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 نحوه ی پذیرش 
جهت بهره مندی از خدمات درمانگاه تخصصی و فوق 

 تخصصی

 

 

 

 

 

 

 

 

 تهيه و تنظيم: کارگروه آموزش سلامت

 درمانگاه تخصصی و فوق تخصصی 

 
 تحت نظارت: سوپروایزر آموزش سلامت

 3041تير 

نحوه ی پذیرش جهت ویزیت پزشکان متخصص  و 

 فوق تخص :

 

زمصان   0043. غير حضوری از طریق سيستم گویا 3

 ویزیت تعيين خواهد شد.

. به صورت حضوری در ساعت مقرر ویزیت پزشکان  2

 پذیرش از طریق دستگاه نوبت دهی  امکانپذیر است.

 

نکات لازم در خصوص استفاده از کليصه خصدمصات 

 درمانگاه تخصصی و فوق تخصصی:

 

   به همراه داشتن یک برگ فتوکپی از صصفصحصه او

 شناسنامه کودک جهت اکو، نوار مغز و تست تنفس

 

 اطمينان از اعتبار تاریخ بيمه های درمانی 

 

  نوبت سيستم گویا در روز کد پيگيری همراه داشتن

 ویزیت حضوری

 

با آرزوی سلامتی برای شما و فرزند دلبندتان برای کسب اطلاعات 

ژوهشی هفده  و پيگيری، اطلاعات تماس مرکز آموزشی درمانی و پ

 شهریور رشت به شرح ذیل می باشد:

 

:رشت، خيابان نامجو، خيابان شهيد سيادتی، ضلع جنوبصی   آدرس

 شهریور رشت 31پارک شهر، مرکز آموزشی درمانی و پژوهشی 

 

 شماره تماس بيمارستان )درمانگاه تخصصی(:

(242)-11192400-11192123-431  

 

 بيمارستان:“ آموزش به بيمار”صفحه  آدرس

 

https://17shahrivar.gums.ac.ir 
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والدين گرامی،  مطالب زير جهت افزايش آگاهی شماا ر  

مو ر نحوه ي پذيرش جهت بهره مندي از خمدما  وادمد 

 پا اكلينيك می باشد لطفا به نكا  زير توجه فرماييد:

 

 “تست تنفس”نحوه پذیرش جهت انجام 
  به همراه داشتن کد رهگيری دستور

 پزشک معالج

  تعيين نوبت به صورت سيستم گویصا

)کد ملی و شماره تماس حتمصا   0043

وارد شود در غير اینصورت نصوبصت 

 ثبت نمی شود(

 

تصصست تنفصصس ”توصصصيه هصصای ابصصل از انجصصام 

 شامل موارد زیر می باشد:“ )اسپيرومتری(

 31  ساعت ابل از انجام تست، اسپری دارویی استفصاده

 نشود و در معرض دود دخانيات وعطر ها ارار نگيرد.

  از خوردن غذای سنگين در شب ابل از تست تنصفصس

 پرهيز کند.

 .روز انجام تست یک صبحانه سبک ميل شود 

 .کودک کفش راحتی بپوشد 

 

 “نوار مغز”نحوه پذیرش جهت انجام 

  به همراه داشتن کد رهگيری دستور

 پزشک معالج

  تعيين نوبت به صورت سيستم گویصا

)کد ملی و شماره تماس حتمصا   0043

 وارد شود در غير اینصورت نوبت ثبت نمی شود(

 

شامل موارد زیر مصی “ نوار مغز” توصيه های ابل از انجام 

 باشد:

  شسته شود.“ نوار مغز”سر کودک یک روز ابل از انجام 

  در صورت پایين بودن سصن کصودک و یصا بيمصاران دارای

مشکلات ذهنی که همکاری لازم را ندارند باید از صبح زود 

بيدار شده و در حصضور پرسصتار داروی خصواو آور بصه او 

خورانده شود تا در مواع انجام نوار مغز در خصواو عميصق 

باشد. در نهایت نوار مغز توسط پرستار تهيصه مصی شصود و 

توسط پزشک فوق تخص  مربوطه تفسير ميگردد وجصواو 

روز تحویل داده  34کتبی نوار مغز به والدین حداکثر پس از 

 ميشود.

  به هصمصراه نوار مغز، حتما با درخواست پزشکان نورولوژی و

درمانگاه تخصصی  داشتن کد رهگيری دستور پزشک معالج

 این مرکز انجام می شود.

 “اکو ی الب”نحوه پذیرش جهت انجام 

 به همراه داشتن کد رهگيری دستور پزشک معالج 

  کد مصلصی و   0043تعيين نوبت به صورت سيستم گویا(

شماره تماس حتما وارد شود در غير اینصورت نصوبصت 

 ثبت نمی شود(

 

اکصصوی ”نکصصات لازم در خصصصوص 

 شامل موارد زیر می باشد:“الب

 

 .اکوی الب آمادگی ابلی نياز ندارد 

  اگر کودک در طو  زمان انجام اکو بی حرکت نباشد بصا

دستور پزشک داروی خواو آور بر اساس وزن به کودک 

 داده می شود.

  اکوی الب توسط پزشک فوق تخص  الب کصودکصان

انجام شده و جواو همان روز به والدین تحویل داده می 

 شود.

  جهت انجام اکو، حتما نامه ارجاع متخص  بصه فصوق

 تخص  الب الزامی می باشد.

 

را مطالعصه “  تست تنفصس“  برای توضيحات بيشتر بروشور را مطالعه نمایيد.“ نوار مغز“ برای توضيحات بيشتر بروشور

 نمایيد.

را مطالعصه “  اکصوی الصب“  برای توضيحات بيشتر بروشور

 نمایيد.


