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 مرجعیت علمی در دانشگاه علوم پزشکی گیلان 

 مسمومیت بالقوه قطب

 مسمومیت   بالقوه قطبمرتضی رهبر طارمسری، مدیر پروژه توسعه  دکتر

 دکتر ایده دادگران، مسئول بسته اعتلای خودباوری و نیل به مرجعیت علمی 

ی، کارشناس دبیرخانه مرجعیت علمی و رسالت تمایز  معصومه شکیبائی شاد احمدگوراب

 یافته آکادمیک  



 قطب بالقوه مسمومیت 

3 
 

های دانشی منتخب دانشگاه علوم پزشکی گیلان جهت تمایز  حوزه 

 رسالت آکادمیک 

دانشگاه علوم پزشکی گیلان با تشکیل کارگروهی متشکل از مدیران منتخب دانشگاه و جمعی از برترین اساتید و  

ررسی عمیق مزیت های رقابتی دانشگاه و اولویتهای ملّی، گزینه های مختلف را برای  پژوهشگران دانشگاهی و با ب

 تمایز رسالت آکادمیک انشگاه مورد مداقه قرار داد و در نهایت موارد زیر را انتخاب نمود. 

 

 سوختگی 1

 خانواده پزشک 2

 عروق جراحی 3

 سالمندان  های مراقبت مدیریت 4

 زرگسالانب قلب ای مداخله اقدامات 5

 نورواتولوژی  و اتولوژی 6

 ادراری  مجاری و کلیه جراحی 7

 چشمی خارج و قرنیه های بیماری 8

 )سرطان مطالعات و دانش توسعه( گوارش  سرطان 9

 دارویی  گیاهان دانش توسعه 10

 ای  جاده ترومای 11

 پزشکی  ویژه مراقبت 12

 مسمومیت 13

 بازساختی پزشکی و  اعضاء پیوند  وری، آ فراهم ای  رشته  بین  دانش  توسعه 14
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 قطب بالقوه مسمومیت  یافته تمایز  آکادمیک رسالت بیانیه

 رسالت :  

بالقوه       ب  تیمسمومقطب  است  پا  یهپاا  درتلاش  تحقیقات  مدیریت  و  کاگذاری  و  با  ربردی  یه  حوزه،  این  در 

رتقاء سطح کمی و  موجب ابهره گیری از توانمندی و تجربه نخبگان ملی  ا  فراهم کردن شرایط و امکانات لازم ب

 مرکز گردد کیفی 

 چشم انداز : 

بالقوه  بعنوان        با   دانشگاه  تیمسمومقطب    به    کشور  هازتوسعچشماند   د نس   علوم گیلان می خواهیم همگام 

م   عنوان کشوریک  مرجع  دانشگاهی  ودرمانی  آموزشی،پژوهشی   جامع  ،    مسمومیت)درحوزه     رکز  شیمیایی 

 باشیم جهانی استانداردهای  با مطابق( ... استنشاقی و ،.ی میکروبی ، پرتو

 ارزش ها :

 آموزش جامعه نگر، کارآفرینانه و کمیت مدار  •

 حرفه ای  به اخلاقعدالت محوری و پایبندی  •

 فعان ارزش آفرینی برای ذین •

 دانش محوری، خلاقیت و نوآوری   •

 چابکی در ارائه خدمات  •
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 :که  است این گیلان  پزشکی  علوم دانشگاه  هدف

 در و دهد  گسترش  ها حوزه این در را خود های ظرفیت منابع، مدار رسالت تخصیص و مدیریت طریق از مدت کوتاه در .1

 .بردارد ند گامفمهد  توسعه یک مسیر

 با و آورد دست به را هارشته  این در کشور علمی جامعه رهبری جایگاه خود، الگوی ردعملک واسطه به مدت میان در .2

 ایفا محوری نقشی هاه حوز این در کشور اساسی نیازهای رفع مسیر در ملیّ هایبکارگیری ظرفیت و سازی شبکه

 .نماید 

 بیشترین  بودن دارا و  دانش رزهایم توسعه در پیشگامی با  و خود علمی  بالای  های ظرفیت  به اتکا  با  بلندمدت  در و .3

 المللی بین علمی جامعه رهبری و سیادت فرادستی، ها، حوزه این در دانشی محصولات فرایندها، و فعالیتها، از سهم

 همکار رقیب، اکزرم با  تملاتعا نبض و  کند  پیدا تسلط  علمی جهانی گفتمانی فضای بر نماید،  کسب  را ها  رشته این در

 .گیرد دست در را  جهان سطح در مشتریان بازار و

 

 رسالت تحقق راستای در گیلان پزشکی علوم دانشگاه نهادی تمایز

 آکادمیک

 هایقطب تشکیل است صدد در خود، یافته تمایز آکادمیک رسالت اهداف به نیل راستای در گیلان پزشکی علوم دانشگاه

 .گرداند  قمحق را زیر علمی

 بالقوه:  علمی هایقطب  •

 خانواده  پزشک بالقوه علمی قطب -

 سالمندان های مراقبت مدیریت بالقوه علمی قطب -

 )سرطان مطالعات و دانش توسعه( گوارش  سرطان بالقوه علمی قطب -

 دارویی  گیاهان دانش توسعه بالقوه علمی قطب -

 ای جاده ترومای بالقوه علمی قطب -

 پزشکی ویژه تمراقب قوهبال علمی قطب -

 مومیتمس بالقوه علمی قطب -

 بازساختی پزشکی  و اعضاء پیوند  آوری، فراهم  ای  رشته بین دانش  توسعه بالقوه علمی قطب -
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 . گیرد می صورت تمایز راهبرد سازی عملیاتی طریق از عمده بطور فوق بالقوه های قطب  تحقق

 

 بالقوه  هایقطب راه نقشه تدوین چارچوب
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 :پایه  علمی ایهقطب  •

 عروق حی جرا پایه علمی قطب -

 بزرگسالان قلب ای مداخله اقدامات پایه علمی قطب -

 نورواتولوژی  و اتولوژی پایه علمی قطب -

 ادراری  مجاری و کلیه جراحی  پایه علمی قطب -

 چشمی خارج و قرنیه های بیماری پایه علمی قطب -

 . گیرد می صورت یتعال و تمایز راهبردهای سازی اتیلیعم طریق زا عمده بطور فوق پایه هایقطب  تحقق

 

 پایه  هایقطب راه نقشه تدوین چارچوب
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 جامع:  علمی هایقطب  •

 سوختگی  جامع علمی قطب -

 گیرد.  می صورت راهبری و تعالی تمایز، راهبردهای سازی عملیاتی طریق از عمده بطور فوق جامع هایقطب  تحقق

 

 جامع هایقطب راه نقشه تدوین چارچوب
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 SWOTآنالیز 
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Internal Factor Evaluation (IFE) 

  اهمیت  نقاط قوت 

 نسبی 
 امتیاز رتبه 

S1 0.2 4 0.05 وجود اعضای هیات علمی توانمند و کارشناسان مجرب 

S2 0.09 3 0.03 وجود کارگروه های تخصصی علمی، راهبردی و اجرایی قطب مسمومیت 

S3 0.2 4 0.05 رص برنجوجود رجیستری مسمومیت با ق 

S4 0.15 3 0.05 های متنوع و متعدد وجود بیماران و کیس 

S5 0.15 3 0.05 وجود بخش فعال مسمومیت 

S6 0.12 3 0.04 های پزشکی)عفونی، ریه، گوارش( ارتباط و تعامل و همکاری با سایر تخصص 

S7 0،12 3 0.04 های تحقیقاتی مصوب مرتبط با مسمومیتداشتن طرح 

S8 0.16 4 0.04 و پزشکی قانونی ین بخشی خوب گروه مسمومیت تعامل ب ارتباط و 

S9  وجود بخشICU 0.15 3 0.05 فعال 

S10 0.12 3 0.04 وجود امکانات درمانی و دارویی مناسب 

S11  0.2 4 0.05 وجود مرکز آموزشی درمانی رازی به عنوان مرکز ارجاعی بیماران مسمومیت 

S12 0.09 3 0.03 خش مسمومیتناسان در بو روانش اهوجود حمایتگر 
 

  اهمیت  نقاط ضعف 

 نسبی 
 امتیاز رتبه 

W1 0.04 1 0.04 ها مسئولیت و  نیازها با  درمانی  آموزشی مراکز  تشکیلاتی ساختار تناسب عدم 

W2 0.08 2 0.04 فیزیکی مستقل  فضای  عدم وجود 

W3 0.05 1 0.05 عدم وجود پرستار متخصص مسمومیت 

W4 0.1 2 0.05 ز ردیف ها و درآمدها ودجه ناشی اتخصیص بم عد 

W5 0.04 1 0.04 اشتیاق کم اساتید جهت اجرای فعالیتهای پژوهشی مرتبط با قطب علمی 

W6 0.06 2 0.03 مسمومیت  حیطه در نوآوری  برای  تشویقی اقدامات نبود 

W7 دانشج و  علمی  هیات  اعضای  مشارکت  جلب  برای  مدون  کار  و  ساز  ویان  نبود 

 مند جهت مشارکت در قطب علمی علاق

0.03 2 0.06 

W8 0.06 2 0.03 کارکنان  توانمندسازی و آموزشها بودن  نامناسب 

W9 0.04 1 0.04 عدم وجود مرکز تحقیقات مسمومیت 

W10 های گروه  بین  ارتباط   و  تیمی  همکاری  برای  دانشگاهی  مکانیزمهای  وجود  عدم  

 بالین و پایه علوم

0.03 2 0.06 

W11  0.05 1 0.05 بومی مرتبط با مسمومیت گایدلاین و پروتکل های درمانی   وجودعدم 

W12  0.05 1 0.05 عدم وجود رشته تخصصی سم شناسی بالینی 

 2.44  1 جمع کل
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External Factor Evaluation (EFE) 

  اهمیت  هافرصت 

 نسبی 
 امتیاز رتبه 

O1 0.15 3 0.05  خارجی و داخلی  یدانشگاهها سایر با همکاری  لازم بسترهای بودن فراهم 

O2 0.15 3 0.05 امکان همکاری با سایر دانشگاه های کلان منطقه و کشور 

O3 0.12 3 0.04 تخصصی حوزه در  پژوهشها  بودن کاربردی  ماهیت 

O4 غذائی  و داروئی   صنایع و  داروئی گیاهان) گیلان  جغرافیائی و اقلیمی موقعیت ،  

 ( تجاری آزاد منطقه

0.05 4 0.2 

O5 بین فرآیند وجود با  خارجی، دانشجویان جذب  جهت لازم بسترهای بودن فراهم  

 پزشکی آموزش سازی المللی

0.04 3 0.12 

O6 توریسم و میانه آسیای کشورهای  با مجاورت و جنوب شمال،  کریدور در گرفتن قرار  

 دانشجوئی  و سلامت

0.05 4 0.2 

O7  قوه مسمومیت دانشگاه)مالی، آموزشی،ز قطب بالحمایت مرکز تحقیقات راهبردی ا  

 منابع انسانی( 

0.04 3 0.12 

O8 0.2 4 0.05 های علمی سم شناسی و مسمومیت های ایرانوجود انجمن 

O9  0.2 4 0.05 وجود گایدلاین ها و پروتکل های درمانی کشوری مسمومیت 

O10 0.12 3 0.04 تبرگزاری کنفرانس ها و سمینارهای کشوری مرتبط با مسمومی 

O11  0.2 4 0.05 در دانشکده کشاورزی گیلانوجود مرکز تحقیقات برنج 

O12   حمایت وزارت متبوع از راه اندازی رشته های مرتبط )دکتری سم شناسی

 بالینی،کارشناسی پرستاری مسمومیت(

0.05 4 0.2 

 

  اهمیت  تهدیدها 

 نسبی 
 امتیاز رتبه 

T1 0.05 1 0.05 ی  تخصیص ناکافی بودجه به قطب علم 

T2 0.08 2 0.04 ها ه از سموم شیمیایی و آفت کشعدم مدیریت مناسب استفاد 

T3  0.08 2 0.04 پایین بودن سطح سواد سلامت عمومی در زمینه مسمومیت 

T4  0.05 1 0.05 عدم هماهنگی بین سیاست های معاونت های غذا و دارو و درمان 

T5 0.08 2 0.04 سازی فرهنگ زهحو  در دستگاه ها سایر همراهی  عدم 

T6 توسط برنامه از  خارج و  غیرکارشناسی تصمیمات و درخواستها تحمیل و نفوذ اعمال 

 دانشگاه  بیرون عوامل

0.05 1 0.05 

T7 0.08 2 0.04 بودجه  های هزینه کل  به تحقیقاتی و  آموزشی های هزینه اندک نسبت 

T8 0.08 2 0.04 اقتصادی و سیاسی المللی بین شدید  های تحریم 

T9 0.05 1 0.05 یای طبیعی و ...( بر خدمت رسانی بخش مسمومیت تاثیر بحران های محیطی )بلا 

T10 0.08 2 0.04 وجود مرکز پزشکی، آموزشی درمانی لقمان حکیم بعنوان رقیب جدی 

 2.66  1 جمع کل
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I.F.E vs EFE Matrix 

Internal 

        1                           2                            3                                4         

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

                                         

 

         

 

 استراتژی محافظه کارانه 

(WO) 

 استراتژی تهاجمی 

(SO ) 

 استراتژی رقابتی 

(ST ) 

 استراتژی تدافعی

(WT ) 

 

 

3 

 
 
  
 
2 

 
  
   
 
1 

 

 

44/2  

External 
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 اهداف استراتژیک
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 اهداف استراتژیک 

ها فرصتمبتنی بر  که    دقرار دار  WO  استراتژی در گروه    مسمومیت  بالقوه   قطبموقعیت استراتژیک  به نتایج جدول ماتریس،  با توجه  

  را   داخلی  ضعف  نقاط تا  نموده  برداری  بهره  خارج محیط  در  موجود  های  فرصت  از   است. هدف از این استراتژی ها این است که  و نقاط ضعف

  لازم   اذل.  شود  امانج  مناسب  برداری  بهره  آمده  بدست  های  فرصت  این   از  نمیتوان  داخلی  ضعف  داشتن  دلیل  به   حالت  این  در.  ببخشد  بهبود

  از   ضعف  نقاط  بردن   بین  از  با  تا  شود خلاق و غیره بهره برداری مناسب انجام  نو و  افکارو    انسانی  نیرو های و   جدید  فناوری های  از   تا است

  گردد. مناسب استفاده ها فرصت

 قطب بالقوه مسمومیت  ک: وجوه نقشه استراتژی  1جدول 

 مسمومیت  بالقوه راتژی قطبه استنقش وجوه وجوه کلاسیک براساس مدل کلاسیک 

 دانشگاه به دلیل ماهیت خدمتی، به وجه ظرفیت های سازمانی منتقل گردید.  در مالی 

 وجه ذینفعان مشتری و بازار

 وجه فرآیندهای داخلی  فرآیندهای داخلی 

 وجه ظرفیت های سازمانی  آموزشی و درمانی 

 ی داخلیفرآیندها : هدف های استراتژیک پیشنهادی در وجه 2جدول 

 تمایزارتقاء فرآیندهای تمرکز و   .1

 ارتقاء نظام پایش و حاکمیت آکادمیک جهت اطمینان از همراستایی عملیات محیطی با برنامه راهبردی تمایز یافته .1-1

 توسعه کمی هدفمند. 2-1

 : هدف های استراتژیک پیشنهادی در وجه ظرفیت های سازمانی  3جدول 

 ی سازمانیارتقاء فرآیندهای تعال .2

 ابی به مرجعیت های دستیارتقاء و بهبود زیرساخت .2-1

 بهبود کیفیت، اثربخشی و کارایی  .2-2

 : هدف های استراتژیک پیشنهادی در وجه ذینفعان 4جدول 

 ارتقاء فرآیندهای راهبردی سازمانی .3

 تولیت رشته  .3-1

 گسترش اقدام و دسترسی، عمومی سازی  .3-2

 . گسترش اقدام بین المللی سازی 3-3
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 سنجه ها راتژیکهدف است ه وج

 داخلی  فرآیندهای

  فرآیندهای رتقاءا

 تمایز  و تمرکز

 آکادمیک حاکمیت و پایش   نظام ارتقاء

  عملیات همراستایی از اطمینان جهت

 یافته  تمایز راهبردی برنامه با  محیطی

 آکادمیک  حاکمیت

 مالی  تخصیص و  تامین

 رشته علمی  هیات هدفمند  کمی توسعه

 رشته  به طتبمر  هایخت زیرسا

 رشته   به مرتبط قاطعم و ها توسعه رشته 

 علمی  نهادهای

 دانشجو  جذب

ظرفیت های  

 سازمانی 

ارتقاء فرآیندهای  

 تعالی سازمانی 

های دستیابی به  ارتقاء و بهبود زیرساخت

 مرجعیت 

 سازی ظرفیت

 سازی فرهنگ

 ندها ایفر مدیریت بهبود کیفیت، اثربخشی و کارایی 

 درسی  های برنامه بازنگری

 وبرداری الگ

 سازمانی  کیفیت

 ذینفعان

  فرآیندهای ارتقاء

  راهبردی

 سازمانی 

  آفرینی نقش و گسترش سیاستگذاری تولیت رشته 

 کشور  سطح در رشته

گسترش اقدام و دسترسی، عمومی  

 سازی

 اجتماعی  و  پژوهشی علمی،   تعامل

 سازی عمومی

 المللی بین پرسنل سازی المللی نبی اقدام گسترش

 آموزشی فرامرزی های برنامه

 المللی  بین اعتبار کسب

 درسی های  برنامه المللی بین محتوای
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 سنجه ها 

  )برنامه عملیاتی(
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وجه : فرایندهای 

 داخلی

 سنجه:  

 حاکمیت آکادمیک 
 تدوین سند -

 پیشرفت فعالیت ها-

هدف  

 کمی

سال  

1400 

سال  

1401 

سال  

1402 

سال  

1403 

سال  

1404 

- 1    

- 20 50 70 100 

 مسئول سنجه: 

 دکتر رهبر  

 طارمسری 

 مسئول اندازه گیری: 

 دکتر عطارچی
هدف استراتژیک: ارتقاء نظام پایش و حاکمیت آکادمیک جهت اطمینان از  

 همراستایی عملیات محیطی با برنامه راهبردی تمایز یافته 

است    هاییها و فرآیندستمها، روابط، سیها، ساختارسیاست  ازی  چارچوب  حاکمیت آکادمیک  : نظریتعریف  تعریف

رهبری، به طور جمعی  پایش  نظارت  که  عالی   و  آموزش  می  بر  فراهم  را در سطح سازمانی  .  دکنپزشکی 

پایش ط  آکادمیکجامعه    نظام  از  )معمولاً  واحد  نهاد  یک  و    نظیرریق  آکادمیک(  برد  انواع اعضای  یا 

 شود. مشورتی( اعمال میی یا ، کمیته های آموزشبرد  های علمیئتیهنظیر ر )ساختارهای دیگ

بر اساس تعداد سند و در    تدوین  :1تعریف عملیاتی از توسعه رشته است که  مجموعه ی سیاست های حمایتی 

  شود.باشد و توسط مستندات موجود سنجیده میمی  0-1ای بین  محدوده
دوین شده است که حمایتی سند ت  اجرایی شدن سیاست هایلیت درصد  پیشرفت فعا  منظور:  2تعریف عملیاتی 

 می باشد و براساس مستندات تعیین می گردد.  0-100براساس درصد تعیین شده در محدوده بین  

 □ کاهشی                   ✓جهت مطلوب :  افزایشی  درصد/تعدادواحد اندازه گیری:  سالانه دوره اندازه گیری: 

 ها  برنامه تعداد - فرمول

 در سال 100شده* تدوین های  برنامه کل /شده انجام های برنامه تعداد -

 مستندات  -تفاهم نامه های وزارتی و درون بخشی –کتاب سبز  –سندهای راهبردی  -اسناد بالادستی  منابع اطلاعات

 - وضعیت مبنا

حاکمیتکارو  ساز  برقراری منطق هدف  اعمال  پیاده    آکادمیک  های  سیاسبرای  و  ها  تسازی  پایش  نظام  وجود  و 

تاثیر گذار  های علوم پزشکیمسائلی است که در توسعه و تعالی مدیریت نظام آموزشی دانشگاهاز  ارزشیابی 

 نماید. بوده و همراستایی عملیات محیطی با برنامه راهبردی تمایز یافته حوزه را تضمین می

 دانشگاه   در  مسمومیت  رشته  توسعه  از  حمایتی  یسیاستها   مجموعه  تصویب  و  تدوین .1 اقدامات مرتبط 

 ✓نوع شاخص:               هادی                   تاخیری

 تاریخ :  
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وجه : فرایندهای 

 داخلی

 سنجه:  

 تامین و تخصیص مالی 
 سند اجرای بودجه  -

 درصد اجرای سند  -

هدف  

 کمی

سال  

1400 

سال  

1401 

سال  

1402 

سال  

1403 

سال  

1404 

- 1    

- 20 50 70 100 

 مسئول سنجه: 

 رهبردکتر    

 طارمسری 

 مسئول اندازه گیری: 

 دکتر عطارچی
هدف استراتژیک: ارتقاء نظام پایش و حاکمیت آکادمیک جهت اطمینان از  

 همراستایی عملیات محیطی با برنامه راهبردی تمایز یافته 

نظری:   تعریف مالی    أمینتتعریف  تخصیص  او  از  است  دادعبارت  اعتبختصاص  از  قسمتی  یا  تمام  ار مصوب ن 

 ای هزینه معینبر

است که بر اساس تعداد سند و در محدوده  مسمومیت  توسعه ی رشته ی    سند تدوین بودجه : 1تعریف عملیاتی

   شود.توسط مستندات موجود سنجیده می  است و    1-0

ومیت است که در  بط با مسمدرصد اجرای سند بودجه در راستای فعالیت های مرت  :2تعریف عملیاتی  

 شد و براساس مستندات تعیین می شود. می با 0-100محدوده 

 □ کاهشی                    ✓جهت مطلوب :  افزایشی   درصد  /تعداد واحد اندازه گیری: سالانه دوره اندازه گیری: 

 ( خر هر سالدر سال )سه ماهه آ قطب مسمومیتتدوین اعتبارات برنامه های مرجعیت علمی   فرمول

 در سال 100رات مصوب*درصد اعتبارات تحقق یافته/ اعتبا

 مستندات  -تفاهم نامه های وزارتی و درون بخشی –کتاب سبز  –سندهای راهبردی  -اسناد بالادستی  منابع اطلاعات

 - وضعیت مبنا

تخصیص  تأمین   منطق هدف  مالیو  سیاستگذاری  منابع  رویکرد  موضوع   به  با  از  یکی  برعنوان  مهم   ای  ات 

تواند به سیاستگذاران در طراحی  تامین منابع مالی می  تدوین سندبوده و  طرح  جمله ایران م   کشورهای مختلف از

 های نوین تامین مالی و تنوع بخشی به آن کمک کند.روش

 دانشگاه   مسمومیت  رشته  توسعه  بودجه  تصویب  و  تدوین .1 اقدامات مرتبط 

 ✓تاخیری                  نوع شاخص:               هادی 

 تاریخ :  



 قطب بالقوه مسمومیت 

19 
 

 

 

 

 

فرایندهای   ه :  وج

 داخلی

 هیات علمی رشته  سنجه:
رشته پزشکی  جذب هیات علمی-

 قانونی 

لوژی،   جذب هیات علمی توکسیکو-

 یا رشته های مرتبط  و  فارماکولوژی

هدف  

 کمی

سال  

1400 

سال  

1401 

سال  

1402 

سال  

1403 

سال  

1404 
--- --- 2   

--- --- 1   

 مسئول سنجه: 

 رهبردکتر    

 طارمسری 

 ئول اندازه گیری: مس

 هدف استراتژیک : توسعه کمی هدفمند  هیات علمیامور   مدیر

اعضای هیئت علمی دانشگاه ها به عنوان یکی از اصلی ترین اقشار ذینفع در دانشگاه، وظیفه ی تعریف نظری:   تعریف

ستقیم نحوه ی فعالیت و  ایی و اثربخشی دانشگاه تحت تاثیر مبارتی کارآموزش دانشجویان را بر عهده دارند و به ع

رسالت   متخصص  و  آگاه  پیگیر،  فعال،  علمی  هیئت  وجود  بدون  و  است  آن  علمی  هیئت  اعضای  فعالیت  کیفیت 

 که فعالیتی و  برنامه نوعر  ه از است عبارت علمی هیات  اعضاء  وسعه. تدانشگاه به طور کامل محقق نخواهد شد

 علمی هیات اعضاء  انگیزش   تقویات   و  ها ارزش سازی شفاف فردی، های توانایی  ها مهارت  افزایش آن هدف

 . است

عملیاتی: شدهتعداد    تعریف  جذب  توانمند  علمی  هیئت  سال    اعضای  رشتهدر  با    در  مرتبط  های 

   باشد و توسط مستندات سنجیده می شود. می  0-4بوده و بر اساس تعداد در محدوده  مسمومیت

 □ کاهشی                    ✓جهت مطلوب :  افزایشی   تعداد :   واحد اندازه گیری سالانه : ازه گیریدوره اند

 اعضای هیات علمی در رشته مورد نظر در سال جذب تعداد فرمول

 مستندات  -واحد امور هیات علمی  منابع اطلاعات

 نفر  1:توکسیکولوژیست -نفر    3گروه پزشکی قانونی:  وضعیت مبنا

به عنوان عامل اساسی پرورش  ها، به ارتقاء و توسعه اعضای هیئت علمی هر رشته  انشگاهدستیابی به ارتقای کیفیت د طق هدف نم

و حمایت از این منبع ارزشمند در نظر گرفته می شود تا با قادر ساختن اعضا هیئت هلمی در برآوردن اهداف فردی  

   خصصی گام بردارد.ی اهداف کلی تر و رسالت های رشته تدر راستا  به عنوان مدرس، محقق و رهبر آموزشی

 قانونی   پزشکی  رشته  در  علمی  هیئت  نفر  2  جذب .1 اقدامات مرتبط 

 یا رشته های مرتبط فارماکولوژیست   توکسیکو  نفر  1  جذب .2

 ✓نوع شاخص:               هادی                   تاخیری

 تاریخ :  
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وجه :  فرایندهای 

 لیداخ

 سنجه:  

ها و تجهیزات زیرساخت

 تهمرتبط به رش
 تامین زیرساخت ها -

 راه اندازی تله مدیسن -

هدف  

 کمی

سال  

1400 

سال  

1401 

سال  

1402 

سال  

1403 

سال  

1404 

10 30 60 80 100 

- 25 50 75 100 

 مسئول سنجه: 

 دکتر رهبر  

 طارمسری 

 مسئول اندازه گیری: 

 کمی هدفمند : توسعه   هدف استراتژیک دل پسند دکتر  

ساخت، ساختاری عمومی است که دارای سازماندهی و نظام یکپارچه و وسیع است، از زیر  تعریف نظری: تعریف

می پشتیبانی  )نظام مخدوم(  کامل  و  یکپارچه  زمینه ساختاری  یک  در  ارائه خدمت  برای  را  فضائی  کند، 

 د. کنی خدمات ایجاد میهال بلوکها به شکآورد، و چارچوبی را برای خدمتمشخص فراهم می

عملیا لازم    تی:تعریف  های  زیرساخت  تامین  زمینه  در  ها  فعالیت  پیشرفت  کیفیت درصد  ارتقاء  جهت 

  0-100در محدوده  درصد بوده و بر اساس تله مدیسن  راه اندازی زمینه مسمومیت وآموزشی و درمانی در 

   سنجیده می شود.و شواهد باشد و توسط مستندات می

 □ کاهشی                     ✓جهت مطلوب :  افزایشی  صد درواحد اندازه گیری :   :  ازه گیریدوره اند

 در سال 100فعالیت های انجام شده / کل فعالیت ها* فرمول

 مستندات  -استاندارد تجهیزات منابع اطلاعات

 - وضعیت مبنا

ایفا  ی به اهداف استراتژیک رشته نقش مهمدر دستیابها و تجهیزات مرتبط به رشته  توسعه زیرساخت منطق هدف  ی 

 می کند. 

 رشته   با  مرتبط  تجهیزات  و  مناسب  ساختهای  زیر  تامین  و  تعیین .1 اقدامات مرتبط 

  مدیسن  تله  اندازی  راه  برای  مناسب  زیرساختهای  تهیه  و  تعیین .2

 ✓نوع شاخص:               هادی                   تاخیری

 تاریخ :  
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ندهای :  فرایه  وج

 داخلی

 سنجه:  

و مقاطع   هاتوسعه رشته

 مرتبط به رشته
 دستیاری پزشکی قانونی   -

 کارشناسی ارشد پرستاری قانونی   -

 کارشناسی ارشد روانشناسی جنایی   -

 کارشناسی ارشد توکسین درمانی  -

توکسینهای  کارشناسی ارشد -

 )بیو تروریسم(  بیولوژیک

هدف  

 کمی

سال  

1400 

سال  

1401 

سال  

1402 

سال  

1403 

سال  

1404 

- - 40 70 100 

- - - 50 100 

- - - 50 100 

- - 40 70 100 

- - 40 70 100 

 مسئول سنجه: 

 دکتر رهبر  

 طارمسری 

 مسئول اندازه گیری: 

 هدف استراتژیک : توسعه کمی هدفمند  تکمیلی   تحصیلات  مدیر

نظری: تعریف تحصیلی  تعریف  شانشگدا  رشته  از  خهاهی  در   دانشهایی  که  مراکز  هادانشگاههستند  دیگر  و 

 . گیرندقرار می پژوهششوند و مورد می تدریسآموزش عالی 

عملیاتی:  شده    تعریف  حاصل  پیشرفت  فعز  درمنظور  مرمینه  های  با الیت  اندازی  تبط    مینتا   و  راه 

های  اندازی  راه  جهت  لازم  های  زیرساخت رشته  رشته  کارشناسی  پزشکی  دستیاری    پرستاری   ارشد  قانونی، 

کارشناسی  درمانی  توکسین  ارشد  کارشناسی،  جنایی  روانشناسی  ارشد  کارشناسی  قانونی،   پزشکی  ارشد  و 

اشد و توسط مستندات ب می  0-100و در محدوده    تعیین شده  درصداساس  بوده که بر      بیولوژیک  توکسینهای

   سنجیده می شود.

 □ کاهشی                     ✓جهت مطلوب :  افزایشی  درصد واحد اندازه گیری :   سالانه دوره اندازه گیری: 

 در سال ته ها( ریک از رش)مرتبط با ه 100تعداد برنامه های اجرا شده / تعداد برنامه های تدوین شده × فرمول

 مستندات  -تفاهم نامه های وزارتی و درون بخشی –کتاب سبز  –سندهای راهبردی  -د بالادستی اسنا منابع اطلاعات

 - وضعیت مبنا

فلوشیپی اندویورولوژی، پیوند کلیه و ارولوژی کودکان از جمله نیازهای رشته تخصصی اورولوژی است    رشته های منطق هدف 

 از استان می بایست تکمیل گردد.وجه به نیکه با ت

   تخصصی  دستیار  مقطع  در  قانونی  پزشکی  رشته  اندازی  راه .1 دامات مرتبط اق

   (رشت  پرستاری  دانشکده  با  مشترک)  قانونی  پرستاری  ارشد  کارشناسی  رشته  اندازی  راه .2

  کیپزش   زماناس  و  روانشناسی  گروه  یا  مشترک)  جنایی  روانشناسی  ارشد  کارشناسی  رشته  اندازی  راه .3

   (قانونی

  Toxicotherapy  درمانی  توکسین  ارشد  اسیکارشن  رشته  اندازی  راه .4

   Biotoxin medicine  بیولوژیک  توکسینهای  پزشکی  ارشد  کارشناسی  رشته  اندازی  راه .5

 ✓نوع شاخص:               هادی                   تاخیری

 تاریخ :  

https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%AF%D8%A7%D9%86%D8%B4
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%AF%D8%A7%D9%86%D8%B4%DA%AF%D8%A7%D9%87
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%AA%D8%AF%D8%B1%DB%8C%D8%B3
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%BE%DA%98%D9%88%D9%87%D8%B4
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وجه :  فرایندهای 

 داخلی

 سنجه:  

 لمی های عادهن
 بیوتروریسم   تحقیقات مرکز  -

   مسمومیت مجله   -

هدف  

 کمی

سال  

1400 

سال  

1401 

سال  

1402 

سال  

1403 

سال  

1404 

--- 25 50 75 100 
--- --- 40 70 100 

 مسئول سنجه: 

 رهبر  دکتر  

 طارمسری 

 مسئول اندازه گیری: 

 هدف استراتژیک : توسعه کمی هدفمند  دکتر  دل پسند

علمی  :نظری   تعریف فریتع اختصاص دارد و مدارک یک مؤسسه آموزشی    نهاد  پژوهش  به آموزش و  است که 

 . علمی اعطا می کند

و  راه اندای مرکز تحقیقات  درصد پیشرفت فعالیت های مرتبط با  منظور از نهاد علمی،    تعریف عملیاتی: 

   شود. باشد و توسط مستندات سنجیده میمی 0-100در محدوده که است    مجله

 □ کاهشی                    ✓جهت مطلوب :  افزایشی   درصدواحد اندازه گیری :   سالانه ره اندازه گیری: ود

 در سال  )مرتبط با هریک از فعالیت ها(  100× تعداد برنامه های اجرا شده / تعداد برنامه های تدوین شده   فرمول

 مستندات  -رتی و درون بخشیتفاهم نامه های وزا –کتاب سبز  –سندهای راهبردی  -اسناد بالادستی  منابع اطلاعات

 صفر  وضعیت مبنا

اهمیت   منطق هدف  به  توجه  پژوهش  ادبا  آموزش و  علمیغام  نهادهای  تاسیس  و  و    گسترش  پژوهشکده ها  از جمله 

 مراکز رشد در دستیابی به اهداف کلان رشته کمک کننده است.

 بیوتروریسم قیقاتتح مرکز اندازی راه   .1 اقدامات مرتبط 

 کشور شمال های مومیتمس مجله تاسیس .2

 ✓نوع شاخص:               هادی                   تاخیری

 تاریخ :  
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وجه :  

فرایندهای 

 داخلی

 جذب دانشجو سنجه:   
 قانونی  پزشکی تخصصی دستیار -

 ی قانون  پرستاری ارشد کارشناسی جذب-

 ی جنای روانشناسی ارشد کارشناسی  -

 ی درمان توکسین ارشد کارشناسی -
  توکسینهای پزشکی ارشد کارشناسی -

 بیولوژیک 

هدف  

 کمی

سال  

1400 

سال  

1401 

سال  

1402 

سال  

1403 

سال  

1404 
- - - 2  

- - - - 3 

- - - - 2 

- - - 2  

- - - 2  

 مسئول سنجه: 

 دکتر محمدی   

 اندازه گیری:  مسئول

 ی مدیر تحصیلات تکمیل
 فمند هدف استراتژیک : توسعه کمی هد

دانشگاهه ها بر اساس نیاز و برنامه از پیش تعیین شده اقدام به جذب دانشجو در  هر ساله   تعریف نظری: تعریف

 بر حسب نیم سال تحصیلی می نمایند.  رشته ها و مقاطع مختلف

عملیاتی: د  تعریف  جذو    ستیارانتعداد  تکمیلی  تحصیلات  شده  دانشجویان  های  جهت  ب  تخصصی رشته 

می باشد  درمانی    نکارشناسی ارشد پرستاری قانونی، روانشناسی جنایی و توکسیو    کی قانونیدستیاری پزش

 شود. باشد و توسط مستندات سنجیده میمی  0-20در محدوده  که

 □ کاهشی                     ✓مطلوب :  افزایشی  جهت تعداد واحد اندازه گیری :   سالانه دوره اندازه گیری: 

 شجویان جذب شده در هر سالتعداد دان فرمول

 مستندات  -تفاهم نامه های وزارتی و درون بخشی –کتاب سبز  –سندهای راهبردی  -اسناد بالادستی  منابع اطلاعات

 - وضعیت مبنا

مرجع منطق هدف  های  قطب  آکادمیک  های  ظرفیت  از  میاستفاده  جذیت  در  خارجتواند  دانشجویان  دانشجویان ب  و  ی 

 کمک کننده باشد. دوره های فلوشیپ 

 قانونی   پزشکی  تخصصی  رشته  در  دستیار  2  جذب .1 اقدامات مرتبط 

 ( رشت  پرستاری  دانشکده  با  مشترک)    قانونی  پرستاری  ارشد  کارشناسی  نفر  3  جذب .2

 (  ونیقان   پزشکی  سازمان  و  روانشناسی  گروه  با  مشترک)    جنایی  روانشناسی  ارشد  کارشناسی  نفر  2  جذب .3

 Toxicotherapy  درمانی  توکسین  ارشد  سیکارشنا  رشته  در  نفر  2  جذب .4

 Biotoxin medicine  بیولوژیک  توکسینهای  پزشکی  ارشد  کارشناسی  رشته  در  نفر  2  جذب .5

 

 ✓نوع شاخص:               هادی                   تاخیری

 تاریخ :  
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های ظرفیتوجه :  

 سازمانی

 سنجه:  

 ظرفیت سازی

 تیم سازی -

 توانمندسازی-

 ارکنان آموزش ک -

 دوره های تحصیلات تکمیلی -

هدف  

 کمی

سال  

1400 

سال  

1401 

سال  

1402 

سال  

1403 

سال  

1404 

3 3 3 3 3 

1 3 4 4 4 

1 3 4 4 4 

- - 1 - - 

 مسئول سنجه: 

 دکتر رهبر  

 طارمسری 

 مسئول اندازه گیری: 

 دکتر محمدی 

 دکتر بادسار

 ی دستیابی به مرجعیتهازیرساختو بهبود  ارتقاء ژیک: هدف استرات

ایجاد    توسعه مهارت ها، قابلیت ها و توانایی های اصلی و اساسی سازمانی،  ظرفیت سازی به معنای  تعریف نظری: تعریف

د مناسب  واکنش  و  سازگاری  منظوقابلیت  به  مستمر  تغییرات  فرایند  برابر  یک  ر  پایداری  و  تأثیرگذاری  افزایش  ر 

 سازمان می باشد. 

این سنجه متشکل از واحدهای تیم سازی، توانمندسازی، آموزش کارکنان و دوره های    تعریف عملیاتی:

  برنامه های توانمندسازی و   تعداد تیم های تشکیل شده و تعداد تحصیلات تکمیلی می باشد که بر اساس  

از  می باشد و در سال    0-50محدوده و در   تعیین شدههای اجرایی تکمیلی دوره   آموزش کارکنان و تعداد

 طریق مستندات موجود سنجیده می شود. 

 □ کاهشی                    ✓جهت مطلوب :  افزایشی   در سال   تعدادواحد اندازه گیری :   یک سالهدوره اندازه گیری: 

 در سال  فعالیت ها هر یک از  تعداد فرمول

مستندات   -های وزارتی و درون بخشیتفاهم نامه   –کتاب سبز  –هبردی سندهای را -اسناد بالادستی  طلاعاتمنابع ا

 مربوطه 

دوره های   -آموزش کارکنان:  -توانمندسازی:    –کارگروه راهبردی،اجرایی و علمی   3تیم سازی:  وضعیت مبنا

 تحصیلات تکمیلی: 

ظرفیت   برنامه های  ای خود مدنظر دارند  ی امروزی در جهت سبقت گرفتن از رقبهایکی از معیارهایی که سازمان منطق هدف 

ها و از طرف دیگر فرهنگ گروهی و تیمی کار کردن است.  ویژه توانمندسازی کارکنان و اعضا در سازمان ، بهسازی  

   ازمندند. های توانمند نیپذیری لازم و تطبیق خود با محیط به تیمها برای انعطاف بسیاری از سازمان 

 اجرایی و ریزی برنامه و آموزشی و تخصصی  مهایتی تشکیل .1 اقدامات مرتبط 

  -علمی مرجعیت و  پژوهشی  تخصصی، های  حیطه در اساتید توانمندسازی جهت ریزی برنامه .2

  کارکنان اساتید، سطوح در در  جدید و شایع مسمومیتهای زمینه در آموزشی های دوره برگزاری

 درمان  کادر و

 ....  و ومیتمسم کیفیت، بهبود آموزشی های دوره برگزاری .3

 (داخلی) مسمومیتها فلوشیپ مقطع در تحصیل جهت  علمی هیئت اءاعض از نفر 1 اعزام .4

 (خارجی) مسمومیتها فلوشیپ مقطع در تحصیل جهت  علمی هیئت اعضاء از نفر 1 اعزام .5

 ✓نوع شاخص:               هادی                   تاخیری

 :  تاریخ 
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های ظرفیت  وجه :  

 سازمانی

 فرهنگ سازی جه:   سن

 ها  تعداد جشنواره-

 تعداد جوایز-

هدف  

 کمی

سال  

1400 

سال  

1401 

سال  

1402 

سال  

1403 

سال  

1404 

--- --- --- 1 1 

--- --- --- 3 3 

 مسئول سنجه: 

 دکتر دل پسند  

 مسئول اندازه گیری: 

 دکتر محمدی 
 تهای دستیابی به مرجعیزیرساخت  هبودو ب ارتقاءهدف استراتژیک: 

نظری:  تعریف ان  تعریف  ارزشفرایند  کسب  خاص،  فرهنگی  محیط  یک  با  یک  طباق  با  سازگار  رفتارهای  و  ها 

 جامعه که عضو آن هستیم. 

برگزار شدهجشنواره ه  تعریف عملیاتی: ای  و منطقه  استانی  زمینه ی    ای  اعطا    مسمومیتدر  و جوایز 

پژوه بهترین  به  و  شده  تشخیص  ی  زمینه  در  کاربردی  های  تعداد   مسمومیتدرمان  ش  اساس  بر    که 

می باشد و از طریق مستندات   0-50و در محدوده  در سال    جشنواره ها و جوایز اعطاء شده تعیین شده

   موجود سنجیده می شود.

 □ کاهشی                      ✓جهت مطلوب :  افزایشی    تعدادواحد اندازه گیری :   سالانه دوره اندازه گیری: 

 ال اد جشنواره های برگزار شده در ستعد - فرمول

 تعداد جوایز اعطا شده در سال  -

مستندات و    -تفاهم نامه های وزارتی و درون بخشی –کتاب سبز  –سندهای راهبردی  -اسناد بالادستی  منابع اطلاعات

 شواهد موجود

 - وضعیت مبنا

و ظرفیت ایی و استفاده درست از امکانات  تواند به شناسحوزه های مرجعیت می  فرهنگ سازی مناسب در منطق هدف 

 های حوزه های مرجعیت کمک کند.

 مسمومیتها جشنواره برگزاری جهت ریزی برنامه .1 اقدامات مرتبط 

 مسمومیتها  جوایز اعطای جهت ریزی برنامه .2

 ✓نوع شاخص:               هادی                   تاخیری

 خ :  تاری
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های ظرفیت  وجه :  

 سازمانی

 سنجه:  

 مدیریت فرایندها
 ای فرآیندهای  اجر  -

هدف  

 کمی

سال  

1400 

سال  

1401 

سال  

1402 

سال  

1403 

سال  

1404 

- 10 40 70 100 

 مسئول سنجه: 

 دکتر رهبر  

 طارمسری 

 مسئول اندازه گیری: 

 ی بهبود کیفیت، اثربخشی و کارایهدف استراتژیک:  دکتر عطارچی

اتوماسیون،  که متضمن مدلای  هر قاعده  تعریف نظری:  تعریف بهینهسازی،  ارزیابی و  روند  اجرا، کنترل،  سازی 

 .نام دارد باشد مدیریت فرایند سازمان  برای رسیدن به اهداف ها فعالیت

نی  درما  -مرتبط با افزایش کیفیت خدمات آموزشیفرآیندهای    درصد پیشرفت در زمینه  تعریف عملیاتی:

  .سط مستندات سنجیده می شودباشد و تومی در سال   0-100وده که در محد در زمینه مسمومیت است

 □ کاهشی                     ✓جهت مطلوب :  افزایشی  درصد واحد اندازه گیری:  سالانه دوره اندازه گیری: 

 در سال  100تعداد فرآیندهای اجرا شده / تعداد فرآیندهای کل ×  فرمول

 مستندات  -نامه های وزارتی و درون بخشی تفاهم –کتاب سبز  –های راهبردی سند  -اسناد بالادستی  منابع اطلاعات

 - وضعیت مبنا

سازی روند کار،  به فرایندهایش وابسته است. برای بهبود عملکرد کلی یا حتی بهینهپروزه ای  موفقیت هر   منطق هدف 

ی دانش مدیریت قرار حیطه   ها درنان را بررسی کرد. این بررسیباید تک تک فرایندها و روابط متقابل آ

 .است پروزه ایهر   در ی موفقیتیرد و لازمهگمی

 اجرا  مراحل فرآیند طراحی و  فعالیتها اجزای شناسایی .1 اقدامات مرتبط 

 ✓نوع شاخص:               هادی                   تاخیری

 تاریخ :  
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 های ظرفیت  وجه :  

 سازمانی

 سنجه:  

ای  هبازنگری برنامه

 درسی 

هدف  

 کمی

سال  

1400 

سال  

1401 

سال  

1402 

سال  

1403 

سال  

1404 

- 25 50 75 100 

 مسئول سنجه: 

 دکتر رهبر  

 طارمسری 

 مسئول اندازه گیری: 

 بهبود کیفیت، اثربخشی و کارایی هدف استراتژیک:  دکتر دادگران 

نظری: تعریف بازنگ  تعریف  از  ومنظور  تکمیل  اصلاح،  درسی  های  برنامه  اساس   کوریکولومبازنویسی    ری  بر 

زشیابی ها، تغییر نیازها و داده های نو، تغییر روش ها، محتوا و الزامات قانونی؛ تغییر مسیر؛ ضرورت ار

 .زمان و مکان و نگرش نو به دانش، مهارت و یادگیری است

عملیاتی: در  تعریف  پیشرفت  دبازنگری    درصد  موضوع برنامه  براساس  عمومی  پزشکی  دوره   رسی 

اساس  مسمومیت   بر  که  محدوده  تدرصد  است  در  و  شده  سال    0-100عیین  توسط میدر  و  باشد 

   مستندات سنجیده می شود.

 □ کاهشی                      ✓جهت مطلوب :  افزایشی درصدواحد اندازه گیری :   نه سالادوره اندازه گیری: 

 در سال  100ها ×   رنامههای بازنگری شده/ تعداد کل بتعداد برنامه  فرمول

 مستندات  -تفاهم نامه های وزارتی و درون بخشی –کتاب سبز  –سندهای راهبردی  -اسناد بالادستی  منابع اطلاعات

 - وضعیت مبنا

برنامهب منطق هدف  انطباق  سبب  که  است  آموزشی  اصلاحات  برنامه  از  بخشی  آموزشی  های  برنامه  های    ازنگری 

فرینی، اشتغال مولد و تولید ثروت قیقات و فناوری شده و موجب کارآآموزشی با پیشرفت های سریع تح

 .می شود

  و   مسمومیت  با  مرتبط  موضوعات  داشتن  نظر  در  با   عمومی   پزشکی  دوره  درسی  برنامه  بازنگری .1 اقدامات مرتبط 

 منطقه و استان بومی شرایط

 ✓تاخیری               نوع شاخص:               هادی    

 تاریخ :  
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های ظرفیت  وجه :  

 سازمانی

 سنجه:  

هدف   الگوبرداری

 کمی

سال  

1400 

سال  

1401 

سال  

1402 

سال  

1403 

سال  

1404 

--- --- 25 50 100 

 مسئول سنجه: 

 بادسار دکتر    

 مسئول اندازه گیری: 

 عطارچی  دکتر
 رایی بهبود کیفیت، اثربخشی و کا هدف استراتژیک: 

از ارزیابی محصولات، خدمات و روشهاست   ی یک فرایند سیستماتیک و پیوستهالگوبردارتعریف نظری:   تعریف

پذیرد و در واقع  که در مقایسه با رقبای اصلی و یا شرکتهایی که به عنوان پیشگام مطرح هستند انجام می

 .ابزاری موثر در دست مدیران جهت بهبـــود فرایندهای کاری است

عملیاتی:ت   که   بوده  مسمومیت  زمینه  در   موفق  های  دانشگاه  از  شده   یی شناسا  الگوهای  اجرای  عریف 

 در  و  شده  تعیین  سال  در  نسبت به الگوهای شناسایی شده  شده  اجرا  الگوهای  تعداددرصد نسبت    براساس

 .شود می سنجیده موجود مستندات  اساس  بر و است 0-100 محدوده

 □ کاهشی                   ✓ب :  افزایشی   جهت مطلو درصد  واحد اندازه گیری : سالانه دوره اندازه گیری: 

 در سال 100تعداد الگوهای شناسایی شده ×  /تعداد الگوهای اجرا شده فرمول

 مستندات  -تفاهم نامه های وزارتی و درون بخشی –کتاب سبز  –سندهای راهبردی  -اسناد بالادستی  منابع اطلاعات

 صفر  بناوضعیت م

روش   استفاده منطق هدف  بر  بعنوان  الگوبرداری   از  سازمانها    تاکتیکی  ریزی نامهابزار  بهدر   و  تشخیص مشکلات  منجر 

 می شود. بهبود مستمر کارایی

 مسمومیتها انواع  زمینه در موفق    خارجی و داخلی موسسات و  ها دانشگاه از الگوبرداری .1 اقدامات مرتبط 

 ✓تاخیریهادی                              نوع شاخص:      

 تاریخ :  
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های رفیتظ  وجه :  

 سازمانی

 سنجه:  

هدف   کیفیت سازمانی 

 کمی

سال  

1400 

سال  

1401 

سال  

1402 

سال  

1403 

سال  

1404 

- 25 50 75 100 

 مسئول سنجه: 

دکتر رهبر   

 طارمسری 

 مسئول اندازه گیری: 

 بود کیفیت، اثربخشی و کارایی بههدف استراتژیک:  دکتر روشنفکر

یابد،ساختارها، سیستم ها، خط مشی  مان به موفقیت و ثبات دست میمیزانی که یک ساز  تعریف نظری: فتعری

ط با این دستاورها در طول زمان پذیرفته شده و استاندارد ه های کاری و سبک های رهبری مرتبها، شیو

 می شوند. 

اجرای  تعریف عملیاتی: پیشرفت  با   درصد  مرتبط  )  نشان های کسب    برنامه های  (  CQI-TQMکیفیت 

 شود.   است و بر اساس مستندات موجود سنجیده می 0-100محدوده  باشد که درمی

 □ کاهشی                      ✓جهت مطلوب :  افزایشی درصد واحد اندازه گیری :   سالانه دوره اندازه گیری: 

 در سال 100*ها الیتفعالیت های انجام شده/کل فع فرمول

 -قراردادهای پیمانکاری با شرکت های دارای نشان –کتاب سبز  –دی سندهای راهبر -اسناد بالادستی  منابع اطلاعات

 مستندات 

 - وضعیت مبنا

  می سبب این مهم به توجه. است سازمان هر  ارتقای حیاتی های جنبه از یکی  سازمانی  تعالی و کیفیت منطق هدف 

 . شود نیز دنبال  تعالی اهداف  ،کیفیت  مقطعی  های بهبود  به یابی دست ضمن که شود

 مسمومیتها انواع درمان و آموزش کیفیت بهبود جهت ریزی برنامه .1 اقدامات مرتبط 

 ✓نوع شاخص:               هادی                   تاخیری

 تاریخ :  
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سیاستگذاری سنجه:    ذینفعانوجه :  

نی گسترش و نقش آفری

 رشته در سطح کشور 

هدف  

 کمی

سال  

1400 

سال  

1401 

سال  

1402 

سال  

1403 

سال  

1404 

---- ---- 25 50 100 

 مسئول سنجه: 

دکتر رهبر   

 طارمسری 

 مسئول اندازه گیری: 

 دکتر عطارچی

 بادساردکتر  

 دکتر محمدی 

 وندی ه  دکتر زهر

 تولیت رشته هدف استراتژیک: 

 یک ابزار مدیریت کیفیت، به مشخص به عنوان    مرتبط با رشته های علمی   هایاستاندارد  تعریف نظری: تعریف
  .شودکردن الزامات عملیاتی برای هر مرحله از آموزش به کار گرفته می

عملیاتی: تدوین  تعریف  و  تهیه  در  پیشرفت  درصد  با    و  منظور  مرتبط  های  گایدلاین  سازی  بومی 
ده می  می باشد و براساس مستندات سنجی   0-100تشخیص و درمان مسمومیت است که در محدوده ی  

 شود.
 □ کاهشی                     ✓جهت مطلوب :  افزایشی  درصد واحد اندازه گیری :   سالانه دوره اندازه گیری: 

 در سال 100فعالیت انجام شده/کل فعالیت ها * فرمول

 مستندات  منابع اطلاعات

 - وضعیت مبنا

ملکرد سازمان  کیفیت آموزشی است که اثربخشی ع   نوعی استاندارد تضمین  تبط با رشته  استانداردهای مر منطق هدف 
   .کند آموزشی آن را تضمین می هایبرنامه و 

  و  عمومی پزشکان برای مسمومیت انواع درمان و تشخیص در گایدلاین و بومی سازی  تدوین و تهیه .1 اقدامات مرتبط 

   متخصصین

 

 ✓ی                   تاخیرینوع شاخص:               هاد

 خ :  تاری



 قطب بالقوه مسمومیت 

31 
 

 

 

 

 علمی،   تعاملسنجه:   وجه :  ذینفعان 

 اجتماعی  و   پژوهشی
 پویش های اجتماعی  -

 آموزش همگانی  -

هدف  

 کمی

سال  

1400 

سال  

1401 

سال  

1402 

سال  

1403 

سال  

1404 

- 25 50 75 100 

- 25 50 75 100 

 مسئول سنجه: 

دکتر رهبر   

 طارمسری 

 ندازه گیری: مسئول ا

 سازی  عمومی دسترسی، و  اقدام  گسترش راتژیک: هدف است دکتر دل پسند 

نظری: تعریف های دربرگیرنده عمومی سیاستگذاری  تعریف    منظور  به هایی  طرح اجرای برای سیاسی برنامه 
که حکومتی های فعالیت مجموعه بیانگر و است اجتماعی اهداف  به دستیابی  یا مستقیم تأثیر است 

 دارد. شهروندان زندگی  بر رمستقیمغی
مجازی تشکیل شده در زمینه آموزش مسمومیت در سطح جامعه   گروه هایتعداد    : 1  عریف عملیاتی ت

می باشد و براساس مستندات سنجیده می    0-10در محدوده بین    است که براساس عدد تعیین می شود و
 شود.

برنامه های آموزشی همگانی  :  2تعریف عملیاتی   باشدتعداد  براس  از طریق صدا و سیما می  عدد  و  اس 
 در سال می باشد و براساس مستندات و شواهد سنجیده می شود.  -10تعیین شده و در محدوده 

 □ کاهشی                      ✓جهت مطلوب :  افزایشی تعداد واحد اندازه گیری :   دوره اندازه گیری:  

 تعداد فعالیت ها  فرمول

مستندات و    -تی و درون بخشیتفاهم نامه های وزار –کتاب سبز  –سندهای راهبردی  -سناد بالادستی ا منابع اطلاعات

 شواهد

 - وضعیت مبنا

نظیر  سیاستگذاری  هایم  نظا منطق هدف  استراتژیک،  کارکردهایی    افزایش   برای  اقدامات  ها،خروجی  ارزیابی  نظارت 

 داشت.ساختاری خواهد  اصلاحات و روابط عملکرد، مدیریت

 اقدامات مرتبط 
 ویاندانشج همکاری با  NGO و  مجازی ایه  گروه تشکیل .1

    سیما و صدا  و رادیو مشاور صدای با همکاری .2

 ✓نوع شاخص:               هادی                   تاخیری

 تاریخ :  
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 عمومی سازی سنجه:   وجه :  ذینفعان 
 صدا و سیما فعالیت های   -

 اجتماعی شبکه های  -
دف  ه

 کمی

سال  

1400 

سال  

1401 

سال  

1402 

سال  

1403 

سال  

1404 

- 25 50 75 100 

20 40 60 80 100 

 مسئول سنجه: 

دکتر رهبر   

 طارمسری 

 مسئول اندازه گیری: 

 گسترش اقدام و دسترسی، عمومی سازی هدف استراتژیک:  دکتر دل پسند 

نظری:  تعریف سازی  تعریف  پژو  عمومی  ترجمه  عام  معنای  غیرمتخصص مهشدر  برای جمعیت  علمی  ی  های 

 . باشد

همکاری با در زمینه آموزش همگانی مسمومیت شده  برنامه های اجرای  شرفتدرصد پی  تعریف عملیاتی:

با مستندات   بوده و  0-100و در محدوده    درصدباشد که بر اساس    می  صدا و سیما و شبکه های اجتماعی

 موجود سنجیده می شود. 

 □ کاهشی                   ✓جهت مطلوب :  افزایشی     درصدواحد اندازه گیری :   سالانه ی: دوره اندازه گیر

 در سال  100فعالیت های انجام شده/کل فعالیت ها * فرمول

 مستندات  -تفاهم نامه های وزارتی و درون بخشی –کتاب سبز  –سندهای راهبردی  -اسناد بالادستی  منابع اطلاعات

 - وضعیت مبنا

عه به حل مشکلات جامعه و پاسخگویی ین متخصصین هر رشته و افراد جامعمومی سازی با ایجاد پلی ب نطق هدف م

 آموزش می انجامد. 

 رادیویی و تلویزیون  های مصاحبه  و آموزشی های برنامه برگزاریبرنامه ریزی جهت  .1 اقدامات مرتبط 

  سنی  مختلف  های  رده  به  آموزش  جهت  مجازی  بطور  اجتماعی  آموزشی  های   شبکه  فعالسازی .2

 شغلی  و

 اموزشی پمفلتهای و بروشورها تهیه .3

 ✓ع شاخص:               هادی                   تاخیرینو

 تاریخ :  
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 سنجه:   ذینفعان   وجه :  

 بین الملل پرسنل  

 

هدف  

 کمی

سال  

1400 

سال  

1401 

سال  

1402 

سال  

1403 

سال  

1404 

--- --- --- --- 1 

 مسئول سنجه: 

دکتر رهبر   

 طارمسری 

 یری: مسئول اندازه گ

 گسترش اقدام بین المللی سازی یک: هدف استراتژ دکتر دل پسند 

نظری: تعریف بین   تعریف  تراز  در  و  سوم  نسل  دانشگاه  در  فعالیت  برای  واجد صلاحیت  انسانی  نیروی  منظور 

 المللی است.

المللی  واجد صلاحیت در تراز دانشگاه بین    منظور از پرسنل بین المللی تعداد کارکنان  تعریف عملیاتی:

 ده و با استفاده از مستندات موجود سنجیده می شود. بو  0-1است که در محدوده 

 □ کاهشی                     ✓جهت مطلوب :  افزایشی  تعداد واحد اندازه گیری :   سالانه دوره اندازه گیری: 

 براساس تعداد تعیین می شود.  فرمول

 مستندات  -ای وزارتی و درون بخشیتفاهم نامه ه –کتاب سبز  –بردی سندهای راه -اسناد بالادستی  لاعاتمنابع اط

 - وضعیت مبنا

وجود کارکنان و پرسنل بین المللی می تواند در جهت تسهیل و برقراری تعاملات بین المللی موثر بوده و   منطق هدف 

 رتر سازد.راه را برای دستیابی به دانشگاه نسل سوم هموا

 یرون 1 جذب  .1 اقدامات مرتبط 

 ✓ادی                   تاخیرینوع شاخص:               ه

 تاریخ :  
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 های  برنامهسنجه:   وجه :  ذینفعان 

 آموزشی فرامرزی

 

هدف  

 کمی

سال  

1400 

سال  

1401 

سال  

1402 

سال  

1403 

سال  

1404 

--- 1 1 1 1 

 مسئول سنجه: 

دکتر رهبر   

 ی طارمسر

 مسئول اندازه گیری: 

 دام بین المللی سازی گسترش اقهدف استراتژیک:  وستایی دکتر داود ر

نظری: تعریف استراتژی  تعریف  زیر منظور  از  یکی  عنوان  به  مرزها  فراسوی  یا  خارج  در  المللی شدن  بین  های 

 مجموعه های بین المللی سازی است.

ال است که در برگزار شده در سطح بین المللی در س منظور تعداد وبینارهای آموزشی    تعریف عملیاتی: 

 و براساس مستندات موجود سنجیده می شود.بوده  0-10محدوده 

 □ کاهشی                     ✓جهت مطلوب :  افزایشی  تعداد واحد اندازه گیری :   سالانه دوره اندازه گیری: 

 تعداد فعالیت انجام شده در سال  فرمول

 مستندات  -تی و درون بخشیتفاهم نامه های وزار –کتاب سبز  –سندهای راهبردی  -سناد بالادستی ا منابع اطلاعات

 - وضعیت مبنا

امروزه بین المللی شدن دانشگاه ها به عنوان سیاستی برای مواجهه با پیامدهای جهانی شدن در آموزش  منطق هدف 

اخته  ر در دانشگاه های کشورهای مختلف شنعالی بوده و در سه دهه اخیر به عنوان مهمترین عامل تغیی

 شده است. 

 المللی بین سطح در آموزشی وبینارهای رگزاریب .1 اقدامات مرتبط 

 ✓نوع شاخص:               هادی                   تاخیری

 تاریخ :  
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 کسب اعتبارسنجه:    وجه :  ذینفعان 

 ی بین الملل

 

هدف  

 کمی

سال  

1400 

سال  

1401 

سال  

1402 

سال  

1403 

سال  

1404 

--- --- --- --- 25 

 مسئول سنجه: 

ر دکتر رهب  

 طارمسری 

 مسئول اندازه گیری: 

 گسترش اقدام بین المللی سازی هدف استراتژیک:  دکتر داود روستایی 

 ز ینکارکردها و    ها،تیدر اهداف، مأمور  یو جهان   ی فرهنگنیب  ،یالمللنیابعاد ب  قیتلف  ندیفرا  تعریف نظری: تعریف

 ب اعتبار خواهد شد. ی که منجر به کسآموزش عال ۀعرص

در  در زمینه مسمومیت می باشد که  اعتبار بین المللی  کسب    تدرصد پیشرفت در جه  تی:تعریف عملیا

   می باشد و بر اساس مستندات موجود سنجیده می شود. 0-100محدوده 

 □ کاهشی                      ✓لوب :  افزایشی جهت مط درصدواحد اندازه گیری :   سالانه دوره اندازه گیری: 

 در سال  100نجام شده / کل فعالیت ها * فعالیت های ا فرمول

 مستندات  منابع اطلاعات

 - وضعیت مبنا

و   منطق هدف  دانشی  تجارب  گذاری  اشتراک  به  در  جانبه  چند  و  دو  علمی  های  همکاری  های  فرصت  از  استفاده 

ی  وم است.داشتن وجهه و اعتبار علملازمه رسیدن به دانشگاه های نسل س   آکادمیک حائز اهمیت بوده و 

 بین المللی منجر به تسهیل کلیه فرایندهای بین المللی سازی می گردد.

   المللی بین اعتبار کسب جهت ریزی برنامه .1 اقدامات مرتبط 

 ✓نوع شاخص:               هادی                   تاخیری

 تاریخ :  
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 بین  محتوای  سنجه: ه :  ذینفعان وج

 های   برنامه   للیالم

 درسی 

هدف  

 کمی

ل  سا

1400 

سال  

1401 

سال  

1402 

سال  

1403 

سال  

1404 

--- --- --- 
50 100 

 مسئول سنجه: 

دکتر رهبر   

 طارمسری 

 مسئول اندازه گیری: 

 گسترش اقدام بین المللی سازی هدف استراتژیک:  دکتر دادگران 

ده ای اشاره  سی به جنبش فکری و سازمان دهی ش بین المللی کردن مطالعات برنامه در  تعریف نظری:  تعریف

 می کند که در دهه اخیر توسط طیفی از مختصصان برنامه درسی ایجاد شده است.

عملیاتی:  سازی    تعریف  المللی  بین  در  پیشرفت  کوریکولوم  درصد  آموزشی  تعداد  محتوای  دوره  و 

 وجود سنجیده می شود. بوده و براساس مستندات م 0-100وده تخصصی پزشکی قانونی که در محد

 □ کاهشی                     ✓جهت مطلوب :  افزایشی  درصد  واحد اندازه گیری : سالانه زه گیری: دوره اندا

 در سال  100* فعالیت های تعیین شده  کلفعالیت های انجام شده/ فرمول

 مستندات  -ای وزارتی و درون بخشیتفاهم نامه ه –کتاب سبز  –راهبردی سندهای  -اسناد بالادستی  منابع اطلاعات

 - وضعیت مبنا

در دنیایی که کشورها تبدیل به دهکده جهانی شده اندو وضعیت اقتصادی، سیاسی و فرهنگی جوامع بر  منطق هدف 

کوریکولوم کردن  المللی  بین  گذارد،  می  تاثیر  تجیکدیگر  در جهت  آموزشی  محتواهای  و  سازی ها  اری 

 آموزش اجتناب ناپذیر است

 قانونی  پزشکی تخصصی دوره آموزشی محتواهای و  کوریکولوم سازی المللی بین .1 اقدامات مرتبط 

 ✓نوع شاخص:               هادی                   تاخیری

   تاریخ :


