
الشاهد الصامت



:الملف الطب   
الشاهد الصامت ودرع الكادر الطب   يعتب  هو 



والملف الطب   ه



:القاعدة الذهبية: أمام القضاء

ةالملف الناقص هو إدانة مسبق











  الملف الطب   
 
الثمن الباهظ للخانة الفارغة ف













نشودالم الهدف &لاكتمال الملف الطب   الحال   الواقع

بالحديدة العام الثورة مستشف   هيئة–الطب    ملفالكتمالا

   نراه ما–الحال  الواقع 
 
الميدان ف

   غائبة توقيعات•
 
.الطبيةالأوامر نم%42-35 ف

   ناقصة تواري    خ•
 
.التمريض سجلات ف

  تاري    خ•
 من أقل يحوي سريريوفحصمرض 

.الحقول من 50%

•Pre-Anesthesia ل كمَّ
ُ
   ي

 
ةالأخ اللحظات ف .بر

غلق ملفات•
ُ
.الخروج من أيام بعد ت

ات• قاس لا الطب   الملفاكتمالأداءمؤسرر
ُ
  ت

.تتبعهايتمولامنتظم بشكل

  بعد ثلاثير  المنشود الهدف
 
يوما

%95 ≤ الملف اكتمال نسبة•

ع طب    أمر كل•
ّ
.والوقت التاري    خ مع موق

  تاري    خ•
  عند مكتمل سريريوفحصمرض 

.الدخول

•Pre-Anesthesia العمليةقبلمكتمل.

.الخروج من ساعة 24 خلال الملف إغلاق•

ات•  مقاسة الطب   الملفاكتمالأداءمؤسرر
 
 
  ومرفوعة أسبوعيا

 
.شهريا





مسؤولية إدارتي 

الإحصاء

شؤون المرضى

مسؤولية إدارتي

الإحصاء 

شؤون المرضى



بوابة التوثيق
البيانات الشخصية 
الهوية الرباعية

  
التشخيص المبدئ 

الموافقة



بمسؤولية الطبي



القصة المرضية-الثقب الأسود  

بالحديدة العام الثورة مستشف   هيئة–الطب    الملف من نموذج

الأكب  غمواللالفختشكلالسريريوالفحصالمرضيةالقصة•

.الأطباءلمعظم

 Chief Complaint الرئيسيةالشكوىيكتبونالأطباء•

  ويتجاهلون
 
.الوقتضيقبحجةالباف

 ليستالبيضاءالورقة•
 
  قافخبلللوقت،اختصارا

 
.نوئ

:كتابةعب   Pertinent Negativesالسلب   التوثيقأهمية•

.فارغةتركهامنأهم"يوجدلا"
يفأصيبوالمريضدودية،زائدةعمليةأجرىجراحطبيب :حادبب  
  يكتبلموالطبيبالطبيب،يخب  ولمدممسيلاتيأخذكانالمريض

 
ءأي Drug Historyف  

.شر
  الطبيبكتبلو

 
  التاري    خف

 
المعلومة،فائهلإخالمريضعلىالمسؤوليةلكانت،(مزمنةأدويةتوجدلا)الدوائ

  التاري    خأخذلعدمالملامهوالطبيبجعلفارغةتركهالكن
 
الدوائ



المرضية القصة- الأسود الثقب
معظملالأكب   واللغمالفختشكلالسريريوالفحصالمرضيةالقصة
.الأطباء

   ويتجاهلونChief Complaint الرئيسية الشكوى يكتبون الأطباء•
 الباق 

 .الوقت ضيق بحجة

  ليست البيضاء الورقة•
 
   فخ بل ،للوقت اختصارا

.قانون 

"دوجلاي":كتابة عب   Pertinent Negativesالسلب    التوثيق أهمية•
.فارغة تركها من مأه

 :واقعية قصة
يف أصيب والمريض ،دودية زائدة عملية أجرى جراح طبيب•  .ادح بب  

  يكتب مل والطبيب ،الطبيب يخب   ولم دم مسيلات يأخذ كان المريض
  
ء أي Drug History ق   

.ش 

  لمريضا على المسؤولية لكانت ،مزمنة أدوية توجد لا الطبيب كتب لو•
  أخذ عدمل الملام هو الطبيب جعل فارغة تركها لكن ،المعلومة لإخفائه
   التاري    خ

.الدوان 





ن الشكوى الرئيسية ويتجاهلو
  
 مما بقية تفاصيل التاري    خ المرض 

  
يدمر التسلسل المنطف 

للتشخيص





مسؤولية الطبيب
  بصدمة تحسسية من دواء

 
:مريض توف

ض الطبيب أقسم أمام لجنة التحقيق أنه سأل المريض عن الحساسية والمري
  
.أجاب بالنف 

  الملف، وجدوا حقل History Takingلكن عند مراجعة صفحة 
 
 Allergyف

History 
 
 تماما

 
. فارغا
ماه  النتيجة؟

.  إدانة الطبيب بالتقصبر والإهمال، وتغريم المستشف  
لماذا؟

 
 
فعل: لأنه قانونيا

ُ
كتب، لم ي

ُ
  أنك ل. ما لم ي

م تسألالمساحة البيضاء تعب 



  : الفحص السريري
 
خط الأساس السريري ودرع الحماية القانوئ

بالحديدة العام الثورة مستشف   هيئة–الطب    الملف من نموذج

:"الأساس خط" لبناء والسريرية المهنية الأهمية :أولاً

:الصفر نقطة تحديد.1

 يأ لقياس الوحيد المرجع هو الدخول عند الحيوية العلامات توثيق•

   لاحق تحسن أو تدهور
 
.المريض حالة ف

:الطبي المنطق إثبات.2

  خيصالتش أن يثبت (أعصاب/بطن/قلب/صدر)الشامل الجهازي الفحص•

  
 
.مير  تخ مجرد وليس علمية أسس على مبنيان العلاجية والخطة المبدئ

:رافاتالانح رصد.1

  ةطبي قرارات لاتخاذ الطبيب يقود ما هو "الطبيعية غبر  النتائج" توثيق•

.تخصصية استشارات طلب أو حاسمة





  حركة القدم ايو: طبيب الطوارئ كتب
 
ليمب  جد ضعف ف

:مريض دخل المستشفى بكسر في الساق
 اكتشفواالعمليةوبعد

ا
  شلل
 
  Foot Dropالقدمف

 المستشف  قاض  المريض
 
.الشللسببتالجراحةأنمدعيا

  كتبالذيالطوارئطبيببفضل
 
قبل Neurological Examالأعصابفحصف

  ضعفيوجد':العملية
 
،القدمحركةف اليمب 

ئةوتم  والمستشف  الجراحتب 
 
.تماما

.لهيئةهذا السطر الصغبر وفر ملايير  الريالات وحمى سمعة ا







بمسؤولية الطبي



مسؤولية الطبيب







مسؤولية التمريض



متابعة العلامات الحيويةسجل

دةبالحدي العام الثورة مستشف   هيئة–الطب    الملف منمتابعة العلامات الحيوية  نموذج

  كل قراءة•
 
.التاري    خ والوقت بدقة ف

.مع كل شفت Temperatureدرجة الحرارة •

.بدقة PULSEمعدل النبض •

بالدقيقة RRمعدل التنفس •

   BPضغط الدم •
.بالمليمب  زئبف 

.عند الحاجة RBSمستوى السكر •

.للحالات الحرجة SpO2تشبّع الأكسجير  •

Observation & Remarksملاحظات التمريض •

  كل قراءة•
 
.اسم الممرض المستلم ف







ائلةالتوقيع وحده لا يحميك من المس: الإقرار الطب   / الموافقة 



مسؤولية الجراحة والتخدير



الجراحيةلعمليةل المريض تحضبر  قائمة جاهزية

بالحديدة العام الثورة مستشف   هيئة–الطب    الملف من نموذج

يط المريض شخصية من التأكد• الرسغ وسرر

الجراحة منطقة وتعقيم حلاقة•

الجراح بواسطة العملية موضع تحديد•

تحاليل/ شعاعية صورة :الفحوصات من التحقق•

الكمية / فصيلة – الدم توفبر •

15 بند الموافقة إقرار إمضاء من التأكد•

العملية قبل الحيوية العلامات قراءة•

العمليات وممرض القسم ممرض وتوقيع اسم•



المنطقة الحرجة



ديرتوثيق اللحظات الحرجة وفجوة التخ: غرفة العمليات







OR Operative Sheet–ورقة غرفة العمليات 

بالحديدة العام الثورة مستشف   هيئة–الطب    الملف من نموذج

دقةالتاري    خ والتوقيت ب+ اختيارية أم طارئة : نوع العملية•

Preoperative Dxالتشخيص ما قبل العملية •

اسم المساعد+ اسم الجراح الكامل •

ممرض الجراحة+ المساعد + اسم طبيب التخدير •

...General/Spinal/Localنوع التخدير •

وصف الإجراء الجراح  والمشاهدات بالتفصيل•

Drainsالصرفيات  +Closureطريقة الإغلاق •

تقدير حجم فقدان الدم•

Post-Operative Dxالتشخيص بعد العملية •

توقيع الجراح واضح•





Pre-Anesthesia Record–التقييم التخديري 

بالحديدة العام الثورة مستشف   هيئة–الطب    الملف من نموذج

التشخيص والإجراء المزمع•

(أنظمة9)جميع الأنظمة : التاري    خ الطب   •

مع نوع التخدير السابق: التاري    خ الجراح  •

التكرار+ الجرعة + الدواء : الأدوية•

BP/Pulse/الطول/متضمنا الوزن: الفحص السريري•

ية• .فصيلة ونسبة الدم: الاستقصاءات المخب 

الصورة الشعاعية: الاستقصاءات الشعاعية•

•ASA Class  محددI-V-E  
 
وري جدا ض 

• Anesthetic Plan عام/  
حصار عصب   /نصف 

التاري    خ+ توقيع طبيب التخدير •



Anesthesia Recordسجل التخدير 

بالحديدة العام الثورة مستشف   هيئة–الطب    الملف من نموذج

• Pre-anesthetic Status: ASA/Mallampati/Allergy

• Admin Periodاسم الجراح والتخدير

• Induction:  الأدوية بالجرعات+ طريقة الحث

• Airway Management  الحجم+ نوع التنبيب

• Monitors: EKG/SpO2/ETCO2 توثيق

•Medicationsكل دواء بالجرعة والوقت

•Fluidsكميات السوائل المعطاة

• Vital Signs Chart دقائق5منحب  مستمر كل

وقت البدء والانتهاء للتخدير والجراحة•

Recovery/ICU: مكان النقل بعد العملية•



تقييم ما بعد العملية الجراحيةسجل

Post-Operative Checklist

بالحديدة العام الثورة مستشف   هيئة–الطب    الملف من نموذج

حيويةالالحالةتوثيق:العمليةبعدالمريضسلامةضمان•
BP، Pulse، RR، Tempالمبكرالتدهورإغفاليمنع.

قموثغبر إجراءأي:والتمريضللطبيبقانونيةحماية•
عتب  (دمنقلقسطرة،أنبوب،)

ُ
 ي

 
."ميتلم"قانونيا

انتقاليضمن:Continuity of Careالرعايةاستمرارية•
.رقودالأقساموطاقمالعملياتغرفةطاقمبير  وآمندقيق

،تسجيل:للمضاعفاتالمبكرالكشف• ف،االألم،الوع  لب  
.خطرلأيمبكرإنذار=السوائل

امتثال=مكتملنموذج:المؤسس  الأداءجودةتعزيز•
JCI / CBAHIالجودةلمعايبر 



مسؤولية الجراحة والتخدير





ضمسؤولية الأطباء والتمري







   فئة كل مسؤولية
 
الطب    الملف اكتمال ف

بالحديدة العام الثورة مستشف   هيئة–الطب     الملف

الأطباء
ضيةالمرالقصةاستمارةتعبئة

بشكلالسريريوالفحص
خاناتتركوعدممكتمل
.فارغة

عةالطبيبأوامر
ّ
حةوواضموق

.والوقت التاري    خبومحددة

 الموافقة إقراراتمنالتأكد
.جراح   تدخل أي قبل

العملياتنماذجتعبئة
الخروج ملخصو الجراحية
تركوعدممكتمل بشكل
.فارغةخانات

التمريض

  الحيويةالعلامات •
 
 ف

  بتوقيع شفت كل
شخص  

ق الأدوية توزي    ع•
ّ
  موث

.دقيق يوم   بشكل

  السقوط/الألمتقييم•
.الدخول عند

الدوريةالمتابعة•
الذيالقسمحسب
.فيهيعمل

التخدير

•Pre-Anesthesia 
 العملية قبل مكتمل
بساعات

•Anesthesia 
Record: دقيقة كل 

قة
ّ
موث

•Post-Anesthesia: 
وفاةمُست النقل معايبر 

  التخدير مضاعفات•
قة
ّ
  موث

 
فورا

الطبية السجلات

  عند الملف مراجعة•
.إغلاقه قبل الخروج

  اوإعادته النواقص رصد•
.المسؤول للطبيب

ات قياس•   الأداءمؤسرر
للإستكماالأسبوعية

  ورفع الطب   الملف
.التقارير

 24 تجاوز عدم ضمان•
الملف لإغلاق ساعة









ماه  الحلول العملية؟؟؟؟
ة وخطة الهيئة القادمة لتحسير  جود

اكتمال بيانات الملف الطب   







متكامل منظوم   نهج–ة العملي الحلول

بالحديدة العام الثورة مستشف   هيئةخطة 

يومية تحقق قائمة

   مُدمجة Checklist تطبيق•
 
 ف

 – شفت لكل اليوم   العمل سبر 
خروج/جراحة/دخول

فوري تنبيه نظام

   الملفات جودة مسؤول•
 
  كل ف

راجعشفت
ُ
خطر ي

ُ
وي

 قبل بالنقص الممرض/الطبيب
.وردياتهم انتهاء

ات اداءتقارير ةأسبوعي مؤسرر

 اءرؤس مع الاكتمال نسب مشاركة•
 .الأقسام

ات• رفع المؤسرر
ُ
   ت

 
اتالإجتماع ف

.الهيئةلإدارةالدورية

والتقدير التحفبر  

 الاكتمال معدلات  ذات الأقسام•

م الأعلى كرَّ
ُ
   ت

 
.تالاجتماعا ف

   التمبر  •
 
درج التوثيق ف

ُ
   ي

 
 التقييم ف

.السنوي

المستمر التدريب

.رأشه3 كل دوري تدريب إعادة•
  ف  المستش نماذج من واقعية أمثلة•

الانتماء لتعزيز نفسه

الخروج عند المراجعة

غلق لا•
ُ
 مراجعة بعد إلا ملف أي ي

.الطبية السجلات
 24 خلال النواقص جميع وإزالة•

.ةساع



   فئة كل مسؤولية
 
الطب    الملف اكتمال ف

بالحديدة العام الثورة مستشف   هيئة–الطب     الملف

الأطباء
ضيةالمرالقصةاستمارةتعبئة

بشكلالسريريوالفحص
خاناتتركوعدممكتمل
.فارغة

عةالطبيبأوامر
ّ
حةوواضموق

.والوقت التاري    خبومحددة

 الموافقة إقراراتمنالتأكد
.جراح   تدخل أي قبل

العملياتنماذجتعبئة
الخروج ملخصو الجراحية
تركوعدممكتمل بشكل
.فارغةخانات

التمريض

  الحيويةالعلامات •
 
 ف

  بتوقيع شفت كل
شخص  

ق الأدوية توزي    ع•
ّ
  موث

.دقيق يوم   بشكل

  السقوط/الألمتقييم•
.الدخول عند

الدوريةالمتابعة•
الذيالقسمحسب
.فيهيعمل

التخدير

•Pre-Anesthesia 
 العملية قبل مكتمل
بساعات

•Anesthesia 
Record: دقيقة كل 

قة
ّ
موث

•Post-Anesthesia: 
وفاةمُست النقل معايبر 

  التخدير مضاعفات•
قة
ّ
  موث

 
فورا

الطبية السجلات

  عند الملف مراجعة•
.إغلاقه قبل الخروج

  اوإعادته النواقص رصد•
.المسؤول للطبيب

ات قياس•   الأداءمؤسرر
للإستكماالأسبوعية

  ورفع الطب   الملف
.التقارير

 24 تجاوز عدم ضمان•
الملف لإغلاق ساعة



  30 – ي للهيئةالفور التطبيق خطة  
 
يوما

المحددة المدة خلال صلاحياتها ضمن يقع ما تطبيق عن مسؤولة جهة كل

الأول بوعالأس
الأقسام رؤساء على العرض هذا توزي    ع•

الطب    الملف تعبئةعرضتقديم إعادة•

والتمريض الأطباء مع توعوي اجتماع عقد•

   الأسبوع
الثائ 

   اليومية التحقق قائمة تطبيق•
 
.قسم كل ف

   ملفات جودة مسؤول تعيير  •
 
.وردية كل ف

الخروج عند الملفات مراجعة إجراء تفعيل•

 الثالث الأسبوع

الملفات من عينة على دوري تدقيق أول•

ات رصد• الأول الأسبوعيةالأداءمؤسرر

الأولية النتائج حول للكادر سريعة إحاطة•

 الرابع الأسبوع

ات نتائج مراجعة• الشهرية الأداءمؤسرر

المكتشفة الفجوات تصحيح•

العليا للإدارة ورفعه شهري تقرير إعداد•



الطب    الملف كتماللإة اليومي التحقق قائمة  

الطبية السجلات قسم | بالحديدة العام الثورة مستشف   هيئة

الدخول عند
  بياناتتسجيل نموذج✓

.مكتمل المريض

.الرباعية المريض بيانات✓

ع الدخول إقرار✓
ّ
.موق

لة الدم فصيلة✓
ّ
.مسج

والتشخيص الفحص
ةمكتمل المرضيةالقصة✓

قالسريرالفحص✓
ّ
لومكتمموث

(Provisional) الأول   التشخيص✓

عة الأولية عليماتالت✓
ّ
ضيحتو:موق

تاري    خال/الطبيبتوقيع/الطبيباسم

الطبيب أوامر
عةالطبيبأوامر✓

ّ
 مع موق

والوقت التاري    خ

يتضمنءدوا أمر كل✓
المسار+الجرعة+الاسم

ثةمُح الأدوية توزي    ع استمارة✓
َّ
د

العملية قبل ما
  الجراحية الموافقة إقرار✓

ّ
عموق

ملمكت المريض تحضبر  كشف✓

.مكتملالتخديرسجل✓

السلامةوقائمةسجل✓
.مكتملةالجراحية

✓ Surgical Safety 
Checklistالعملية أثناء

ةلمكتمالجراحيةالعملياتنماذج•

ق التخديرنماذج•
ّ
لةومكتمةموث

 وقت/يالتخدير/الجراح اسم•
.موثقالانتهاء/البدء

العملية بعد ما
✓Post-Op Checklist

✓Post-Anesthesia Record

✓Vital Signs & Observation

دتجو إن المضاعفات تقارير✓

التمريض سجل
لةالحيويةالعلامات✓

َّ
 رديةو كل مُسج

يوم   الأدوية توزي    ع سجل✓

 الدخول عندوالسقوطالألمتقييم✓

.موثق

الخروج عند
ع الخروج ملخص✓

ّ
  الطبيب من موق

   التشخيص✓
 
ل  النهائ

ّ
مسج

مسجلة للمريض الخروج تعليمات✓

ق الملف✓
َ
ساعة 24 خلال مُغل



   والإحصاء المعلومات إدارة دور
 
الملف الطب   اكتمال ضمان ف

المعلومات والإحصاء  إدارة | بالحديدة العام الثورة مستشف   هيئة

الملف إغلاق قبل النماذج جميع اكتمال من التحقق :الخروج عند الملفات مراجعة•

ات رصد• للإدارة والشهرية الأسبوعية التقارير وإعداد الاكتمال مؤسرر

محددة نواقص اكتشاف عند والتمريض الأطباء مع المباسرر  التواصل•

اف• الطب    الملف نماذج تعبئة على الجديد الكادر تدريب على الإسرر

ات أداء اكتمال الملف الطب    لدمج الجودة بوحدة الارتباط•    الملفمؤسرر
 
  ير  تحس منظومة ف

.المستمر الجودة

المعتمدة القانونية الإجراءات وفق إتاحتها وضمان الملفات بسرية الاحتفاظ•

الملف إغلاق قبل الأخبر  الدفاع خط :إدارة الإحصاء والمعلومات& الطبية السجلات







ات قياس الأداء اكتمال الملف الطب   لجودة  (KPIs) مؤسرر
ستخدم من قبل

ُ
 والإحصاء المعلومات إدارة ت

 
لتقييم أداء الأقسام دوريا

H&P Completion Rateالسريريوالفحصالمرضيةالقصةاكتمالمعدل)1

:معادلةال•

  المكتملةالملفاتعدد)•
 
.100×(الدخولحالات إجمال  ÷الدخولمنساعة24خلال(3و2صفحة)الصفحاتف

oفوقفما %95 الهدف.

  (التوقيعالوقت،التاري    خ،)لتوثيقالامتثالمعدل)2
 
:الطبيةالأوامرف

:المعادلة•

.100×(المفحوصةالعشوائيةالأوامرإجمال  ÷الثلاثةللعناضالمستوفيةالطبيةالأوامرعدد)



ات قياس الأداء اكتمال الملف الطب   لجودة  (KPIs) مؤسرر
ستخدم من قبل

ُ
 والإحصاء المعلومات إدارة ت

 
لتقييم أداء الأقسام دوريا

Informed Consent Quality Rateالجراحيةالموافقةإقراراتجودة)1

 :المقياس•

o(10صفحة)للموافقاتالمئويةالنسبة  
 تتضمنالب 

 
 تحديدا

 
راحالجوتوقيعالمحتملة،المضاعفاتالعملية،"ل واضحا

.العملياتغرفةدخولقبل"والمريض

Allergy Documentation Rateالحساسيةتقييمتوثيقمعدل)2

:المقياس•

oللملفاتالمئويةالنسبة  
كلاالب     Allergy Historyحقلفيهايب 

 
 2صف

 
.توجدلا/NKAأوالحساسيةنوعبكتابةإمافارغا

Pre-Op Checklist Accuracyللعمليةالتحضبر نموذجاكتمالمؤسرر )3

:المقياس•

oبما(12)الصفحةتعبئةلاكتمالالمئويةالنسبة  
 
النقلقبلالحيويةوالعلاماتالعمليةمكانتحديدذلكف
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