن

مدیریت بیمارستانی و تعالی خدمات بالینی، اداره مددکاری اجتماعی وزارت، مرکز مدیریت آمار و فناوری اطلاعات وزارت بهداشت و 

 ت.ه تهیه و تنظیم گردیده اسبا همکاری مدیریت آمار و فناوری اطلاعات دانشگاه علوم پزشکی تهران و شرکت سروش فناوری آتی

ر ها و قواعد کاری مددکاری اجتماعی دی شده و فرآیندطراحددکاری اجتماعی در بستر وب الگو برنامه مپیش یهمراه با این سند نمونه

اری دبرخصوص تشریح جریان کاری برنامه مددکاری اجتماعی آماده بهرهچنین یک ویدئو آموزشی درسازی شده است. همآن پیاده

 پردازد.باشد. لازم به ذکر است این سند صرفا به تشریح شیوه کارکرد برنامه مددکاری اجتماعی میمی

 

و استانداردهای وزارت بهداشت چاپ  اداره مددکاری اجتماعیدر نهایت باید مطابق با استاندارد  فرم کاغذی

 شود.
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 این سند ضمیمه شده است. پیوست یکاستاندارد فرم کاغذی در 

 

 بخش است: 5این سند شامل 

حث ها، فارغ از بوکار مددکاری اجتماعی بیمارستانساز ،در این بخش کار بیمارستانی مددکاری اجتماعی:سازو ●

 شود.افزار و با دید روند بالینی و مدیریتی بیمارستان توضیح داده مینرم

ها، مددکاری اجتماعی، عنوان و مقادیر آندر این بخش اطلاعات موجود در پرونده  اطلاعات فرم مددکاری اجتماعی: ●

توضیح داده  HISهای موجود در و ارتباط با سپاس و سایر فرم ها، محدودیت ورود اطلاعاتودن آناجباری یا اختیاری ب

 خواهد شد.

تم لگوریبندی مداخلات، ادر تعیین سطح تریاژ مددکاری اجتماعی و اولویت الگوریتم فرم تریاژ مددکاری اجتماعی: ●

 شود.خاصی مدنظر است که در این بخش توضیح داده می

فرم مددکاری اجتماعی، لازم است مواردی  User Experienceدر طراحی رابط کاربری  راهنمای رابط کاربری: ●

 شود.رعایت شود که در این بخش توضیح داده می

راهنمای داده پذیرش برخط سپاس در این  عنوان مقادیر به همراه کد مربوطه در جدولجدول کدینگ ارتباطی با سپاس:  ●

 قسمت آورده شده است.

 

 توانید به آن دسترسی داشته باشید:در کنار این سند یک فرم نمونه در بستر وب تهیه شده است که از طریق آدرس زیر می

http://uisamples.tums.ac.ir/ 

 که به این سند ضمیمه شده است. شدهلکرد فرم نمونه نیز آماده یلم آموزشی جهت توضیح نحوه عمچنین یک فهم

  

http://uisamples.tums.ac.ir/
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 کار مددکاری اجتماعی بیمارستانی سازو

 شود.یمافزار و با دید روند بالینی و مدیریتی بیمارستان توضیح داده ها، فارغ از بحث نرمکار مددکاری اجتماعی بیمارستاندر این فصل سازو
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 کار بیمارستانی مددکاری اجتماعیسازو

 

 مددکاری اجتماعی چیست؟

شود؛ می یادپزشکی با عنوان مددکار تنبا نام مددکار بهداشت و درمان و در متون لاتین  ،اجتماعی درمان که در کشور ما از آن مددکار

کند و مددکار اجتماعی درمان می ،ها است. پزشکد و گروهردن کارکرد اجتماعی افراببالا ،سلامت یفردی است که هدف او در حوزه

ه ای و برای کمک بصورت حرفهدارد. مددکاران اجتماعی درمان بهمشارکت  گیری، درمان و پیگیری بعدی بیمارپیش یدر برنامه

یانی کنند. به بکار می ،ای از راههکردن از آنان در مرحلمدافع و حمایتچون وکیلهایی همخاطر بیماران، از طریق ایفای نقشآسودگی 

ی کنند. مددکاران اجتماعهایشان کمک میکردن درمان برای بیمار و خانوادهددکاران اجتماعی درمان، به راحتگفت که م توانمیساده 

های یکنند. ارزیابکار می ی بیماران از نزدیکن، بیماران و خانوادهچون پزشکان، پرستارادرمان معمولا با تعداد متفاوتی از افراد هم

ش و ادهد. این مسئله ممکن است شامل مصاحبه با بیمار، خانوادهبیماران معمولا اولین گامی است که مددکار اجتماعی درمان انجام می

ند و سته نماید تا مشخص کند که نیازهای بیماران چه چیزهاییبه مددکار اجتماعی درمان کمک می پزشک باشد. ارزیابی کامل بیمار

نند. کاش دارد، توجه میدهند و به نگرانی که فرد و خانوادهکار اجتماعی به هر سوالی پاسخ میشوند. مددچطور این نیازها برآورده می

 شوند.رو میوبهموضوعات مالی معمولا موضوعات بسیار رایجی هستند که مددکاران اجتماعی درمان هر روزه با آن ر

نند که کها غالبا با بیمارانی کار میشوند. آنکاهش فشار مالی خدمات درمانی می اجتماعی درمان، مسئول تلاش برایاغلب مددکاران 

ه د تا با ارائکنمددکار اجتماعی به بیماران کمک می ،ها کافی نیست یا اصلا بیمه ندارند. در ارتباط با این مواردای آنهای بیمهحمایت

ص یهای درمان را مدیریت کنند. کار مددکار اجتماعی بعد از ترخیا توافق در نحوه پرداخت، هزینه ی کمکیهادرخواست جهت برنامه

انه به خوبی نیازهای بیمار در خ دکار در این موقع باید مطمئن شودگردد، مدوقتی بیمار به خانه برمی .شودبیمار از بیمارستان متوقف نمی

روری باشد؛ مثلا به ایجاد خدمات ضهای بیشتری در خانه داشتهش نیاز به کمکابه خاطر شرایط درمانیشود یا نه. اگر بیمار برآورده می

کلی مددکار اجتماعی درمان طوراقدام خواهد نمود. به ،صدد برآوردن آنشت در خانه یا خانه سالمندان؛ درچون خدمات مراقب بهداهم

 از درمان است.های اجتماعی پس مایتمسئول هماهنگی و دریافت ح

مددکاری اجتماعی درصدد رفع مشکلات اجتماعی بیماران ایجاد شده است تا دغدغه اصلی بیماران، بیماری حال حاضرشان باشد. 

زنی یتوانند در جهت مشکلات مالی بستری بیماران نیازمند برای مثال از بیمارستان تخفیف بگیرند یا با واحدهای خیریه رامددکاران می

انه، معلم، خهای مختلف جامعه اعم از صاحبروهننده و رابط داشته باشند و در جریان کمک به مددجو، با گتوانند نقش تسهیل کنند. می

رقرار های مختلف جامعه یا متخصصان دیگر تماس و ارتباط بمدار، پلیس، مدیر برنامه، شبکه همسایگان، گروهکارفرما، پزشک، سیاست

 نماید.
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 اجتماعی به وجود آمده است؟چرا مددکاری 

شهرها، وقوع گیری کلانفرزندان(، گسترش شهرنشینی و شکل سرپرستیی دوم و پیامدهای ناشی از آن )بیاتفاقاتی مانند جنگ جهان

حولات تها، توسعه قلمرو علوم پزشکی، ایجاد رویکردهای تازه به حل مشکلات، بلایای طبیعی و پیامدهای آن، افزایش جمعیت، مهاجرت

وی از س .شد جهان در اجتماعی اجتماعی مددکاری خدمات گیریشکل ضرورت باعث …اقتصادی و اجتماعی، دگرگونی صنعتی و

دیگر  توجه به مولفه های تعیین کننده اجتماعی سلامت طی دهه های اخیر همواره مورد توجه سیاست گذاران، برنامه ریزان و کارشناسان 

است. سرمایه گذاری در حیطه خدمات مددکاری اجتماعی در نظام سلامت زمینه ساز دسترسی عادلانه به حوزه سلامت قرار گرفته 

خدمات، افزایش میزان رضایت مندی خدمت گیرندگان ، کاهش بستری مجدد بویژه در بیماران مزمن و کاهش هزینه های تحمیلی به 

  نظام سلامت می شود.

 

 سناریوی کاربران مددکاری اجتماعی

چه از طرف تریاژ توسط پرستار به مددکاری اجتماعی ارجاع داده شود، مددکار کند؛ چنانوقتی یک بیمار به بیمارستان مراجعه می

داخلات کند و بنابر اولویت بیماران راندها و مبندی میاجتماعی به بیمار رسیدگی کرده و براساس تریاژ مددکاری اجتماعی وی را اولویت

دهد. تریاژ مددکاری اجتماعی جدای از تریاژ بیمارستان است و مخصوص بیماران اورژانسی که از طرف پرستار ارجاع میلازم را انجام 

 باشد. اند؛ میشدهداده

اند مراجعه توارجاع به واحد مددکاری اجتماعی میصورت خودشود، در حین بستری، خود بیمار بهبستری می که بیمارهمچنین هنگامی

و بنا به  کندشود. مددکار بیمار را بررسی میها به واحد مددکاری اجتماعی ارجاع میاینکه توسط کادر درمان و یا سایر قسمتکند یا 

های راند، نیاز به مداخله را نشان دهد؛ جهت وی که هر کدام از آیتمکند و هنگامیضرورت یک یا چند بار راند برای بیمار برگزار می

کند. در نهایت پس از انجام مداخلات لازم، بیمار را ترخیص کرده و در تبیین و انجام داده و نتیجه را گزارش می مداخلات مربوطه را

نماید و اگر نیاز به ویرایش مجدد فرم در آینده را احساس کند، فرم را در حالت صورت نیاز به پیگیری پس از ترخیص، آن را ثبت می

  نگه خواهد داشت. ،باز
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 اطلاعات فرم مددکاری اجتماعی
ها، محدودیت ورود اطلاعات، ها، اجباری یا اختیاری بودن آندر این بخش اطلاعات موجود در پرونده مددکاری اجتماعی، عنوان و مقادیر آن

 توضیح داده خواهد شد. HISهای موجود در ارتباط با سپاس و سایر فرم

.  
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 اطلاعات فرم مددکاری اجتماعی
 

 شوند:بندی میهای زیر دستهاطلاعات مورد نیاز هنگام کامل کردن فرم مددکاری اجتماعی با توجه به نوع اطلاعات به گروه

 گروه اطلاعات پرونده پذیرش ●

 گروه اطلاعات پرونده مددکاری اجتماعی ●

 گروه اطلاعات تریاژ مددکاری اجتماعی ●

 گروه اطلاعات راند مددکاری اجتماعی ●

 مداخلهگروه اطلاعات  ●

 گروه اطلاعات ترخیص مددکاری اجتماعی ●

 

رود اطلاعات وشود و بندی اطلاعات میبندی باعث طبقهست. این گروهبندی مدنظر قرار گرفته اول اطلاعات و فرم نمونه این گروهدر جد

 گیرند.چنین عناوین مرتبط با هم در کنار یکدیگر قرار میکند. همتر میرا برای کاربر راحت

 

 ول اطلاعاتجد

 

 گروه اطلاعات پرونده پذیرش

 توضیحات مقادیر کلاس اجباری عنوان انگلیسی عنوان فارسی

 شوداز اطلاعات پذیرش کامل می   - Record No شماره پرونده

 شوداز اطلاعات پذیرش کامل می   - ADM Code کد پذیرش

 شوداز اطلاعات پذیرش کامل می   - Name نام

 شوداز اطلاعات پذیرش کامل می   - Family Name خانوادگینام

 شوداز اطلاعات پذیرش کامل می   - Sex جنسیت
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 شوداز اطلاعات پذیرش کامل می   - Date of Admission تاریخ مراجعه

 شوداز اطلاعات پذیرش کامل می   - Time of Admission ساعت مراجعه

 .شوداز اطلاعات پذیرش کامل می   - National/Segment Code / کد آمایش کد ملی

 ردد.گکد آمایش برای بیماران اتباع تکمیل می

 شوداز اطلاعات پذیرش کامل می   - Nationality ملیت

 شوداز اطلاعات پذیرش کامل می   - Date of Birth تاریخ تولد

 شوداز اطلاعات پذیرش کامل می   - Address آدرس

 شوداز اطلاعات پذیرش کامل می   - Tel تلفن

 شوداز اطلاعات پذیرش کامل می   - Ward بخش

 شوداز اطلاعات پذیرش کامل می   - Attending Physician پزشک معالج

 شوداز اطلاعات پذیرش کامل می   - Basic Insurance بیمه پایه

 Complementary بیمه تکمیلی
Insurance 

 شوداطلاعات پذیرش کامل میاز    -

 گروه اطلاعات پرونده مددکاری اجتماعی

    بله Father’s Name نام پدر

    بله Father’s Family Name خانوادگی پدرنام

    خیر Mother’s Name نام

    خیر Mother’s Family Name نام خانوادگی مادر

thritaEHR.mar بله Marital Status وضعیت تاهل
italStatus 

  مجرد/متاهل/فوت همسر/طلاق

thritaEHR.edu خیر Education Level سطح تحصیلات 
cationLevel 

  

 مقادیر عددی   خیر No of Children تعداد فرزندان 
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کارمند / کارگر / آزاد / بازنشسته  thritaEHR.Job بله Job شغل 

دار / محصل / از کار افتاده / خانه

 بیکار / سایر مشاغل /

 

  دارد/ندارد  بله Patient Companion همراه بیمار

 Patient Companion خانوادگی همراهنام و نام
Name & Family Name 

 گرددصورت داشتن همراه تکمیل میدر   خیر

 Patient Companion نسبت همراه با بیمار
Relative 

در جدول کدگذاری ضمیمه شده   خیر

 است

 گرددصورت داشتن همراه تکمیل میدر

 Patient Companion شماره تلفن همراه بیمار
Phone Number 

    خیر

نحوه مراجعه به مددکار 

 اجتماعی

Admission Type از  خود ارجاع/ راند/ تریاژ/ ارجاع  بله

-کادر درمان/ ارجاع از سازمان

های های دولتی/ ارجاع از سازمان

 غیر دولتی/ سایر

 

 Target Group-Main اصلی طبقه –گروه هدف 
category 

ضمیمه شده  3در  پیوست شماره   بله

 است

 امکان انتخاب چند مورد وجود داشته باشد.

ضمیمه شده  3در  پیوست شماره   بله Target Group – Title عنوان –گروه هدف 

 است

 امکان انتخاب چند مورد وجود داشته باشد.

 تریاژ مددکاری اجتماعیگروه اطلاعات 

صورت خودکار هنگام ثبت تریاژ توسط به   بله Date تاریخ

 شود.سیستم تکمیل می

صورت خودکار هنگام ثبت تریاژ توسط به   بله Time ساعت

 شود.سیستم تکمیل می

در جدول کدگذاری ضمیمه شده   بله High risk groups های پرخطرگروه

 است

 مورد وجود داشته باشد.امکان انتخاب چند 

 ESI Illness severity basedشدت بیماری بر اساس 
on ESI 

ت صوربا توجه به سطح تریاژ بیمارستان، به   بله

 خودکار کامل شود.

بیمار تبعه غیر ایرانی و فاقد بیمه   بله Insurance coverage ایپوشش بیمه

 است / 
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بیمار فرد ایرانی و فاقد مدارک 

است / بیمار تبعه غیر هویتی 

ایرانی و دارای بیمه است / بیمار 

فرد ایرانی و دارای مدارک 

هویتی بدون بیمه است / بیمار فرد 

 ایرانی دارای بیمه است.

در جدول کدگذاری ضمیمه شده   بله Effective participant حضور همراه موثر

 است

 

د. محاسبه شوصورت خودکار توسط سیستم به 3 - 30  بله  امتیاز

 نحوه امتیازدهی هر قسمت آورده شده است.

 صورت خودکار توسط سیستم تعیین شود. به اول/دوم/سوم/چهارم  بله Prioritization اولویت

    خیر Brief Description شرح مختصر

 گروه اطلاعات راند مددکاری اجتماعی

تم سیس صورت خودکار زمان ثبت راند توسطبه   بله Date تاریخ

 شود.پر می

صورت خودکار زمان ثبت راند توسط سیستم به   بله Time ساعت

 شود.پر می

کمیته امداد/بهزیستی/هلال   بله Social Support شبکه حمایتی

احمر/بنیاد شهید و امور 

ایثارگران/سازمان 

اوقاف/کمیساریای عالی امور 

پناهندگان/موسسات 

خیریه/سازمان های مردم 

و سایر(/   NGOنهاد)

خانواده/دوستان/ 

خویشاوندان/آشنایان/ عدم 

 عضویت

 

 نیاز به مداخله دارد -1  بله Psychological condition شرایط روانی

 نیاز به مداخله ندارد -2

 ارزیابی نشد -3

 

  نیاز به مداخله دارد -1  بله Financial/Insurance وضعیت اقتصادی
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 نیاز به مداخله ندارد -2

 ارزیابی نشد -3

اختلال در عملکرد اجتماعی 

 به علت بیماری و بستری

Social dysfunction due 
to illness and 

hospitalization 

 نیاز به مداخله دارد -1  بله

 نیاز به مداخله ندارد -2

 ارزیابی نشد -3

 

در جدول کدگذاری ضمیمه شده   بله High risk groups های پرخطرگروه

 است

 

 نیاز به مداخله دارد -1  بله Legal issues مسائل قانونی

 نیاز به مداخله ندارد -2

 ارزیابی نشد -3

 

    خیر Brief Description شرح مختصر

 Final Assessment شرح نهایی ارزیابی
Summary 

    بله

 گروه اطلاعات مداخله 

    خیر Purpose of Intervention اهداف مداخله

    بله Date of Intervention مداخلهتاریخ 

در جدول کدگذاری ضمیمه شده   بله Title of Intervention عنوان مداخله

 است

 

 Description of the شرح مداخله
Intervention 

    بله

 Final Result of نتیجه نهایی مداخله
Intervention 

  در توضیحات جدول آورده شده  بله

 ترخیص مددکاری اجتماعیگروه اطلاعات 

آیا بیمار حمایت اقتصادی نیاز 

 دارد؟         

Financial Support این  زیر قسمت 5در صورتی که پاسخ بله باشد،  بله / خیر  بله

 شود.فیلد نمایش داده می
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درصد اولیه حمایت اقتصادی 

 های هدف         اساس گروهبر

درصد حمایت اقتصادی بر اساس   بله 

صورت ههای هدف بگروه

شود خودکار محاسبه می

)درصدها در جدول کدگذاری 

 ضمیمه شده است(

 

  -%30+ تا %30از   خیر  اعمال نظر مددکاری اجتماعی

در صورت پر کردن فیلد بالا، این قسمت نمایش    بله  شرح نظر مددکار اجتماعی

 داده شود و وارد نمودن آن اجباری است

حمایت درصد نهایی 

 اقتصادی

 توضیح در قسمت توضیحات جدول    بله 

در جدول کدگذاری ضمیمه شده   بله  منبع تامین حمایت اقتصادی

 است  

 

 Recommendation on های پس از ترخیصتوصیه
Discharge 

    بله

  دارد/ندارد  بله Need to Follow-up نیاز به پیگیری پس از ترخیص

نیاز به "که کاربر در فیلد قبلی گزینه صورتیدر   بله :Aftercare Follow-up برنامه پیگیری

را انتخاب کرده باشد؛  "پیگیری ترخیص دارد

 .این گزینه برای وی نمایش داده شود

خانوادگی، مهر و م و نامنا

 امضا مددکار اجتماعی

Social Worker’s 
Name/Signature/Stamp 

 سیستم تکمیل شودصورت خودکار توسط به   بله

 

 توضیحات جدول

 

 ها به ترتیب بالا به کاربر نمایش داده شوند.اند. بهتر است گروهبندی شدهارتباطی که با یکدیگر دارند گروهاطلاعات به جهت 

ن فرم برای پرکردحال گیری از بیمار و ب در جدول بالا باشد تا روند شرحچنین بهتر است ترتیب عناوین در هر گروه مطابق ترتیهم

 تر باشد.مددکار منطبق

دقت شود اجباری بودن یک عنوان به این معنی در جدول بالا ذکر شده است.  ،تمام موارد اجباری که باید در داخل فرم کامل شوند

بلکه به این معنی است که این اطلاعات باید از کاربر گرفته و در سامانه بیمارستانی ذخیره  ؛نیست که حتما برای سپاس ارسال خواهد شد
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آنها به صورت جداگانه در سند  ArcheTypeارسال گردد، کدینگ و  -سپاس  -شود. مواردی که باید برای پرونده سلامت کشوری 

 شد.تبادل با سپاس توضیح داده خواهند

 

 رشگروه اطلاعات پرونده پذی

صورت است؛ لذا تمامی اطلاعات این قسمت از فرم بهکه بیمار قبل از ارجاع به واحد مددکاری اجتماعی، پذیرش شدهبا توجه به این

 گردد.خودکار از فرم پذیرش استعلام و پر می

 

 گروه اطلاعات پرونده مددکاری اجتماعی

 شود.در اولین ارزیابی تکمیل می بار برای بیماریک ،ای است که بابت مددکاریاین بخش شامل اطلاعات پرونده

صورت وجود همراه، سبت وی با بیمار غیرفعال شود. درخانوادگی همراه و نهای بعدی شامل نام و نامد؛ قسمتچه بیمار همراه ندارچنان

 های ذکر شده نمایش داده شود.قسمت

 ،تخابکند. بعد از انبندی گروه هدف، گروه هدف مربوطه را انتخاب میبعد از انتخاب طبقه بندی است. کاربرگروه هدف دارای طبقه

ا ههای هدف و کدهای آنها و گروهبندیشود. عناوین طبقهیز لازم است به کاربر نمایش دادهگروه کد مربوط به آن گروه هدف نزیر

 است.آورده شده ،شدهدر جدول ضمیمه

 

 گروه اطلاعات تریاژ مددکاری اجتماعی

هرچند که هر دو قسمت در بخش اورژانس بیمارستان کامل  .تریاژ اورژانس دو بخش متفاوت هستند و بخشتریاژ مددکاری  بخش

 گردند.می

باری . تکمیل این بخش برای تمام بیماران اجنمایدمی تکمیلاین بخش را  ؛که مددکار بیمار را در بخش اورژانس ارزیابی کنددرصورتی

برای  ؛بگیرد چه تصمیم به تکمیل این قسمتاما چنان .گیرد که برای کدام بیماران بخش تریاژ را تکمیل نمایدمی نیست و مددکار تصمیم

 شده را کامل کند.اجباری تعیین ،ثبت تریاژ باید مواردی که در جدول

جباری تی تمامی فیلدهای آن که اباشد؛ بایسارسال تریاژ مددکاری اجتماعی برای سپاس اجباری نیست؛ ولی اگر بنا بر ارسال آن می

 تکمیل گردد. ،هستند

یت مشخص ولشده برای بیمار امتیاز تریاژ و اوحات پایین و الگوریتم توضیح دادهتکمیل قسمت تریاژ، با توجه به توضی و بعد از ثبت

 شد.خواهد
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 ت.مسی درج شده و قابل ویرایش نیسصورت شصورت سیستمی و بهبعد از ثبت تریاژ مددکاری اجتماعی توسط مددکار، تاریخ به

 ود.شگردد و توسط کاربر وارد نمیتریاژ وارد شده در بخش اورژانس تکمیل می یاز نتیجه "ESIشدت بیماری بر اساس "مقدار عنوان 

 

 گروه اطلاعات راند مددکاری اجتماعی

 شود.به ازای هر نوبت ارزیابی بیمار توسط مددکار، این بخش یک بار کامل می

 اشد.باری حداقل یک راند باید وارد شدهکردن حداقل یک راند اجباری است. به این معنی که هنگام ثبت نهایی و بستن فرم مددکپر

 تواند شرح نهایی ارزیابی را پر نماید. تواند چندین راند ثبت نماید؛ ولی تنها یک بار میکاربر می

 صورت شمسی درج شده و قابل ویرایش نیست.ستمی و بهصورت سیبعد از ثبت هر راند، تاریخ آن راند به

از به را انتخاب کند ولی مج ابطالتواند گزینه بعد از ثبت هر راند، اطلاعات وارد شده قابل ویرایش و حذف نیست و صرفا کاربر می

 کدام از راندهای قبلی نیست.حذف هیچ

باشد؛ بایستی حتما حداقل یک مداخله برای وی انجام و تکمیل  "خله داردنیاز به مدا"که پاسخ هر کدام از فیلدهای راند، درصورتی

 گردد.

 

 گروه اطلاعات مداخله

 است. اردکردنتواند چندین مداخله را ثبت نماید؛ ولی فقط یک نتیجه نهایی مداخله قابل وکاربر می

 ویرایش نیست. صورت شمسی درج شده و قابلصورت سیستمی و بهبعد از ثبت هر مداخله، تاریخ به

در قسمت عنوان مداخله، عناوینی که در جدول کدگذاری ضمیمه شده برای کار نشان داده شده و  امکان انتخاب چند مورد وجود داشته 

 باشد.

 (:فقط یکی از این موارد قابل انتخاب استسر فصل با عناوین زیر قابل انتخاب باشد ) 3در قسمت نتیجه نهایی مداخله، 

 فق به اهداف مداخله و ترخیص ایمن بیماردستیابی مو -1 

 دستیابی نسبی به اهداف مداخله و ترخیص بیمار -2 

 عدم دستیابی به اهداف مداخله و عدم ترخیص بیمار -3 

 بین آنها را داراست: امکان انتخاب چندین موردهای زیر برای کاربر نمایش داده شود که در صورت انتخاب سرفصل اول، گزینه
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 بیمار در پیشبرد مداخلاتهمکاری و همراهی  -1 

 همکاری همراهان موثر و خانواده بیمار در پیشبرد مداخلات -2 

 استفاده موثر از منابع موجود -3 

 بخشیهای برونهمکاری موثر سازمان -4 

 ها را داراست:بین آن امکان انتخاب چندین موردشود که های زیر برای کاربر نمایش دادهدر صورت انتخاب سرفصل دوم، گزینه

 نداشتن همراهان موثر -1 

 عدم همکاری موثر بیمار -2 

 بخشیهای برونضعف همکاری سازمان -3 

 بخشیهای برونلات منوط به اقدامات سایر سازماننتیجه مداخ -4 

 کمبود منابع و امکانات موجود -5 

 ها را داراست:بین آن امکان انتخاب چندین موردشود که های زیر برای کاربر نمایش دادهدر صورت انتخاب سرفصل دوم، گزینه

 امتناع بیمار از پیشبرد مداخلات -1 

 امتناع خانواده یا همراهان بیمار از پیشبرد مداخلات -2 

 عدم موفقیت در جذب منابع -3 

 های متولیار مشروط به اقدامات سایر سازمانترخیص بیم -4 

 

 گروه اطلاعات ترخیص

 یکارهای مددکاران اجتماعی جذب حمایت اقتصادی است. درصدهاای از مددجویان نیاز به حمایت اقتصادی دارند و یکی از دسته

ب چندین مورد را بین عناوین است. کاربر امکان انتخاهای هدف در جدول کدگذاری ضمیمه شدهحمایت هرکدام از عناوین و گروه

خشونت "و هم  "کار کودک"شود. مثلا کاربر هم می جمعصورت، درصدهای حمایت هر عنوان با دیگری داشت و در ایندخواه

شود. صورت خودکار محاسبه میبه %40یعنی  %20+  %20معادل با  را انتخاب کرده که درصد حمایت اولیه اقتصادی برای وی "فیزیکی

 %100عبور کند درنهایت  %100چه جمع موارد انتخاب شده از )یعنی چنان خواهد بود 100درصد نهایی حداکثر لازم به ذکر است که 

 .(شودکاربر در این قسمت نمایش داده میبرای 

دستورالعمل وزارتی  "های هدف در جدول کدگذاری، در قسمت درصد حمایت، عبارت یک سری از عناوین گروهبرای  ●

 شوند.تلقی می صفر درصددرج شده و این موارد در محاسبات درصد حمایت به عنوان  "دارد
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 مقادیر به صورت درصد وارد شوند. نحوه محاسبه آن به شرح زیر است:در قسمت درصد نهایی حمایت اقتصادی، فقط 

درصد بود( را در  100تا  0عددی بین ا که در قسمت قبل محاسبه کردیم )های هدف رابتدا درصد اولیه حمایت اقتصادی براساس گروه

به  %30کم کند و یا حداکثر  ،شدهعدد محاسبهدرصد از  30حداکثر تا تواند بنا به ضرورت، گیریم. سپس مددکار اجتماعی مینظر می

 خواهد بود( 100آن اضافه کند )مجددا حداکثر درصد محاسبه شده و نمایش داده شده 

 ب چند مورد وجود داشته باشد ودر قسمت منبع تامین حمایت اقتصادی که مصادیق آن در جدول کدگذاری ضمیمه شده؛ امکان انتخا

کردن باشد. توجه داشته باشید که فقط امکان وارد کردن قابل وارد درصد حمایت یاغ حمایت شده و صورت انتخاب هر کدام؛ مبلدر

 یکی از این دو مورد )مبلغ یا درصد( بایستی وجود داشته و امکان وارد نمودن هر دو به طور همزمان میسر نباشد.

 

امکان  "ذخیره فرم"صورت انتخاب دکمه باشد که درود داشتهوج  "بستن فرم"و  "ه فرمذخیر"های در انتهای فرم، دو دکمه با عنوان

 باشد.چنان وجود داشتهویرایش فرم هم
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 الگوریتم فرم تریاژ مددکاری اجتماعی

 شود.گیری فرم، الگوریتم خاصی مدنظر است که در این بخش توضیح داده میح تریاژ مددکاری اجتماعی و نتیجهدر تعیین سط
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 الگوریتم فرم تریاژ مددکاری اجتماعی

نس، رسیدگی به بیمار اورژا گیری و انتخاب اولویتدر قسمت تریاژ مددکاری اجتماعی دو الگوریتم وجود دارد که یکی در نتیجه

 کننده است و دیگری جهت حمایت اقتصادی کاربرد دارد.تعیین

 الگوریتم تعیین اولویت تریاژ

به  ، اولویت رسیدگیواردشده توسط وی زم است که به واسطه اطلاعاتکند، لااطلاعات بیمار را وارد می که کاربر )مددکار(هنگامی

 بیمار محاسبه شود.

 کند.عنوان موجود در قسمت تریاژ، امتیاز تریاژ و نتیجتا اولویت تریاژ را محاسبه می 4این الگوریتم با تجمیع امتیازات 

 صورت زیر است:ها بهست که شرح آنعنوان در الگوریتم ترسیم شده ا 4

امتیاز به بیمار تعلق  15ها، از آن هر کدامانتخاب  صورتدرهای پرخطر است که حاوی اسامی گروه :1جدول شماره  ❖

 امتیاز است. 15حداکثر امتیاز دریافتی از این عنوان، باشد. چنین امکان انتخاب چند مورد برای کاربر میسر میگیرد. هممی

 مورد زیر است: 11اسامی این گروه شامل 

 آزاریکودک ●

 رفتار یا خشونتسوء ●

 مصرف موادسوء ●

 نزاع و درگیری )ضرب و جرح( ●

 اقدام به خودکشی ●

 مادران باردار پرخطر ●

 اختلالات سایکوتیک ●

 خانمانیبی ●

 الهویهمجهول ●

 بیماری خاص ●

 العلاج   صعب ●

 :استتریاژ واحد اورژانس تکمیل شدهکه در  ESIسیستم  براساسامتیازدهی شدت بیماری یا آسیب  :2جدول شماره  ❖

 امتیاز 5دهی )سطح یک(: فاقد پاسخ ●
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 امتیاز 4وضعیت پرخطر )سطح دو(:  ●

 امتیاز 3یا بیشتر )سطح سه(:  2، مورد نیازتعداد تسهیلات  ●

 امتیاز 2)سطح چهار(:  1، مورد نیازتعداد تسهیلات  ●

   امتیاز 1عدم نیاز به تسهیلات )سطح پنج(:  ●

 بیمار:  ایبیمهامتیازدهی پوشش  :3جدول شماره  ❖

 امتیاز 5و فاقد بیمه است:  ایرانیغیربیمار تبعه  ●

 امتیاز 4بیمار فرد ایرانی و فاقد مدارک هویتی است:  ●

 امتیاز 3و دارای بیمه است:  ایرانیغیربیمار تبعه  ●

 امتیاز 2بیمار فرد ایرانی و دارای مدارک هویتی فاقد بیمه است:  ●

 امتیاز 1 بیمار فرد ایرانی دارای بیمه است: ●

 حضور همراه موثر: اساسبرامتیازدهی  :4 شمارهجدول  ❖

 امتیاز 5فاقد همراه موثر است:  ●

 امتیاز 4تواند رضایت قانونی بدهد اما مشارکت خوبی ندارد: اطلاعات دارد، می ●

 امتیاز 3اطلاعات کافی دارد، مشارکت دارد اما مجاز به ارائه رضایت قانونی نیست:  ●

 امتیاز 2تواند رضایت قانونی دهد: کند و میاطلاعات ندارد، مشارکت می ●

 امتیاز 1همراه موثر حضور دارد:  ●

کند؛ با همدیگر جمع شده و نتیجه نهایی در قسمت امتیاز فرم مددکاری با توجه به موارد بالا، امتیازاتی که از هر جدول بیمار کسب می

 گردد. اگر عدد حاصل، اجتماعی ثبت می

 و یا بالاتر از آن، اولویت اول؛  15 ●

 ، اولویت دوم؛14تا  10بین  ●

 ، اولویت سوم؛9تا  7بین  ●

 اولویت چهارم؛ ،6تا  3بین  ●

  د.دگربرای بیمار ثبت می

 است.شده نیز آورده شدهسازیپیاده ید این نمودار در فرم نمونهنحوه عملکر
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 فلوچارت تعیین سطح تریاژ بیمار:
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 الگوریتم مالی

 

اشته به حمایت اقتصادی د چه بیمار نیازکه راندهای لازم انجام گرفته و مداخلات لازم صورت گرفت؛ در هنگام ترخیص چنانپس از آن

 شود.این الگوریتم اجرا می ،باشد

 کند که آیا بیمار نیاز به حمایت اقتصادی دارد یا خیر. در این الگوریتم ابتدا مددکار اجتماعی تعیین می

کدام از ه هرصورت کشود. بدینحمایت برای بیمار محاسبه می ی؛ درصد اولیهباشدهکه بیمار نیاز به حمایت اقتصادی داشتدرصورتی

درصد حمایت خاص بوده که درصد حمایت هرکدام از  است؛ دارایاجتماعی در قسمت قبل تعیین کرده های هدفی که مددکارگروه

 ها در جدول کدگذاری ضمیمه شده است. این گروه

د را انتخاب کرده که درص "یکیخشونت فیز"و هم  "کودک کار"شود. مثلا کاربر هم می جمعدرصدهای حمایت هر عنوان با دیگری 

درصد نهایی شود. لازم به ذکر است که به صورت خودکار محاسبه می %40یعنی  %20+  %20حمایت اولیه اقتصادی برای وی معادل با 

یش برای کاربر در این قسمت نما %100عبور کند درنهایت  %100چه جمع موارد انتخاب شده از )یعنی چنان خواهد بود 100حداکثر 

 . (شودداده می

درج  "دستورالعمل وزارتی دارد "های هدف در جدول کدگذاری، در قسمت درصد حمایت، عبارت یک سری از عناوین گروهبرای 

 شوند.تلقی می صفر درصدشده و این موارد در محاسبات درصد حمایت به عنوان 

به آن اضافه کند  %30درصد از عدد محاسبه شده کم کند و یا حداکثر  30تواند بنا به ضرورت، حداکثر تا سپس مددکار اجتماعی می

 خواهد بود( و درصد نهایی نمایش داده خواهد شد.  100)مجددا حداکثر درصد محاسبه شده و نمایش داده شده 

ا را هرد و مبلغ یا درصد حمایت آنکهای موجود انتخاب خواهدگزینهبین ن این حمایت اقتصادی را از سپس مددکار اجتماعی منبع تامی

 کند.وارد می
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  25 

فلوچارت حمایت اقتصادی بیمار:
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 هد.دست و نحوه عملکرد الگوریتم تعیین سطح را با زبان دیگر توضیح میامعادل فلوچارت تریاژ مددکاری  Pseudo Codeاین 

 

Triage Level Pseudo Code 

#returned result value is the patient triage level 

#TOTAL_SCORE is sum of scores considered for patient 

 

TOTAL_SCORE = target_group_score 

    + esi_score 

    + insurance_inadequetion_score 

    + patient_conpmanion_score 

 

if (TOTAL_SCORE >= 15) then 

  return 1; 

else if (TOTAL_SCORE >= 10) then 

  return 2; 

else if (TOTAL_SCORE >= 7) then 

  return 3; 

else if (TOTAL_SCORE >= 3) then 

 return 4; 

else 

 return “ERROR_BAD_DATA”; 

 

 

 

  



 

  27 

 

 
 

 

 

 

 

 

 راهنمای رابط کاربری

فرم تریاژ مددکاری اجتماعی، لازم است مواردی رعایت شود که در این بخش توضیح داده  User Experienceدر طراحی رابط کاربری 

 شود.می
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 سازی رابط کاربریراهنمای پیاده

 

 در فرم رعایت شود. User Experienceکه نیاز است در طراحی ظاهر و گرافیک برنامه اصطلاحا است این بخش در رابطه با مواردی 

 است.رم نمونه در مقدمه سند آورده شدهاست. لینک فته شده در فرم نمونه آورده شدهاینجا گفمواردی که در 

 

ورده ای آین سعی شده که این موارد به گونهچنکردن فرم است. همر فرم، راحتی و سرعت کاربر در پرهدف از این موارد در طراحی ظاه

 ق داشته باشد.حال گیری در بالین بیمار تطابشود که با ترتیب شرح

 سازی فرم این موارد رعایت شود:بهتر است در پیاده

سازی این فرم رعایت شود و این فرم است که باید در تمام مراحل پیاده، اصلی اجتماعیامکان تکمیل راحت فرم مددکاری  .1 

 موجب سردرگمی مددکاران نشود.

 ای نباشد که برای ورود قسمتی از اطلاعات واردگونه د و بهشنمونه در یک صفحه قرار داشته بالازم است تمام فرم مانند فرم  .2 

 صفحه جدیدی شود.

از سن و  رخانوادگی بالاتنام و نام ،ها مطابق با جدول اطلاعات و فرم نمونه باشد. به عنوان مثالبندی آنترتیب عناوین و گروه .3 

 قرار گیرد. "راند مددکاری اجتماعی"از گروه  بالاتر "تریاژ مددکاری اجتماعی"شود و گروه تاریخ تولد نمایش داده

ازی ممکن سلیت نمایش هر دو زبان برای پیادهچه قابدر انتخاب زبان فارسی یا انگلیسی با توجه به فرم نمونه عمل کنید. چنان .4 

 ده شوند.اعناوینی که در فرم نمونه فارسی هستند به صورت فارسی و عناوین انگلیسی، به زبان انگلیسی نمایش د ؛نیست
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بتوان ( mouse) ( و بدون ماوسkeyboard) صرفا با کیبورد شود که تا حد امکانهای فرم درنظر گرفتهبخش یر کلیهد .5 

توان بین عناوین فرم حرکت ای که با زدن این کلیدها ببه گونه پر کرد. Shift + Tab و   Tabفرم را با کمک کلیدهای 

 کرد.

کامل گردد. بهتر است  ITتعدادی از عناوین موجود در این فرم، باید مطابق لیست کدینگ مصوبه وزارت بهداشت و واحد  .6 

شود تا در حین تایپ کاربر موارد را  استفاده suggestیا لیست با قابلیت  autocompleteلیست های که در این موارد از 

 selectفا قابلیت هایی که صراز لیست ،هاستبا توجه به تعداد بالای مقادیر این لی. شودو از لیست به کاربر پیشنهاد دادهجستجو 

 پرهیز شود. ،جو با تایپ ندارنددارند و امکان جست

مددکار اجتماعی، تا حد امکان توسط نام چنین موارد مربوط به زمان شروع و پایان تریاژ مددکاری اجتماعی و زمان راند و هم .7 

ای که زمان باز کردن فرم به عنوان زمان شروع تریاژ مددکاری اجتماعی و زمان خودکار کامل شود. به گونهصورت سیستم به

 شود.نظر گرفتهرایید فرم معادل زمان اتمام آن دت

د و به درستی رعایت گرد ؛و در فرم نمونه نیز آورده شده دهشها توضیح داده و الگوریتمی که در بخش الگوریتم فرآیند .8 

گیری نهایی در مورد امتیاز و تعیین اولویت تریاژ مددکاری اجتماعی با توجه به الگوریتم توضیح داده شده به صورت نتیجه

 اتوماتیک توسط سیستم تعیین گردد.

سند و فرم نمونه  ده در ایندقت شود در فرم مددکاری اجتماعی باید صرفا این عناوین و مقادیر با عبارت های مشخص ش .9 

سازی شود و ترتیب عناوین و الگوریتم انتخاب اولویت بررسی مطابق این سند باشد و به هیچ عنوان، اطلاعات دیگری در پیاده

 فرم از کاربر درخواست نشود.
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 گذاری و ترمینولوژیهای کدسیستم

 است.خط سپاس در این قسمت آورده شدهپذیرش بره در جدول راهنمای داده عنوان مقادیر به همراه کد مربوط
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 گذاری و ترمینولوژی های کدسیستم

 

 ( ضمیمه شده است.2در جدول همراه سند )پیوست 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


