
 

 

 

 

 

 

 

 



 

 کارگروه تخصصی نظام اعتباربخشی ملی و تدوین استانداردهای آموزشیهای شاخص

 مقدمه
 باشد که عبارتند از:می کارگروه 10 دارای شد، ابلاغ کشور پزشکی علوم هایدانشکده و ها دانشگاه به 1401 سال در که پزشکی، علوم آموزش در وریبهره و تعالی عدالت، جامع برنامه

  کارگروه تخصصی نظام اعتباربخشی ملی و تدوین استانداردهاي آموزشی -

 کارگروه تخصصی مرجعیت علمی و آینده نگاری  -

 فناوریهای پیشرفتهکارگروه تخصصی همگرایی درتعالی علوم و  -

 کارگروه تخصصی مدیریت جامع کیفیت در آموزش علوم پزشکی  -

 کارگروه تخصصی پاسخگویی اجتماعی و عدالت آموزشی -

 کارگروه تخصصی اقتصاد آموزش -

 کارگروه تخصصی بین المللی سازی آموزش علوم پزشکی -

 کیکارگروه تخصصی اخلاق، سلامت معنوی و تعهد حرفه ای در آموزش علوم پزش -

 کارگروه تخصصی کارآفرینی و کسب و کارهای دانش بنیان -

 کارگروه تخصصی توسعه آموزش و فناوری های نوین ارتقای یادگیری -

های آموزشی و تطبیق سات و برنامهاست که با بررسی وضعیت موسباشد و نظام ارزیابی و اعتباربخشی ابزاری می برنامه های اینکارگروه مهمترین از یکیکارگروه تخصصی نظام اعتباربخشی ملی و تدوین استانداردهاي آموزشی 

 نماید.فعالیت می با استانداردهای مصوب ملی در راستای حفظ و ارتقا کیفیت خدمات

بیر کمیسیون ملی اعتباربخشی و  رئیس ، دبیر دبیرخانه شورای گسترش به عنوان داعتباربخشیا کارگروه تخصصی نظام با توجه به اشتراک حوزه فعالیت و همپوشانی محتوایی کمیسیون ملی اعتباربخشی دانشگاهها و موسسات آموزشی ب

ستانداردهای مصوب ملی تدوین بر ا مبتیهای مربوطه را به عهده دارد. با توجه به اهمیت کیفیت آموزش علوم پزشکی و نقش مهم نظارت بر اجرای صحیح و به موقع فرایندهای آموزشی کارگروه تخصصی اعتباربخشی مدیریت برنامه

ین شد که از نظر کمی و کیفی تمامی شاخص تعی 5ها های مرتبط با فرایند اعتباربخشی ضرورتی اجتناب ناپذیر است. لذا با برگزاری جلسات متعدد داخلی و نظرسنجی از کلان مناطق و دانشگاهشاخص و معیار پایش و رصد فعالیت

 خشی قابل رصد باشد.جوانب مرتبط با موضوع اعتبارب

مورد بررسی قرار گرفت و پس از نظرسنجی مجدد از کلان مناطق علاوه بر اصلاحاتی که در جدول امتیازات به عمل آمد، مقرر شد  1402در در اولین جلسه کمیسون ملی و کارگروه اعتباربخشی در خرداد  هانحوه اجراي این شاخص

گیری دارند مورد پایش قرار گیرند و پس از بررسی و تحلیل نتایج و دریافت پیشنهادات که سهولت دسترسی و  اندازه شاخص شماره یک و پنج 1402در مرحله اول در سال شود و ها به صورت مرحله بندی انجام رصد شاخص

  ریزی خواهد شد.های بعدی برنامهاصلاحی برای گام

 
 



 

 

 کارگروه تخصصی نظام اعتباربخشی ملی و تدوین استانداردهای آموزشی های شاخصجدول 

 توضیحات تعریف شاخص وزن شاخص ردیف

1  

میزان پیشرفت نظام 

اعتباربخشی در آموزش علوم 

 پزشکی

 -یابرنامه-ای)مؤسسه

 بیمارستانی(

 مرجع شاخص:  ستاد و دانشگاه

 

 

 

10 

10× سال( )طی یک شده اعتباربخشی های بین المللپردیس سلامت/ عالی آموزش ها/ مؤسساتها/ دانشکدهدانشگاه تعداد

 کشور در موجود مصوب های بین المللپردیس سلامت/ عالی ها/ مؤسسات آموزشها/ دانشکدهدانشگاه کل تعداد 0

 

10× )طی یک سال( شده اعتباربخشی درمانی آموزشی مراکز تعداد

 کشور در موجود مصوب درمانی آموزشی مراکز کل تعداد 0

 )طی یک سال( شده اعتباربخشی آموزشی هایبرنامه تعداد
×100 

 کشور در موجود مصوب آموزشی هایبرنامه کل تعداد

 

 بر اساس رأی نهایی صادره در مرجع مسئول
 درصد 90بسیار خوب بیش از 

 درصد 90تا   70خوب 
 درصد 70تا  50متوسط 

 درصد 50ضعیف کمتر از 

هاي میزان اثربخشی اعتباربخشی 2

 انجام شده

 مرجع شاخص: دانشگاه

 

 

20 

10× ی یک سال()طشده  مرتفعب عملیاتی مصو با برنامه یا هستند و کیفیت ارتقای مصوب عملیاتی برنامه دارای که نقایصیتعداد 

 در کشور/ کلان منطقه/ دانشگاه رستانی( ای و بیمابرنامه -ای)مؤسسهاعتباربخشی  مراجع متولی سوی از شده اعلام نقایص کل تعداد 0

 
 درصد 90بسیار خوب بیش از 

 درصد 90تا   70خوب 
 درصد 70تا  50متوسط 

 درصد 50ضعیف کمتر از 

 میزان ارتقاي نشانگر 3

 وري منابع انسانیبهره 

 مرجع شاخص: دانشگاه

 

 

25 
 

 موجود انسانی منابع از استفاده با )طی یک سال(شده  اجرایی عملیاتی هایبرنامهتعداد 

در ای و بیمارستانی( رنامهب -ای)مؤسسهاعتباربخشی  شده دررفع نواقص شناسایی جهت در مصوب عملیاتی هایبرنامه کلتعداد  100×

 کشور/ کلان منطقه/ دانشگاه

 

 درصد 90بسیار خوب بیش از 
 درصد 90تا   70خوب 

 درصد 70تا  50متوسط 
 درصد 50ضعیف کمتر از 

 میزان ارتقاي نشانگر  4

 وري سرمایه بهره

 مرجع شاخص: دانشگاه

 

25 

10× (و... فیزیکی منابع و تجهیزات فضا،) موجود سرمایه از استفاده با  یک سال()طی شده  عملیاتی اجرایی هایبرنامهتعداد 

در ای و بیمارستانی( رنامهب -ای)مؤسسهاعتباربخشی  شده دررفع نواقص شناسایی جهت در مصوب عملیاتی هایبرنامه کلتعداد  0

 کشور/ کلان منطقه/ دانشگاه

 
 درصد 90بسیار خوب بیش از 

 درصد 90تا   70خوب 
 درصد 70تا  50متوسط 

 درصد 50ضعیف کمتر از 

5 
میزان تغییر وضعیت مراکز در 

های انجام فرآیند اعتباربخشی

 شده 

 -یابرنامه-ای)مؤسسه

 بیمارستانی(

 

 مرجع شاخص: ستاد و دانشگاه

20 

 

 اندداشتهیک سطح یا بیشتر ارتقا مراکزی که در آخرین دوره اعتباربخشی نسبت به دور قبل تعداد 
×100 

 طی یک سال  ع متولیمراج توسطشده ای و بیمارستانی انجامبرنامه -ایهای مؤسسهاعتباربخشی کل تعداد

 

 اندیک سطح یا بیشتر سقوط داشتهمراکزی که در آخرین دوره اعتباربخشی نسبت به دور قبل تعداد 
×100 

 طی یک سال  متولی مراجع توسطشده بیمارستانی انجامای و برنامه -ایهای مؤسسهاعتباربخشی کل تعداد

 

 اندتغییر سطح نداشتهمراکزی که در آخرین دوره اعتباربخشی نسبت به دور قبل تعداد 
×100 

  طی یک سال  تولیممراجع  توسطشده ای و بیمارستانی انجامبرنامه -ایهای مؤسسهاعتباربخشی کل تعداد

 100اند مراکزی که اولین بار اعتباربخشی شدهبرای امتیاز پایه *

 شودمی امتیاز اضافه 25 سطح ارتقا*یک 

  امتیاز اضافه 35*بیش از یک سطح ارتقا 

  امتیاز اضافه 35 دم تغییر سطح در مورد تأیید کامل*ع

 دهشاعتبار کسببر حسب  غیرتأیید کامل*عدم تغییر سطح  در موارد 

 اضافه امتیاز 15تا  5از 

 صفر امتیاز  در موارد تأیید مشروط یا اخطار*عدم تغییر سطح 

 شودمی امتیاز کسر 20سطح *سقوط 

   100 هامجموع وزن شاخص 



 

 1شماره   شاخص

 بیمارستانی( -ایبرنامه-ایمیزان پیشرفت نظام اعتباربخشی در آموزش علوم پزشکی )مؤسسه عنوان شاخص:

 هاستاد و دانشگاهمرجع شاخص:  

گیری اند را اندازهعتباربخشی بودهشاخص درصد موارد اجراشده نسبت به کل مواردی که مشمول اباشند، این های آموزشی علوم پزشکی ملزم به اجرای فرایند اعتباربخشی میبا توجه به اینکه تمام موسسات و دوره شاخص: تعریف

 نماید.می

 .باشند( میExternal evaluation( و در سطح کشوری بر اساس رأی نهایی و نشانگر فرآیند ارزیابی بیرونی )Internal evaluationها در سطح دانشگاه/ کلان منطقه، نشانگر فرآیند ارزیابی درونی )شاخص

 ضروری است.های آموزشی علوم پزشکی موسسات و دورهبرای مشخص شدن میزان اجرای فرایند اعتباربخشی  پایش این شاخص شاخص: اهمیت

 های آموزشی علوم پزشکیموسسات آموزشی، مراکز آموزشی درمانی و دوره درصد 100اجرای فرایند اعتباربخشی در انتظار:  مورد پیامد

 شاخص: هایفرمول

 

 )طی یک سال( شده اعتباربخشی های بین المللپردیس سلامت/ عالی آموزش ها/ مؤسساتها/ دانشکدهدانشگاه تعداد
×100                               شاخص اعتباربخشی موسسه 

 کشور در موجود مصوب های بین المللپردیس سلامت/ عالی ها/ مؤسسات آموزشها/ دانشکدهدانشگاه کل تعداد
 

 )طی یک سال( شده اعتباربخشی درمانی آموزشی مراکز تعداد
×100                                شاخص اعتباربخشی بیمارستان 

 کشور در موجود مصوب درمانی آموزشی مراکز کل تعداد
 

 )طی یک سال( شده اعتباربخشی آموزشی هایبرنامه تعداد
×100                                ايشاخص اعتباربخشی برنامه 

 کشور در موجود مصوب آموزشی هایبرنامه کل تعداد

  :شاخص صورت تعریف

 باشد.مد نظر می یک سال طی شده اعتباربخشی های بین المللپردیس سلامت/ عالی آموزش ها/ مؤسساتها/ دانشکدهدانشگاه تعدادکند، را پایش می ایصورت فرمول اول که میزان اجرای اعتباربخشی موسسه در

 باشد.مد نظر می شده طی یک سال اعتباربخشی درمانی آموزشی تعداد مراکزکند، را پایش می دوم که میزان اجرای اعتباربخشی بیمارستانیفرمول صورت  در

 باشد.مد نظر می شده طی یک سال اعتباربخشی آموزشی هایتعداد برنامهکند، را پایش می ایسوم که میزان اجرای اعتباربخشی برنامهفرمول صورت  در

 شاخص:  مخرج تعریف

طی یک کشور  در موجود مصوب درمانی موزشیآ مراکزکل تعداد دوم فرمول  در  -طی یک سالکشور  در موجود مصوب های بین المللپردیس سلامت/ عالی آموزش ها/ مؤسساتها/ دانشکدهدانشگاهکل  تعداد مخرج فرمول اول، در

 باشد.مد نظر می طی یک سال کشور در موجود مصوب آموزشی هایبرنامهکل تعداد سوم فرمول و در سال 



 

 درصد 10 :شاخص وزن

 درصد شاخص: گیری اندازه واحد

 هادانشگاهکلان مناطق و  گردآوری اطلاعات شاخص: منبع

ه/ دانشکده به دبیرخانه انشگابندی توسط د، پس از بررسی و جمعگرددمیشده انجام و به دانشگاه/ دانشکده مربوطه ارسال ها در اسفندماه هر سال در سطح مرکز یا مؤسسه اعتباربخشیپایش شاخص :اطلاعات آوری جمع روش

 شود.گزارش میاعتباربخشی کلان منطقه کارگروه 

ها هر سال فرصت دارند نتایج پایش شاخص ها و ارسال به دبیرخانه شورای گسترش را به عهده دارند و تا پایان فروردینآوری و بررسی اطلاعات مربوط به پایش شاخصگانه مسئولیت پیگیری، جمع 10اعتباربخشی کلان مناطق کارگروه 

 آوری و طی دو هفته اول اردیبهشت به دبیرخانه شورای گسترش ارسال نمایند.وعه جمعهای زیرمجمها/ دانشکدهرا از دانشگاه

 شود.اعتباربخشی بازخورد داده میمتولیان  وها ها در اولین جلسه کمیسیون ملی اعتباربخشی ارائه و به کلان مناطق، دانشکاهها پس از بررسی و تجزیه تحلیل توسط گروه اعتباربخشی دبیرخانه شورای گسترش دانشگاهنتایج پایش شاخص

 شمسی سال یک :آوری شاخص جمع زمانی دوره

 باشد.رای صادره نهایی در مرجع مسئول میها بر اساس سیستم بررسی و پایش شاخص بهمرکز یا برنامه اعتباربخشی شده ورود  ملاک ورود به شاخص:

 )جداول پیوست(  به شاخص: امتیازدهی و محاسبه روش

 شود:ها بازخورد داده میاي/ بیمارستانی بررسی شده و بر اساس فرمول زیر به کلان مناطق و دانشگاهاي/ برنامهانواع اعتباربخشی مؤسسه 1در شاخص 

 گردد.ها امتیاز اضافه یا کسر مییش شاخصگیرد و در مراحل بعد بر اساس پادر نظر گرفته شده که در بدو ورود به فرآیند اعتباربخشی به هر مؤسسه/ برنامه تعلق می 100امتیاز پایه 

 گیرد.امتیاز اضافی تعلق می 35ها به عنوان وضعیت بسیارخوب تلقی شده و در پایش شاخصدرصد   90بالای کسب نمره  -

 گیرد.امتیاز اضافی تعلق می 25ها به عنوان وضعیت خوب تلقی شده و درصد در پایش شاخص 90تا  70کسب نمره بین  -

 گیرد.امتیاز اضافی تعلق می 15ها به عنوان وضعیت متوسط تلقی شده و درصد در پایش شاخص 70تا  50 کسب نمره -

 گیرد.امتیاز اضافی تعلق می 5ها به عنوان وضعیت ضعیف تلقی شده و درصد در پایش شاخص 50کسب نمره زیر  -

  درصد 100 شاخص مطلوب میزان

 

 4و3و2شماره   شاخص
 کلان مناطق در مرحله دوم اجرا خواهد شد. اند که بر اساس مصوبه کمیسیون ملی اعتباربخشی و نظراتوری منابع و سرمایه  تدوین شدهوری نیروی انسانی و بهرهجهت تعیین میزان اثربخشی اعتباربخشی در بهبود کیفیت خدمات، بهره  

 شود.وب انواع اعتباربخشی مشخص میصامتیاز نهایی، علاوه بر تعداد نقایص برطرف شده، ضریب وزن هم لحاظ خواهد شد که بر اساس شرایط و اهمیت موارد مختلف دراستانداردهای مها جهت رعایت عدالت در محاسبه در این شاخص 

 



 

 5 شاخص

 بیمارستانی( -ایبرنامه-ایهای انجام شده )اعتباربخشی مؤسسهمیزان تغییر وضعیت مراکز در فرآیند اعتباربخشی  عنوان:

 هاستاد و دانشگاهمرجع شاخص:  

دهد که چند درصد نشان میخص این شا مهم است و های آموزشیموسسات و دوره توسط باشد، پایش روند نتایج و اعتبار کسب شده حفظ و ارتقاء کیفیت خدمات می اعتباربخشی هدف اصلی انواع اینکهبا توجه به  :شاخص تعریف

 اند. اند و چند درصد کاهش اعتبار داشتهاند، چند درصد وضعیت ثابتی داشتهموارد بهبود داشته

 .باشند( میExternal evaluation( و در سطح کشوری بر اساس رأی نهایی و نشانگر فرآیند ارزیابی بیرونی )Internal evaluationکلان منطقه، نشانگر فرآیند ارزیابی درونی )ها در سطح دانشگاه/ شاخص

 ضروری است. فرایند اعتباربخشی از اجرای پسهای آموزشی علوم پزشکی موسسات و دورهمیزان تغییر وضعیت  کردنبرای مشخص  شاخص این پایش شاخص: اهمیت

 اعتباربخشی طی اجرای فرایند های آموزشی علوم پزشکیموسسات و دوره ارتقاءانتظار:  مورد پیامد

 شودمحاسبه میها برای همه انواع اعتباربخشی آموزشی این فرمولشاخص:  هایفرمول

  

 اند¬داشته ارتقا بیشتر یا سطح یک قبل دور به نسبت اعتباربخشی دوره آخرین در که مراکزي تعداد
×100  

 سال یک طی  متولی مراجع توسط شده¬انجام بیمارستانی و اي¬برنامه -اي¬مؤسسه هاي¬اعتباربخشی کل تعداد
 

 اند¬نداشته سطح تغییر قبل دور به نسبت اعتباربخشی دوره آخرین در که مراکزي تعداد
×100  

 سال یک طی  متولی مراجع توسط شده¬انجام بیمارستانی و اي¬برنامه -اي¬مؤسسه هاي¬اعتباربخشی کل تعداد
 

 اندیک سطح یا بیشتر سقوط داشتهمراکزي که در آخرین دوره اعتباربخشی نسبت به دور قبل تعداد 
×100  

 طی یک سال  جع متولیمرا توسطشده اي و بیمارستانی انجامبرنامه -ايمؤسسه هاياعتباربخشی کل تعداد

  :شاخص صورت تعریف

 باشد.مد نظر می اندمراکزی که در آخرین دوره اعتباربخشی نسبت به دور قبل یک سطح یا بیشتر ارتقا داشتهتعداد در فرمول اول 

یید صلاحیت کامل داشته و در اعتباربخشی مجدد نیز ای در دور قبل تأباشد که شامل دو حالت است: ممکن است مرکز یا برنامهمد نظر می اندتغییر سطح نداشتهمراکزی که در آخرین دوره اعتباربخشی نسبت به دور قبل تعداد در فرمول دوم 

 نداشته و وضعیت در اعتباربخشی مجدد تغییر نکرده باشد.صلاحیت کامل دریافت کرده یا ممکن است دور قبل صلاحیت کامل 

 باشد.مد نظر می اندمراکزی که در آخرین دوره اعتباربخشی نسبت به دور قبل یک سطح یا بیشتر سقوط داشتهتعداد در فرمول سوم 

 شاخص:  مخرج تعریف
 باشد.مد نظر میطی یک سال   مراجع متولی توسطشده بیمارستانی انجامای و برنامه -ایهای مؤسسهاعتباربخشی تعداد کلمخرج فرمول  در

 



 

 درصد 20 :شاخص وزن

 درصد شاخص: گیری اندازه واحد

 هادانشگاهکلان منطقه و  گردآوری اطلاعات شاخص: منبع

ه/ دانشکده به دبیرخانه کارگروه گابندی توسط دانشانجام و به دانشگاه/ دانشکده مربوطه ارسال شده، پس از بررسی و جمعشده ها در اسفندماه هر سال در سطح مرکز یا مؤسسه اعتباربخشیپایش شاخص :اطلاعات آوری جمع روش

ا به عهده دارند و تا پایان فروردین ربه دبیرخانه شورای گسترش ها و ارسال آوری و بررسی اطلاعات مربوط به پایش شاخصگانه مسئولیت پیگیری، جمع 10اعتباربخشی کلان مناطق کارگروه شود.اعتباربخشی کلان منطقه گزارش می

 آوری و طی دو هفته اول اردیبهشت به دبیرخانه شورای گسترش ارسال نمایند.های زیرمجموعه جمعها/ دانشکدهها را از دانشگاههر سال فرصت دارند نتایج پایش شاخص

 شود.متولیان اعتباربخشی بازخورد داده می وها ها در اولین جلسه کمیسیون ملی اعتباربخشی ارائه و به کلان مناطق، دانشکاهتوسط گروه اعتباربخشی دبیرخانه شورای گسترش دانشگاهها پس از بررسی و تجزیه تحلیل نتایج پایش شاخص

 شمسی سال یک :آوری شاخص جمع زمانی دوره

 باشد.رای صادره نهایی در مرجع مسئول میها بر اساس سیستم بررسی و پایش شاخص بهمرکز یا برنامه اعتباربخشی شده ورود  ملاک ورود به شاخص:

  به شاخص: امتیازدهی و محاسبه روش

 گردد.امتیاز اضافه یا کسر میها بر اساس پایش شاخص گیرد و در مراحل بعدبرنامه تعلق میبه هر مؤسسه/ در نظر گرفته شده که در بدو ورود به فرآیند اعتباربخشی  100امتیاز پایه 

 .یاشدمیمیزان تغییر وضعیت و  رای صادره نهایی در مرجع مسئول های متوالی انواع اعتباربخشی بر اساسمقایسه وضعیت مراکز در دوره

 شود:ها بازخورد داده میفرمول زیر به کلان مناطق و دانشگاهبر اساس اي/ بیمارستانی بررسی شده و اي/ برنامهانواع اعتباربخشی مؤسسه 5در شاخص 

   ،گیرد.امتیاز اضافی به آن مرکز/ مؤسسه تعلق می 25در صورت یک سطح ارتقا نسبت به دور قبل 

  ،گیرد.امتیاز اضافی به آن مرکز/ مؤسسه تعلق می 35بیش از یک سطح ارتقا نسبت به دور قبل 

  گیرد.امتیاز اضافی به آن مرکز/ مؤسسه تعلق می 35قبل، به مواردی که در دور قبل تأیید کامل داشته و مجدد تأیید کامل کسب نمایند عدم تغییر سطح نسبت به دور 

 د.گیرتعلق می امتیاز 15تا  5از  شدهاعتبار کسببر حسب اند عدم تغییر سطح نسبت به دور قبل، به مواردی که در دور قبل تأیید کامل نداشته و در اعتباربخشی مجدد پیشرفت نداشته 

  گیرد.اخطار امتیازی تعلق نمیبا در موارد تأیید مشروط یا تأیید 

  گرددامتیاز کسر می 20در صورت سقوط سطح نسبت به دور قبل 

 نماینداند فقط امتیاز پایه را دریافت میمراکزی که برای اولین بار اعتباربخشی شده. 

 

 اعتبار و ارتقاء سطحبهبود  شاخص: مطلوب میزان

 



 

 سازی جهت ارتقاء کیفیت آموزش علوم پزشکیهای اعتباربخشی در سیاستگذاری و تصمیمنامه پایش، تفسیر و بکارگیری شاخصشیوه

 

 هابندی نتایج پایش شاخصکلیات بررسی و جمع

 ها برای مشخص شدن اثرات عینی رأی اعتباربخشی بر وضعیت مؤسسه/ بیمارستان/ برنامه آموزشی علوم پزشکی ضروری است. پایش شاخص -

 .باشند( میexternal evaluation( و در سطح کشوری نشانگر فرآیند ارزیابی بیرونی )internal evaluationها در سطح دانشگاه/ کلان منطقه، نشانگر فرآیند ارزیابی درونی )شاخص -

 باشد.ای و بیمارستانی میبرنامه -ایهای اعتباربخشی مؤسسهکارگروه نظام اعتباربخشی آموزشی مربوط به بازه زمانی یک سال در حوزه هایپایش شاخص -

 شود.لان منطقه گزارش میکبندی توسط دانشگاه/ دانشکده به دبیرخانه کارگروه اعتباربخشی پس از بررسی و جمعشده انجام و به دانشگاه/ دانشکده مربوطه ارسال شده، پایش در اسفندماه هر سال در سطح مرکز یا مؤسسه اعتباربخشی -

ها/ ها را از دانشگاهارند نتایج پایش شاخصپایان فروردین هر سال فرصت دها و ارسال به دبیرخانه شورای گسترش را به عهده دارند و تا آوری و بررسی اطلاعات مربوط به پایش شاخصگانه مسئولیت پیگیری، جمع 10کارگروه اعتباربخشی کلان مناطق  -

 آوری و طی دو هفته اول اردیبهشت به دبیرخانه شورای گسترش ارسال نمایند.های زیرمجموعه جمعدانشکده

 شود.ازخورد داده میبها و متولیان اعتباربخشی اولین جلسه کمیسیون ملی اعتباربخشی ارائه و به کلان مناطق، دانشکاه ها درنتایج پایش پس از بررسی و تجزیه تحلیل توسط گروه اعتباربخشی دبیرخانه شورای گسترش دانشگاه -

 ها به عنوان ابزار بهبود کیفیت آموزشنحوه محاسبه امتیازات نحوه استفاده عینی از نتایج پایش شاخص

 باشد.رای صادره نهایی در مرجع مسئول میها بر اساس بررسی و پایش شاخصملاک ورود مرکز یا برنامه اعتباربخشی شده در سیستم  -

 گردد.ها امتیاز اضافه یا کسر میگیرد و در مراحل بعد بر اساس پایش شاخصدر نظر گرفته شده که در بدو ورود به فرآیند اعتباربخشی به هر مؤسسه/ برنامه تعلق می 100امتیاز پایه  -

 شود.شده، ضریب وزن در هر شاخص لحاظ مییی، علاوه بر امتیاز کسبجهت محاسبه امتیاز نها -

 شود:بر اساس فرمول زیر به کلان مناطق بازخورد داده می 4تا  1در پایش شاخص ردیف 

 گیرد.امتیاز اضافی تعلق می 35ها به عنوان وضعیت بسیارخوب تلقی شده و در پایش شاخص درصد 90بسیار خوب بیش از  -

 گیرد.امتیاز اضافی تعلق می 25ها به عنوان وضعیت خوب تلقی شده و درصد در پایش شاخص 90تا  70بین کسب نمره  -

 گیرد.امتیاز اضافی تعلق می 15ها به عنوان وضعیت متوسط تلقی شده و درصد در پایش شاخص 70تا  50کسب نمره  -

 گیرد.امتیاز اضافی تعلق می 5شده و  ها به عنوان وضعیت ضعیف تلقیدرصد در پایش شاخص 50کسب نمره زیر  -

 شود.های متوالی انواع اعتباربخشی بر اساس میزان تغییر وضعیت رأی نهایی امتیازات محاسبه و اعمال میدر مقایسه وضعیت مراکز در دوره -

 شود:ها بازخورد داده مین مناطق و دانشگاهاي/ بیمارستانی بررسی شده و بر اساس فرمول زیر به کلااي/ برنامهانواع اعتباربخشی مؤسسه 5در شاخص 

 یاشد.های متوالی انواع اعتباربخشی بر اساس رای صادره نهایی در مرجع مسئول و میزان تغییر وضعیت میمقایسه وضعیت مراکز در دوره 

 گیرد.امتیاز اضافی به آن مرکز/ مؤسسه تعلق می 25در صورت یک سطح ارتقا نسبت به دور قبل،  -

 گیرد.امتیاز اضافی به آن مرکز/ مؤسسه تعلق می 35از یک سطح ارتقا نسبت به دور قبل، بیش  -

 گیرد.امتیاز اضافی به آن مرکز/ مؤسسه تعلق می 35عدم تغییر سطح نسبت به دور قبل، به مواردی که در دور قبل تأیید کامل داشته و مجدد تأیید کامل کسب نمایند  -

 گیرد.تعلق می امتیاز 15تا  5شده از بر حسب اعتبار کسباند قبل، به مواردی که در دور قبل تأیید کامل نداشته و در اعتباربخشی مجدد پیشرفت نداشتهعدم تغییر سطح نسبت به دور  -

 گیرد.در موارد تأیید مشروط یا تأیید با اخطار امتیازی تعلق نمی -

 گرددامتیاز کسر می 20در صورت سقوط سطح نسبت به دور قبل  -

 .نماینداند فقط امتیاز پایه را دریافت میمراکزی که برای اولین بار اعتباربخشی شده -



 

 شدههای اعتباربخشی بر مراکز ارزیابینحوه اثرگذاری نتایج حاصل از پایش شاخص

 

 اقدامات تشویقی )مادی و معنوی(

 شوندمواردي که مشمول تشویق می -1

 درصد امتیاز را کسب نموده باشند؛  70ها، بالای مراکزی که در پایش شاخص -

 کسب نموده باشند؛مراکزی که در رأی نهایی امتیاز کامل اعتباربخشی را  -

 اند.مراکزی که در پایش میزان تغییر وضعیت، ارتقا سطح داشته -

 مصادیق تشویق -2

 تخصیص بودجه تشویقی به دانشگاه و بیمارستان -

 ها، پذیرش دانشجوی داخلی و خارجی، اندازی رشته/ مقاطع درخواستی یا توسعه رشتهایجاد تسهیلات و حمایت مادی و معنوی جهت راه -

 عاونین مرتبطم -تقدیرنامه از سوی معاون آموزشی وزارت به رئیس دانشگاه/ دانشکده -

 مسئولین اعتباربخشی در سطوح مختلفتقدیرنامه از سوی رئیس دانشگاه به رئیس بیمارستان، معاون آموزشی و درمان بیمارستان،  -

 و اعطای پایه تشویقی به ارزیابان درونی و بیرونی فعال تقدیرنامه  -

 های انتخاب اعضا بورد تخصصی رشته مربوطه در اعتباربخشی برنامهعنوان یکی از ملاکبه  -

 ( best practiceمعرفی برنامه/ فرایند برتر )  -

 اقدامات اصلاحی

 شوندمواردي که مشمول اقدامات اصلاحی می -1

 درصد امتیاز را کسب نموده باشند  50ها، وضعیت ضعیف یا کمتر از مراکزی که در پایش شاخص -

 اند مراکزی که در پایش میزان تغییر وضعیت، کاهش سطح داشته -

 مراکزی که در اعتباربخشی، رأی مشروط یا اخطار کسب نموده باشند  -

 مصادیق اقدامات اصلاحی -2

 تذکر یا اخطار در سطوح مختلف بر حسب شرایط -

 های آموزشی و توجیهی و ارائه گزارش منظمدورهبرگزاری  -

 قطع بودجه آموزشی بیمارستان در موارد عدم تأیید صلاحیت آموزشی -

 نامه اعتباربخشیطبق آئین توقف پذیرش دانشجو -

 

 



 

 
 

 

 و بازخورد به مراکز هانتایج پایش شاخصتحلیل 

 خدمات پایش کیفیت -1جدول 

 اثرگذاري نوع بازخورد امتیاز میزان پیشرفت درجه کیفیت کد رنگی

 35 درصد 90بیش از  بسیار خوب سبز 
 نامه تشویق در آئین تطابق با شیوه در سطح کشوریتشویق 

 25 درصد 90تا  70 خوب آبی
 نامه تشویق در آئین تطابق با شیوه و دانشگاه در سطح کلان منطقهتشویق 

 15 درصد 70تا  50 متوسط سفید
جهت پیگیری اصلاح رویه در مدت یک دوره و تذکر 

  گزارشارائه 

 نامه تشویق در آئین تطابق با شیوه

 5 درصد 50کمتر از  ضعیف قرمز
ساله و ماه تا یک  6اصلاح رویه در مدت اخطار جهت 

 گزارش

 نامه تشویق در آئین تطابق با شیوه

 

 پایش تغییر وضعیت اعتبار -2جدول 

 تصمیم و اثرگذاری نوع بازخورد امتیاز تغییرات سطح اعتبار درجه کیفیت کد رنگی

 بسیار خوب سبز 

 بیش از یک سطح ارتقا نسبت به دور قبل -1

عدم تغییر سطح نسبت به دور قبل در  -2

 که دور قبل تأیید کامل داشته مواردی

 نامه  تشویق در آئین تطابق با شیوه : در سطح کشوریتشویقی 35

 خوب آبی
 یک سطح ارتقا نسبت به دور قبل

 
 نامه تشویق در آئین تطابق با شیوه : در سطح کلان منطقه و دانشگاهتشویقی 25

 متوسط سفید
مواردی عدم تغییر سطح نسبت به دور قبل در 

 که در دور قبل تأیید کامل نداشته

تا  5بر حسب سطح اعتبار از 

 امتیاز 15

: جهت پیگیری اصلاح رویه در مدت یک دوره و تذکری

 گزارش
 نامه تشویق در آئین تطابق با شیوه

 ضعیف قرمز
 اخطار یا  تأیید مشروط -1

 قبل سقوط سطح نسبت به دور -2

 صفر امتیاز =اخطاریا  مشروط

 امتیاز 20کسر  سقوط= 
 نامه تشویق در آئین تطابق با شیوه : اصلاح رویه در بازه یک ساله و گزارشاخطاری


