
 ୓ندশا඼່– مانభ ࢌষعاوग़ 

 

 1 صفحه   دඵැرخاଡ ূ࡛ول اداری  –ൕঊࣂ੆࣪ون ূ࡛ول اداری  -ऑوزه ریا॥ت

 

  سند تحليل فرايند
  معاونت درمان: حوزه متقاضي ماموريت آموزشي                : گروه هدف               T7:كدفرايند

  
  ماموريت آموزشيدرخواست صدور  :نام فرايند 

 +تركيب هر دو ........ ...............دستي ............. ............نرم افزار .......................به وسيله   فرايندانجام 
  به معاونت پشتيباني موافقت با ماموريت ارسال نامه: خروجي اصلي فرايند 

  

  :شرح فرايند 

با توجه به اهميت ارتقا سطح تحصيلات پرسنل در بهسازي سازمان وارتقا كيفيت خدمات ارائه شده توسط ابشان امكان استفاده از 
  .ط مهيا مي باشدماموريت آموزشي براي پرسنل واجد شراي

  :نحوه اجراء

  درخواست متقاضي همراه با نامه موافقت بدون قيد وشرط مبدا .1
  تنظيم نامه موافقت معاونت وارسال به معاونت پشتيباني .2

  

  :صاحب فرايند

  مديريت پرستاري و مامايي



 ୓ندশا඼່– مانభ ࢌষعاوग़ 

 

 2 صفحه   دඵැرخاଡ ূ࡛ول اداری  –ൕঊࣂ੆࣪ون ূ࡛ول اداری  -ऑوزه ریا॥ت

 

 جدول پاسخگوئي

 مسئول اجرا مدت زمان اجرا مكان اجرا  عنوان وظيفه

 معاونت درمان  همان روز  پرسنل دبيرخانه  ثبت درخواست متقاضي

 معاونت درمان  همان روز  معاونت درمان  ارجاع به مديريت پرستاري

 معاونت درمان  همان روز  مديريت پرستاري  ارجاع به كارشناس مربوطه

 معاونت درمان  همان روز  كارشناس مربوطه  تنظيم نامه موافقت

 

 

 

 

 

 

  :موارد ارتقاء

  تاه كردن زمان اجراي فرايندكو

  

  :كوتاه كردن زمان 

  زمان موجود نكم كرد
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 3 صفحه   دඵැرخاଡ ূ࡛ول اداری  –ൕঊࣂ੆࣪ون ূ࡛ول اداری  -ऑوزه ریا॥ت

 

  

  ماموريت آموزشيدرخواست صدور  چارت فرايند

  

  

   ارسال نامه به معاونت پشتيباني

 جاع به مدير پرستاري وماماييار

 ارسال به معاونت

 ثبت در دبيرخانه

) همراه فرم تكميل شده در خواست (درخواست متقاضي 
 موافقت بدون قيد وشرط كتبي مركز

 جاع به كارشناس مربوطهار

 نامه مبني بر نظر موافق معاونت درمان  تهيه


