


دانشگاه علوم پزشکی و خدمات بهداشتی درمانی بوشهر

مدیریت آمار و فن آوری اطلاعات

اداره آمار

تهیه و تدوین کتابچه آماری

قنواتیمریم :مدرس
1397دی 



تهیه و تدوین کتابچه آماری
فهرست مطالب

تدوین کتابمتن و محتوا کتاب

اجزا فنی 
آماده سازی 

فیپا
شابک



.جا لازم است که نگاهی گذرا بر چرخه تولید داده به دانش و هوش داشته باشیمایندر 

(Wisdom/Intelligence)هوشیاخرد( Knowledge)دانش(Information)اطلاعات(Data)داده

ایآزمایشمشاهده،پژوهش،طریقازکهباشدنوشتارییاآماریعددی،مقادیراستممکنداده:داده
.آیدمیدستبهمحاسبه

وشودنبیادارمعنیومنسجممتنیبافتیکدرکهشودمیتبدیلاطلاعاتبهزمانیداده:اطلاعات
بهکتشریکمخارجودرآمدمقایسه»مثال،برای.کندکمکمختلفهایدادهعناصربینروابطفهمبه

درآمدهایفهرستمقایسهباکهاستاطلاعاتنوعی«شرکتدرآمدهایکاهشدلایلکشفمنظور
ازایمجموعهاطلاعاتسخن،دیگربه.آیدمیدستبهمشخصزمانیدورهیکدرشرکتخالص

باکهتاسکالاییومحصولیکتولیدفرایندیاشیء،یکواقعه،یکموضوع،یکبامرتبطهایداده
.باشدهمراهمتنوتعبیرتفسیر،توضیح،

مفاهیم اساسی آماری



فهم،تاندباششدهترکیبوتحلیلوتجزیهسازماندهی،کهاستاطلاعاتیشاملدانش:دانش
اقع،ودر.دهندافزایشیاتغییرچیزی،بهنسبتراهاسازمانیاافرادبینشوآگاهیدرک،
.شودمیتبدیلدانشبهشودتحلیلوتجزیهوپردازشاطلاعاتکهزمانی

یایوربهرهفرایندها،ها،تصمیمبهبودوگیریتصمیمبرایدانشکهزمانی:خردیاهوش
کهداردافرادیبهنیازهوشکسب.شودمی«خرد/هوش»بهتبدیلشودگرفتهکاربهسودآوری

آنبهرجوعباوباشندداشتهرااطلاعاتارزیابیواطلاعاتجذببهتمایلوتوانایی
کننداستفادهاصخموقعیتییامسالهبرایآنازتوانندمیآیاکهبگیرندتصمیمبتواننداطلاعات

بایدنهاتنهافرادبودن،هوشمندبرای.اندگرفتهتصمیمیچنینچراکهکننددرکوخیریا
.دباشنداشتهنیزدانشآنبرحاکماصولازکاملیفهمبایدبلکهکنندکسبدانش

چرخه تولید دانش
یا تولید علم



چرخه تولید دانش یا تولید علم

تولید، توزیع و سازماندهی دانشچرخه 
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هوشمندی»خدمتدرکههستندهوشزنجیرهعنصرچهارهوش،ودانشاطلاعات،داده،خلاصه،طوربه
اعدادییاحقایقمشاهدات،شاملوهستندمفهومازعاریخودخودیبههاداده.گیرندمیقرار«رقابتی
قرارمتنیکدروشدهسازماندهیخاصیمنظوربههادادهکهوقتی.دهندمیدستبهرااطلاعاتکههستند

یاغیرمعمولالگوهایساختنآشکاربرایاطلاعاتکهوقتی.شوندمیاطلاعاتبهتبدیلگیرندمی
برایدانشکهزمانیوشودمیتبدیلدانشبهگیردمیقرارتحلیلوتجزیهموردنهانهایگرایش
گاندی،)ودشمیهوشبهتبدیلشودمیگرفتهکاربهسازمانیاشرکتواقعیهایموقعیتدرگیریتصمیم
1384).



مفاهیم اساسی آماری

دهبومشترکویژگییکداریحداقلکهنمودهایییاگروهها،افرادازایمجموعهبه:آماریجامعه

.داریمراآنهاخصوصیاتمطالعهقصدو

آنازبخشیامکاناتووقتکمیوبالاهزینهآماری،جامعهبودنبزرگعلتبهمطالعاتدراغلب:نمونه

.کنیممیبررسینمونهعنوانبهرا

باشیممیآماریجامعهاعضایهایویژگیوصفاتگیریاندازهدنبالبهاغلبآماریبررسیدر:متغیر

خونفشارودردنوزاد،شدتجنس.کندمیتغیرآماریجامعهاعضایبیندرکهصفاتی

نمامیانه،،میانگین:مرکزیشاخص

تغییراتضریبو،واریانسمعیارانحراف،تغییراتدامنه:پراکندگیشاخص



شاخص

بهداشت
درمان
جمعیت
توسعه مدیریت و منابع
آموزش
تحقیقات و فناوری
دانشجویی ، فرهنگی
غذا و دارو
تسهیلات بهداشتی درمانی
شبکه های بهداشت
بیمارستان



بهداشتشاخص
تعاریف و مفاهیم

ه‌ویهه ‌امکانها ‌به-هر‌خانه‌بهداشت‌بسته‌بهه‌شهرایج‌راراایهایی‌.‌محیطی‌ترین‌واحد‌روستائی‌ارائه‌خدمت‌در‌نظام‌شبکه‌های‌بهداشتی‌درمانی‌کشور‌است: خانه بهداشت
بههورز‌»نس‌در‌خهانه‌بهداشت‌اقج‌یک‌رد ‌شهالی‌از‌کارکنهان‌بههداشهت‌خهدمهت‌می‌کننهد‌بر‌حسب‌ر.‌یک‌یا‌چند‌روستا‌را‌در‌پوشش‌خدما ‌خود‌دارد-ارتباطی‌و‌رمعیت‌

به‌طور‌متوسهج‌رمعیت‌تحت‌پوشش‌یک‌بهورز.‌نامیهد ‌می‌شوند‌که‌بومی‌بودن‌آنها‌و‌اسکان‌در‌روستای‌اصلی‌یا‌روستای‌قمر،‌از‌شرایج‌ضروری‌است«‌بهورز‌زن»یها‌«‌مهرد
.‌نفر‌است1000حدود‌

ک‌عمهومی‌ادار ‌می‌شهود‌ایهن‌مرکز‌بهداشتی‌درمانی‌روستائی،‌تنها‌واحد‌پزشکی‌دولتی‌مستقر‌در‌مناطق‌روستائی‌است‌که‌بوسیله‌پزش: مرکز بهداشتی درمانی روستائی
.‌را‌تأمین‌می‌کندخودوششواحد‌ضمن‌نظار ‌بر‌اعالیت‌خانه‌های‌بهداشت‌و‌هدایت‌آنها،‌در‌ارتباط‌با‌بیمارستان‌شهرستان‌نیازهای‌درمان‌تخصصی‌و‌بستری‌رمعیت‌تحت‌پ

نفر‌را‌تحت‌پوشش‌دارند‌و‌خدما ‌بهداشتی‌بهه‌ایهن‌12500عبار ‌است‌از‌یک‌واحد‌بهداشتی‌که‌در‌محدود ‌شهرها‌واقع‌شد ‌اند‌و‌رمعیتی‌حداکثر‌معادل: پایگاه بهداشت
میمه‌پایگها ‌غیهر‌ضهاین‌پایگا ‌بهداشت‌چنانچه‌در‌درون‌اضای‌مرکز‌بهداشتی‌درمهانی‌مستقر‌باشد‌به‌عنوان‌پایگا ‌بهداشت‌ضمیمه‌و‌در‌غیر‌اینصور .‌رمعیت‌ارائه‌می‌دهند

.‌نامید ‌می‌شود
واحهد‌شهاغل‌می‌باشهد‌رز‌در‌آنبهوچنانچه‌یک‌روستایی‌که‌دارای‌خانه‌بهداشت‌می‌باشد‌به‌شهر‌تبدیل‌گردد‌این‌خانه‌بهداشت‌به‌پایگا ‌بهداشت‌تبدیل‌می‌شود‌و‌تا‌زمانی‌که‌

سهازمانی‌وی‌ردیه ...(‌تاییهر‌عنهوان‌،‌بازنشسهتگی‌و‌)خدما ‌توسج‌بهورزان‌ارائه‌می‌گردد‌و‌به‌عنوان‌پایگا ‌بهداشت‌ستار ‌دار‌محسوب‌می‌گردد‌و‌زمانی‌که‌به‌ههر‌دلیلهی‌
.‌ذف‌می‌گرددر‌حبلاتصدی‌گردید‌به‌رای‌بهورز‌کاردان‌استخدام‌می‌گردد‌و‌از‌پایگا ‌بهداشت‌ستار ‌دار‌به‌پایگا ‌بهداشت‌تبدیل‌می‌گردد‌و‌کلمه‌ستار ‌دا

رکهز‌بهداشهتی‌کلیهه‌واهایفی‌را‌کهه‌م.‌این‌واحد‌برحسب‌تراکم‌رمعیت،‌یک‌یا‌چند‌پایگا ‌بهداشت‌شهری‌را‌تحت‌پوشش‌خواهد‌داشت:مرکز بهداشتی درمانی شهری
ی‌روسهتایی‌در‌رکز‌بهداشتی‌درمانا‌مدرمانی‌روستائی‌در‌مقابل‌خانه‌های‌بهداشت‌تابعه‌دارد،‌این‌مرکز‌در‌مقابل‌پایگا ‌های‌بهداشت‌شهری‌خواهد‌داشت‌تفاو ‌عمد ‌این‌واحد‌ب

.‌مرارعه‌مستقیم‌بیماران‌به‌این‌مرکز‌است‌مرارعه‌بیمار‌به‌این‌مراکز‌لازم‌نیست‌حتماً‌از‌طریق‌ارراع‌از‌پایگا ‌های‌بهداشت‌صور ‌گیرد
چنهد‌مرکهز‌در‌بسیاری‌از‌شهرها،‌خانه‌های‌بهداشت‌مجاور‌شهر‌و‌یا‌روستاهای‌نزدیک‌به‌شهر‌به‌ناچار‌در‌پوشش‌یهک‌یها: روستائی–مرکز بهداشتی درمانی شهری 

.‌روستائی‌نامید ‌می‌شوند–بهداشتی‌درمانی‌شهری‌قرار‌داد ‌شد ‌است‌این‌گونه‌مراکز‌در‌واقع‌هر‌دو‌نقش‌را‌بعهد ‌دارند‌و‌مراکز‌بهداشتی‌درمانی‌شهری‌



بهداشتشاخص
 

   م  
‌
‌

1000×‌‌
‌تعداد‌موارد‌مر ‌نوزادان‌)کمتر‌از‌یک‌ما (‌در‌مد ‌یکسال

‌=‌میزان‌مر ‌نوزادان
‌تعداد‌موالید‌زند ‌در‌همان‌سال

 
 

1000×‌‌
‌تعداد‌موارد‌مر ‌کودکان‌زیر‌یکسال‌در‌مد ‌یکسال

‌=‌میزان‌مر ‌کودکان‌زیر‌یکسال
‌همان‌سال تعداد‌موالید‌زند ‌در

 
 

1000×‌‌
‌‌سال‌در‌مد ‌یکسال5تعداد‌موارد‌مر ‌کودکان‌زیر‌

‌‌سال5=‌میزان‌مر ‌کودکان‌زیر‌
‌تعداد‌موالید‌زند ‌در‌همان‌سال

 
 

1000×‌‌
‌تعداد‌متولدین‌مرد ‌به‌دنیا‌آمد 

‌=‌میزان‌مرد ‌زایی‌)در‌هزار(
‌متولدین‌زند 

 
 

1000×‌‌
‌تعداد‌کل‌موارد‌مر ‌در‌یک‌سال

‌=‌میزان‌خام‌مر ‌)در‌هزار(
‌رمعیت‌همان‌سال

 



بهداشتشاخص
13951396عنوان شاخص ردیف

49/838/8(در هزار تولد زنده)میزان مرگ و میر نوزادان 1
92/1195/11(در هزار تولد زنده)میزان مرگ و میر کودکان زیر یک سال 2
11/1456/14(در هزار تولد زنده)میزان مرگ و میر کودکان زیر پنج سال 3
62/518/6(در هزار تولد زنده)سال 5ماه تا 1میزان مرگ کودکان 4
84/2289/22(درصد هزار تولد زنده)میزان مرگ و میر مادران 5
88/7(در هزار)میزان مرده زایی 6
74/391/3(در هزار)میزان خام مرگ 7
96/2086/20(در هزار)میزان موالید 8
-2/37*(صددر)افراد تحت پوشش روش های معتبر تنظیم خانواده 9
72/169/1(درصد)رشد طبیعی جمعیت 10
15/237/2باروری کلی11
96/9998/99(  درصد)متولدین وزن شده 12
52/501/6(درصد)گرم 2500متولدین کمتر از 13
1/3743(روستایی)میزان شیوع دیابت در هزار 14
8/1529(کل جمعیت)میزان شیوع دیابت در هزار 15
1/585/74(روستایی)میزان شیوع فشار خون در هزار 16
1/225/42(کل جمعیت)میزان شیوع فشار خون در هزار 17
6/53/5(در صد هزار)میزان بروز سل 18
6/82/5(در صد هزار)میزان بروز سالک 19
83/9982/99درصد خانوارهای روستایی که به آب آشامیدنی دسترسی دارند20
1/437/41درصد مرگ ناشی از بیماری های قلبی و عروقی به کل مرگ ها21
1/1006/10درصد مرگ ناشی از حوادث غیرعمد به کل مرگ ها22
6/1264/12درصد مرگ ناشی از سرطان ها به کل مرگ ها23



جمعیتشاخص
تعاریف و مفاهیم 

غذاهمابمعمولاًوهستندخرجهمیکدیگرباومى‌کنندزندگیاقامتگا یکدرهمباکهمى‌شودتشکیلنفرچندازخانوار:خانوار
.باشدنفر یکمی‌تواندمعمولی،خانوارمواردیدر.مى‌خورند

کونتسمحلمکان‌های)ثابتاقامتگا درکهمعمولیخانوارهایازدستهآن:غیرساکنمعمولیخانواروساکنمعمولیخانوار
معمولیخانوارنعنوابهبقیهوساکنمعمولیخانوارعنوانبهدارندسکونت(...وکپرآلونک،ثابت،چادرنیزوسختمصالحازشد ساخته

محلمداومطوربهوندارندثابتیزندگیمحلیاومی‌برندبسرکوچدرسرشماریزماندرکهخانوارهاییمانند.می‌شوندتلقیساکنغیر
.می‌دهندتاییرراخودزندگی

.استگذشتهاردتولدزمانازکهاستکاملیهایسالتعداد،سنازمنظور:سن

.اندشد محسوبشهرآنهارمعیتمیزانگراتننظردربدوناستبود شهرداریدارایکهنقاطیکلیه:شهر

باشندهریشمحدود ازخارجکهشودی‌مگفته(یغیرکشاورزویکشاورزازاعم)پیوستهبهماراضیومکانچندیایکمجموعهبه:روستا
و«کنهسدارای»بود خانوارهایییاخانوارسکونتمحل،سرشماریزماندرآبادیاگر.استبود مستقلعرضییاثبتیمحدود دارایو
.مى‌شودتلقی«سکنهازخالی»،اینصور غیردر



جمعیتشاخص

   م  
‌

‌
‌)در‌هزار(‌-‌‌میزان‌موالید‌خام‌)در‌هزار( میزان‌مر ‌خام

‌=‌رشد‌طبیعی‌رمعیت‌)درصد(
10‌

‌

100×‌‌
‌‌سال‌به‌بالا‌65سال‌+‌رمعیت‌15رمعیت‌زیر‌

‌سنی =‌نسبت‌سرباری
‌‌سال‌64تا‌15رمعیت‌
 

100×‌‌
‌تعداد‌تولدهای‌زند ‌پسر‌طی‌یکسال

‌=‌نسبت‌رنسی‌در‌بدو‌تولد
‌تعداد‌تولدهای‌زند ‌دختر‌در‌همان‌سال

 

100×‌‌
‌‌سال‌به‌بالا60رمعیت‌

‌=‌نسبت‌سالخوردگی‌رمعیت
‌کل‌رمعیت

 

‌
‌تعداد‌کل‌رمعیت‌در‌مکان

‌=‌بعد‌خانوار‌)متوسج‌تعداد‌ااراد‌در‌خانوار(
‌کل‌خانوارها‌در‌همان‌مکان

‌



جمعیتشاخص

13951396عنوان شاخص ردیف

72/169/1(درصد)رشد‌طبیعی‌رمعیت‌1

97/4478/48(درصد)نسبت‌سرباری‌سنی‌2

97/10588/107نسبت‌رنسی‌در‌بدو‌تولد3

5/664/7(درصد)نسبت‌سالخوردگی‌رمعیت‌4

07/42/3(نفر(‌)متوسج‌تعداد‌ااراد‌در‌خانوار)بعد‌خانوار‌5



درمانشاخص

تعاریف و مفاهیم

موسسهباشند،رمانیدتختبهمجهزکهآسایشگا وزایشگا زایشگا ،وبیمارستانبیمارستان،ازاعمدرمانیمراکزکلیهبه:درمانیموسسه
.مى‌شوداطلاقدرمانی

هداشتی،بدرمانی،تشخیصی،امکانا ازاستفاد باپزشکیآموزشودرمانبهداشت،وزار ازمجوزاخذباکهاستمکانی:بیمارستان
تکوعمومیانبیمارستبهومی‌گرددتأسیسشبانه‌روزیصور بهبستریوسرپاییبیمارانبهبودودرمانمنظوربهپهوهشیوآموزشی

.می‌شودتقسیمتخصصی

وطفالاوزایمانوزنانعمومی،رراحیداخلی،شاملبستریبخشچهاردارایحداقلبایدکهاستبیمارستانی:عمومیبیمارستان
.باشدتاذیهو(اورژانس)پزشکیاوریت‌هایورادیولوژیداروخانه،آزمایشگا ،بخش‌های

.دمی‌کناعالیتپزشکیتخصصیاوقیاتخصصیرشتهیکدرکهاستبیمارستانی:تخصصیتکبیمارستان

تاسیسا ،،تجهیزا کلیهازاستفاد باعلمیموازیناساسبراستپرستاریپزشکی،تخصصیبخشیکCCUبخش:CCUبخش
.می‌باشدعهد ‌دارراقلبیحادعوارضبهمبتلابیمارانازمراقبتومداوامسئولیتلازمداروهایوپزشکیتکنولوژی



درمانشاخص

   م  
‌

10000×‌‌
‌تعداد‌بیمارستانهای‌استان

‌=‌نسبت‌بیمارستان‌به‌د ‌هزار‌نفر‌رمعیت‌استان
‌کل‌رمعیت‌استان

 
 

1000×‌‌
‌تعداد‌تخت‌ثابت‌بیمارستانهای‌استان

‌=‌نسبت‌تخت‌ثابت‌به‌هزار‌نفر‌رمعیت‌استان
‌کل‌رمعیت‌استان

 
‌

1000×‌‌
‌تعداد‌تخت‌اعال‌بیمارستانهای‌استان

‌=‌نسبت‌تخت‌اعال‌به‌هزار‌نفر‌رمعیت‌استان
‌کل‌رمعیت‌استان

 
 

10000×‌‌
‌تعداد‌تختهای‌سوختگی‌

‌رمعیت نفر =‌نسبت‌تخت‌سوختگی‌به‌د ‌هزار
‌کل‌رمعیت

 
‌

10000×‌‌
‌تعداد‌تختهای‌ویه ‌

‌رمعیت نفر =‌نسبت‌تختهای‌ویه ‌به‌د ‌هزار
‌کل‌رمعیت

 



درمانشاخص

13951396عن ان شاخص ردیف

6562درصد تخت روز اشغالی 1
5/25/2متوسط روزهای بستری 2
5/25/2متوسط اقامت بیمار 3
1515نسبت فوت شده در هزار بیمارترخیص شده 4
9/76/7نسبت پذیرش بیمار برای هر تخت 5
08/112/1نسبت تخت ثابت به هزار نفر جمعیت 6
84/088/0نسبت تخت  فعال به هزار نفر جمعیت 7
7880درصد تخت فعال به ثابت 8
43/045/0نسبت تخت روانی به ده هزار نفر جمعیت 9
21/022/0نسبت تخت سوختگی به ده هزار نفر جمعیت 10
26/136/1نسبت تخت های ویژه به ده هزار نفر جمعیت11
4747درصد عمل سزارین به کل زایمان ها 12
2021درصد عمل سزارین به کل اعمال جراحی 13
45(دقیقه)تا رسیدن بربالین مددجودرشهر 115میانگین زمانی شروع پاسخگویی 14

78(دقیقه)تا رسیدن بربالین مددجودرجاده 115میانگین زمانی شروع پاسخگویی 15

9496درصد مرگ های اتفاق افتاده قبل از رسیدن آمبولانس اورژانس به کل مرگ ها16

42درصد مرگ های اتفاق افتاده در حضور تکنیسین اورژانس به کل مرگ ها17

22درصد مرگ های اتفاق افتاده حین انتقال در آمبولانس اورژانس18

6968درصد ماموریت های غیرتصادفی به کل ماموریت های انجام شده توسط پایگاه اورژانس19

3132درصد ماموریت های تصادفی به کل ماموریت های انجام شده توسط پایگاه اورژانس20

8990ساعت دراورژانس بیمارستانی6درصد بیماران تعیین تکلیف شده ظرف مدت 21



عتوسعه مدیریت و منابشاخص

تعاریف و مفاهیم

آوران‌بهداشهت‌در‌امطرحی‌و‌پی،قراردادی،پیمانی،(قطعی‌و‌یا‌آزمایشی)به‌آن‌دسته‌از‌کارکنانی‌که‌به‌صور ‌استخدام‌رسمی‌:شاغلین در دانشگاه
.دانشگا ‌علوم‌پزشکی‌بوشهر‌و‌سایر‌مراکز‌تابعه‌مشاول‌خدمت‌مى‌باشند‌شاغل‌اطلاق‌مى‌گردد

ذ‌پایان‌نامهه‌نایهلبه‌کسانی‌اطلاق‌مى‌شود‌که‌تحصیلا ‌پزشکی‌را‌در‌یکی‌از‌دانشگا ‌های‌داخل‌و‌یا‌خارج‌از‌کشور‌به‌پایان‌رسانید ‌و‌به‌اخه: پزشک
:اند‌و‌مدارك‌آنان‌مورد‌تائید‌وزار ‌ارهنگ‌و‌آموزش‌عالی‌قرار‌دارد‌و‌به‌سه‌گرو ‌زیر‌تقسیم‌مى‌شوندشد 
پزشک‌) تخصصپزشک‌اوق‌(‌3پزشک‌متخصص‌‌‌‌‌(‌2عمومی‌‌‌‌‌1

یت‌های‌مهرتبج‌عبار ‌است‌از‌رایگا ‌سازمانی‌است‌که‌در‌تشکیلا ‌تفضیلی‌دانشگا ‌برای‌انجهام‌مجموعهه‌ای‌از‌واهای ‌و‌مسهئول:پست سازمانی
.برای‌یک‌کارمند‌تعری ‌شد ‌است

تله ‌عبار ‌از‌تعدادی‌شال‌است‌که‌از‌لحاظ‌نوع‌کار‌مشابه‌ولی‌از‌نظهر‌اهمیهت‌و‌دشهواری‌واهای ‌و‌مسهئولیت‌ها‌دارای‌دررها ‌مخ:رشته شغلی
.می‌باشد

.اشندعبار ‌است‌از‌مجموعه‌ای‌از‌رشته‌های‌شالی‌است‌که‌از‌لحاظ‌نوع‌کار‌و‌رشته‌تحصیلی‌و‌تجربی‌وابستگی‌نزدیک‌داشته‌ب:رسته



عتوسعه مدیریت و منابشاخص

   م  
 

100×‌‌
‌تعداد‌شاغلین‌دیپلم

‌=‌درصد‌شاغلین‌دپیلم‌به‌کل‌پرسنل
‌کل‌پرسنل

 

100×‌‌
‌تعداد‌شاغلین‌اوق‌دیپلم

‌=‌درصد‌شاغلین‌اوق‌دیپلم‌به‌کل‌پرسنل
‌کل‌پرسنل

 

100×‌‌
‌مجموع‌تعداد‌شاغلین‌رسمی‌آزمایشی‌و‌رسمی‌قطعی‌

‌=‌درصد‌شاغلین‌رسمی‌به‌کل‌پرسنل
‌کل‌پرسنل

 

100×‌‌
‌تعداد‌شاغلین‌پیمانی

‌=‌درصد‌شاغلین‌پیمانی‌به‌کل‌پرسنل
‌کل‌پرسنل

 

100×‌‌
‌تعداد‌استخدام‌شدگان‌اوق‌دیپلم

‌=‌درصد‌استخدام‌شدگان‌اوق‌دیپلم‌به‌کل‌استخدام‌شدگان
‌کل‌استخدام‌شدگان

 

100×‌‌
‌تعداد‌استخدام‌شدگان‌لیسانس

‌=‌درصد‌استخدام‌شدگان‌لیسانس‌به‌کل‌استخدام‌شدگان
‌کل‌استخدام‌شدگان

 



عتوسعه مدیریت و منابشاخص

13951396عنوان شاخص ردیف
8/108/9درصد‌شاغلین‌زیر‌دیپلم‌به‌کل‌پرسنل1
4/232/22درصد‌شاغلین‌دیپلم‌به‌کل‌پرسنل2
8/127/11درصد‌شاغلین‌اوق‌دیپلم‌به‌کل‌پرسنل3
396/41درصد‌شاغلین‌لیسانس‌به‌کل‌پرسنل4
5/31/4درصد‌شاغلین‌اوق‌لیسانس‌به‌کل‌پرسنل5
5/106/10درصد‌شاغلین‌دکترا‌به‌کل‌پرسنل6
2/426/40درصد‌شاغلین‌رسمی‌به‌کل‌پرسنل7
7/51/6درصد‌شاغلین‌پیمانی‌به‌کل‌پرسنل8
7/295/28درصد‌شاغلین‌قراردادی‌به‌کل‌پرسنل9
5/123/14درصد‌شاغلین‌طرحی‌به‌کل‌پرسنل10
4/14/1به‌کل‌پرسنلKدرصد‌شاغلین‌ضریب‌11
8/28/2درصد‌شاغلین‌هیئت‌علمی‌به‌کل‌پرسنل12
7/52/6به‌کل‌پرسنل‌(‌پیام‌آور،‌پزشک‌خانواد ‌و‌قانون‌کار‌و‌قرارداد‌ساعتی)درصد‌سایر‌شاغلین‌13
5/543/55درصد‌شاغلین‌زن‌به‌کل‌پرسنل14
5/457/44درصد‌شاغلین‌مرد‌به‌کل‌پرسنل15
04/1درصد‌استخدام‌شدگان‌زیردیپلم‌به‌کل‌استخدام‌شدگان16
3/125/27درصد‌استخدام‌شدگان‌دیپلم‌به‌کل‌استخدام‌شدگان17
8/87/0درصد‌استخدام‌شدگان‌اوق‌دیپلم‌به‌کل‌استخدام‌شدگان18
9/643/70درصد‌استخدام‌شدگان‌لیسانس‌به‌کل‌استخدام‌شدگان19
140درصد‌استخدام‌شدگان‌اوق‌لیسانس‌به‌کل‌استخدام‌شدگان20
00درصد‌استخدام‌شدگان‌دکترا‌به‌کل‌استخدام‌شدگان21



آموزششاخص

تعاریف و مفاهیم

نی‌در‌زمینه‌های‌به‌هر‌یک‌از‌دانشگا ‌ها،‌مراکز‌آموزش‌عالی‌و‌پهوهشی‌گفته‌می‌شود‌که‌با‌هدف‌ترویج‌ارتقاء‌دانش‌و‌تربیت‌نیروی‌انسا:موسسه آموزش عالی
.مختل ‌علوم‌و‌با‌ضوابج‌شورای‌گسترش‌تاسیس‌شد ‌باشد

پرداخته‌و‌هوهش‌موسسه‌ای‌است‌که‌با‌هدف‌ترویج،‌ارتقاء‌دانش‌و‌تربیت‌نیروی‌انسانی‌در‌زمینه‌های‌مختل ‌علوم‌و‌انون‌به‌ارائه‌آموزش‌عالی‌و‌انجام‌پ:دانشگاه
.‌با‌ضوابج‌شورای‌گسترش‌حداقل‌از‌سه‌دانشکد ‌تشکیل‌شد ‌باشد

.‌ت‌می‌نمایدموسسه‌ای‌است‌که‌با‌مجوز‌رسمی‌شورای‌گسترش‌در‌دانشگا ‌ها‌و‌یا‌بصور ‌مستقل‌تاسیس‌و‌حداقل‌در‌سه‌رشته‌تحصیلی‌اعالی:دانشکده

.موسسه‌آموزش‌عالی‌است‌که‌برای‌ارائه‌آموزش‌در‌مقطع‌کاردانی‌طبق‌ضوابج‌معین‌تاسیس‌می‌شود:آموزشکده

ترش‌اشهتاال‌به‌اردی‌اطلاق‌می‌شود‌که‌در‌یکی‌از‌دانشگا ‌ها،‌موسسا ‌آموزش‌عالی‌و‌یا‌پهوهشی‌به‌تحصیل‌در‌یکی‌از‌رشته‌های‌مصوب‌شورای‌گس:دانشجو
.دارد

.به‌آن‌دسته‌از‌دانشجویانی‌که‌در‌ترم‌راری‌ثبت‌نام‌کرد ‌و‌در‌حال‌تحصیل‌مى‌باشند‌گفته‌مى‌شود:دانشجویان شاغل به تحصیل

.به‌آن‌دسته‌از‌دانشجویانی‌که‌از‌طریق‌کنکور‌سراسری‌وارد‌دانشگا ‌علوم‌پزشکی‌شد ‌و‌ثبت‌نام‌مى‌نمایند:دانشجویان پذیرفته شده



آموزششاخص

   م  
 

 

100×‌‌
‌تعداد‌دانشجویان‌کاردانی

‌=‌درصد‌دانشجویان‌کاردانی‌به‌کل‌دانشجویان
‌کل‌دانشجویان‌شاغل‌به‌تحصیل

 

100×‌‌
‌تعداد‌دانشجویان‌بومی

‌=‌درصد‌دانشجویان‌بومی‌به‌کل‌دانشجویان
‌کل‌دانشجویان‌شاغل‌به‌تحصیل

 

100×‌‌
‌تعداد‌دانشجویان‌روزانه

‌=‌درصد‌دانشجویان‌روزانه‌به‌کل‌دانشجویان
‌کل‌دانشجویان‌شاغل‌به‌تحصیل

 

100×‌‌
‌تعداد‌دانشجویان‌زن

‌=‌درصد‌دانشجویان‌زن‌به‌کل‌دانشجویان
‌کل‌دانشجویان‌شاغل‌به‌تحصیل

 

100×‌‌
‌تعداد‌دانشجویان‌مجرد

‌=‌درصد‌دانشجویان‌مجرد‌به‌کل‌دانشجویان
‌کل‌دانشجویان‌شاغل‌به‌تحصیل

 



آموزششاخص

13951396عنوان شاخص ردیف

36/3درصد‌دانشجویان‌کاردانی‌به‌کل‌دانشجویان1

585/54درصد‌دانشجویان‌کارشناسی‌به‌کل‌دانشجویان2

77/7درصد‌دانشجویان‌کارشناسی‌ارشد‌به‌کل‌دانشجویان3

11/0به کل دانشجویان( Ph.D)درصد‌دانشجویان‌دکترای‌تخصصی4

307/32درصد‌دانشجویان‌دکترای‌حراه‌ای‌به‌کل‌دانشجویان5

15/1درصد‌دانشجویان‌دستیاری‌تخصص‌به‌کل‌دانشجویان6

5856درصد‌دانشجویان‌بومی‌به‌کل‌دانشجویان7

4244درصد‌دانشجویان‌غیربومی‌به‌کل‌دانشجویان8

6765درصد‌دانشجویان‌زن‌به‌کل‌دانشجویان9

3335درصد‌دانشجویان‌مرد‌به‌کل‌دانشجویان10

6/16/1نسبت‌دانشجویان‌پزشکی‌به‌تخت‌اعال‌آموزشی11

13/019/0درصددانشجویان‌خارری‌به‌کل‌دانشجویان12

8/65/7سرانه‌اضای‌آموزشی13

2/115/10نسبت‌دانشجو‌به‌هیئت‌علمی14

7/45/5نسبت‌دانشجو‌به‌هیئت‌علمی‌در‌دانشکد ‌پزشکی15

4/112/9نسبت‌دانشجو‌به‌هیئت‌علمی‌در‌دانشکد ‌دندانپزشکی16

5/165/16نسبت‌دانشجو‌به‌هیئت‌علمی‌در‌دانشکد ‌پرستاری‌و‌مامایی17

194/16نسبت‌دانشجو‌به‌هیئت‌علمی‌در‌دانشکد ‌بهداشت18

276/25نسبت‌دانشجو‌به‌هیئت‌علمی‌در‌دانشکد ‌پیراپزشکی19

4/73/8نسبت‌دانشجو‌به‌کارکنان‌آموزشی‌غیرهیئت‌علمی20



یتحقیقات و فناورشاخص

تعاریف و مفاهیم

.باشدمیذیلتعاری اساسبرپهوهشگا وپهوهشکد تحقیقا ،مرکزشامل:تحقیقاتیواحد

رسید تصویببهشکیپزعلومزمینه‌هایازیکیدرمتقاضیسازمانمسئولمقامبالاتریندرخواستبهکهاستتحقیقاتیواحدکوچکترین:تحقیقاتمرکز
.باشد

تصویببهکهبمناسایزیکیاضایوواحدمدیریتباقطعیمجوزدارایمرتبجتحقیقاتیمرکزسهحداقلازمتشکلاستتحقیقاتیواحد:پژوهشکده
.باشدرسید 

.باشدمناسبیایزیکاضایوواحدمدیریتبامصوبمرتبجپهوهشکد سهحداقلدارایکهواحدمدیریتومالیاستقلالباتحقیقاتیواحد:پژوهشگاه

اعالیتبههکمی‌شوداطلاق(بهداشتوعلوم)وزارتینتائیدموردبالاتروارشدکارشناسیتحصیلیمداركدارندگانبهپهوهشگر:(محقق)پژوهشگر
.دارداشتاالتحقیقاتی

.باشدداشتهاشتاالتحقیقاتیاعالیتبهوداشتهحضورتحقیقاتیواحددرهفتهدرساعت40حداقلکهاستپهوهشگری:وقتتمامپژوهشگر



یتحقیقات و فناورشاخص

   م  
 

 

100×‌‌
‌تعداد‌مقالا ‌منتشر‌شد ‌در‌مجلا ‌داخلی

‌درصد‌مقالا ‌منتشر‌شد ‌در‌مجلا ‌داخلی‌به‌کل‌مقالا ‌‌=
‌کل‌مقالا 

 
 

100×‌‌
‌تعداد‌مقالا ‌منتشر‌شد ‌در‌مجلا ‌خارری

‌درصد‌مقالا ‌منتشر‌شد ‌در‌مجلا ‌خارری‌به‌کل‌مقالا ‌‌=
‌کل‌مقالا 

 
 

100×‌‌

تعداد‌مقالا ‌منتشر‌شد ‌به‌زبان‌
‌=‌اارسی

درصد‌مقالا ‌منتشر‌شد ‌به‌زبان‌اارسی‌به‌کل‌
‌مقالا ‌

‌کل‌مقالا 
 
 

100×‌‌

تعداد‌مقالا ‌منتشر‌شد ‌به‌زبان‌
‌=‌انگلیسی

درصد‌مقالا ‌منتشر‌شد ‌به‌زبان‌انگلیسی‌به‌کل‌
‌مقالا ‌

‌کل‌مقالا 
 



یتحقیقات و فناورشاخص

شاخصتعداد کل تعدادعنوان شاخص ردیف

89درصد مقالات منتشر شده در مجلات داخلی نسبت به کل مقالات1

291

30%

%20270درصد مقالات منتشر شده در مجلات خارجی نسبت به کل مقالات2

%4315درصد مقالات منتشر شده به زبان فارسی نسبت به کل مقالات3

%24885درصد مقالات منتشر شده به زبان انگلیسی نسبت به کل مقالات4

29120442/1نسبت مقالات علمی به تعداد اعضای هیئت علمی 5

8920842/0*افتهنسبت مقالات منتشر شده در مجلات داخلی به تعداد پژوهشگر تطبیق ی6

20220897/0*افتهنسبت مقالات منتشر شده در مجلات خارجی به تعداد پژوهشگر تطبیق ی7

%1250درصد مجلات علمی پژوهشی به کل مجلات دانشگاه 8

9
بدر درصد مجلات علمی پژوهشی نمایه شدده دانشدگاه در پایگاه هدای اسدتنادی معت

بین المللی شامل آی اس آی، پاب مد، پابمد سنترال و اسکوپوس
010

10
درصد مقالات علوم پزشکی نمایه شده در پایگاه های معتبر علمی 

(ISI  ،SCOPUS،PUBMED)
20225878%



یدانشجویی ، فرهنگشاخص

تعاریف و مفاهیم

:مشاورهتعریف
نائلمحیطیرصت‌هایاوامکانا نیزوخویشقابلیت‌هایوتواناییازبهتریشناختبهتامی‌شودکمکمرارعینبهآنطیدرکهاستمشاورومرارعینبینرویارویوپویااعال،ارایندیمشاور 
ارارانیازهایشارضاءرایبمعقولشیو ‌هایبیاموزد،رادیگرانباارتباطبرقرارینحو تامی‌کندکمکمرارعینبهمشاور اراینددرمشاور.یابنددستزندگیدربیشترسازگاریبهنهایتدروشوند
برایمنطقیواصولیایتصمیم‌گیری‌هبهقادرآنهابهرسیدنچگونگیوزندگیاهدافشناختازپسوآوردبدستراخویشتندربار عمیقووسیعاطلاعا بشناسد،راناشناخته‌اشاحساسا گیرد،
.گرددهدفبهنیل

:تحصیلیمشاوره
.می‌پردازدیلقباینازمواردیوتحصیلیپیشراتانگیز ‌هایتقویتصحیح،مطالعهحواس‌پرتیبرغلبهیادگیری،شیو ‌هایآموزشزمان‌بندی،برنامه‌ریزی،نحو بهمشاور ازشاخهاین

:فردیمشاوره
بهرانیازهایشیرد،گارارادیگرانباارتباطنحو اردتامی‌کندکمکمشاوررریانایندر.می‌باشدآنهاباشدنموارهوطرحبهعلاقمندااراد،کهاستمشکلاتیومسائلپیرامونبررسیوبحث
گفتمی‌توان.کندعیینتراآنهابهدستیابیشیو ‌هایآیند اهدافشناختوتبیینباوآوردبدستخویشضع وقو نقاطدربار اطلاعاتیبشناسد،رااحساساتشسازد،برآورد معقولومقبولطور

.می‌شودمنجرزندگینحو تاییرنهایتاًوراتارهانگرش‌ها،اعتقادا ،اداراکا ،تاییربهمشاور 

:خانوادهمشاوره
.می‌پردازدخانواد درمعیوبروابجاصلاحوخانواد اارادباارتباطچگونگیاعلی،راتاربرخانواد تاثیرخانواد ،دردانشجومشکلا بررسیبه



یدانشجویی ، فرهنگشاخص

   م  

 
 

‌=‌درصد‌دانشجویان‌ردیدالورود‌تحت‌پوشش‌پایش‌سلامت‌روان

‌تعداد‌دانشجویان‌ردیدالورود‌شرکت‌کنند ‌در‌
 طرح‌پایش‌سلامت‌روان

100×‌

 تعداد‌کل‌دانشجویان‌ردیدالورود‌)پذیراته‌شد (

‌
‌

‌=‌درصد‌دانشجویان‌ردید‌الورود‌تحت‌پوشش‌آموزش‌مهارتهای‌زندگی

‌تعداد‌دانشجویان‌ردیدالورود‌شرکت‌کنند ‌در
‌×100 ‌دورهی‌مهارتهای‌زندگی

 تعداد‌کل‌دانشجویان‌ردیدالورود‌)پذیراته‌شد (

‌
‌

‌=‌درصد‌شرکت‌کنندگان‌در‌کارگاههای‌آموزشی
 تعداد‌کل‌شرکت‌کنندگان‌در‌کارگاههای‌آموزشی‌‌‌

100×‌
 کل‌دانشگاهیان

‌
‌

‌=‌درصد‌مشاور ‌اردی‌دانشجویان
 تعداد‌دانشجویانی‌که‌به‌ادار ‌مشاور ‌مرارعه‌نمودند

100×‌
 تعداد‌کل‌دانشجویان

‌



یدانشجویی ، فرهنگشاخص

13951396عنوان شاخص ردیف

100100روانسلامتپایشپوششتحتالورودجدیددانشجویاندرصد1

100100زندگیمهارت هایآموزشپوششتحتالورودجدیددانشجویاندرصد2

355/35(...وتحصیلیخوابگاهی،زندگیسبکاعتیاد،ازدواج،ازپیش)گروهیآموزش هایپوششتحتدانشجویاندرصد3

213/22دانشجویانفردیمشاورهدرصد4

2/138/13قرآنیجشنواره هایدرکارمندانواساتیددانشجویان،حضوردرصد5

5/131/6فرهنگیهایجشنوارهدرشرکت کنندهدانشجویانحضوردرصد6

1201/110دانشجویانکلبهعلمیوزیارتیسیاحتیاردوهایازکنندهاستفادهدانشجویاندرصد7

4/4851خوابگاهیرایانهسرانه8

85/1208/13خوابگاهفیزیکیفضایسرانه9

91/435/4اتاقدردانشجوتراکم10

100100خوابگاهمتقاضیجدیدالوروددانشجویانپوششمیزان11

5451خوابگاهپوششمیزان12

6/501/51خوابگاهیمسابقاتدرکنندهشرکتدانشجویاندرصد13

64/132/2دانشجویانسرپوشیدهورزشیفضایسرانه14

7/56/1المپیادوقهرمانیمسابقاتدردانشجویانمشارکتدرصد15

7/16/0المپیادوقهرمانیمسابقاتدرکنندهشرکتکارکنانواساتیددرصد16

2/02/0دانشجوییغذاخوریآشپزخانهفضایسرانه17

9/007/1دانشجوییهایخوریغذافضایسرانه18

22/021/0دانشجوییخوابگاه هایدرغذاتوزیعمحل هایفضایسرانه19

982/99ذهابوایابوسایلازکنندهاستفادهدانشجویاندرصد20



غذا و داروشاخص

تعاریف و مفاهیم

.عبارتست‌از‌واحدهایی‌که‌دارای‌پروانه‌صنعتی‌و‌یا‌بهداشتی‌مشمول‌قوانین‌مواد‌غذایی‌می‌باشند:واحدهای تولیدی

،‌تاسیس‌شد ‌و‌با‌داشتن‌مسهئول‌انهی‌وارهد‌شهرایج‌بهه‌ارایهه‌20موسسه‌ای‌است‌پزشکی‌که‌با‌اخذ‌پروانه‌مخصوص‌از‌کمیسیون‌قانونی‌ماد ‌:داروخانه
ر ‌ز‌مبهادخدما ‌دارویی‌و‌عرضه‌دارو،‌شیر‌خشک،‌مکمل‌غذایی،‌غذاهای‌کمکی‌شیرخواران،‌لوازم‌مصرای‌پزشکی‌و‌ارآورد ‌های‌آرایشی‌و‌بهداشتی‌مجها

.می‌نماید

ی‌و‌صهنفی،‌عبارتست‌از‌مراکزی‌که‌در‌سطح‌استان‌اعهم‌از‌مراکهز‌صهنعت:مراکز عرضه و فروش مواد خوردنی، آشامیدنی، آرایشی و بهداشتی
.مواد‌غذایی،‌آشامیدنی،‌آرایشی‌و‌بهداشتی‌را‌عرضه‌می‌نمایند

ی‌عوامهل‌ارآیندی‌است‌کهه‌بهه‌منظهور‌انهداز ‌گیری‌و‌سهنجش‌کمهی‌و‌کیفه:آزمایش مواد خوراکی، آشامیدنی، آرایشی و بهداشتی و دارویی
کنتهرل‌کیفیهت‌برای‌شیمیایی،‌ایزیکی،‌میکروبی،‌بیولوژیکی‌و‌یا‌خواص‌ااهری‌در‌مواد‌خوراکی،‌آشامیدنی،‌آرایشی‌و‌بهداشتی‌و‌دارویی‌و‌مواد‌اولیه‌آن‌ها

.و‌سلامت‌این‌محصولا ‌و‌یا‌مواد‌اولیه‌آن‌ها‌انجام‌می‌شود

دنی،‌آرایشهی‌پروانه‌ای‌است‌که‌برای‌ساخت‌هر‌قلم‌مواد‌خوراکی،‌آشامی:پروانه ساخت مواد خوراکی، آشامیدنی، آرایشی و بهداشتی و دارویی
وسسهه‌از‌این‌پروانه‌زمانی‌صادر‌می‌شود‌که‌م.‌و‌بهداشتی‌و‌دارویی‌و‌ارآورد ‌های‌مرتبج‌با‌آنها‌صادر‌می‌شود‌و‌در‌آن‌مشخصا ‌کامل‌ارآورد ‌‌درج‌می‌شود

.نظر‌شرایج‌انی‌و‌بهداشتی‌مورد‌تایید‌وزار ‌بهداشت،‌درمان‌و‌آموزش‌پزشکی‌باشد



غذا و داروشاخص

   م    
 

10000×‌‌
‌تعداد‌داروسازان‌کل‌استان

‌=‌نسبت‌داروساز‌به‌د ‌هزار‌نفر‌رمعیت‌در‌کل‌استان
‌کل‌رمعیت‌استان

 

 

10000×‌‌
‌تعداد‌داروخانههای‌کل‌استان

‌=‌نسبت‌داروخانه‌به‌د ‌هزار‌نفر‌رمعیت‌در‌کل‌استان
‌کل‌رمعیت‌استان

 

 

100×‌‌
تعداد‌کل‌نسخی‌که‌حاوی‌داروی‌آنتیبیوتیک‌

‌=‌درصد‌داروی‌تجویزی‌آنتیبیوتیک‌هستند
‌تعداد‌کل‌نس ‌بررسی‌شد 

‌
‌تعداد‌کل‌اقلام‌دارویی‌در‌نس 

‌=‌میانگین‌اقلام‌دارویی‌در‌نس 
‌تعداد‌کل‌اقلام‌نس ‌بررسی‌شد 

 

‌
‌تعداد‌کل‌بازدیدهای‌انجام‌شد ‌طی‌سال

=‌
میانگین‌بازدید‌انجام‌شد ‌از‌واحدهای‌مواد‌غذایی،‌

‌آرایشی‌و‌بهداشتی‌و‌انبارهای‌اعال ‌تعداد‌کل‌واحدها



غذا و داروشاخص

13951396عن ان شاخص ردیف

12/106/1نسبت داروساز به ده هزار نفر جمعیت در کل استان1

03/107/1نسبت داروخانه به ده هزار نفر جمعیت در کل استان2

9/56/3بهداشتیوآرایشیغذایی،موادمصرفغیرقابلنمونهدرصد3

1430413796بهداشتیوآرایشیغذایی،موادکنترلآزمایشگاهبهارسالینمونهتعداد4

157344151756ارسالینمونه هایرویبرشدهانجامآزمایشاتتعداد5

1111بهداشتیوآرایشیغذایی،موادنمونه هایمورددرشدهانجامآزمایش هایمیانگین6

133/12فعالوانبارهایبهداشتیوآرایشیغذایی،موادواحدهایازشدهانجامبازدیدمیانگین7

4085ارسالیADRگزارشاتتعداد8

57/264/2نسخدرداروییاقلاممیانگین9

73/139/16آنتی بیوتیکتجویزیدارویدرصد10

98/1127/16تزریقیتجویزیدارویدرصد11

51/614/7کورتیکواستوئیدتجویزیدارویدرصد12

2/3535آنتی بیوتیکدارویدریافت کنندهبیماراندرصد13

69/3032تزریقیدارویدریافت کنندهبیماراندرصد14

67/1618کورتیکواستوئیددارویدریافت کنندهبیماراندرصد15



انیتسهیلات بهداشتی درمشاخص

تعاریف و مفاهیم

.اشدوسسا ‌درمانی‌تحت‌پوشش‌دانشگا ‌علوم‌پزشکی‌بوشهر‌مى‌ب،‌ممنظور‌از‌وابسته:موسسات وابسته به دانشگاه علوم پزشکی

خیریه،‌تامین‌ارتماعی‌و‌واحد‌درمانی‌و‌یا‌بهداشتی‌درمانی،‌ممکن‌است‌وابسته‌به‌مؤسساتی‌از‌قبیل‌دانشگا ‌علوم‌پزشکی،‌خصوصی،‌انجمن:نوع وابستگی
.یا‌غیر ‌باشد

د‌و‌بهر‌حسهب‌مکانی‌است‌که‌با‌اخذ‌مجوز‌از‌وزار ‌بهداشت،‌درمان‌و‌آموزش‌پزشکی‌به‌صور ‌شبانه‌روزی‌بیماران‌سرپایی‌را‌برای‌درمان‌می‌پذیر:درمانگاه
.نوع‌اعالیت‌به‌درمانگا ‌عمومی‌و‌تخصصی‌تقسیم‌می‌شود

روق‌و‌یا‌تشخیص‌درمانگاهی‌است‌که‌به‌منظور‌ارایه‌خدما ‌تشخیصی‌و‌درمانی‌در‌یکی‌از‌رشته‌های‌تخصصی‌پزشکی‌مانند‌قلب‌و‌ع:درمانگاه تخصصی
اسیس‌مربوطه‌تو‌درمان‌یک‌یا‌چند‌بیماری‌مشخص‌مانند‌دیابت‌که‌متخصصین‌رشته‌های‌مختل ‌در‌آن‌همکاری‌می‌کنند،‌طبق‌ضوابج‌موضوع‌آیین‌نامه‌های

.می‌شود

راحی‌مهاژور‌و‌یا‌ر(‌بدون‌بیهوشی‌و‌با‌بى‌حسی‌موضعی)به‌مراکزی‌اطلاق‌مى‌شود‌که‌پس‌از‌انجام‌اعمال‌رراحی‌مینور‌:مرکز جراحی محدود و سرپائی
.بیمار‌حداکثر‌ارف‌مد ‌چند‌ساعت‌قادر‌به‌ترك‌مرکز‌بود ‌و‌نیازی‌به‌بستری‌شدن‌نداشته‌باشد،(با‌بى‌هوشی)



انیتسهیلات بهداشتی درمشاخص

   م  
 

 

1000×‌‌
=‌نسبت‌پزشک‌عمومی‌به‌هزار‌نفر‌رمعیت‌‌تعداد‌پزشکان‌عمومی‌استان

‌استان ‌کل‌رمعیت‌استان
 

1000×‌‌
=‌نسبت‌دندانپزشک‌به‌هزار‌نفر‌رمعیت‌‌تعداد‌دندانپزشکان‌استان

‌استان ‌کل‌رمعیت‌استان

1000×‌‌
تعداد‌پزشکان‌متخصص‌

‌استان
=‌نسبت‌پزشک‌متخصص‌به‌هزار‌نفر‌رمعیت‌

‌استان
‌کل‌رمعیت‌استان

10000×‌‌
=‌نسبت‌آزمایشگا ‌به‌د ‌هزار‌نفر‌رمعیت‌‌تعداد‌آزمایشگاهها

‌استان ‌کل‌رمعیت‌استان

10000×‌‌
=‌نسبت‌پرتونگاری‌به‌د ‌هزار‌نفر‌رمعیت‌‌تعداد‌پرتونگاریها

‌استان ‌کل‌رمعیت‌استان
 



انیتسهیلات بهداشتی درمشاخص

13951396عنوان شاخص ردیف

15/015/0نسبت بیمارستان به ده هزار نفر جمعیت در کل استان1

7/075/0نسبت آزمایشگاه به ده هزار نفر جمعیت در کل استان2

7/07/0نسبت واحدهای توانبخشی به ده هزار نفر جمعیت در کل استان3

4/04/0نسبت واحدهای پرتونگاری به ده هزار نفر جمعیت در کل استان4

47/047/0نسبت پزشک عمومی به هزار نفر جمعیت در کل استان5

4/047/0نسبت پزشک متخصص به هزار نفر جمعیت در کل استان6

25/029/0نسبت  دندانپزشک به هزار نفر جمعیت در کل استان 7

%41%42درصد پزشکان عمومی به کل پزشکان وابسته به دانشگاه8

%38%37درصد پزشکان متخصص به کل پزشکان وابسته به دانشگاه9

%5%4درصد پزشکان فوق تخصص به کل پزشکان وابسته به دانشگاه10

%15%13درصد دندانپزشکان به کل پزشکان وابسته به دانشگاه11



شبکه های بهداشت و درمانشاخص

13951396عنوان شاخص ردیف

1
–ده خبانوابهداشبت-بهداشبت محبی –گسترش شببکه 

آموزشگاه بهورزی-مبارزه با بیماریها

2
–دهان و دنبدان -آموزش سلامت-سلامت روان–تغذیه 

بهداشت مدارس

3
  روابب–انببار -حسبابداری–کارگزینی -امور عمومی

دبیرخانه-خدمات–فناوری اطلاعات -عمومی



شبکه های بهداشت و درمانشاخص

13951396گسترش شبکه شاخص عنوان ردیف

حیاتیذیج1

پزشک خانواده 2

بازدید ستادی3



انبیمارستشاخص

13951396عنوان شاخص ردیف

1
رخیص تعداد ت-تعداد مراجعین-فعال-های بستریتخت
تتجهیزا-نیروهای انسانی-تعداد بستری ها-شده ها

2
-آزمایشببگاه-فیزیببوتراپی-درمانگاههببا-داروخانببه هببا
مددکاری-بهداشت حرفه ای-رادیولوژی

3
اعتببار -HIS-اقتصباد درمبان-اسبناد پزشبکی-پذیرش
پزشکیمهندسی-بخشی



پس از اندازه گیری متغیر ها و جمع آوری داده های مورد نیاز اولین قدم برای تحلیل داده ها دسته
.بندی اطلاعات در غالب جدول و نمودار است

نمایش اطلاعات

کادربهیارماماپرستارنام بیمارستان
جمعهوشبریاتاق عمل

22949554335411شهدای‌خلیج‌اارس‌بوشهر

10701274130تخصصی‌قلب‌بوشهر

15228572521283شهیدگنجی‌برازران

5117108490زینبیه‌خورموج

1213261919197کنگان(‌ر )امام‌خمینی‌

532723159127گناو (‌ع)امیرالمؤمنین‌‌

200100030سوانح‌و‌سوختگی‌چرومی‌گناو 

351887674دیلم(‌عج)الاعظم‌...بقیه‌ا

166121439اهرم(‌ع)امام‌حسین‌

21151331امام‌هادی‌دیر
8051781981261051412جمع

نشگاه وابسته به دابیمارستان هاینیروی انسانی کادر پرستاری .  5-4جدول 
1396سال 



مجموعه ازرابهتریکی از خصوصیات ساده افراد این است که می تواند یک تصویر 

ورتبصبنابراین ما می توانیم اطلاعاتی که . ای از کلمات یا داده های مجرد بفهمد 

.را به فرم نمودار تبدیل کرداندجدول خلاصه شده 

نمایش اطلاعات

350

100

260

192

96 96

35

32 32

38

273

52

222

135

65

108

28

46

31

14

تخت‌ثابت تخت‌اعال

.ر می رودبرای نمایش متغیرهای کیفی یا کمی که به شاخص مناسبی تبدیل شده اند بکا: نمودار میله ای



نمایش اطلاعات

.این نمودار برای نمایش داده های کیفی به کار می رود: دایرهاینمودار 

رسمي

2925

40.6%

پیماني

442

6.1%
طرحي

1027

14.3%

پیام آور

106

1.5%

ضريب كا

102

1.4%

3قراردادی تبصره 

1374

19.1%

4قراردادی تبصره 

678

9.4%

پزشك خانواده

198

2.8%

قانون كار

7

0.1%

هیئت علمي

204

2.8%

قرارداد ساعتي

136

1.9%
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فیپا

نداردهای بین اطلاعات کتاب شناختی لازم برای شناسایی و بازیابی یک کتاب بر مبنای ضوابط و استاتهیه 

.می گویندفیپاپیش از انتشار یا نویسیقبل از انتشار را فهرست المللی

فیپامراحل کار ●

تحویل‌‌کتاب‌‌و‌مدارک‌‌لازم‌
تکمیل‌‌فرم‌‌پرسشنامه
بررسی‌‌و‌کنترل‌‌فرم‌‌توسط‌‌کتابخانه‌
ثبت‌‌اطلاعات‌‌کتابشناختی‌‌در‌دفتر‌مخصوص‌
فهرستنویسیانجام‌‌عملیات‌‌
ورود‌اطلاعات‌‌به‌‌رایانه‌
فهرستنویسیتهیه‌برگه‌

  ر که  به  منظور ارائه  به  عموم  انتشاغیرادواریهر اثر چاپی  = کتاب
.صفحه  داشته  باشد۲۵یافته  و بیش  از 



امل  و به  صورت  متن  ماشین  شده بدون  جلد باشد با صفحه  عنوان  کمی توانداز کتاب  را که  نمونه ایناشر 

یز از نشابکهمه تغییرات  باید در صفحه  عنوان  اعمال  شده  و شماره . می دهدتحویل  فیپادقیق  به  دفتر 

.وزارت  فرهنگ  و ارشاد اسلامی  دریافت  شده  باشد

فیپا



:شابکیا (  آی اس بی ان  )کتاب   المللیشماره استاندارد بین 

.رقم که به کتابهای منتشر شده منسوب می شود و هر شماره منحصر به یک کتاب است 13متشکل از 

1—90-5032-600-978

.ناشر می باشدبعهدهشابکتهیه 

شابک
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