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  به نام خدا

 سازمان ملي استاندارد ايران با آشنايي

 و تحقيقـات  اسـتاندارد  مؤسسـة  مقـررات  و قـوانين  اصلاح قانون 3مادة يك بند موجب به ايران صنعتي تحقيقات و استاندارد مؤسسة

 ايران) رسمي(اي ملي استاندارده نشر و تدوين تعيين، وظيفه كه است كشور رسمي مرجع تنها 1371 ماه بهمن مصوب ايران، صنعتي

  .دارد عهده به را

به سـازمان   29/6/90نام موسسه استاندارد و تحقيقات صنعتي ايران به موجب يكصد و پنجاه و دومين جلسه شوراي عالي اداري مورخ 
  . جهت  اجرا ابلاغ شده است  24/7/90مورخ  35838/206ملي استاندارد ايران تغيير و طي نامه شماره 

 مؤسسات علمـي،  و مراكز نظران صاحب ،كارشناسان سازمان  از مركب فني هاي كميسيون در مختلف هاي حوزه در ندارداستا تدوين

 و توليـدي، فنـاوري   بـه شـرايط   توجـه  با و ملي مصالح با همگام وكوششي شود مي انجام مرتبط و آگاه اقتصادي و توليدي پژوهشي،
 وارد و كننـدگان، صـادركنندگان  مصـرف  توليدكننـدگان،  شـامل  نفـع،  و حق صاحبان منصفانة و آگاهانه مشاركت از كه است تجاري

 ايـران  ملـي  نـويس اسـتانداردهاي   پيش .شود مي حاصل دولتي غير و دولتي هاي سازمان نهادها، تخصصي، و علمي مراكز كنندگان،

 كميتة در پيشنهادها و نظرها از دريافت سپ و شودمي ارسال مربوط فني هاي كميسيون اعضاي و نفع ذي مراجع به نظرخواهي براي

  .شود مي منتشر و ايران چاپ )رسمي(ملي  استاندارد عنوان به تصويب صورت در و طرح رشته آن با مرتبط ملي
كننـد   مـي  تهيـه  شـده  تعيـين  ضـوابط  رعايـت  بـا  نيز صلاح ذي و مند علاقه هاي سازمان و مؤسسات كه استانداردهايي نويس پيش

 بدين ترتيـب، اسـتانداردهايي   .شود مي منتشر و چاپ ايران ملي استاندارد عنوان به تصويب، درصورت و بررسي و طرح ملي دركميتة

 مربـوط كـه   ملـي اسـتاندارد   كميتـة  در و تـدوين  5 شمارة ايران ملي استاندارد در شده نوشته مفاد اساس بر كه شوند مي تلقي ملي

  .باشد رسيده تصويب به دهدمي سازمان ملي استاندارد ايران تشكيل
 و (IEC)2المللـي الكتروتكنيـك    بين كميسيون، 1(ISO)استاندارد  المللي بين سازمان اصلي اعضاي از ايران سازمان ملي استاندارد

 كشـور  در (CAC)5 كـدكس غـذايي    كميسـيون  4رابـط  تنها به عنوان و است (OIML)3 قانوني شناسي اندازه المللي بين سازمان

 پيشرفت هاي آخرين از كشور ، خاص هاي نيازمندي و كلي شرايط به توجه ضمن ايران ملي استانداردهاي تدوين در .كند مي فعاليت

   .شودمي گيريبهره المللي بين استانداردهاي و جهان صنعتي و فني علمي،
 و سـلامت  كننـدگان، حفـظ   مصرف از يتحما براي قانون، در شده بيني پيش موازين رعايت با تواند سازمان ملي استاندارد ايران مي

 اسـتانداردهاي  از اجراي بعضـي  اقتصادي، و محيطي زيست ملاحظات و محصولات كيفيت از اطمينان حصول عمومي، و فردي ايمني

 مـي  سـازمان  . نمايـد  استاندارد، اجبـاري  عالي شوراي تصويب با وارداتي، اقلام يا/و كشور داخل توليدي محصولات براي را ايران ملي

 . نمايد اجباري را آن بنديو درجه صادراتي كالاهاي استاندارد اجراي كشور، محصولات براي المللي بين بازارهاي حفظ منظور به تواند

 بازرسـي،  آمـوزش،  مشـاوره،  در زمينـة  فعال مؤسسات و سازمان ها خدمات از كنندگان استفاده به بخشيدن اطمينان براي همچنين

 وسـايل  )واسـنجي (كاليبراسيون  و مراكز ها آزمايشگاه محيطي،زيست مديريت و كيفيت مديريت هاي سيستم صدورگواهي و مميزي

 و كند مي ارزيابي ايران تأييد صلاحيت نظام ضوابط اساس بر را مؤسسات و ها سازمان گونه اين سازمان ملي استاندارد ايران سنجش،
 المللـي  بـين  دستگاه ترويج .كند نظارت مي آن ها عملكرد بر و اعطا ها آن به حيتصلا تأييد گواهينامة لازم، شرايط احراز صورت در

 اسـتانداردهاي  سطح ارتقاي براي تحقيقات كاربردي انجام و گرانبها فلزات عيار تعيين سنجش، وسايل )واسنجي(كاليبراسيون  يكاها،

  .است سازمان اين وظايف ديگر از ايران ملي
 
 
 

                                                 
1- International Organization for Standardization 
2 - International Electrotechnical Commission 
3-  International Organization of  Legal Metrology (Organisation Internationale de Metrologie Legale)  
4 - Contact point 
5 - Codex Alimentarius Commission 
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 استانداردتدوين كميسيون فني 

  "ين كارآي- مراقبت از گرافت  –مداخلات پرستاري "

  
  
 نمايندگييا / سمت و :رئيس

  محمد، ميرزا بيگي
  )  و پرستاري فرينيآارشناس ارشد كار ك(

  ام پرستاريسازمان نظكل رئيس 

   :دبير
  صديقه، سالمي

  ) موزش پرستاري آكارشناس ارشد ( 
هيات علمي دانشگاه علوم  پزشكي عضو 
  تهران

  ون فني سازمان نظام پرستاريمعا
  

  )اسامي به ترتيب حروف الفبا: (اعضاء
                                                عباس حيدري                     

  )دكتري پرستاري(
  

  رضوي، سيده مريم
  )كارشناس پرستاري(
  
  شريف زاده،سعيده 
  )جراحي-كارشناس ارشد پرستاري داخلي(
  

  عبادي،عباس
  )دكتري پرستاري(
  

  گل نژاد،توران
  )جراحي- فوق ليسانس پرستاري داخلي(
  

  گنجه،شيده
  )جراحي- اري داخليفوق ليسانس پرست(
  

                                           موسي پور، سميه 

  )كارشناس پرستاري و كارشناس ارشد آموزش زبان انگليسي(
  

  وفائيان، ناديا
  )كارشناس پرستاري(

  
  هيئت علمي دانشگاه علوم پزشكي مشهدعضو 

  
  

  كارشناس معاونت فني سازمان نظام پرستاري
  
  

ــوزش   ــئول آم ــان  مس ــل درم ــتاري اداره ك پرس
  مستقيم تامين اجتماعي

  
  رئيس دانشكده پرستاري بقيه االله

  
  

  مدير پرستاري بيمارستان لبافي نژاد
 
  

  مدير پرستاري بيمارستان سوختگي مطهري
  
  
  

  كارشناس معاونت فني سازمان نظام پرستاري
  
  

  كارشناس معاونت فني سازمان نظام پرستاري
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  پيش گفتار
هاي  مربوط  در كميسيون آن نويس پيش كه" ين كارآي- مراقبت از گرافت  –داخلات پرستاري م "استاندارد

مجلس شوراي اسلامي توسط سازمان  11/9/81قانون سازمان نظام پرستاري  مصوب  3ماده  5به موجب بند 
 خمور خدمات استانداردملي   كميتة اجلاس و در هشتاد و ششمين نظام پرستاري تهيه وتدوين شده

مقررات  و قوانين اصلاح قانون 3 مادة يك بند استناد به اينك است، گرفته قرار تصويب مورد 15/8/90
منتشر  ايران ملي استاندارد عنوان به ،1371ماه  بهمن مصوب ايران، صنعتي تحقيقات و استاندارد مؤسسة

  .شودمي
خدمات،  و علوم صنايع، زمينة در جهاني و ملي هاي پيشرفت و تحولات با هماهنگي و همگامي حفظ براي

اين  تكميل و اصلاح براي كه پيشنهادي هر و شد خواهد نظر تجديد لزوم مواقع در ايران ملي استانداردهاي
بنابراين، . گرفت خواهد قرار توجه مورد مربوط فني كميسيون در نظر تجديد هنگام شود، ارائه استانداردها

  .كرد استفاده ملي تانداردهاياس تجديدنظر آخرين از همواره بايد
  :است زير شرح به گرفته قرار استفاده مورد استاندارد اين تهية براي كه خذيĤبع و مامن

شهيد  تر جمه اعضاي هيات علمي دانشگاه علوم پزشكي. پرستاري داخلي و جراحي. بلك و هوكس .1
  .1385.   جامعه نگر، سالمي :تهران. بهشتي

  . 1385: تهران. ندارد هاي خدمات پرستارياستا. سازمان نظام پرستاري .2
3. Smeltzer, Suzanne C. Hinkle, Janice L. Brunner and Suddarth’s Textbook of Medical –

Surgical Nursing .12th Edition. Philadelphia: Lippincott Co, 2010. 
4. Schilling  McCann, Judith A. Nursing Procedures. London: Lippincott Williams & 

Wilkins. CO. Fifth Edition. 2009. 
5. Holland, Karen. Mini Encyclopaedia of nursing. New York: Elsevier. 2005. 
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  ين كارآي-مراقبت از گرافت  –مداخلات پرستاري 

  هدف و دامنه كاربرد   1
منظور به اخلات پرستاري در مراقبت از گرافت مداجراي اصول كلي  شناسائي و ،هدف از تدوين اين استاندارد

و نمايش  اقداماتي در جهت جلوگيري از عفونت و ساير عوارض كه پيوند را با مشكل روبرو مي كنند انجام
همچنين امكان  پيشگيري از خطاهاي احتمالي و ،بهبود كيفيت كار  به منظوراين خدمت   طرح گام به گام

   .اجراي  يكسان خدمات مي باشد
  :موارد زير كاربرد دارد دراين استاندارد 

راقبت هاي براي ارائه م اين خدمت نياز بهدر صورت  تخصصي ، عمومي و اورژانسدر كليه بخش هاي  - الف
  .پرستاري يكسان و روشن 

  .در مراجع قضائي به منظور سندي قياسي براي بررسي كيفيت اقدامات انجام شده  -ب

  مراجع الزامي  2
. ها ارجاع داده شده استامي زير حاوي مقرراتي است كه در متن اين استاندارد ملي ايران به آنمدارك الز

  . بدين ترتيب آن مقررات جزئي از اين استاندارد محسوب مي شود
در صورتي كه به مدركي با ذكر تاريخ انتشار ارجاع داده شده باشد، اصلاحيه ها و تجديد نظرهاي بعدي آن  

ها ارجاع داده شده در مورد مداركي كه بدون ذكر تاريخ انتشار به آن. استاندارد ملي ايران نيستمورد نظر اين 
  .هاي بعدي آن مورد نظر استآخرين تجديد نظر و اصلاحيه است، همواره 

  :استاندارد الزامي است ايناستفاده از مراجع زير براي 
  آيين كار -مددجو/ اصول كلي آموزش به بيمار -ريمداخلات پرستا 15005استاندارد ملي ايران شماره  1- 2
  آيين كار - شستن دست ها -مداخلات پرستاري 15009استاندارد ملي ايران شماره  2- 2
  آيين كار - تعويض پانسمان  -مداخلات پرستاري 15011استاندارد ملي ايران شماره  3- 2
  آيين كار - ن و خارج كردن گان پوشيد -مداخلات پرستاري 15013استاندارد ملي ايران شماره  4- 2
 - پوشيدن و خارج كردن دستكش هاي يكبار مصرف -مداخلات پرستاري 15014استاندارد ملي ايران شماره  5- 2

  آيين كار
آيين  - پوشيدن و خارج كردن دستكش هاي استريل -مداخلات پرستاري 15015استاندارد ملي ايران شماره  6- 2

  كار
  آيين كار -پوشيدن و خارج كردن ماسك صورت  -، مداخلات پرستاري15016ماره استاندارد ملي ايران ش 7- 2
استفاده  ليمواد و وسا كيتفك تيريراهبرد و مد -، مداخلات پرستاري15018استاندارد ملي ايران شماره  8- 2

  آيين كار -ي بر اساس نوع آلودگ يمارستانيشده ب



 

2 

 

  آيين كار - گزارش نويسي -رستاريمداخلات پ 15042ملي ايران شماره استاندارد  9- 2
  آيين كار -بررسي دستورات پزشك - مداخلات پرستاري 15061استاندارد ملي ايران شماره  10- 2
 آيين كار -مددجو/ تعيين هويت بيمار - ، مداخلات پرستاري15144استاندارد ملي ايران شماره  11- 2

  تعاريف اصطلاحات و   3
 :رود كار ميه دراين استاندارد اصطلاحات و تعاريف زير ب

3-1   
  1 پرستار

  .فردي كه موفق به كسب دانشنامه كارشناسي در رشته پرستاري گرديده است  
3-2  

  2 بيمار/ مددجو
 .درماني مراجعه مي كند /شخصي كه براي دريافت خدمات درماني به يكي از مراكز بهداشتي  

  اهداف مداخله اي  4
  .جام اقداماتي در جهت جلوگيري از عفونت و ساير عوارض كه پيوند را با مشكل روبرو مي كنندان

  وسايل مورد نيازحداقل   5
  نرمال سالين گرم  1- 5
  دستكش تميز و دستكش استريل 2- 5
  استريل يكبار مصرف گان 3- 5 
  ماسك 4- 5
  يكبار مصرف كلاه 5- 5
   15011رد ملي ايران شماره وسايل تعويض پانسمان مطابق با استاندا 6- 5
  گاز استريل براي پانسمان 7- 5 
  باند 8- 5

  روش انجام كار  6
  .بررسي شود 15061دستور پزشك مطابق با استاندارد ملي ايران شماره  1- 6

                                                 
1 Nurse 
2 Patient /Client 



 

3 

 

  .تعيين شود 15144 مددجو مطابق با استاندارد ملي ايران شماره/ هويت بيمار 2- 6
  .ار جهت افزايش همكاري و كاهش ترس وي شرح داده شودبا بيمار ارتباط برقرار و شيوة ك 3- 6
  .محيط مناسبي براي بيمار فراهم شود 4- 6
  .آماده گذاشته شودوسايل بالاي سر بيمار  5- 6
دقيقه قبل از انجام كار به  30تا  20حسي  در صورت تجويز داروي آرامبخش توسط پزشك، داروي بي 6- 6

  .بيمار تزريق شود
  .شسته شود 15009ا استاندارد ملي ايران شماره دست ها مطابق ب 7- 6
  كلاه جراحي يكبار مصرف پوشيده شود 8- 6
  .ماسك يكبار مصرف پوشيده شود 9- 6
  .پوشيده شود 15013رد ملي ايران شماره ريل يكبار مصرف مطابق با استانداگان است 10- 6
  .ده شودپوشي 15015مطابق با استاندارد ملي ايران شماره  استريلدستكش  11- 6
  .به آرامي پانسمان هاي رويي برداشته شود 12- 6
  .شود مرطوببا استفاده از نرمال سالين  نهاي زيري پانسمان 13- 6
  .ها به آرامي و به دقت برداشته شود انسمانپ 14- 6

  .دقت شود كه در ناحيه گرافت اختلالي ايجاد نشود -هشدار

  .شودخارج  15015ان شماره دستكش استريل مطابق با استاندارد ملي اير 15- 6
  .شسته شود 15009دست ها مطابق با استاندارد ملي ايران شماره  16- 6
  .پوشيده شود 15015دستكش استريل مطابق با استاندارد ملي ايران شماره  17- 6
  .وضعيت گرافت بررسي و در صورت وجود ترشحات چركي به پزشك اطلاع داده شود 18- 6

علائم اختلالات عروقي نظير كاهش رنگ، بي حسي يا سوزن سوزن شدن، خنكي يا زرد  از نظر خونريزي و -هشدار
  .رنگي كنترل شود

  .تميز گردد با نرمال سالين يا محلول دستور داده شده ناحيه در صورت لزوم 19- 6
  .ناحيه پيوند از نظر علايم رد پيوند مانند عفونت و ترميم به تاخير افتاده بررسي شود 20- 6
  .احيه گرافت از نظر وجود تاول به طور مكرر بررسي شودن 21- 6
  .روي گرافت گاز استريل گذاشته و بانداژ شود 22- 6
  .شود گرافت تميز اطرافنواحي سالم  23- 6
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  .مديريت شود 15018تفكيك زباله ها به روش بهداشتي مطابق با استاندارد ملي ايران شماره  24- 6
  .خارج شود 15015دارد ملي ايران شماره با استان دستكش استريل مطابق 25- 6
  .شسته شود15009دست ها مطابق  با استاندارد ملي ايران شماره  26- 6
  :به بيمار آموزش داده شود 15005مطابق با استاندارد ملي ايران شماره  27- 6
پزشك جهت حمايت پوست ناحيه گرافت از آفتاب سوختگي و رنگ پريدگي از كرم ضد آفتاب طبق دستور  - 

   .شوداستفاده 
  .از خوابيدن يا دراز كشيده روي ناحيه گرافت خودداري شود -
  .اگر گرافت روي دست يا پاها قرار دارد، اندام مربوط جهت جلوگيري از ادم بالا نگه داشته شود -
  :ثبت شود  15042مطابق با استاندارد ملي به شمارهكليه يافته ها و مشاهدات  28- 6

  و نام فرد تعويض كننده پانسمان ن پانسمانتاريخ و زما- الف
  داروهاي استفاده شده  -ب
  پاسخ بيمار به دارو  -پ
  همچنين وضعيت گرافت -ت
  ترشحات چركي، قرمزي، تورم :علايم عفونت -ث
  نسبت به انجام فرايند تحمل بيمار  -ج
  پاسخ بيمار به گرافت -چ
  ساير مشاهدات و اقدامات انجام شده -ح

  ام كارشرايط انج  7
  صحت در انجام كار دقت و1- 7
  بيمار/حفظ حريم وحرمت مد دجو 2- 7
  درمورد نحوه انجام فرايند كار  بيمار/ارائه توضيحات لازم به مد دجو  3- 7
  و ايمني ، بهداشتي، فوريت زمانيرعايت نكات استريل 4- 7

  شرايط ارائه دهنده خدمت  8
  . بيمار انجام مي گيرد/براي مد دجو گي و مراكز درماني بخش هاي سوخت در وپرستار  يند كار توسطاين فرآ

  نكات آموزشي  9 
  .شود روز بعد از پيوند انجام نمي 4 - 3 تا  هيدروتراپي معمولاً  براي پيشگيري از جا به جايي گرافت، 1- 9
  .  از به كار بردن كاف فشار سنج بالاي ناحيه پيوند خودداري كنيد 2- 9
  . ن از كشيدن و فشار دادن پانسمان خودداري كنيدهنگام تعويض پانسما 3- 9



 

5 

 

  . اگر گرافت از جاي خود خارج شده است از كمپرس استريل پوست استفاده كنيد و به جراح اطلاع دهيد 4- 9
  . ناحيه مبتلا را بالا نگه داريد ،اگر گرافت در پا يا بازو مي باشد 5- 9
كرخي، سردي و  حسي و افزايش درد،  بي ، شامل ن خونناحيه را از نظر علايم اختلال در عصب و جريا 6- 9

  .همچنين خونريزي چك كنيد و رنگ پريدگي ناحيه
  . به بيمار چگونگي استفاده از كرم مرطوب كننده را آموزش دهيد 7- 9
و بالاتر در ناحيه گرافت براي جلوگيري از آفتاب   SPF 30بر لزوم استفاده از كرم ضد آفتاب با 8- 9

  . يير رنگ ناحيه تاكيد كنيدسوختگي وتغ
عفونت يا بستر نامناسب پيوند و رد پيوند با   هماتوم،  ممكن است پيوند به علت صدمات تروماتيك ، 9- 9

  . مشكل مواجه شود
  :انواع گرافت 10- 9

Split- thickness   :اين . اين نوع از گرافت معمولا براي پوشاندن سوختگي هاي باز استفاده مي شود
اي نوع گرافت ممكن . مي باشد)  غشاء مياني پوست( 2و قسمتي از درم) پوست بيروني( 1امل اپيدرمگرافت ش

. يا مش مورد استفاده قرار گيرد) معمولا روي صورت يا گردن جهت حفظ زيبايي( است به صورت ورقه 
ازه خود گسترش بار بيشتر از اند 9گرافت مش داراي شكاف هاي كوچك است كه به گرافت اجازه مي دهد تا 

  .گرافت مش از جمع شدن مايع زير گرافت جلوگيري مي كند. يابد
Full- thickness  : در نتيجه گرافت شامل فوليكول هاي . و همه درم است اين نوع از گرافت شامل اپيدرم

  .اين نوع گرافت در سوختگي هاي عميق و كوچك استفاده مي شود .مو ، غدد عرق و غدد چربي است
Pedicale- flap :   اين نوع گرافت نه تنها شامل پوست و بافت زيرپوستي است بلكه شامل عروق زيرپوستي

  .اين نوع گرافت ممكن است طي جراحي هاي ترميمي براي پوشاندن نقص هاي قبلي استفاده شود. است
بين گرافت و  بافت التيامي تميز زخم، عروق كافي، تماس كافي: گرافت موفق به عوامل زيادي شامل 11- 9

بستر زخم، استفاده از روش استريل جهت پيشگيري از عفونت، عدم حركت گرافت و مهارت در مراقبت  
  .بستگي دارد

  .انجام گرافت براي بيمار است دراندازه و عمق سوختگي بيمار اساس تشخيصي  12- 9
   .دهد مي رخ زخم دبريدمان اتمام معمولا درپيوند  13- 9
  .هفته است 2، پوشاندن زخم با پانسمان هاي اتوگرافت و آلوگرافت  طي هدف از گرافت 14- 9
روز بعد از عمل جراحي جهت جلوگيري از اختلال در محل گرافت باقي  7تا  5پانسمان معمولا براي 15- 9

 .مي ماند

                                                 
1 Epidermis 
2 Dermis 
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رافت و ناهمگون يا هتروگ) آلوگرافت( 1پانسمان ها ي بيولوژيك شامل پيوند هاي همگون يا هموگرافت 16- 9
  .است) زنوگرافت( 2
كيسه آمنيون از جفت انسان نيز . در پيوند همگون، پوست تهيه شده از انسان يا جسد تازه انسان است 17- 9

  .ممكن است به عنوان يك پوشش  بيولوژيكي مورد استفاده قرار گيرد
  .است )معمولا خوك(يه شده، از حيوانات در پيوند ناهمگون پوست ته 18- 9
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

                                                 
1 Hemograft 
2 Hetrograft 
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  پيوست الف
 )الزامي (

 بيمار/ حقوق مددجو

  
بيمارحق دارد در اسرع وقت درمان و مراقبت مطلوب، مؤثر و همراه با احترام كامل را بدون / مددجو 1-الف

  .توجه به عوامل نژادي فرهنگي و مذهبي از گروه درمان انتظار داشته باشد
بستري، پزشك، پرستار و ساير اعضاي گروه معالج را در صورت تمايل بيمار حق دارد محل / مددجو 2-الف

  .بشناسد
بيمار حق دارد در خصوص مراحل تشخيص، درمان و سير پيشرفت بيماري خود اطلاعات / مددجو 3-الف

ضروري را شخصاً و يا در صورت تمايل از طريق يكي از وابستگان از پزشك معالج درخواست نمايد به 
بيمار / هاي پزشكي اين امر نبايد منجر به تأخير در ادامه درمان يا تهديد جاني مددجو وريتطوري كه در ف

 .گردد

بيمار حق دارد قبل از معاينات و اجراي درمان اطلاعات ضروري در خصوص عوارض احتمالي و / مددجو 4-الف
شيوه نهايي درمان  ها را در حد درك خود از پزشك معالج دريافت و در انتخاب يا كاربرد ساير روش

  .مشاركت نمايد
بيمار حق دارد در صورت تمايل شخصي و عدم تهديد سلامتي آحاد جامعه طبق موازين / مددجو 5-الف

  .قانوني رضايت شخصي خود از خاتمه درمان را اعلام و يا به ديگر مراكز درماني مراجعه نمايد
محرمانه ماندن محتواي پرونده پزشكي،  بيمار حق دارد جهت حفظ حريم شخصي خود از/ مددجو 6-الف

هاي باليني جز در مواردي كه براساس وظايف قانوني از گروه معالج استعلام صورت  نتايج معاينات و مشاوره
  .مي گيرد اطمينان حاصل نمايد

 بيمار حق دارد از رازداري پزشك و ديگر اعضاي تيم معالج برخوردار باشد لذا حضور باليني/ مددجو 7-الف
  .بيمار خواهد بود/ افرادي كه مستقيماً در روند درمان شركت ندارند موكول به كسب اجازه مددجو

بيمار حق دارد از دسترسي به پزشك معالج و ديگر اعضاي اصلي گروه معالج در طول مدت / مددجو 8-الف
  .بستري، انتقال و پس از ترخيص اطمينان حاصل نمايد

  


