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مقدمه 
كشور جمهورى اسلامى ايران در معرض انواع مخاطرات طبيعى و انسان- ساخت قرار دارد. بنا بر گزارش جهانى كاهش خطر بلايا كه در سال 2009 انتشار يافته، سطح خطر ايران تنها در برابر مخاطرات طبيعى بر اساس مرگ حدود 106 هزار 
نفر طى چهار دهه اخير، 8 از 10 برآورد شده است. وقوع مخاطرات علاوه بر آسيب به جمعيت عمومى و زير ساخت ها، سامانه هاى ارائه خدمت را نيز تحت تاثير قرار مى دهد. بطور اختصاصى اجزاء سازه اى، غير سازه اى و عملكردى بيمارستان ها 
مى  توانند در وقوع مخاطرات و يا بلاياى ناشى از آنها تحت تاثير قرار گيرند و علاوه بر پيامدهاى جانى به پرسنل و بيماران و همچنين خسارت به اموال و تجهيزات، عملكرد خود را براى پذيرش مصدومين از دست دهند و در نتيجه به بار مرگ 

ناشى از حادثه بيفزايند. 
سالانه در سراسر جهان صدها بيمارستان و ساير انواع تسهيلات بهداشتى درمانى در نتيجه رخداد بلاياى طبيعى تخريب شده يا كارآيى خود را از دست مى دهند. اين درحاليست كه اين تسهيلات در زمره سرمايه هاى عمده هر كشور محسوب 
مى شوند و تخريب آنان پيامدهاى سوء اقتصادى بسيارى را به دنبال دارد. علاوه بر بعد اقتصادى، تخريب يا غير فعال شدن بيمارستان حس عدم امنيت و ناپايدارى اجتماعى را صورت نبود تسهيلات جايگزين در پى خواهد داشت. البته توجه به 

اين نكته نيز ضرورى است كه اختلال عملكرد بيمارستانها تنها در صورت آسيب فيزيكى روى نمى دهد. شواهد بسيارى وجود دارد كه مخاطرات خفيف يا متوسط توانسته اند عملكرد بيمارستان ها را مختل نمايند. 
ــتمر اين ارزيابى ها مى تواند اطلاعات لازم براى ارتقاء سيستم را فراهم آورد. اين ارزيابى در سه حوزه عناصر  ــت. انجام مس ــتان ها در برابر بلاياس ــيب پذيرى و ظرفيت، اولين گام در ارتقاء آمادگى بيمارس ــناخت مخاطرات، آس ــامل ش ارزيابى خطر، ش
ــود كه آن را حمايت نموده (مانند ستون ها، سقف، ديوار و كف) و در برابر جاذبه، زلزله، طوفان و ساير فشار هاى وارده مقاومت مى نمايد.  ــاختمان اطلاق مى ش ــازه اى به بخش هايى از س ــت. عناصر س ــازه اى و عملكردى قابل انجام اس ــازه اى، غير س س

عناصر غير سازه اى شامل تاسيسات، تجهيزات و عوامل معمارى بيمارستان مى باشند. بعد عملكردى نيز جنبه هاى مديريتى و دارا بودن طرح مقابله با بلايا را در بر مى گيرد. 
ــالهاى 2008 و 2009  ــازمان ملل متحد در س ــالانه س ــتاى كمپين جهانى دو س ــتان ها در برابر زلزله يا هوريكان وجود دارد كه هر يك نقاط قوت و محدوديت خود را دارند. در راس ــورهاى مختلف در خصوص ارزيابى ايمنى بيمارس تجربياتى در كش
كه تحت عنوان "ايمنى بيمارستان ها در برابر بلايا" نامگذارى شد، سازمان جهانى بهداشت بر اساس تجربه كشورهاى آمريكاى مركزى و جنوبى شامل مكزيك، كوبا، بوليوى و ساير كشورهاى حوزه كارائيب ابزارى را با هدف ارزيابى خطر بلايا در 

بيمارستان ها تدوين و معرفى كرد. اين ايندكس داراى 145 شاخص در زمينه هاى ايمنى سازه اى، غيرسازه اى و علمكردى و دو بخش مقدماتى شامل اطلاعات كلى بيمارستان و مخاطراتى كه بيمارستان را تهديد مى كنند، مى باشد. 
ــت. در طى دوره كمپين، وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشكى، علاوه بر برگزارى سمينارها، اطلاع رسانى و پيگيرى  ــتان اس ــور اول منطقه از لحاظ تعداد بيمارس ــه كش ــتان در ميان س ــلامى ايران با دارا بودن بيش از نهصد بيمارس جمهورى اس
بودجه مقاوم سازى بيمارستان ها در مجلس شوارى اسلامى، بومى سازى ايندكس مذكور را در اولويت اقدامات قرار داد. دليل اين امر نياز نظام سلامت به متدولوژى و ابزار ارزيابى خطر بيمارستان ها در برابر بلايا بود كه پس از برگزارى كارگاه هاى 
كشورى طى سال هاى 1387 تا 1389 توسط دفتر پرستارى و مركز مديريت حوادث و فوريت هاى پزشكى كشور بيش از پيش احساس مى شد. از جمله اقدامات ارزشمند ديگر مى توان به ارزيابى مقاومت سازه اى برخى بيمارستان ها توسط دفتر 

توسعه منابع فيزيكى وزارت بهداشت و همچنين برگزارى مانورهاى دورميزى و عملياتى متعدد در سراسر كشور اشاره كرد.
اين كتاب، حاصل گام نخست بومى سازى ايندكس مذكور است كه با حمايت دانشگاه علوم پزشكى تهران و مركز مديريت حوادث و فوريت هاى پزشكى كشور با برگزارى جلسات فنى متعدد و آزمون در برخى بيمارستان ها تدوين شده است. اميد 
است كه استفاده از اين كتاب علاوه بر بار آموزشى براى مديران و دست اندركاران مديريت خطر بلايا در بيمارستان هاى كشور، اطلاعات لازم براى كاهش سطح خطر بيمارستان در برابر بلايا را فراهم نمايد. از نقطه نظر روش شناسى بايد توجه 
ــازه اى و غير سازه اى با روش هاى دقيق تر مى تواند در برنامه عملياتى سال هاى بعد هر  ــازان قرار دهد. بالطبع، انجام ارزيابى خطر س ــودمندى را در اختيار تصميم س ــت كه با زمان و هزينه كم اطلاعات س ــى اس ــت كه تمركز اين كتاب ارائه روش داش

بيمارستان لحاظ گردد.
ــاهد روزى باشيم كه ديگر نگران ايمنى  ــگزارى مى نمايم و اميدوارم بزودى ش ــته اند صميمانه سپاس ــاتيد و مديرانى كه در تدوين اين كتاب همكارى داش ــارا مهران امين و همچنين كليه اس ــركار خانم عطيه مبينى و س در انتها از همكاران محترم س

بيمارستانهاى كشور اسلامى عزيزمان در زمان وقوع بلايا نيستيم.

دكتر على اردلان
رييس دپارتمان سلامت در بلايا و فوريت ها، موسسه ملى تحقيقات سلامت جمهورى اسلامى ايران

مدير گروه بهداشت عمومى بلايا، دانشكده بهداشت دانشگاه علوم پزشكى تهران



9

راهنماى خوانندگان

 .(  •http://nihr.tums.ac.ir/disaster) ــاهده نماييد ــه ملى تحقيقات سلامت، "منوى برنامه ها و تحقيقات" مى توانيد توضيحاتى را درباره اين كتاب مش ــلامت در بلايا و فوريت هاى موسس ــى دپارتمان س ــايت انگليس در وب س
همچنين مى توانيد فايل Excel ورود داده و تحليل فرم هاى كتاب را از آنجا دانلود كنيد . 

ــئوليت ارزيابى خطر يك بيمارستان را بر عهده دارند، خواهشمند است تجربيات ارزشمند خود را  ــور مس ــر كش ــت، از كليه عزيزانى كه در سراس ــاس تجربيات بومى اس • از آنجايى كه گروه مولفين درصدد ارتقاء محتوى كتاب بر اس
از طريق پست الكترونيكى nihr.disaster@tums.ac.ir با ما در ميان گذارند. مجموعه اين تجربيات ما را در ويرايش مجدد كتاب يارى خواهد داد. بدين منظور لطفا در Subject ايميل ذكر نماييد: HDRA Comment و 

نظرات خود را بصورت يك فايل Word ضميمه نماييد. همچنين خواهشمند است مشخصات خود را بصورت دقيق ذكر نماييد تا در وب سايت و چاپ هاى بعدى از شما تقدير بعمل آيد. 

قبل از تكميل هر فرم و هر شاخص مطمئن شويد كه راهنماى آن را بدقت مطالعه كرده ايد. • 

• به منظور پرهيز از بحث هاي واژه شناسي رايج، در بخش هاى مختلف اين كتاب از كلمات بلا، بحران و شرايط اضطرارى بجاى يكديگر استفاده شده است.
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مشخصات تيم ارزيابى
سنگ بناى ارزيابى خطر دقيق در بيمارستان، مشاركت كليه مسئولين اجرايى و فنى مرتبط است. قبل از شروع كار مطمئن شويد كه هماهنگى هاى لازم را انجام داده و تيم جامعى را سامان داده ايد. لطفا مشخصات اعضاء تيم ارزيابى را در اينجا 

ذكر نماييد. 

عنوان سازمانىنام و نام خانوادگى رديف
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فرم شماره 1 - اطلاعات كلى بيمارستان



14



15

فرم شماره 1- اطلاعات كلى بيمارستان
اطلاعات كلى 

نام بيمارستان

نشانى (استان، شهرستان، شهر، منطقه/خيابان)

تلفن (با ذكر كد)

دورنما (با ذكر كد)

وب سايت

پست الكترونيك

تعداد كل تخت هاى فعال

تعداد كل تخت هاى مصوب

ضريب اشغال تخت هاى بيمارستان در شرايط عادى

وابستگى سازمانى بيمارستان

منطقه تحت پوشش (نام و خصوصيات ويژه قابل ذكر)

جمعيت تحت پوشش

آخرين درجه بندى ارزشيابى بيمارستان
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توزيع فيزيكى 
• ابتدا ساختمان هاى اصلى بيمارستان را فهرست كنيد و هر يك را به اختصار شرح دهيد (شامل مساحت، تعداد طبقات، كاربرى، قدمت، و ...).  

• سپس پلان كلى بيمارستان (توزيع فيزيكى ساختمان ها) و نقشه هر طبقه را رسم و ضميمه اين فرم كنيد. 
• اين بخش را با همكارى دفتر فنى دانشگاه يا بيمارستان تكميل نماييد. 

خصوصياتنام ساختمانرديف
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خصوصياتنام ساختمانرديف
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 ظرفيت بيمارستان

• ابتدا تعداد تخت هاى مصوب بخش هاى مختلف بيمارستان را مشخص نماييد. در جداول زير بخش ها به پنج گروه الف- اورژانس، ب- طبى، ج- جراحى، د- مراقبت هاى ويژه و ه- اتاق عمل تقسيم شده اند.
• سپس، تعداد قابل افزايش تخت هاى هر بخش در شرايط اضطرارى را ذكر نماييد.

الف. بخش هاى اورژانسى

تعداد تخت قابل تعداد تخت مصوبنام بخش يا سرويس
افزايش 

تعداد تخت ايزوله
توضيحات(عادى،معكوس،فشار منفى)

داخلى

جراحى

تروما

اتاق عمل سرپايى

CPR

قلب

جمع كل
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ب . بخش هاى طبى

تعداد تخت تعداد تخت مصوبنام بخش يا سرويس
قابل افزايش 

تعداد تخت ايزوله
توضيحات(عادى، معكوس، فشار منفى)

 عمومى
كودكان 

قلب

ريه

اعصاب

غدد

خون

گوارش

طب فيزيكى و توانبخشى 

روانپزشكى

پوست

نفرولوژى

عفونى

نوزادان

جمع كل
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ج. بخش هاى جراحى

تعداد تختتعداد تخت مصوبنام بخش يا سرويس
قابل افزايش 

تعداد تخت ايزوله
توضيحات(عادى،معكوس،فشار منفى)

جراحى عمومى 

جراحى زنان 

زايمان و ليبر

ارتوپدى 

اورولوژى

گوش و حلق و بينى

چشم

جراحى اعصاب

جراحى ترميمى و سوختگى

جراحى قلب 

جراحى عروق

جمع كل
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(ICU) د. بخش مراقبت هاى ويژه

تعداد تخت                 تعداد تخت مصوبنام بخش يا سرويس
قابل افزايش 

تعداد تخت ايزوله
توضيحات(عادى،معكوس،فشار منفى)

مراقبت ويژه عمومى

مراقبت حد واسط عمومى٭

ICU جراحى قلب و عروق

ICU كودكان

CCU

جمع كل

*مراقبت حد واسط عمومى مانند بخش هاىICU  مسمومين، ICU سوختگى،PACU  (ريكاورى)، Post ICU ، Post CCU مى باشند.
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هـ . اتاق هاى عمل جراحى 
توضيح دهيد كه اتاق هاى عمل قابليت انجام چه جراحى هايى را دارند. 

تعداد اتاق عمل                تعداد تخت عمل
نوع جراحى هاى قابل انجام قابل افزايش توضيحات
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مكان هاى محتمل براى افزايش ظرفيت بيمارستان
• ابتدا، مكان هايى را فهرست نماييد كه مى توانيد از آن ها در شرايط اضطرارى براى افزايش ظرفيت بيمارستان استفاده كنيد. 

• سپس، نوع كاربرى و تناسب مكان براى آن كاربرى را مشخص كنيد. مثال هايى از انواع كاربرى عبارتند از: ترياژ، خدمات سرپايى، خدمات بسترى و غيره (مى توانيد در صورت تعدد كاربرى، از بيش از يك رديف جدول براى 
هر مكان استفاده كنيد). 

• در نهايت، ويژگى هاى هر مكان را توصيف نماييد. 

نام مكان نوع كاربرى  سازگارى با كاربرى
(متناسب، تاحدودى مناسب، نامناسب)

مساحت
(مترمربع)

آب
 (بلى/خير)

 برق
(بلى/خير)

تلفن
 (بلى/خير)

گرمايش/سرمايش
توضيحات (بلى/خير)
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ساير اطلاعات (در صورت نياز):

نام و نام خانوادگى و امضاى فرد ارزيابى كننده:

............................................................................................................................................................
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فرم شماره 2 - شناخت مخاطرات 



26



27

فرم شماره 2  - شناخت مخاطرات 
مقدمه: 

هدف از اين بخش، شناخت مخاطراتى است كه مى توانند بيمارستان را تهديد كنند. از نظر تعريف، مخاطره (Hazard) عبارتست از پديده فيزيكى كه مى تواند بالقوه آسيب زا باشد. بعنوان مثال، زلزله يك مخاطره است كه مى تواند بالقوه باعث 
آسيب جانى به مردم و پرسنل بيمارستان بشود، يا تجهيزات بيمارستان را تخريب كند يا عملكرد بيمارستان را مختل نمايد.  

سوال:
1 . در فهرست زير، احتمال وقوع كدام مخاطره (اعم از داخلى يا خارجى) براى بيمارستان شما وجود دارد؟ 

2. اگر بلى، سطح مخاطره را تعيين كنيد.  

راهنما:
اگر احتمال وقوع يك مخاطره براى بيمارستان شما وجود ندارد، در ستون مربوطه علامت بزنيد. در غير اينصورت سطح مخاطره را بر اساس راهنماى زير تعيين نماييد: 

احتمال وقوع با شدت زياد بالا: احتمال زياد وقوع يا � 
احتمال زياد وقوع با شدت متوسط متوسط: � 

پايين: احتمال كم وقوع يا�  احتمال وقوع با شدت كم

منابع مختلفى براى شناخت مخاطرات و تكميل فرم شماره 2 وجود دارند: بهترين منابع، ستاد حوادث غير مترقبه استان يا شهرستان و يا مراكز مديريت بحران شهردارى هستند. البته اين اطلاعات بايد در مركز مديريت حوادث و فوريت هاى پزشكى 
دانشگاه نيز موجود باشند. مى توانيد از نظر كارشناسان دفتر فنى و متخصصين امر مديريت بلايا در دانشگاه يا بيمارستان استفاده نماييد. جهاد كشاوزى، سازمان آب و هواشناسى از منابعى هستند كه مى توان برخى اطلاعات را دريافت كرد. 

در حالت ايده آل، به ازاى هر مخاطره بايد نقشه اى در دسترس باشد كه سطح مخاطره را براى موقعيت جغرافيايى بيمارستان شما به زبان ساده و قابل درك (معمولا طيفى از رنگ) نشان دهد. در صورت وجود، نقشه ها را ضميمه نماييد.  

در تكميل اين بخش معمولا با موانع زير مواجه مى شويد:
� اطلاعات جمع بندى شده نيست.

� اطلاعات به زبان تخصصى و مهندسى است و خارج از حيطه دانش شما است.
� اطلاعات، دقت جغرافيايى لازم را ندارد. بعنوان مثال اطلاعات كلى و در سطح استان است، در حاليكه شما نياز به اطلاعات ويژه موقعيت بيمارستان خود داريد. 

� براى دسترسى به ساير سازمان ها نياز به مكاتبه داريد. ممكن است رييس بيمارستان شما نتواند اين مكاتبه را انجام دهد و نامه بايد از طرق ديگر مثلا رياست سازمان يا مسئول مربوطه ارسال شود. 
� اصلا اطلاعاتى وجود ندارد و به شما مى گويند كه در دست تهيه است!

توجه: با عنايت به محدوديت هاى موجود، معيار تكميل اين فرم، بهترين اطلاعات موجود در حال حاضر است. بنابراين، هم اكنون آن را تكميل كنيد. سپس  تكميل دقيق تر آن را در راس برنامه عملياتى سال آينده خود قرار دهيد و از مركز 
مديريت حوادث و فوريت هاى پزشكى دانشگاه يا واحد مربوط به مديريت بلايا در سازمان تان بخواهيد كه به شما كمك نمايند. 
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نوع مخاطره

وع
 وق

ال
حتم

دم ا
سطح مخاطره   ع

توضيحات

ين
پاي

سط
بالامتو

1. مخاطرات زمين شناختى  

□□□□زلزله

□□□□آتشفشان

□□□□رانش زمين بدنبال زلزله

□□□□سونامى

□□□□روانگرايى
□□□□زمين با خاك هاى رسى 

□□□□
2. مخاطرات آب و هوايى

□□□□طوفان

□□□□گردباد 

□□□□باران هاى سيل آسا

□□□□سيل برق آسا

□□□□سيل رودخانه يا يا امواج بلند ناشى از طوفان

□□□□رانش زمين بدنبال بارش شديد و سيل
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□□□□شرايط جوى شديد: (گرما يا سرماى شديد)
□□□□گرد و خاك

□□□□
□□□□

3. پديده هاى اجتماعى

□□□□مجاورت با مراكز تجمع جمعيت، كمپ ها و ...

□□□□جابجايى جمعيت

□□□□حمله مسلحانه
□□□□گروگانگيرى

□□□□بچه دزدى
□□□□تهديدات سايبر (در صورت وابستگى كاركرد بيمارستان به سيستم شبكه اينترنت)

□□□□اعتصاب كاركنان
□□□□
□□□□

4. مخاطرات زيستى 

□□□□اپيدمى ها 

□□□□هجوم جانواران موذى
□□□□
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5. مخاطرات فناورزاد  و انسان ساخت

□□□□انفجار گازها 
□□□□انفجار بمب
□□□□آتش سوزى

□□□□نشت مواد مضر
□□□□تهديدات هسته اى

□□□□تهديدات راديولوژيك
□□□□تهديدات بيولوژيك (مثل آنتراكس، طاعون، ...)

□□□□تهديدات بيولوژيك مثل آلودگى گسترده مواد غذايى
□□□□تهديدات شيميايى از نوع عوامل تاول زا

□□□□تهديدات شيميايى از نوع مواد شيميايى صنعتى سمى
□□□□تهديدات شيميايى از نوع عوامل اعصاب
□□□□تهديدات شيميايى مثل انفجار تانكر كلر

□□□□از كار افتادن سيستم تهويه
□□□□قطع برق
□□□□قطع آب

اورلود بيمارستان (بدليل حوادث با مصدومين متعدد مثل تصادف اتوبوس يا وقوع هر مخاطره 
خارجى مثلا زلزله، سيل يا انفجار در خارج از بيمارستان) 

□□□□

□□□□تخليه فورى تمام يا بخشى از بيمارستان
□□□□
□□□□
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ساير توضيحات (در صورت نياز): 

نام و نام خانوادگى و امضاى فرد ارزيابى كننده:

............................................................................................................................................................
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فرم شماره 3 - ارزيابى ايمنى عملكردى 
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فرم 3. ارزيابى ايمنى عملكردى 
مقدمه: 

اين بخش به بررسى ايمنى عملكردى بيمارستان در بلايا مى پردازد و سطح آمادگى بيمارستان براى پاسخ به بلايا بر اساس برنامه عملياتى مربوطه، در اين بخش ارزيابى مى شود. بطور تيپيك، برنامه عملياتى بيمارستان در بلايا بايد موارد زير را 
شامل شود:

• ادغام برنامه بيمارستان در برنامه مديريت بحران شهر، شهرستان و استان 
• همكارى و هماهنگى با ساير بخش ها و بيمارستان ها

• ملاحظات فنى و پشتيبانى متناسب با نوع و سناريوهاى بلايا
• تعريف فعاليت هاى قبل، حين و بعد از حادثه شامل:

قبل: ارزيابى خطر، طراحى و اجراى اقدامات كاهش خطر و آموزش o 
حين: فعال سازى و اجراى برنامه عملياتى o 

بعد: بازگشت به شرايط عادى و ارزشيابى اثربخشى برنامه o 

سوال: 
سوالات اين بخش در 5 قسمت، به شرح زير تقسيم شده اند:

3,1 سازمان دهى كميته بحران بيمارستان
3,2 برنامه عملياتى پاسخ به مخاطرات داخلى و خارجى

3,3 برنامه هاى محتمل الوقوع عمليات پزشكى 
3,4 در دسترس بودن برنامه عملياتى حفظ و بازسازى سرويس هاى حياتى

3,5 دسترسى به دارو، تجهيزات و ذخاير مورد نياز 

راهنما: 
ارزيابى اين بخش مى بايست با همكارى كميته بحران بيمارستان انجام شود.

قبل از پاسخ به هر سوال راهنماى آن را مطالعه نماييد و در هر سوال، سطح ايمنى را بصورت "پايين، متوسط و بالا" ثبت نماييد. 
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3. ايمنى عملكردى بيمارستان 
 

3,1 سازمان دهى كميته بحران بيمارستان 

سطح ايمنى

توضيحات

ين
پاي

سط
بالامتو

1. كميته اى رسما به منظور پاسخ دهى به شرايط اضطرارى (بلايا يا بحران) تشكيل يافته است.

راهنما: صدور ابلاغ اعضاء ازسوى رياست بيمارستان و وجود صورتجلسات حداقل 4 جلسه در طى 6 ماه با حضور حداقل 
دو سوم اعضاء ضرورى است. مطمئن شويد فهرست اعضاء كميته به روز است و با پرسنل فعلى همخوان مى باشد. 

سطح ايمنى:
پايين•  = كميته اى وجود ندارد

متوسط•  = كميته وجود دارد اما فعال نيست يا تا حدودى فعال است
بالا•  = كميته فعال وجود دارد

□□□

2. اعضاى كميته از ديسيپلين هاى مختلف مى باشند.

راهنما: اطمينان حاصل نماييد كه اعضاى كميته از تخصص ها و بخش هاى مختلف اصلى گرد هم آمده اند. به طور مثال 
رييس بيمارستان، مترون، مهندس تاسيسات، رييس اورژانس، بخش داخلى، بخش جراحى، آزمايشگاه، خدمات پشتيبانى، 

حراست و ادارى مالى (دستورالعمل وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشكى را مرور نماييد).

سطح ايمنى:
پايين = هيچكدام از موارد فوق در كميته نيستند• 
متوسط = برخى از موارد فوق در كميته هستند• 

بالا•  = اكثر يا همه موارد فوق در كميته هستند

□□□
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3. هر عضو كميته از مسئوليت هاى اختصاصى خود آگاه است.

راهنما: اطمينان حاصل نماييد مسئوليت هاى تدوين شده براى اعضاء به صورت مكتوب با ذكر شفاف جزئيات وجود دارد، 
به آنها ابلاغ شده و اعضاء بخوبى از آنها آگاهى دارند. 

سطح ايمنى:
پايين = مسئوليت ها تفويض نشده اند• 
متوسط = مسئوليت ها تدوين شده اند ولى اعضاء با آنها آشنا نيستند• 

بالا•  = مسئوليت ها تفويض شده و كليه اعضا از مسئوليت هاى خود آگاه هستند

□□□

4. فضايى براى مركز عمليات فوريت بيمارستان (EOC) مشخص شده است.

راهنما: اطمينان حاصل نماييد كه مكانى براى EOC بيمارستان در نظر گرفته شده و به منظور اطمينان از فعال شدن 
ــد. مكان مذكور بايد داراى تمامى  ــرايط عادى (با شرح خدمات مشخص) فعال مى باش ــرايط اضطرارى، در ش ــريع در ش س
ــده،  تحليل مى شوند و  ــد. داده ها به اين مركز وارد ش ــيم و غيره) باش ــايل ارتباطى (مانند تلفن، فاكس، اينترنت،بى س وس

اطلاعات مناسب و به موقع را در اختيار فرمانده حادثه قرار مى دهند. 

سطح ايمنى:
پايين = محلى پيش بينى نشده است• 

متوسط•  = مكانى تعيين شده ولى فعال نيست (يا نيمه فعال است)
بالا = EOC•  فعال وجود دارد

□□□

EOC .5 بيمارستان در مكانى محفاظت شده و ايمن قرار دارد.

راهنما: ايمنى، در دسترس بودن و محافظت مركز مذكور را در هنگام بررسى مد نظر قرار دهيد. موقعيت آن بايد خارج 
از منطقه عمليات درمانى باشد تا كمترين تاثير را از شرايط اضطرارى بپذيرد. 

سطح ايمنى:
پايين = محل مركز عمليات فوريت ايمن نمى باشد• 
متوسط = محل ايمن است اما قابل دسترس نمى باشد• 

بالا•  = مركز در محلى ايمن، قابل دسترس و حفاظت شده قرار دارد

□□□
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EOC .6 داراى شبكه اينترنت و تجهيزات رايانه اى مى باشد.

راهنما: اطمينان حاصل نماييد مركز عمليات فوريت داراى شبكه اينترنت فعال و تجهيزات رايانه اى مناسب مى باشد. 

سطح ايمنى:
پايين = شبكه اينترنتى و تجهيزات رايانه اى وجود ندارند• 
متوسط = شبكه اينترنتى و تجهيزات رايانه اى ناكامل است• 

= مركز داراى شبكه اينترنتى و تجهيزات رايانه اى مورد نياز است بالا • 

□□□

7. تمامى سيستم هاى ارتباطى داخلى و خارجى EOC به خوبى كار مى كنند.

راهنما: ارزيابى كنندگان بايد بررسى نمايند سوييچ برد مركز تلفن بخوبى كار مى كند، سيستم پيجينگ و فراخوان عمومى 
مناسب وجود دارد و اپراتورها از كدهاى اورژانس و چگونگى استفاده از آنان آگاهى دارند.

سطح ايمنى:
پايين = سيستم هاى ارتباطى وجود نداشته يا فاقد عملكرد است• 
متوسط = سيستم هاى ارتباطى داراى عملكرد نسبى است• 

بالا•  = سيستم هاى ارتباطى كامل بوده و داراى عملكرد مناسب است

□□□

EOC .8 داراى سيستم ارتباطى جايگزين است.

راهنما: وجود سيستم هاى ارتباطى جايگزين علاوه بر سوييچ بورد (مانند موبايل، تلفن ماهواره اى و غيره) بررسى شود.

سطح ايمنى:
= وجود ندارد پايين • 

متوسط = نا كامل است• 
بالا = وجود دارد• 

□□□
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EOC .9 داراى تجهيزات و وسايل كافى است.

راهنما: از وجود ميز، صندلى، پريز برق، روشنايى، ذخيره آب و مسير درناژ اطمينان حاصل نماييد. نقشه هاى مهم، ليست 
تلفن هاى ضرورى، ليست تيم هاى عملياتى و پروسه فراخوان پرسنل بصورت مكتوب در اين مكان موجود باشد.

سطح ايمنى:
= وجود ندارد پايين • 

متوسط = نا كامل است• 
بالا•  = وجود دارد

□□□

10. راهنماى تلفن روزآمد بوده و در EOC موجود است.

راهنما: اطمينان حاصل نماييد راهنماى تلفن داراى كليه شماره تماس هاى سرويس هاى پشتيبانى در شرايط اضطرارى 
ــطح باشد. به صورت  ــطوح پايين تر و هم س ــانى، س ــطوح بالاتر مانند مديريت بحران منطقه، EOC منطقه، آتش نش و س

تصادفى شماره تلفن ها را چك كنيد. نحوه فراخوانى مكتوب در اين مكان موجود باشد.

سطح ايمنى:
پايين = راهنما ندارد• 
متوسط = راهنما وجود دارد اما به روز نيست• 

= موجود و روزآمد است بالا • 

□□□

11. برگ شرح وظايف براى كليه پرسنل موجود است.

ــفاف، تشريح كننده وظايف هر يك از  ــت و بطور ش ــنل موجود اس ــرح وظايف پرس راهنما: اطمينان حاصل كنيد برگ ش
كاركنان بيمارستان در مخاطرات داخلى وخارجى بيمارستان است. در صورت عدم وجود شرح وظايف، در گام نخست از 
خود پرسنل بخواهيد تا شرح وظايف شرايط اضطرارى خود را مكتوب نمايند و سپس مدير هر قسمت پس از ويرايش به 

صورت رسمى آن را ابلاغ نمايد.

سطح ايمنى:
پايين = وجود ندارد• 
متوسط = ناكافى ( از لحاظ تعداد و كيفيت)• 

= كليه پرسنل داراى برگ شرح وظايف مى باشند بالا • 

□□□
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3,2 برنامه عملياتى پاسخ به مخاطرات داخلى و خارجى

سطح ايمنى

توضيحات

ين
پاي

سط
بالامتو

12. برنامه پاسخ در بخش هاى ضرورى بيمارستان 

ــخ بلايا، عملكرد هاى لازم قبل، حين و پس از بروز بلايا در مناطق مهم  راهنما: ارزيابى كنيد طرح موجود آمادگى و پاس
بيمارستان (بخش اورژانس، بخش مراقبت هاى ويژه، بخش استريل سازى و اتاق هاى عمل) را تعريف نموده و آنها را كاملا 

تشريح مى كند.

پايين = برنامه عملياتى وجود ندارد و يا تنها صرفا يك نوشته است
متوسط = برنامه وجود داشته و پرسنل آموزش ديده اند

بالا = برنامه وجود داشته، پرسنل آموزش ديده اند و وسايل مورد نياز براى اجراى برنامه عملياتى در محل وجود دارد

□□□

13. پروسه فعال و غير فعال سازى برنامه عملياتى

ــط آنان طرح مقابله با بلايا فعال و غير فعال  ــت چگونگى، زمان و نيز افرادى را كه توس راهنما: ارزيابى كنندگان مى بايس
مى گردد را مشخص نمايند. به صورت خاص بايد موارد زير را مشخص كرد:

• علايم(كدهاى) تعيين شده و معيارهاى فعال شدن برنامه
فرد مسئول فعال سازى برنامه 

آيا فعال سازى توسط ستاد هاى بحران خارج از بيمارستان درخواست مى شود (مانند ستاد بحران شهردارى يا 
فرماندارى و EOC مركزى مسئول اورژانس هاى پزشكى يا ساير مؤسسات خارج از حوزه بيمارستان) 

سطح ايمنى:
= برنامه عملياتى وجود ندارد و يا تنها صرفا يك نوشته است پايين • 

= برنامه وجود داشته و پرسنل آموزش ديده اند متوسط • 
ــايل مورد نياز براى اجراى برنامه عملياتى در  ــنل آموزش ديده اند و وس ــته، پرس = برنامه وجود داش بالا • 

محل وجود دارد

□□□
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14. فرآيند اقدامات اجرايى (مانند پرداخت به پرسنل و خريد اضطرارى ملزومات) 

ــا، داراى راهكارهايى براى بكارگيرى و  ــان حاصل نمايند طرح مقابله با بلاي ــت اطمين راهنمـا: ارزيابى كنندگان مى بايس
پرداخت به پرسنل و تهيه تداركات و ملزومات لازم طى 72 ساعت اول پس از حادثه مى باشد. برنامه عملياتى مى بايست 

هزينه اضافه كارى، شيفت شب و كار در تعطيلات را نيز برآورد نمايد.

سطح ايمنى:
= برنامه عملياتى وجود ندارد و يا تنها صرفا يك نوشته است پايين • 

= برنامه وجود داشته و پرسنل آموزش ديده اند متوسط • 
ــايل مورد نياز براى اجراى برنامه عملياتى در  ــنل آموزش ديده اند و وس ــته، پرس = برنامه وجود داش بالا • 

محل وجود دارد

□□□

15. منابع مالى لازم براى شرايط اضطرارى تخصيص يافته اند. 

ــتان براى مقابله با بلايا اطمينان حاصل نمايند.  ــت از منبع بودجه اختصاصى بيمارس راهنما: ارزيابى كنندگان مى بايس
ارزيابى كننده مى بايست موارد زير را تأييد نمايد:

بودجه براى اعمال راهكارهاى مشخص شده در برنامه عملياتى كافى است
پول نقد براى خريدهاى فورى موجود مى باشد و ليستى از تأمين كنندگانى كه امكان خريد اعتبارى بيمارستان 

را افزايش مى دهند (خيرين، نهادهاى دولتى و سازمان هاى مردم نهاد) موجود است
ــتان  ــيب پذيرى بيمارس ــاس مخاطرات بالقوه و آس ــالانه، بر اس علاوه بر آن، منابع مالى ديگرى نيز بطور س

پيش بينى شود

سطح ايمنى:
پايين = بودجه اى وجود ندارد• 

متوسط = بودجه موجود، نيازهاى كمتر از 72•  ساعت را تأمين مى نمايد
بالا = بودجه موجود، نيازهاى 72•  ساعت يا بيشتر را تأمين مى كند

□□□
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16. فرآيند گسترش فضاى قابل استفاده (از جمله اضافه كردن تخت)

راهنما: برنامه عملياتى بايد ايجاد فضاهاى فيزيكى قابل تجهيز براى ارائه خدمت به مصدومين متعدد را تعريف نمايد. 

سطح ايمنى:
= فضايى براى گسترش ظرفيت تعيين نشده است پايين • 

= فضا شناسايى شده و پرسنل در مورد چگونگى گسترش آن آموزش ديده اند متوسط • 
بالا•  = پروسه ها تعريف شده اند، پرسنل آموزش ديده اند و منابع لازم براى گسترش مكان وجود دارد

□□□

17. فرآيند پذيرش بيماران در بخش اورژانس

ــخص كند و چگونگى ثبت بيماران را تعريف نمايد.  ــئول را مش ــنل مس راهنما: برنامه عملياتى بايد مكان هاى ترياژ و پرس
ــنل و بيماران بايد  ــيله تابلوهايى براى پرس ــياه به وس ــبز و س همچنين مكان هاى ارائه خدمت به گروه هاى قرمز، زرد، س

مشخص شوند. 

سطح ايمنى:
= پروسه تعريف نشده و يا تنها به صورت يك نوشته وجود دارد پايين • 

= پروسه وجود دارد و پرسنل آموزش ديده اند متوسط • 
= پروسه وجود دارد، پرسنل آموزش ديده اند و منابع لازم وجود دارد بالا • 

□□□

18. فرآيند گسترش خدمات مهم بيمارستان (مانند آب، فاضلاب، برق، گازهاى حياتى و ...) 

ــترش خدمات بيمارستان در شرايط اضطرارى را مشخص نمايد،  ــت فرآيند لازم براى گس راهنما: برنامه عملياتى مى بايس
مانند تامين آب آشاميدنى و برق، مديريت فاضلاب و تامين گازهاى حياتى مثل اكسيژن)

سطح ايمنى:
= فرآيند تعريف نشده و يا تنها به صورت يك نوشته وجود دارد پايين • 

= پروسه وجود دارد و پرسنل آموزش ديده اند متوسط • 
= پروسه وجود دارد، پرسنل آموزش ديده اند و منابع اجراى فرايندها وجود دارد بالا • 

□□□
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19. فرآيند محافظت از پرونده بيماران

ــخص  ــكى بيماران، ثبت و نحوه نگهدارى اطلاعات مهم آنان را مش راهنما: برنامه عملياتى، چگونگى انتقال پرونده پزش
مى نمايد.

سطح ايمنى:
= پروسه تعريف نشده و يا تنها به صورت يك نوشته وجود دارد پايين • 

= پروسه وجود دارد و پرسنل آموزش ديده اند متوسط • 
= پروسه وجود دارد، پرسنل آموزش ديده اند و منابع اجرا وجود دارد بالا • 

□□□

20. بازرسى ايمنى از مكان ها و تجهيزات بيمارستان به صورت منظم انجام مى گيرد.

ــانى توجه  ــيرهاى آتش نش ــايل اطفاى حريق و نيز آزمايش جريان آب ش راهنما: به تاريخ انقضا و يا پر نمودن مجدد وس
نماييد. كتابچه هاى ثبت و تاريخ بازديدها را بررسى نماييد. بهتر است بازرسى توسط مقامات مسئول ساير سازمان ها (غير 

از بيمارستان) انجام گيرد.

سطح ايمنى:
= بازرسى صورت نمى گيرد پايين • 

= بازرسى ناكامل يا اطلاعات تاريخ گذشته است متوسط • 
= بازرسى ها كامل و به روز است بالا • 

□□□

21. فرآيند نظام مراقبت اپيدميولوژيك بيمارستان

راهنما: اطمينان حاصل نماييد كه كميته مديريت بحران با نظر اپيدميولوژيست بيمارستان، پروسه اى را براى نظام مراقبت 
بيماريها و صدمات در بلايا و حوادث با مصدومين متعدد تعريف كرده است.

سطح ايمنى:
= فرآيند تعريف نشده و يا تنها به صورت يك نوشته وجود دارد پايين • 

= فرآيند وجود دارد و پرسنل آموزش ديده اند متوسط • 
= فرآيند وجود دارد، پرسنل آموزش ديده اند و منابع لازم براى اجرا وجود دارد بالا • 

□□□
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22. فرآيند آماده سازى مكان موقت نگهدارى اجساد و پزشكى قانونى

ــكى  ــاد و انجام اقدامات پزش راهنما: اطمينان حاصل نماييد كه برنامه عملياتى، مقدمات ويژه اى را براى نگهدارى اجس
ــب ترياژ سياه الزاما به معناى فوت مصدوم نمى باشد. همچنين  ــت. بايد توجه كرد كه الصاق برچس قانونى تدارك ديده اس
ــخص شده باشد. در انتخاب و ايجاد محل نگهدارى اجساد، بايد به احتمال  ــاد بايد مش ــايل همراه اجس فرايند نگهدارى وس

عكس العمل هاى همراهان توجه شود مثلاً آن محل شيشه كمترى داشته باشد.

سطح ايمنى:
= فرآيند تعريف نشده و يا تنها به صورت يك نوشته وجود دارد پايين • 

= فرآيند وجود دارد و پرسنل آموزش ديده اند متوسط • 
= فرآيند وجود دارد، پرسنل آموزش ديده اند و منابع اجراى فرايندها وجود دارد بالا • 

□□□

23. فرآيند ترياژ، احياء، تثبيت و درمان بيماران 

راهنما: ارزيابى كنندگان بايد وجود فرايندها، ميزان آموزش پرسنل، وجود منابع لازم براى طبقه بندى، احياء، تثبيت و 
درمان قربانيان بلايا را بررسى نمايند.

سطح ايمنى:
= فرآيند تعريف نشده و يا تنها به صورت يك نوشته وجود دارد پايين • 

= فرآيند وجود دارد و پرسنل آموزش ديده اند متوسط • 
= فرآيند وجود دارد، پرسنل آموزش ديده اند و منابع اجرا وجود دارد بالا • 

□□□

24. حمل و نقل و خدمات پشتيبانى 

ــاير وسايل نقليه ادارى كافى براى انتقال بيماران و اهداف پشتيبانى را  ــتان، آمبولانس و س راهنما: اطمينان يابيد بيمارس
داراست.

سطح ايمنى:
= آمبولانس و وسايل نقليه براى پشتيبانى وجود ندارد پايين • 

متوسط  = آمبولانس و وسايل نقليه كافى نمى باشند• 
= آمبولانس و وسايل نقليه به تعداد كافى وجود دارد بالا • 

□□□
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25. سهميه غذايى پرسنل در شرايط اضطرارى 

ــنل بيمارستان در شرايط اضطرار و نيز تخصيص  ــت وجود فرايندهاى تأمين غذاى پرس راهنما: ارزيابى كنندگان مى بايس
ــهميه غذاى اضافى براى  ــنل آمبولانس، س ــى نمايند. در برنامه عملياتى بايد نيازمندى هاى پرس بودجه مربوطه را بررس
ــاير اقدامات ذكر شده در برنامه، جهت  ــت س ــود. ارزيابى كنندگان مى بايس ــنل و داوطلبان در نظر گرفته ش بيماران، پرس
آسايش عمومى پرسنل را نيز بررسى نمايند. در فرايند تهيه مواد غذايى، مى توان محصولات كنسرو شده را در رژيم روزانه 
ــاميدنى در  ــى از مواد غذايى مذكور و بطرى هاى آب آش ــنل منظور كرد و پيمانكار موظف به نگهدارى بخش بيماران و پرس
ــت. در قرارداد بوفه بيمارستان نيز  ــد. همچنين توجه به تاريخ انقضاء از اهميت خاصى برخوردار اس ــتان باش داخل بيمارس

مى توان موارد فوق الذكر را لحاظ گردد.

سطح ايمنى:
= برنامه و ذخيره اى وجود ندارد پايين • 

متوسط = برنامه و ذخيره نيازهاى كمتر از 72•  ساعت را تأمين مى نمايد
بالا = برنامه و ذخيره نيازهاى حداقل 72•  ساعت را تضمين مى نمايد

□□□

26. شرح وظايف پرسنل كمكى و داوطلبان در شرايط اضطرارى مشخص باشد. 

ــوند، بايد  ــنل و داوطلبانى كه براى كمك فراخوانده مى ش راهنما: در برنامه عملياتى، برنامه اختصاصى تعيين وظايف پرس
پيش بينى شده باشد. مى توان به پتانسيل بازنشستگان نيز توجه كرد.

سطح ايمنى:
= شرح وظايف و پروسه تعريف نشده و يا تنها به صورت يك نوشته وجود دارد پايين • 

= شرح وظايف و پروسه وجود دارد و پرسنل آموزش ديده اند متوسط • 
ــه وجود دارد، پرسنل آموزش ديده اند و منابع لازم براى فراخوان و استفاده  ــرح وظايف و پروس = ش بالا • 

از پرسنل كمكى و داوطلبان وجود دارد
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27. اقدامات لازم براى تضمين رفاه و سلامت پرسنل كمكى و داوطلبان در شرايط  اضطرارى

ــتراحت و خوردن و آشاميدن پرسنل كمكى را مشخص  ــت در برنامه عملياتى، محل اس راهنما: ارزيابى كنندگان مى بايس
نمايند.

سطح ايمنى:
پايين = برنامه اى وجود ندارد• 
متوسط = برنامه و امكانات نيازهاى كمتر از 72 ساعت را تأمين مى نمايد• 

بالا = برنامه و امكانات نيازهاى حداقل 72•  ساعت را تضمين مى نمايد

□□□

28. هماهنگى با مديريت محلى بحران 

راهنما: تفاهم نامه هاى مكتوب مبنى بر هماهنگى ميان بيمارستان و مراجع ذيصلاح محلى (شهردارى منطقه يا فرماندارى) 
وجود داشته باشد.

سطح ايمنى:
= تفاهم نامه اى وجود ندارد پايين • 

= تفاهم نامه وجود دارد ولى فعال نيست متوسط • 
= تفاهم نامه وجود دارد و عملياتى است بالا • 

□□□

29. فرآيند ثبت بيماران پذيرش شده و ارجاعى به ساير بيمارستان ها

ــرايط اضطرارى اورژانس، وجود داشته  ــهيل ثبت بيماران در ش راهنما: در برنامه عملياتى بايد فرآيند و فرم هايى براى تس
باشد. ارسال اين فرمها به EOC يك سطح بالاتر، جهت جمع بندى و اعلام ضرورى است.

سطح ايمنى:
= پروسه اى وجود ندارد و يا تنها به صورت يك نوشته است پايين • 

= پروسه مشخص شده و پرسنل آموزش ديده اند متوسط • 
بالا = پروسه وجود دارد، پرسنل آموزش ديده اند و منابع لازم براى اجراى پروسه وجود دارند• 

□□□
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30. سيستم ارجاع و پذيرش بيماران

راهنما: فرايندهاى انتقال، پذيرش بيماران به و يا از ساير بيمارستان هاى درون يا بيرون محدوده جغرافيايى محل استقرار 
بيمارستان بايد بررسى شود.

سطح ايمنى:
= سيستمى وجود ندارد و يا تنها به صورت يك نوشته است  پايين • 

= سيستم مشخص شده و پرسنل آموزش ديده اند متوسط • 
= سيستم وجود دارد، پرسنل آموزش ديده اند و منابع لازم براى اجراى برنامه وجود دارد بالا • 

□□□

31. فرآيند ارتباط با رسانه ها

ــخص نمايد. فرد مسئول  ــرايط اضطرارى را مش ــانه ها و مردم در ش ــت فرآيند ارتباط با رس راهنما: ارزيابى كننده مى بايس
مى تواند مسئول روابط عمومى و يا جانشينان وى بر اساس ابلاغيه قبلى باشد.

سطح ايمنى:
= فرآيندى وجود ندارد و يا تنها به صورت يك نوشته است  پايين • 

= فرآيندى مشخص شده و پرسنل آموزش ديده اند متوسط • 
= فرآيند وجود دارد، پرسنل آموزش ديده اند و منابع لازم براى اجراى برنامه وجود دارد بالا • 

□□□

32. فرآيند پاسخ به شرايط اضطرارى در شيفت هاى عصر و شب، آخر هفته و تعطيلات 

راهنما: ارزيابى كننده از وجود فرآيند پاسخ به شرايط اضطرارى در شيفت هاى عصر وشب،آخر هفته و تعطيلات مطمئن 
شود.

سطح ايمنى:
= سيستمى وجود ندارد و يا تنها به صورت يك نوشته است  پايين • 

= سيستم مشخص شده و پرسنل آموزش ديده اند متوسط • 
= سيستم وجود دارد، پرسنل آموزش ديده اند و منابع لازم براى اجراى برنامه وجود دارد بالا • 

□□□
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33. فرآيند تخليه ساختمان

راهنما: از وجود فرايندهاى تخليه بيماران، همراهان آنان و پرسنل اطمينان حاصل نماييد. 

سطح ايمنى:
= فرآيندى وجود ندارد و يا تنها به صورت يك نوشته است  پايين • 

= فرآيند مشخص شده و پرسنل آموزش ديده اند متوسط • 
= فرآيند وجود دارد، پرسنل آموزش ديده اند و منابع لازم براى اجراى برنامه وجود دارد بالا • 

□□□

34. درب هاى خروج اضطرارى و ساير مسيرهاى خروجى باز و در دسترس هستند.

راهنما: اطمينان حاصل نماييد درب هاى خروجى كاملا مشخص شده و مانعى در سر راهشان نيست. كليد درب هاى خروج 
اضطرارى در دسترس باشند. معمولا اين درب ها قفل هستند و كليدشان پيدا نمى شود.

سطح ايمنى:
پايين = راههاى خروجى علامت گذارى نشده و اكثر آنها بسته هستند• 

= برخى از راههاى خروجى علامت دار بوده و رخى فاقد موانع  مى باشند متوسط • 
= همگى درب هاى خروجى مشخص شده و بدون مانع مى باشند بالا • 

□□□

35. انجام تمرين و مانور

راهنما: ارزيابى كننده از انجام تمرين و مانور بطور منظم و بازبينى و اصلاح برنامه عملياتى متعاقب آن اطمينان حاصل كند.

سطح ايمنى:
= برنامه عملياتى تمرين نشده است پايين • 

متوسط •  = برنامه عملياتى تمرين شده است، اما نه حداقل سالانه
بالا = برنامه عملياتى حداقل ساليانه تمرين شده است و متعاقب آن بازبينى و به روز شده اند• 

□□□
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3,3 برنامه هاى محتمل الوقوع عمليات پزشكى 

سطح ايمنى

توضيحات

ين
پاي

سط
بالامتو

36. زمين لرزه يا سونامى يا آتشفشان و يا رانش زمين
*چنانچه هر يك از اين مخاطرات درباره بيمارستان شما روى نمى دهند، در قسمت توضيحات بيان كنيد.

راهنما: مى بايست به تفكيك مخاطرات فوق الذكر برنامه محتمل الوقوع وجود داشته باشد.

سطح ايمنى:
= برنامه اى وجود ندارد و يا تنها به صورت يك نوشته است  پايين • 

= براى برخى از مخاطرات برنامه مشخص شده و پرسنل آموزش ديده اند متوسط • 
= براى تمام مخاطرات برنامه وجود دارد، پرسنل آموزش ديده اند و منابع لازم براى اجراى برنامه وجود دارد بالا • 

□□□

37. كشمكش هاى اجتماعى و تروريسم

راهنما: مى بايست به تفكيك مخاطرات برنامه محتمل الوقوع وجود داشته باشد.

سطح ايمنى:
= برنامه اى وجود ندارد و يا تنها به صورت يك نوشته است  پايين • 

متوسط = براى برخى از مخاطرات برنامه مشخص شده و پرسنل آموزش ديده اند• 
بالا = براى تمام مخاطرات برنامه وجود دارد، پرسنل آموزش ديده اند و منابع لازم براى اجراى برنامه وجود دارد•  

□□□

38. سيل و طوفان 
*چنانچه هر يك از اين مخاطرات درباره بيمارستان شما روى نمى دهند، در قسمت توضيحات بيان كنيد.

راهنما: مى بايست به تفكيك مخاطرات فوق الذكر برنامه محتمل الوقوع وجود داشته باشد.

سطح ايمنى:
= برنامه اى وجود ندارد و يا تنها به صورت يك نوشته است  پايين • 

متوسط = براى برخى از مخاطرات برنامه مشخص شده و پرسنل آموزش ديده اند• 
بالا = براى تمام مخاطرات برنامه وجود دارد، پرسنل آموزش ديده اند و منابع لازم براى اجراى برنامه وجود دارد•  

□□□
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39. آتش سوزى و يا انفجار

راهنما: مى بايست به تفكيك مخاطرات برنامه محتمل الوقوع وجود داشته باشد.

سطح ايمنى:
= برنامه اى وجود ندارد و يا تنها به صورت يك نوشته است  پايين • 

متوسط = برنامه برخى از مخاطرات مشخص شده و پرسنل آموزش ديده اند• 
= براى تمام مخاطرات برنامه وجود دارد، پرسنل آموزش ديده اند و منابع لازم براى اجراى برنامه وجود دارد  بالا • 

□□□

40. حوادث شيميايى يا مواجهه با تابش يونيزان

راهنما: مى بايست به تفكيك مخاطرات برنامه محتمل الوقوع وجود داشته باشد.

سطح ايمنى:
= برنامه اى وجود ندارد و يا تنها به صورت يك نوشته است  پايين • 

= براى برخى از مخاطرات برنامه مشخص شده و پرسنل آموزش ديده اند متوسط • 
= براى تمام مخاطرات برنامه وجود دارد، پرسنل آموزش ديده اند و منابع لازم براى اجراى برنامه وجود دارد بالا • 

□□□

41. اپيدمى ها

راهنما: مى بايست به تفكيك انواع اپيدمى برنامه محتمل الوقوع وجود داشته باشد.

سطح ايمنى:
= برنامه اى وجود ندارد و يا تنها به صورت يك نوشته است  پايين • 

متوسط = براى برخى از مخاطرات برنامه مشخص شده و پرسنل آموزش ديده اند• 
بالا = براى تمام مخاطرات برنامه وجود دارد، پرسنل آموزش ديده اند و منابع لازم براى اجراى برنامه وجود دارد•  

□□□
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42. درمان و حمايت روانى-اجتماعى از بيماران، خانواده ها و پرسنل 

راهنما: تمامى بيمارستان ها بايد داراى برنامه درمان و حمايت روانى-اجتماعى از بيماران، خانواده ها و پرسنل باشند.

سطح ايمنى:
= پروسه اى وجود ندارد و يا تنها به صورت يك نوشته است  پايين • 

= پروسه مشخص شده و پرسنل آموزش ديده اند متوسط • 
= پروسه وجود دارد، پرسنل آموزش ديده اند و منابع لازم براى اجراى برنامه وجود دارد بالا • 

□□□

43. كنترل عفونت هاى اكتسابى بيمارستانى

راهنما: با درخواست و بررسى مقررات عفونت هاى اكتسابى بيمارستانى، اطمينان حاصل نماييد فرايندهاى كنترل عفونت 
قابل اجرا و معتبر ميباشند، به خصوص در شرايط اضطرارى

سطح ايمنى:
= پروسه اى وجود ندارد و يا تنها به صورت يك نوشته است  پايين • 

= پروسه مشخص شده و پرسنل آموزش ديده اند متوسط • 
= پروسه وجود دارد، پرسنل آموزش ديده اند و منابع لازم براى اجراى برنامه وجود دارد بالا • 

□□□
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3,4 در دسترس بودن برنامه عملياتى حفظ و بازسازى سرويس هاى حياتى 

سطح ايمنى

توضيحات

ين
پاي

سط
بالامتو

44. منابع برق و ژنراتورهاى كمكى

راهنما: واحد تعمير و نگهدارى مى بايست راهنماى سيستم برق اضطرارى و ژنراتور كمكى برق و نيز ثبت نتايج تعمير و 
ــامى مربوط به مديريت  ــماره تلفن ها و اس ــاس هماهنگى هاى قبلى، ش نگهدارى آن را تهيه نمايد. در اين راهنما بايد بر اس

بحران منطقه و آتش نشانى جهت دريافت ژنراتورهاى پرتابل وجود داشته باشد.

سطح ايمنى:
= پروسه اى وجود ندارد و يا تنها به صورت يك نوشته است  پايين • 

= پروسه مشخص شده و پرسنل آموزش ديده اند متوسط • 
= پروسه وجود دارد، پرسنل آموزش ديده اند و منابع لازم براى اجراى برنامه وجود دارد بالا • 

□□□

45. ذخيره آب آشاميدنى

راهنما: واحد تعمير و نگهدارى مى بايست راهنماى سيستم ذخيره آب و نيز ثبت نتايج تعمير و نگهدارى و كنترل كيفيت 
آب را تهيه نمايد. در اين راهنما مى بايست بر اساس هماهنگى هاى قبلى، تلفن ها و اسامى مديريت بحران منطقه و سازمان 

آب منطقه اى جهت دريافت تانكرهاى آب وجود داشته باشد.

سطح ايمنى:
= پروسه اى وجود ندارد و يا تنها به صورت يك نوشته است  پايين • 

= پروسه مشخص شده و پرسنل آموزش ديده اند متوسط • 
= پروسه وجود دارد، پرسنل آموزش ديده اند و منابع لازم براى اجراى برنامه وجود دارد بالا • 

□□□
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46. ذخاير سوختى
ــوخت و نيز ثبت نتايج تعمير و نگهدارى آن را تهيه نمايد.  ــت راهنماى ذخاير س راهنما: واحد تعمير و نگهدارى مى بايس
سيستم هاى تامين انرژى مى توانند دوگانه سوز باشند. در اين راهنما مى بايست  بر اساس هماهنگى هاى قبلى، تلفن ها و 

اسامى مديريت بحران منطقه و شركت پخش فراورده هاى نفتى جهت دريافت سوخت لازم وجود داشته باشد.

سطح ايمنى:
= پروسه اى وجود ندارد و يا تنها به صورت يك نوشته است  پايين • 

= پروسه مشخص شده و پرسنل آموزش ديده اند متوسط • 
= پروسه وجود دارد، پرسنل آموزش ديده اند و منابع لازم براى اجراى برنامه وجود دارد بالا • 

□□□

47. گازهاى پزشكى
راهنما: واحد تعمير و نگهدارى مى بايست راهنماى ذخاير گازهاى پزشكى و نيز ثبت نتايج تعمير و نگهدارى آن را تهيه 
ــامى تامين كنندگان گازهاى مذكور جهت  ــاس هماهنگى هاى قبلى، تلفن ها و اس ــت بر اس نمايد. در اين راهنما مى بايس

دريافت فورى گازها وجود داشته باشد.

سطح ايمنى:
= پروسه اى وجود ندارد و يا تنها به صورت يك نوشته است  پايين • 

= پروسه مشخص شده و پرسنل آموزش ديده اند متوسط • 
= پروسه وجود دارد، پرسنل آموزش ديده اند و منابع لازم براى اجراى برنامه وجود دارد بالا • 

□□□

48. سيستم هاى ارتباطى استاندارد و پشتيبان
ــتيبان ارتباطى و راهنماى آن بايد وجود داشته باشد. وجود ليستى از تلفن ها، موبايل ها،  ــتاندارد و پش ــتم اس راهنما: سيس
پيجرها، كدهاى بى سيم و ساير امكانات ارتباطى بسيار ضرورى مى باشند. در اين راهنما بايد بر اساس هماهنگى هاى قبلى، 
تلفن ها و اسامى مديريت بحران منطقه و تمامى افراد كليدى وجود داشته باشد و فرايند برقرارى ارتباط روشن شده باشد.

سطح ايمنى:
= پروسه اى وجود ندارد و يا تنها به صورت يك نوشته است  پايين • 

= پروسه مشخص شده و پرسنل آموزش ديده اند متوسط • 
= پروسه وجود دارد، پرسنل آموزش ديده اند و منابع لازم براى اجراى برنامه وجود دارد بالا • 

□□□
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49. سيستم هاى فاضلاب

راهنما: واحد تعمير و نگهدارى مى بايست اطمينان حاصل نمايد كه فاضلاب بيمارستان به سيستم فاضلاب عمومى شهر 
تخليه مى گردد و آب آشاميدنى را آلوده نمى نمايد. در صورت پيدا شدن مشكل اسامى و تلفن هاى ضرورى و نحوه ارتباط 

با آنان در اين فرايند مشخص شده باشد.

سطح ايمنى:
= پروسه اى وجود ندارد و يا تنها به صورت يك نوشته است  پايين • 

= پروسه مشخص شده و پرسنل آموزش ديده اند متوسط • 
= پروسه وجود دارد، پرسنل آموزش ديده اند و منابع لازم براى اجراى برنامه وجود دارد بالا • 

□□□

50. مديريت دفع زباله هاى جامد

ــت راهنماى مديريت دفع زباله هاى جامد و ثبت نتايج جمع آورى و دفع زباله ها  راهنما: واحد تعمير و نگهدارى مى بايس
ــهردارى) مشخص  ــئولين مربوطه (ش ــد. فرايند تبديل زباله هاى عفونى به غير عفونى و تحويل آن به مس را تهيه كرده باش

شده باشد.

سطح ايمنى:
= پروسه اى وجود ندارد و يا تنها به صورت يك نوشته است  پايين • 

= پروسه مشخص شده و پرسنل آموزش ديده اند متوسط • 
= پروسه وجود دارد، پرسنل آموزش ديده اند و منابع لازم براى اجراى برنامه وجود دارد بالا • 

□□□
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51. تعمير و نگهدارى سيستم محافظت از آتش سوزى 

راهنما: واحد تعمير و نگهدارى مى بايست راهنماى عملكرد  سيستم هاى محافظت از آتش سوزى و نيز ثبت نتايج تعمير 
و نگهدارى كپسول ها و شيرهاى آتش نشانى را تهيه نمايد. بايد اطمينان حاصل شود كه موارد زير وجود دارند:

• تاسيسات اطفاى حريق ايجاد شده و در دسترس هستند
• پرسنل آموزش ديده و تمرين هاى اطفاى حريق انجام گرفته باشد.

• طرح عملياتى وجود داشته باشد.
• راهنماى نحوه استفاده و نيز آموزش در مورد سيستم هاى محافظت از آتش سوزى وجود داشته باشد.  

• ثبت نتايج تعمير و نگهدارى (شارژ مجدد) كپسول هاى آتش نشانى و شير هاى آتش نشانى موجود باشد.
ــته  ــانى در چندين محل به ويژه در اتاق عمليات فوريت وجود داش ــيرهاى آتش نش ــه محل قرارگيرى ش • نقش

باشد. 
• تجهيزات در محل مناسب بوده و به راحتى قابل دسترس باشند.

ــير هاى آتش نشانى باشد و اطمينان حاصل شود كه  ــبكه لوله ها ى آب، پمپ ها و اجزاى فرعى، منحصر به ش • ش
به صورت دوره اى وجود فشار آب كافى كنترل مى شود.

ــانى متصل و از طول كافى برخوردار باشند و داراى منابع آب مخصوص به خود  ــير هاى آتش نش ــلنگ ها به ش • ش
باشند.

ــده  ــتعال در مكان هاى ايمن كه به صورت اختصاصى براى اين مواد درنظر گرفته ش ــايل يا مايعات قابل اش • وس

است، ذخيره شوند.
• بايد تيمى براى كنترل آتش و اطفاى حريق در بيمارستان ايحاد شود كه در هر شيفت فعال هستند و زير نظر 
مسئول تاسيسات فعاليت مى كنند. اين تيم بايد حداقل از 10 نفر تشكيل شود كه مسئول برنامه هاى آموزشى، 

پيشگيرى و عمليات اطفاء حريق هستند. 
سطح ايمنى:

= پروسه اى وجود ندارد و يا تنها به صورت يك نوشته است  پايين • 
= پروسه مشخص شده و پرسنل آموزش ديده اند متوسط • 

= پروسه وجود دارد، پرسنل آموزش ديده اند و منابع لازم براى اجراى برنامه وجود دارد بالا • 

□□□
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3,5 دسترسى به دارو، تجهيزات و ذخاير مورد نياز در شرايط اضطرارى

سطح ايمنى

توضيحات

ين
پاي

سط
بالامتو

52. دارو

راهنما: بايد بر اساس ليست از پيش تهيه شده، ذخيره كافى دارويى حداقل براى 72 ساعت وجود داشته باشد. 

سطح ايمنى:
پايين = ذخيره دارويى وجود ندارد• 
متوسط = ذخيره موجود نياز كمتر از 72 ساعت را تأمين مى نمايد• 
بالا = ذخاير موجود نياز حداقل 72 ساعت را تأمين مى كند• 

□□□

53. وسايل مورد نياز براى درمان و ساير ذخاير

ــاير اقدامات  ــاير مواد و ملزومات لازم س ــرايط اضطرارى و س ــازى و جراحى در ش راهنما: وجود مواد لازم براى استريل س
درمانى در اين شرايط بايد آماده باشند. 

سطح ايمنى:
پايين = ذخيره وجود ندارد• 
متوسط = ذخيره موجود نياز كمتر از 72 ساعت را تأمين مى نمايد• 
بالا = ذخاير موجود نياز حداقل 72 ساعت را تأمين مى كند• 

□□□
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54. وسايل و ابزارها

راهنما: از وجود و نگهدارى و تعمير ابزارهاى ويژه براى شرايط اضطرارى اطمينان حاصل نماييد. 

سطح ايمنى:
پايين = ذخيره وجود ندارد• 
متوسط = ذخيره موجود نياز كمتر از 72 ساعت را تأمين مى نمايد• 

بالا = ذخاير موجود نياز حداقل 72•  ساعت را تأمين مى كند

□□□

55. گازهاى پزشكى

راهنما: نشانى ها و شماره تلفن هاى تأمين كننده گازهاى پزشكى را بازبينى كنيد و از وجود تأمين كننده مذكور در شرايط 
اضطرارى اطمينان حاصل نماييد.

سطح ايمنى:
پايين = ذخيره وجود ندارد• 
متوسط = ذخيره موجود نياز كمتر از 72 ساعت را تأمين مى نمايد• 

بالا = ذخاير موجود نياز حداقل 72•  ساعت را تأمين مى كند

□□□

56. ونتيلاتورهاى مكانيكى 

راهنما: كميته بحران بيمارستان مى بايست مستنداتى در مورد كميت و شرايط ايمنى استفاده از اين وسايل تهيه نمايد. 
ــتان تهيه  ــتى از ونتيلاتورهاى موجود، وضعيت عملكرد و مكان قرارگيرى آن ها به تفكيك بخش هاى مختلف بيمارس ليس

شود و يك نسخه از آن در EOC نگهدارى و به روز شود.

سطح ايمنى:
پايين = ذخيره وجود ندارد• 
متوسط = ذخيره موجود نياز كمتر از 72 ساعت را تأمين مى نمايد• 

بالا = ذخاير موجود نياز حداقل 72•  ساعت را تأمين مى كند

□□□
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57. تجهيزات الكتروپزشكى

ــرايط ايمنى استفاده از اين وسيله تهيه نمايد.  ــتنداتى در مورد كميت و ش ــت مس ــتان بايس راهنما: كميته بحران بيمارس
ــالم بودن آنها و مكان قرارگيرى آن ها به تفكيك بخش هاى مختلف بيمارستان تهيه شود و  ــايل موجود  و س ــتى از وس ليس

يك نسخه از آن در EOC نگهدارى و به روز شود.

سطح ايمنى:
پايين = ذخيره وجود ندارد• 
متوسط = ذخيره موجود نياز كمتر از 72 ساعت را تأمين مى نمايد• 

بالا = ذخاير موجود نياز حداقل 72•  ساعت را تأمين مى كند

□□□

58. تجهيزات احياء

ــتنداتى در مورد كميت و شرايط ايمنى استفاده از تجهيزات احياء تهيه  ــت مس ــتان مى بايس راهنما: كميته بحران بيمارس
ــالم بودن آنها و مكان قرارگيرى آن ها به تفكيك بخش هاى مختلف بيمارستان تهيه  ــايل موجود  و س ــتى از وس نمايد. ليس

شود و يك نسخه از آن در EOC نگهدارى و به روز شود.

سطح ايمنى:
پايين = ذخيره وجود ندارد• 
متوسط = ذخيره موجود نياز كمتر از 72 ساعت را تأمين مى نمايد• 

بالا = ذخاير موجود نياز حداقل 72•  ساعت را تأمين مى كند

□□□

59.تجهيزات حفاظت فردى براى اپيدمى ها (يكبار مصرف)

ــغول به كار در محل هاى تماس اوليه با بيماران و  ــتانى تجهيزات حفاظت فردى براى كاركنان مش راهنما: ذخاير بيمارس
درمان آنان را بازبينى كنيد. 

سطح ايمنى:
پايين = ذخيره وجود ندارد• 
متوسط = ذخيره موجود نياز كمتر از 72 ساعت را تأمين مى نمايد• 

بالا = ذخاير موجود نياز حداقل 72•  ساعت را تأمين مى كند

□□□
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60. الگوريتم و تجهيزات احياء قلبى تنفسى

راهنما: الگوريتم و تجهيزات احياء قلبى تنفسى بايد وجود داشته باشد.

سطح ايمنى:
پايين = ذخيره وجود ندارد• 
متوسط = ذخيره موجود نياز كمتر از 72 ساعت را تأمين مى نمايد• 
بالا = ذخاير موجود نياز حداقل 72 ساعت را تأمين مى كند• 

□□□

61. برچسب هاى ترياژ و ساير ذخاير لازم براى مديريت حوادث با مصدومين متعدد

راهنما: بخش اورژانس برچسب هاى ترياژ را در بحران توزيع نموده و استفاده مى نمايد. ارزيابى كنندگان مى بايست ذخاير 
را چك نمايند.

سطح ايمنى:
پايين = ذخيره وجود ندارد• 
متوسط = ذخيره موجود نياز كمتر از 72 ساعت را تأمين مى نمايد• 
بالا = ذخاير موجود نياز حداقل 72 ساعت را تأمين مى كند• 

□□□
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ساير توضيحات (در صورت نياز): 

نام و امضاى فرد ارزيابى كننده
...................................................................................................
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فرم شماره 4 - ارزيابى ايمنى غيرسازه اى
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فرم شماره 4. ارزيابى ايمنى غيرسازه اى
مقدمه: 

اين بخش به بررسى ايمنى اجزاء غيرسازه اى بيمارستان مى پردازد. از نظر تعريف، اجزاى غير سازه اى مواردى غير از ديوار، سقف و ستون ها هستند كه نقشى در تحمل وزن ساختمان ندارند و شامل اجزاى معمارى، تجهيزات و تأسيسات 
مى باشند.

سؤال: 
در اين بخش گروه هاى اصلى زير درباره اجزاى غير سازه اى بررسى مى شوند:

4,1 سيستم هاى حياتى
4,1,1 سيستم الكتريكى
4,1,2 سيستم ارتباطى
4,1,3 سامانه ذخاير آب
4,1,4 ذخيره سوخت 

4,1,5 گازهاى پزشكى 
4,2 سيستم هاى گرمايش و تهويه هوا در مناطق مهم بيمارستان

4,3 وسايل و تجهيزات ادارى (ثابت و متحرك) شامل كامپيوتر، پرينتر و غيره
4,4 تجهيزات پزشكى و آزمايشگاهى و ذخاير مورد استفاده براى تشخيص ودرمان 

4,5 اجزاى معمارى

راهنما: 
ارزيابى اين بخش مى بايست با راهنمايى و مشاركت فعال همكاران تأسيسات بيمارستان انجام شود. 

قبل از پاسخ به هر سوال راهنماى آن را مطالعه نماييد و در هر سوال، سطح ايمنى را بصورت "پايين، متوسط و بالا" ثبت نماييد. 
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4,1. سيستم هاى حياتى
سطح ايمنى

توضيحات

ين
پاي

سط
بالامتو

4,1,1. سيستم الكتريكى (اين قسمت با همكارى مسئولين تأسيسات بيمارستان تكميل شود)

62. ژنراتور ظرفيت تأمين100٪  تقاضاى موجود را دارد.
راهنما: ارزيابى كننده بايد چك نمايد كه ژنراتور در فاصله چند ثانيه بعداز قطع برق آغاز به كار نموده و نياز برق كل بيمارستان 
را تأمين مى نمايد. چنانچه ژنراتور قادر به تامين برق همه بيمارستان نيست، حداقل بايد نياز بخش هاى اورژانس، مراقبت هاى 
ــت. ارزيابى كنندگان  ــيون و اتاق هاى عمل را تأمين نمايد. زيرا ادامه ارائه خدمات در اين بخش ها ضرورى اس ويژه، استرليزاس
همچنين بايد اطمينان حاصل نمايند كه اپراتورهاى ژنراتور برق آموزش كافى را ديده اند. محيط كار با ژنراتور نيز بايد از لحاظ 
ــود كه ژنراتور به پمپ آب، سيستم  ــود. بايد اطمينان حاصل ش ــى ش وجود امكاناتى همچون چراغ قوه و تجهيزات ارتباطى بررس

روشنايى، اكسيژن ساز و دستگاه تهويه و گرمايش و سرمايش نيز متصل است.

سطح ايمنى: 
پايين = ژنراتور تنها به صورت دستى شروع به كار مى كند يا30٪ -0•  نياز بيمارستان را تأمين مى كند

متوسط = ژنراتور به صورت اتوماتيك در مدت بيش از 10 ثانيه شروع به كار مى كند يا70٪ -31•  نياز بيمارستان را 
تأمين مى كند

بالا = ژنراتور در كمتر از 10 ثانيه به صورت اتوماتيك شروع به كار مى كند و  100٪ -71•  نياز بيمارستان را تأمين مى كند

□□□

63. عملكرد ژنراتور به صورت منظم در مناطق مهم آزمايش مى شود .
راهنما: ارزيابى كنندگان بايد دفعات آزمايشى را كه ژنراتور صحيح عمل كرده است، چك نمايند. اين كار امكان پيش بينى از 
كارافتادگى سيستم را ممكن مى سازد و اقداماتى را كه براى رفع اشكال لازم خواهند بود، تعيين مى كند. ضمن اينكه مى توان 

چگونگى ارتباط با مسئولين تاسيسات و پاسخگويى آنها را نيز بررسى كرد. 

سطح ايمنى: 
= آزمايش هر سه ماه يا بيشتر پايين • 

متوسط = آزمايش هر 1 تا 3•  ماه يكبار
= آزمايش حداقل ماهى يكبار بالا • 

□□□
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64.حفاظت از ژنراتور در برابر آسيب ناشى ازمخاطرات طبيعى

راهنما: ارزيابى كنندگان بايد ژنراتورهايى را كه در فضاى باز هستند، شناسايى و  محل آنها را مشخص نمايند و وجود هرگونه 
پوشش محافظ آن را بررسى كنند. بسته به محل قرار گيرى، احتمال آسيب سيل بايد بررسى شود. همچنين بايد آسيب پذيرى 
ژنراتورها در برابر باد و نيز مجاورت با وسايلى كه سقوط آنان در اثر باد يا زلزله مى توانند صدمه بزنند، ارزيابى شود. امكان تخليه 
ــير تخليه آب يا دريچه خروجى بايد چك شود. مى بايست  ــود. مديريت مواد زايد و وجود مس ــى ش آب در محل ژنراتور بايد بررس
ــقوط يا جابجايى پيدا نمى كند. اين بررسى شامل  ــت و س ــده اس ــت ثابت ش اطمينان حاصل كرد كه ژنراتور در محل خود با بس
ــد. در  ــقف يا كف و وضعيت يا نوع اتصالات آن (كنترل از لحاظ خوردگى يا تخريب) مى باش ــاپورت هاى ژنراتور در س بازبينى س
صورتى كه از فنر براى اجتناب از ارتعاش يا صدا استفاده شده باشد، بايد كاملا محكم شده باشند، زيرا خود مى توانند ارتعاشات 
ــقوط يا  ــى از س ــتگى ناش ــد تا از شكس ــوختى و كابل هاى برق بايد انعطاف پذير باش زلزله را افزايش دهند. اتصال به خطوط س
جابجايى اشياء پيش گيرى شود. هر چه وسايل در تراز پايين تر قرار گرفته باشند، احتمال سقوط آنها كمتر بوده ولى احتمال 

لغزش شان وجود دارد.

امكان دسترسى آسان و ايمن به تجهيزات بايد وجود داشته باشد. احتمال بسته شدن درب ها يا خروجى هاى ديگر در اثر سقوط 
وسايل يا جابجايى خطوط سوختنى يا كابل هاى برق بايد مد نظر باشد. 

ــوختى هميشه پر بوده و سوخت  ــى كنند و اطمينان حاصل نمايند كه مخازن س ــوختى را بررس ارزيابى كنندگان بايد ذخاير س
مورد نياز در موارد اضطرارى از طريق ثقلى و بدون نياز به پمپ كردن به ژنراتور مى رسد. وضعيت فيزيكى مخزن هاى سوخت، 
اتصالات برق ولوله هاى آب بايد ارزيابى شوند. وضعيت باترى ها و باترى هاى جايگزين براى اطمينان از عدم آسيب آنان بررسى 

شود. همچنين نحوه محافظت اين باتريها در برابر تخليه الكتريكى ناشى از پديده هاى جوى بايد بررسى گردد.

سطح ايمنى: 
= خير پايين • 

= نسبى متوسط • 
بالا = بلى•  

□□□
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65. ايمنى تجهيزات الكتريكى، كابل ها و داكت كابل ها 

ــت چك شود. بايد توجه داشت كه شبكه الكتريكى بطور كامل  ــتان مى بايس ــبكه هاى الكتريكى كليه بيمارس راهنما: وضعيت ش
ــتفاده از مجارى و لوله هاى محافظ در برابر پيچ خوردگى، شكستگى و تخريب  ــده و با اس ــيل محكم ش در برابر بادهاى قوى و س
ــكل  ــقف هايى كه تخليه آب آن از طريق آبروهاى لوله اى يا ناودانى ش ــوند. هنگامى كه كابل ها در امتداد س احتمالى محافظت ش
انجام مى گيرد، كابل ها بايد در بالاترين قسمت آبروها قرار داشته باشند. زمانى كه ساختمان داراى قسمت همكف يا منطقه اى 
ــت محل پريزهاى برق و لزوم بالا بردن محل نصب  ــط سيل آسيب ببيند، ارزيابى كنندگان مى بايس ــت توس ــت كه ممكن اس اس
ــانى يا دفع فاضلاب است. به  ــتم هايى مانند آبرس ــتم الكتريكى از سيس ــازى سيس آنان را ارزيابى كنند. يكى از نكات مهم، جداس

پوشش هاى فلزى لازم در صورت مجاورت با سيستم هاى محافظتى تخليه اتمسفرى الكتريكى توجه شود. 
ــتان قرار دارند را بررسى نمايند. دكل هاى برق  ــت موقعيت خطوط خارجى برق كه در محوطه بيمارس ارزيابى كنندگان مى بايس
نبايد در محوطه بيمارستان قرار داده شوند اما چنانچه اين حالت وجود دارد، بايد از محكم بودن ترانسفورماتورها در محل خود 
اطمينان حاصل شود. احتمال سقوط دكل هاى برق در پديده روانگرايى يا باد بايد در نظر گرفته شود. شاخه هاى درختان ممكن 

است با كابل هاى هوايى و ريشه هاى درختان با كابلهاى دفنى تداخل پيدا كنند. 

سطح ايمنى: 
پايين = خير• 

= نسبى متوسط • 
= بلى بالا • 

□□□

66. سيستم جايگزين براى تأمين موضعى برق مورد نياز

ــتان نيز دسترسى  ــتان، بايد به ذخاير جايگزين برق در خارج از بيمارس ــتم برق اضطرارى داخلى بيمارس راهنما: علاوه بر سيس
ــد و منجر به قطع پياپى برق شود. بايد از  ــت اثر دومينو بر بيمارستان داشته باش ــايى ذخاير برق محلى ممكن اس ــت. نارس داش
دسترسى به ذخاير اضافى برق، بدون تكيه بر سيستم ژنراتور  اضطرارى بيمارستان، مطمئن شد. لازم است در بيمارستان بيش 
ــتم برق اضطرارى  ــتقل از سيس ــد، بطوريكه راه دوم بايد داراى مدار و مكانى كاملا مس ــته باش از يك راه ورودى برق وجود داش

داخلى بيمارستان باشد. 

سطح ايمنى: 
پايين = خير• 

= نسبى متوسط • 
= بلى بالا • 

□□□
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67. محافظت پانل كنترل، سوييچ محافظ بار بالاى الكتريكى و كابل ها

راهنما: ارزيابى كننده، دسترسى، عملكرد و وضعيت تابلوى اصلى برق را چك نمايد. همچنين پانل هاى كنترل موجود (تابلوهاى 
فرعى) در كل بيمارستان بررسى شود. محل قرارگيرى تابلوها بايد از نظر مسدود شدن در شرايط اضطرارى بررسى شود، درب ها 

و پنجره ها سالم باشند و امكان تخليه كافى آب به منظور جلوگيرى از جهش ناگهانى آب و ايجاد سيلاب وجود داشته باشد. 
عملكرد تابلوها شامل ظرفيت فيوز، اتصالات آنها، ساپورتها و وسايل مهار كننده پانل ها و تجهيزات مرتبط بايد چك شود. مدارها 
و كليدها بايد با برچسب مشخص باشند. ارزيابى كنندگان مى بايست از صلاحيت افراد شاغل در اين قسمت و نحوه آموزش آنان 
ــتيبان،  سيستم روشنايى اضطرارى و سيستم  ــتم پش ــرايط اضطرارى اطمينان حاصل نمايند. اتصال به سيس براى ارتباط در ش
ــود. اگر همه اتصالات در مجاورت ژنراتور باشند بايد همگى آنان در مجارى محافظ و در وضعيت  ــى ش ــدار داخلى بايد بازرس هش

ايمن قرار داشته باشند.

سطح ايمنى:
= خير پايين • 

= نسبى متوسط • 
= بلى بالا • 

□□□

68. سيستم روشنايى مناطق اصلى بيمارستان 

ــتان مانند اورژانس، بخش مراقبت هاى ويژه،  ــنايى قسمت هاى مهم بيمارس ــتم روش ــت سيس راهنما: ارزيابى كنندگان مى بايس
ــنايى و ايمنى ساپورتها و  ــنايى اتاق ها، عملكرد تجهيزات روش ــطح روش ــى نمايند. س ــگاه و غيره را بررس اتاق هاى عمل، آزمايش
ــقف آويزان بوده و برخى چسبيده به سازه مى باشند.  ــايل روشنايى از س ــود. برخى از وس ــى ش مهاربندى هاى آنان نيز بايد بررس
ــازه پيچ شوند. ارزيابى كننده بايد مطمئن شود  ــايل بايد به تيرهاى س ــنايى اتاق هاى عمل و مامايى اين وس معمولا در مورد روش
ــقف هاى كاذب متصل نباشند. چنانچه  ــند، به س ــته باش ــنايى به ويژه اگر در معرض خطرات لرزه اى قرار داش كه تجهيزات روش
فيلتراسيون آب در كف طبقه هاى فوقانى صورت گيرد، نشت آب مى تواند باعث اتصال كوتاه شود. ارزيابى كنندگان بايد مطمئن 

شوند سيستم روشنايى به سيستم برق اضطرارى متصل باشد.

سطح ايمنى:
پايين•  = خير

متوسط•  = نسبى
= بلى بالا • 

□□□
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69. سيستم هاى الكتريكى خارجى نصب شده در محوطه بيمارستان

ــى كنند. اين  ــتان بررس ــتگاه هاى فرعى را در محوطه بيمارس ــت هاى برق يا ايس راهنما: ارزيابى كنندگان وجود و عملكرد پس
سيستم ها بايد كاملا بسته بوده و بر روى آنان علايمى مبنى بر اينكه اين وسايل سيستم برق قدرت مى باشند، قيد شده باشد. 
اين تجهيزات بايد از مخزن هاى سوخت دور و جدا باشند. بست ها و وسايل نگهدارنده بايد براى پيش گيرى از واژگونى يا لغزش 
ــت احتمال نشت روغن در ترانسفورماتور و شكستگى كابل ها را مد  ــند. ارزيابى كنندگان مى بايس ــده باش به اندازه كافى محكم ش
نظر قرار دهند. ترانسفورماتور ها نبايد در نزديكى شاخه هاى درختان قرار گيرد زيرا شكستگى شاخه ها ممكن است باعث تداخل 
ــايل بايد از  ــت با خطوط زير زمينى تداخل كنند. اين وس ــه درختان ممكن اس درخطوط برق هوايى گردد. به همين صورت ريش

خطر صاعقه محافظت شوند. 

سطح ايمنى:
= فاقد پست هاى برق فشار متوسط نصب شده در محوطه بيمارستان پايين • 

= پست هاى برق فشار متوسط نصب شده است اما برق كافى براى بيمارستان را تأمين نمى كند متوسط • 
بالا = پست هاى برق فشار متوسط نصب شده است و برق بيمارستان را به اندازه كافى تأمين مى نمايد• 

□□□

4,1,2. سيستم ارتباطى (اين قسمت با همكارى مسئولين مخابرات بيمارستان تكميل شود) 

70. وضعيت آنتن ها و نگهدارنده هاى آنان 
ــت هاى آنان اطمينان حاصل نمايند. آنتن ها و ميله هاى صاعقه  ــتيبان و بس راهنما: ارزيابى كنندگان بايد از وضعيت آنتن ها، پش
ــتعد آسيب ناشى از باد مى باشند. آنتن ها و ميله هاى صاعقه گير مى بايست  ــازه، مس ــمت س گير با توجه به اتصال به بالاترين قس
ــند. ادوات زمينى براى ميله هاى  ــته باش ــه پايه مهارى با زاويه 120 درجه و يا چهار پايه مهارى با زاويه 90 درجه داش حداقل س

صاعقه گير بايد به خوبى نصب شده باشند و به عنوان تكيه گاهى براى ساير سيستم ها به كار نروند.

سطح ايمنى:
ضعيف = فقدان يا شرايط ضعيف• 
متوسط = قابل قبول• 
بالا = خوب• 

□□□
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71. وضعيت سيستم هاى ولتاژ پايين (اينترنت و اتصالات تلفنى/كابل ها)

ــتم  ــيله از اضافه بار سيس ــده اند، تا به اين وس ــتراتژيك به خوبى متصل ش راهنما: اطمينان حاصل نماييد كابل ها در مناطق اس
پيشگيرى شود. كابل هاى شبكه كامپيوترى و تلفنى مى بايست از باد هاى شديد و سيل محافظت شوند. به اين ترتيب سيستم 
قادر خواهد بود در شرايط اضطرار عملكرد خود را حفظ نمايد. اجزاى اصلى سيستم هاى كم جريان مانند حلقه مركزى شبكه و 
سرورها مى بايست در مكانى محافظت شده و عارى از موانع دسترسى قرار داده شده باشند. در اتصالات تبادلات تلفنى به ازاى 
ــتم الكتريكى عمل نمايد تا از اضافه بار سيستم  ــيم ها وجود دارد كه بايد جدا از سيس ــماره يا خط داخلى، مجموعه اى از س هر ش
ــت از هم جدا باشند و در لوله هاى پلى اتيلنى قرار گيرند. پريزها بايد با  ــيم هاى ارتباطات داخلى نيز مى بايس ــود. س جلوگيرى ش

جعبه هاى پلاستيكى كه حداقل يك متر بالاتر از كف ساختمان قرار دارند، پوشيده شوند. 

سطح ايمنى:
= فقدان يا شرايط ضعيف ضعيف • 

= قابل قبول متوسط • 
= خوب بالا • 

□□□

72. وضعيت سيستم هاى ارتباطى جايگزين

راهنما: ارزيابى كنندگان مى بايست وضعيت سيستم هاى ارتباطى جايگزين مانند تلفن هاى موبايل، تلفن ماهواره اى، اينترنت و 
بلندگو ها را به منظور حفظ ارتباط داخلى و خارجى در هنگام رخداد بلايا بررسى نمايند. لازم است كليه اجزاى سيستم ارتباطى 
داخلى بيمارستان با هدف حذف نقاط آسيب پذير بررسى شوند. بايد بخاطر داشت كه عملكرد سيستم ارتباطى در بلايا وابسته 

به توان سيستم برق اضطرارى است. 

سطح ايمنى:
= فقدان يا شرايط ضعيف ضعيف • 

= قابل قبول متوسط • 
= خوب بالا • 

□□□



70

73. شرايط تكيه گاه ها و نگهدارنده هاى تجهيزات تلفنى و كابل ها

ــده اند. پايانه نمايش  ــى كنندگان بايد اطمينان حاصل نمايند كه تجهيزات ارتباط تلفنى در محل خود محكم ش راهنمـا: ارزياب
تبادلات تلفنى، كامپيوترها و سرورها بايد داراى تكيه گاهى براى پيشگيرى از لغزش و واژگونى باشند. كابل ها نيز بايد به منظور 

جلوگيرى از تخريب در داخل لوله هاى محافظ قرار داشته باشند. 

سطح ايمنى:
ضعيف = فقدان يا شرايط ضعيف• 
متوسط = قابل قبول• 
بالا = خوب (يا سيستم نيازى به تكيه گاه يا تقويت كننده ندارد)• 

□□□

74. شرايط سيستم بيرونى ارتباطات (مخابرات) نصب شده در محوطه بيمارستان

راهنما: اطمينان حاصل نماييد كه سيستم هاى بيرونى ارتباطات (مخابرات) كه در محوطه بيمارستان نصب شده اند، تداخلى با 
سيستم ارتباطات داخلى بيمارستان ندارد.

سطح ايمنى:
ــتان، باعث تداخل عمده در ارتباطات  ــده در محوطه بيمارس ــتم هاى بيرونى ارتباطات نصب ش = سيس پايين • 

بيمارستان مى شوند
= سيستم هاى بيرونى ارتباطات نصب شده در محوطه بيمارستان، تا حدودى با با ارتباطات بيمارستان  متوسط • 

تداخل دارند
= سيستم هاى بيرونى تداخلى با ارتباطات بيمارستانى ندارند بالا • 

□□□
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75. شرايط مكان (سايت) سيستم هاى ارتباطى بيمارستان 

راهنما: ارزيابى كنندگان مى بايست شرايط مكانى (سايت) ارتباطات تلفنى و سرور شبكه كامپيوترى را بررسى نمايند. بر اساس 
حجم و نوع مبادلات، لازم است فضاى كافى براى تجهيزات سوييچ كننده، پشتيبان قدرت، باترى هاى ذخيره و تجهيزات كنترل 
وضعيت اقليمى وجود داشته باشد. اتاقى نيز مى بايست براى اپراتور ها و پرسنل تعميرات در نظر گرفته شده باشد. محل نگهدارى 

باترى ها بايد به صورت جداگانه تهويه شود.

درب ها و پنجره ها مى بايست محكم بسته شوند تا از ورود آب و باد جلوگيرى شود. همچنين درب ها بايد تا حدودى داراى خاصيت 
ضدحريق باشند. محل كار پرسنل بايد داراى نور كافى باشد، اما تجهيزات نبايد در معرض نور مستقيم آفتاب قرار گيرند. براى 
اجتناب از تخريب ناشى از آب، دستگاه  فيلتراسيون آب و توالت و حمام نبايد در كف طبقه بالاى تجهيزات قرار داشته باشند. 
كابل ها و سيم ها مى بايست در لوله هاى محافظ قرار داده شوند و كليه تجهيزات با توجه به وزن و ابعادشان در محل خود محكم 

شوند. نهايتا بايد مطمئن شد كه وسايل در معرض انفجار ناشى از جرقه قرار ندارند.

سطح ايمنى: 
ضعيف = فقدان يا شرايط ضعيف• 
متوسط = قابل قبول• 

= خوب بالا • 

□□□

76. ايمنى سيستم ارتباطات داخلى
ــنل،  ــپيكرها و غيره را كه براى ارتباط پرس ــتم ارتباط تلفنى داخلى، اس راهنما: ارزيابى كنندگان بايد وضعيت بلندگوها، سيس
بيماران و ملاقات كنندگان استفاده مى شوند، بررسى نمايند. همچنين از وجود و عملكرد مناسب سيستم هاى شنيدارى مانند 
زنگ و بوق براى اطلاع رسانى عمومى، اخطار و يا تخليه بيمارستان اطمينان حاصل نمايد. وجود سيستم هاى جايگزين ارتباط 
داخلى، ارتباط بيماران، پرسنل و ملاقات كنندگان را در شرايط اضطرارى تضمين مى نمايد. ارزيابى كنندگان بايد سيستم ارتباط 

داخلى را آزمايش نموده و از ارسال و دريافت پيام مطمئن شوند. 

سطح ايمنى:
ضعيف = فقدان يا شرايط ضعيف• 
متوسط = قابل قبول• 

بالا•  = خوب

□□□
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4,1,3. سامانه ذخاير آب (اين قسمت با همكارى مسئولين تأسيسات بيمارستان تكميل شود)
77. منبع آب بايد داراى ذخيره دايمى براى 72 ساعت به ميزان حداقل 300 ليتر روزانه به ازاى هر تخت باشد.

ــتان است، اطمينان حاصل كنند. ذخيره آب  ــه روز بيمارس ــخگوى نياز س راهنما: ارزيابى كنندگان بايد از اينكه ذخيره آب پاس
بيمارستان معمولا در مخازن زميني و يا هوايي، بسته به فشار آب، قرار دارند. بايد مكان هايى در بيمارستان را كه آب آنان توسط 
ــد كه ذخيره آب كافى را براى سه روز دارا هستند. در صورت وجود چاه  ــى كرد و مطمئن ش ــود، بررس منبع اصلى تأمين نمى ش
آب در بيمارستان، بايد درصد آبى را كه تأمين مى كند تعيين كرد و همچنين مشخص نمود كه آيا از آن بطور معمول استفاده 

مى شود و يا ويژه شرايط اضطرارى است.

سطح ايمنى:
پايين = كافى براى 24•  ساعت يا كمتر

متوسط = كافى براى 24 ساعت اما كمتر از 72•  ساعت
بالا = قابل اطمينان براى برآوردن نياز 72•  ساعت

□□□

78. ذخاير آب، محافظت شده و در مناطق ايمن هستند.

راهنما: ايمنى مخازن آب را در برج هاى مرتفع روى ساختمان يا داخل ساختمان (در مورد سيستم هاى پرفشار يا هيدروپنوماتيك) 
بازديد نماييد. سيسترن ها بدليل خطر آلوده شدن نبايد در معرض سيل يا رانش زمين قرار داشته باشند. مخازن مى بايست داراى 
پوشش هاى منهول باشند تا از ورود افراد متفرقه و نيز سقوط اشياء به درون آن ها جلوگيرى شود. مخزن ها نبايد داراى شكاف 
يا علائمى از رشد گياهان باشند. مهم است كه مطمئن شويد در صورت تخريب مخزن، آب آن به مناطق مهم بيمارستان سرريز 
نمى گردد و راه هاى درناژ و مناطق تخليه آب پيش بينى شده است. مخزن هايى كه در ارتفاع بالا قرار گرفته اند، علاوه بر موارد 
ــت توجه خاصى به محكم سازى مخزن هاى پلاستيكى  ــقف محكم شده باشند. همچنين لازم اس ــازه اى س فوق بايد بر اجزاى س
ــايل در اثر بادهاى شديد واژگون شده و لوله هاى متصل شده را تخريب مى نمايند. مى بايست دريچه هاى  ــود. اين وس معطوف ش
ــگيرى از حركت يا شكستگى در بادهاى شديد بايد محكم شوند. تمام اجزاى  ــش مخزن نيز براى پيش ــطح فوقانى پوش هواى س

شبكه هيدروليك موجود بر سقف بايد در محل خود محكم گردند.

سطح ايمنى:
= احتمال آسيب سازه اى يا غير سازه اى و اختلال عملكرد وجود دارد پايين • 

متوسط = احتمال آسيب وجود دارد ولى منجر به كلاپس مخزن نخواهد شد• 
= احتمال اختلال عملكرد پايين است بالا • 

□□□
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79. مخزن جايگزين آب كه متصل به شبكه توزيع اصلى باشد.

راهنما: مركز يا طرق تأمين يا بازيافت آب بيمارستان در صورت قطع سيستم آب شهرى را شناسايى نماييد. منابع يا راه هايى كه 
از طريق آن ممكن است آب بيمارستان پس از قطع شبكه عمومى تأمين شود، شناسايى شوند. مى بايست براى كليه بخش ها و 
سيستم هاى حياتى بيمارستان سيستم جايگزين و ذخيره اضافه وجود داشته باشد و توصيه مى شود مخزن اصلى بيمارستان كه 
ــود، حداقل در دو مكان تعبيه شود تا از اين راه ذخيره كافى فراهم گردد. راه ديگر، استفاده  ــرويس محلى تأمين مى ش ــط س توس
از چاههاى آب است كه وجود و محل آنها در بيمارستان بايد شناسايى شود. ارزيابى كننده مى بايست مسئول ذخيره آب محلى 

را شناسايى نموده و امكان دسترسى كاميون هاى حمل آب به مخازن را مشخص كند.  

سطح ايمنى:
پايين = تأمين كننده كمتر از30٪  نياز موجود است• 
متوسط = قابليت تأمين80٪ -30 نياز موجود را داراست• 

بالا = بيش از80٪ •  نياز روزانه را تأمين مى كند

□□□

80. وضعيت سيستم توزيع آب

ــتم توزيع آب بيمارستان شامل مخزن هاى ذخيره، دريچه ها، لوله ها و  ــب تمامى بخش هاى سيس راهنما: وضعيت و عملكرد مناس
اتصالات آنان را چك نماييد. اجزاى اتصال سيستم آب محلى به سيسترن ها از اجزاى مهم شبكه مى باشند. دريچه شناور سيسترن 
ميزان آب ورودى به آن را كنترل نموده و در صورت پر بودن سيسترن، مانع ورود آب به آن مى شود. اختلال عملكرد دريچه مذكور، 
منجر به هدر رفتن آب بدون پر شدن سيسترن خواهد شد و علاوه بر آن جريان آب پشتيبان هاى سازه اى را تخريب خواهد كرد.  
چك شبكه توزيع آب بيمارستان به منظور اطمينان از رسيدن آب به تمام مناطق مهم ضرورى است. نشت آب از لوله مى تواند 
ــيب پذير و  ــود. اتصالات لوله ها، آس ــت ديوار و زير زمين) ش ــقف هاى معلق، پش ــايل مجاور (در مسيرس باعث تخريب آن و وس
ــتفاده شده اند (به طور مثال  ــبكه توزيع از اتصالات انعطاف پذير اس ــند. اطمينان حاصل نماييد كه در ش ــتعد تخريب مى باش مس
بين مخازن هاى خارجى و لوله هاى ورودى به ساختمان و همچنين بين پمپ ها و لوله ها). در محل هايى كه اجزاى شبكه توزيع 
ــتند، بايد از اتصالات انعطاف پذير استفاده شود و كاملا محكم شده باشند تا درصورت  ــازه اى هس ــمت هاى س آب در تماس با قس

تكان هاى لرزشى با هم حركت كنند.

سطح ايمنى:
پايين = كمتر از60٪  سيستم توزيع آب داراى عملكرد مناسب است• 
متوسط = بين80٪ -60 سيستم توزيع آب داراى عملكرد مناسب است• 

بالا = بيش از80٪ •  سيستم توزيع آب داراى عملكرد مناسب است

□□□
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81. سيستم پمپ آب مكمل 

ــتان بايد داراى سيستم پمپ آب مكمل باشند كه از درون بيمارستان آغاز مى شوند. وجود  ــتم هاى حياتى بيمارس راهنما: سيس
ــت تا در صورت اختلال عملكرد يكى، ديگرى عمل نمايد و آب را بين مخازن ذخيره اى و جبرانى  حداقل دو پمپ ضرورى اس

جابجا كند. هر يك از دو پمپ بايد قادر به تأمين حداقل نياز بيمارستان باشند. 

موارد فوق درباره بيمارستانى كه به شبكه اصلى آب متصل نيست، صادق است. 

سطح ايمنى:
= پمپ آب براى پشتيبانى وجود ندارد و ظرفيت كاركردى آن نيازهاى روزانه را تأمين نمى كند پايين • 

= تمامى پمپ ها در وضعيت قابل قبول قرار دارند متوسط • 
= تمامى پمپ ها و سيستم هاى پشتيبان داراى عملكرد مناسب هستند بالا • 

□□□

4,1,4. ذخيره سوخت ( گاز،بنزين، گازوييل) (اين قسمت با همكارى مسئولين تأسيسات بيمارستان تكميل شود)
82. مخزن هاى سوخت حداقل براى 5 روز ذخيره دارند.

راهنما: مخازن سوخت مى بايست در مكانى ايمن قرار داده شده و به شيوه مناسب محافظت شوند. سوخت مورد استفاده براى 
ــاير سرويس ها نباشد. بنابراين لازم است بر همه مخازن برچسب خوانا زده شده  ــابه ديگ هاى بخار و س ــت مش ژنراتور ممكن اس
ــوخت موجود و  ــوند. اندازه مخازن را چك كنيد و ظرفيت مخزن و ميزان س و در صورت امكان در محل هاى مختلف نگهدارى ش

ذخيره را بررسى نماييد. دفعات انتقال سوخت به بيمارستان و كفايت آن نيز تعيين شود.

سطح ايمنى:
پايين = مخازن ايمن نبوده و داراى كمتر از 3•  روز ذخيره هستند 

متوسط = مخازن تا حدودى ايمنى بوده و سوخت آنها براى 5-3•  روز كافى است
بالا = مخازن ايمن است و ذخيره سوخت 5•  روزه يا بيشتر را دارا مى باشند

□□□
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83. مخازن و يا سيلندرهاى سوخت در محل خود محكم شده اند و در جايگاهى ايمن قرار دارند. 

راهنما: مى بايست از محكم قرار گرفتن مخازن سوخت در محل اطمينان حاصل كرد، زيرا ممكن است در اثر نيروهاى لرزشى 
واژگون شوند. بايد شرايط ايمنى و فلزى بودن جنس مهارهاى مخازن را بررسى نمايند. در صورتى كه مخازن با ديوار هاى بتونى 
يا آجرى محافظت مى شوند، بايد ديوار ها را از لحاظ شكاف، و تكيه گاه ها و مهارها را از نظر فرو نشست بررسى كرد. مخازن بزرگ 
ممكن است لغزيده و اتصالات لوله ها را بشكنند. لذا در مناطق زلزله خيز، مخازن افقى بزرگ بايد با مهار محكم شوند. بايد مد 
نظر داشت، هرچه مخزن سنگين تر بوده و گرانيگاه آن بالاتر باشد، احتمال واژگونى آن بيشتر خواهد بود. سيلندرهاى عمودى 

مى بايست در حداقل سه جهت مهار شوند. اين سوال با سوال 84 مرتبط مى باشد و مى توانند همزمان بررسى شوند.

سطح ايمنى:
پايين•  = مخازن محكم نشده اند و محافظ مخزن ايمن نيست

= محكم سازى انجام شده ولى كافى نيست متوسط • 
بالا•  = محكم سازى خوب بوده و محافظت مخزن مناسب است

□□□

84. جايگاه ايمن مخزن سوخت

راهنما: ارزيابى كنندگان مى بايست اطمينان حاصل نمايند كه مخازن حاوى مواد قابل اشتعال، در فاصله اى ايمن از بيمارستان، 
تأسيسات الكتريكى، ديگ هاى بخار، آشپزخانه و ساير مناطق مستعد آتش سوزى قرار گرفته اند. مخازن واقع شده در محل هاى 

سرپوشيده بايد داراى تكيه گاه محكم بوده و محل از مواد غير قابل اشتعال ساخته شده باشد. 

جايگاه هاى مخازن سوخت بايد كاملا علامت گذارى شده، روشنايى خوب و حصار كشى، نظارت كافى و در صورت امكان هشدار 
امنيتى داشته باشند، اما در عين حال دسترسى به آنها براى پرسنل مسئول آسان باشد. جايگاه مخازن سوخت بايد داراى درناژ 
مناسب بوده و در مناطقى كه مستعد سيل، رانش زمين و آبگونگى خاك نيستند، قرار داده شوند. مخازن بايد از اشياء معلق در 
هوا در صورت وقوع بادهاى شديد و همچنين فعاليت هايى مثل ساختمان سازى كه ممكن است به آنان آسيب رساند، محافظت 

شوند. به كفايت و ايمنى تجهيزات آتش نشانى جايگاه مخازن سوخت توجه كنيد. 

سطح ايمنى:
پايين = امكان آسيب وجود دارد و مخازن در دسترس نيستند• 
متوسط = يكى از دو شرط بالا (امكان آسيب يا عدم دسترسى) وجود دارد• 
بالا = مخازن در دسترس بوده و در محلى ايمن قرار دارند• 

□□□



76

85. ايمنى سيستم توزيع سوخت (دريچه ها، لوله ها و اتصالات)

ــيار خطرناك بوده و مى بايست به دقت كنترل گردد. اين كنترل شامل بررسى كليه دريچه ها، لوله و  ــوخت بس ــت س راهنما: نش
ــوند كه اتصالات در محل قرارگيرى كنار تجهيزات و همچنين عبور از  ــد. ارزيابى كنندگان بايد مطمئن ش اتصالات آنان مى باش
اجزاى سازه اى انعطاف پذير هستند. با اين حال (با فرض عدم احتمال نشست)، اتصالات در محل اتصال به اجزاى سازه اى بايد 

ريژيد باشند.

سطح ايمنى:
پايين = كمتر از60٪ •  سيستم در شرايط عملكردى مناسب قرار دارد

متوسط =80٪ -60•  سيستم در شرايط عملكردى مناسب قرار دارد
بالا = بيش از80٪  سيستم در شرايط عملكردى مناسب قرار دارد• 

□□□

4,1,5. گازهاى پزشكى (اكسيژن، نيتروژن و غيره) (اين قسمت با همكارى مسئولين تأسيسات بيمارستان تكميل شود)

86. ذخيره كافى گازهاى پزشكى براى حداقل 15 روز 

راهنما: ارزيابى كنندگان بايد ذخيره هر يك از گازهاى پزشكى را در مركز ذخيره اصلى، سيلندرها و بطرى ها ارزيابى كنند. 
دفعات تحويل گازهاى پزشكى به بيمارستان نيز مهم مى باشد.

سطح ايمنى:
پايين = كمتر از 15 روز ذخيره• 
متوسط = ذخيره براى 15-10 روز• 
بالا = ذخيره براى حداقل 15 روز• 

□□□
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87. محكم سازى مخازن گازهاى پزشكى، سيلندرها و تجهيزات وابسته

راهنما: برخى محتوى مخازن گاز و سيلندرها سمى و برخى قابل اشتعال مى باشند، لذا بايد به خوبى در محل خود محكم شوند. 
دريچه مخازن به آسانى در اثر سقوط صدمه مى بيند و باعث آسيب به پرسنل، بيماران يا ساير وسايل و تجهيزات مى شوند. مخازن 
عمودى اكسيژن مى بايست در سه يا چهار جهت با اتصالات جوشكارى يا پيچ محكم شوند. بايد از كفايت محكم سازى و كاركرد 
مواد استفاده شده مطمئن شد. مخازن باريك عمودى اكسيژن بايد از سه جهت مهار شوند و يا حتى توسط مهاركننده هايى كه 
داراى فضاى احاطه كننده هستند، در برابر بادهاى شديد يا زمين لرزه محافظت شوند. مخزن هاى افقى مى بايست به ديوار محكم 

شوند تا از جابجايى آنان در اثر تكان هاى ناشى از وقايع لرزشى پيش گيرى شود. به توضيحات سوال 83 نيز توجه نماييد.

سطح ايمنى:
پايين = فقدان محكم سازى• 
متوسط = محكم سازى با كيفيت نامناسب• 
بالا = محكم سازى با كيفيت مناسب• 

□□□

88. وجود منابع جايگزين براى گازهاى پزشكى 

ــيژن كافى و بطرى هاى ذخيره در دسترس  ــتيبان اكس ــكى كه داراى بانك پش راهنما: بايد از وجود منابع جايگزين گازهاى پزش
مى باشند، مطمئن شد. اطمينان حاصل نماييد كه تأمين كننده گازهاى پزشكى در نزديكى بيمارستان قرار داشته و خود داراى 

ذخيره كافى هستند.

سطح ايمنى:
پايين = منابع جايگزين وجود نداشته يا زير سطح استاندارد هستند• 
متوسط = منابع جايگزين وجود داشته و وضعيت قابل قبولى دارند• 
بالا = منابع جايگزين وجود داشته و در وضعيت مناسب قرار دارند• 

□□□
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89. مكان مناسب ذخيره گازهاى پزشكى 

ــتان قرار  ــاختمان بيمارس ــت به علت خطر انفجار  خارج از س ــيژن و مخازن ذخيره آن مى بايس راهنما: منابع تأمين كننده اكس
داشته باشند. جايگاه بايد به آسانى در دسترس بوده و در معرض مخاطرات (سيل، منابع حرارتى و سقوط اشياء و اجسام معلق 

در هوا) قرار نداشته باشد. 

سطح ايمنى:
پايين = عدم دسترسى به ذخاير• 
متوسط = امكان دسترسى وجود دارد ولى در معرض مخاطرات قرار دارد• 

بالا•  = ذخاير در دسترس بوده و مخاطره اى نيز تهديد نمى كند

□□□

90. ايمنى سيستم توزيع گازهاى پزشكى (عملكرد دريچه ها، لوله ها و اتصالات)

ــتفاده مى نمايند. علاوه بر  ــايى انواع مختلف اس ــبكه توزيع آن از كدهاى رنگى براى شناس ــكى و ش راهنما: ذخاير گازهاى پزش
رنگ هاى مختلف بطرى ها و سيلندرها، هر نوع گاز داراى دريچه هاى متفاوتى است كه از خطر اتصال اشتباه پيش گيرى مى نمايد. 

بنابراين ارزيابى كننده مى بايست كدهاى رنگى را چك كند. 

ــته گاز است كه عواقب خطرناكى بدنبال دارد.  ــتگى دريچه آن و جريان ناخواس ــقوط مخزن گاز، شكس از جمله خطرات عمده س
ــقوط  ــت. در اين حالت امكان س ــى دريچه ها و اطمينان از انعطاف پذيرى كوپلينگ و وجود كمى آزادى حركت مهم اس بازرس
مخازن يا برخورد آنان به يكديگر هنگام اتصال به منبع وجود ندارد. لوله كشى بايد كاملا محافظت شده باشد و علاوه بر آن به 
ــى از اتصالات سازه اى، كوپلينگ ها بايد انعطاف پذير باشند.  ــد. در محل هاى عبور لوله كش ــازه اى محكم متصل باش اتصالات س

بررسى شبكه توزيع از لحاظ نشت نيز مهم است.

سطح ايمنى:
پايين = كمتر از60٪ •  سيستم داراى عملكرد مناسب دارد

متوسط =80٪ -60 سيستم داراى عملكرد مناسب دارد• 
بالا = بيش از80٪  سيستم داراى عملكرد مناسب دارد• 

□□□
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91. محافظت مخازن گازهاى پزشكى و يا سيلندرها و تجهيزات مرتبط

راهنما: ارزيابى كنندگان مى بايست مطمئن شوند كه محلى ويژه مخازن، سيلندرها و تجهيزات مرتبط با گاز هاى پزشكى وجود 
دارد و اين تجهيزات فقط در محل طراحى شده واقع شده اند. همانگونه كه در سوال 89 ذكر شد، توصيه مى شود جايگاه ذخيره 
گاز دور از ساختمان بيمارستان قرار داشته باشد. اطراف آن مى بايست داراى حصار باشد و علايم خطر بر روى آن قيد شده باشد. 

ارزيابى كنندگان مى بايست مطمئن شوند كه افراد مسئول كار با اين گازها، از همه نكات ايمنى اطلاع دارند.

سطح ايمنى:
= محلى ويژه مخازن گازهاى پزشكى و يا سيلندرها و تجهيزات مرتبط در نظر گرفته نشده و پرسنل  پايين • 

آموزش لازم را نديده اند
= مكان طراحى شده فقط به اين منظور استفاده مى شود اما پرسنل آموزش لازم را نديده اند متوسط • 

= مكان هايى ويژه اى اين تجهيزات وجود دارد و پرسنل نيز آموزش كافى ديده اند بالا • 

□□□

92. ايمنى كافى جايگاه هاى ذخيره گازهاى پزشكى 

راهنما: ارزيابى كنندگان اطمينان نمايند كه مخازن، مكان هاى ذخيره و بانك هاى تأمين اكسيژن و غيره انحصارا براى گازهاى 
ــود. دسترسى به جايگاه ها بايد آسان بوده و مسير آن عارى از انسداد باشد. اندازه جايگاه مى بايست براى  ــتفاده مى ش ــكى اس پزش
حمل و نقل صحيح مخزن ها و سيلندرها در محل تحويل، در محل ذخيره و در منطقه استقرار كافى باشد. وسايل اطفاى حريق 

بايد در دسترس بوده و پرسنل براى استفاده از آن آموزش ديده باشند.

سطح ايمنى:
پايين•  = مكانى براى ذخيره گازهاى پزشكى در نظر گرفته نشده است

= مكان هايى براى ذخيره گازهاى پزشكى در نظر گرفته شده است اما ايمنى آن ناكافى است متوسط • 
= مكان هاى بى خطر براى ذخيره گازهاى پزشكى وجود دارد بالا • 

□□□
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4,2. سيستم هاى سرمايش، گرمايش و تهويه هوا (HVAC) در مناطق مهم بيمارستان (اين قسمت با همكارى 
مسئولين تأسيسات بيمارستان تكميل شود)

سطح ايمنى

توضيحات

ين
پاي

سط
بالامتو

93. وجود نگهدارنده ها (ساپورت هاى) مناسب كانال ها و بازبينى انعطاف پذير بودن كانال ها و لوله هايى كه از محل 
درزهاى انبساط عبور مى كنند

راهنما: همه كانال ها و لوله هاى سيستم HVAC بايد به گونه اى توسط سازه ساختمان محافظت شوند كه احتمال حركت افقى 
ــب براى حركت  ــيب مناس ــد. مهار بندى بايد غير قابل  انعطاف و صلب بوده و ش ــته باش به ويژه در مناطق زلزله خيز وجود نداش
ــد. كانال هايى كه از سقف عبور ميكنند بايد بگونه اى مهار شوند كه نيروى مكش باد بر  ــته باش ــه جهت وجود داش كانال ها در س

آنان تاثيرى نگذارد و همچنين بايد بالاى سطح سرريز بام قرار گيرند. 

ــى از وزن  ــت فاصله بين نگهدارنده ها را چك نمايند تا از وجود هر گونه تغيير مكان فايم و افقى ناش ارزيابى كنندگان مى بايس
مطمئن شوند. زيرا اين امر مى تواند منجر به سقوط كانالها و لوله ها گردد. در صورت وجود سقف كاذب، بايد ابتدا آنها را برداشته 
ــت براى اطمينان از عدم  ــاختمان عبور مى كند مى بايس ــاپورت هاى كانال هايى كه از بلوك هاى س ــى را انجام داد. س و بعد بررس

سقوط و يا آسيب اجزاى اطراف كانال ها بررسى شوند.

سطح ايمنى: 
= ساپورت مناسب نيست و اتصالات انعطاف پذير نمى باشند پايين • 
= ساپورت مناسب است يا اتصالات انعطاف پذير مى باشند متوسط • 

= ساپورت مناسب است و اتصالات انعطاف پذير مى باشند بالا • 

□□□
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94. وضعيت لوله ها، اتصالات و دريچه ها

ــته باشند. ارزيابى كنندگان بايد  ــش هاى محافظ قرار داش ــت به منظور حفاظت در برابر رطوبت در پوش راهنما: لوله ها مى بايس
عملكرد دريچه ها را چك كنند و وضعيت لوله ها را در نقاط كليدى بررسى نمايند تا مطمئن شوند لوله هاى آشپزخانه، ديگ هاى 
بخار و يا هر منطقه اى كه در آن بخار وجود دارد و ممكن است پوشش و عايق لوله ها تحت تاثير قرار گيرد، محافظت مى شوند. 
ارزيابى كنندگان بايد اثر تقطير آب بر عايق لوله ها و نشت آب از طبقات فوقانى و تاثير آن بر اجزاى مختلف را بررسى نمايند، 

چرا كه رطوبت باعث تخريب سقف كاذب و تجهيزاتى كه با لوله ها در تماس هستند ميگردد.
ــاعى و  ــند. بايد از وجود اتصالات اتس ــاختمان بايد داراى اتصالات انعطاف پذير باش ــاط س لوله ها در محل عبور از درزهاى انبس
ــده و با فاصله ايمن از پانل هاى  ــد. لوله ها بايد كاملا محافظت ش دريچه هاى اطمينان لوله هاى انتقال آب داغ و بخار مطمئن ش
الكتريكى و سيم كشى ها قرار داشته باشند. دريچه هاى ايمنى، دريچه هاى هوا براى گرما و بخار آب به ارتعاشات لرزه اى همانند 

يك آونگ وارونه پاسخ ميدهند، بنابراين بايد داراى تكيه گاه هاى جانبى باشند.

سطح ايمنى:
پايين = ضعيف• 
متوسط =قابل قبول• 

= خوب بالا • 

□□□

95. وضعيت محكم سازى تجهيزات گرمايشى و  يا آب گرم 

راهنما: ديگ هاى بخار و آبگرمكن ها آسيب پذير بوده و خطرات زيادى را ايجاد مينمايند. وزن اين وسايل آنان را در معرض خطر 
نيروهاى اينرسى در زمان زمين لرزه قرار مى دهد. اين وسايل ممكن است در اثر نيروهاى لرزشى واژگون شده، باعث شكستگى 
لوله هاى آب و سرريز شدن آن گردند. در صورت شكستن اتصالات منابع ذخيره آب لوله هاى ذخيره آب، عملكرد سيستم اطفاء 
حريق ممكن است دچار اختلال گردد. خطر آتش سوزى در صورت بريده شدن كابل ها يا لوله هاى گاز و يا سرريز شدن مايعات 
سوختى افزايش مى يابد. ارزيابى كنندگان براى اجتناب از بروز خطرات ميبايست مطمئن شوند كه ديگ بخار كاملا به فونداسيون 
ــت از بالا و پايين به ديوار محكم شوند. به اين ترتيب با جدا شدن يكى  ــت. آبگرمكن هاى منفرد آب داغ مى بايس ــده اس محكم ش
از تكيه گاه ها احتمال لغزش آبگرمكن كم خواهد بود. آبگرمكن هاى خورشيدى معمولا روى سقف قرار گرفته و در معرض خطر 

باد يا تكان هاى لرزه اى هستند. بايد مطمئن شد كه اين وسايل كاملا به سقف محكم شده اند.

سطح ايمنى:
= ضعيف پايين • 

=قابل قبول متوسط • 
بالا•  = خوب

□□□
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96. وضعيت محكم سازى تجهيزات تهويه هوا

ــند. يونيت هاى تهويه هواى مركزى  راهنما: يونيت هاى تهويه مطبوع مى توانند محلى يا مركزى، يكپارچه يا غير يكپارچه باش
خود ممكن است يكپارچه يا توسط يونيت فن كوئل مجزا باشند. تجهيزات تهويه بسيار سنگين بوده و در مكان هايى قرار داده 
ميشوند كه داراى تهويه كافى هوا باشد (بطور مثال بر روى سقف ها، كف هاى طبقات فوقانى ساختمان يا محل هايى كه به وسايل 
و تجهيزات ساختمانى اختصاص يافته است). وزن اين وسايل مى تواند رفتار سازه را در برابر تكان هاى لرزه اى تغيير دهد. هر چند 
كه اين تجهيزات بخوبى به سازه مهار شده باشند ولى ممكن است جابجا و واژگون شده و در نتيجه منجر به فروپاشى جزيى يا 
كامل ساختمان گردند. توضيحات سوال 95 در خصوص تجهيزات سنگين گرمايشى، در مورد يونيت هاى تهويه مطبوع نيز صدق 

مى كند. يونيت هاى كوچكتر در مكان هاى محدودترى استفاده ميگردند و به صورت يونيت هاى پنجره اى و پورتابل مى باشند.

ــند.  ــور در بيرون مى باش ــور و كندانس ــتگاه و يك كمپرس ــتم تبخيرى درون دس ــتم هاى كوچك تر مجزا داراى يك سيس سيس
ــوند. از آنجايى كه تجهيزات بيرونى در معرض بادهاى  ــيو يا هر مكان ديگرى قرار داده مى ش ــتم هاى مذكور بر كف، پاس سيس
شديد و  سيل مى باشند، بايد كاملا در محل خود محكم شده و در مكانهايى دور از دسترس آب (براى اجتناب از خرابى سيستم 
الكتريكى) قرار گيرند. يونيت هاى داخل ساختمانى مى بايست كاملا به اجزاى سازه اى متصل شوند، زيرا ممكن است بر اثر سقوط، 

منجر به آسيب افراد و نيز تخريب ساير تجهيزات شوند.

سطح ايمنى:
پايين = ضعيف• 

= قابل قبول متوسط • 
بالا = خوب• 

□□□
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 HVAC 97. وضعيت محفظه هاى تجهيزات سيستم

راهنما: محفظه ديگ هاى بخار بايد دور از ساختمان بيمارستان و ترجيحا در مناطق داراى پوشش سقفى، جدا از ذخاير سوختى، 
ــداد و يا سيل قرار داشته باشند. چنانچه يونيت هاى مركزى تهويه مطبوع بر روى سقف  ــان و احتمال پايين انس ــى آس با دسترس
ــوند. تجهيزات سيستم HVAC بايد در محل هاى قابل دسترسى  ــرايط جوى محافظت ش ــاختمان قرار دارند، بايد در برابر ش س

آسان ولى ايمن در برابر سيل قرار گيرند.

سطح ايمنى:
پايين = ضعيف• 

= قابل قبول متوسط • 
بالا = خوب• 

□□□

 HVAC 98. ايمنى محفظه هاى تجهيزات سيستم هاى

راهنما: مطمئن شويد كه محفظه هاى تجهيزات HVAC هميشه در دسترس بوده و داراى مكان كافى براى كار راحت اپراتورها 
ــاهده پانل  ــنايى كافى براى مش ــب عمل تهويه را انجام دهد. وجود روش ــتند. اگزوز فن ها در اتاق ديگ بخار بايد بطور مناس هس
كنترل و نيز تخليه آب زايد، روغن و سوخت چك شود و بررسى شود كه آيا پانل كنترل ضد بخار بوده و در برابر حرارت ديگ 
ــتم اطفاء حريق و نيز برق اضطرارى باشند. شبكه فاضلاب مى بايست  ــود. محفظه HVAC بايد داراى سيس بخار محافظت مى ش

از شبكه دفع آب باران جدا باشد.

سطح ايمنى:
پايين = ضعيف• 
متوسط = قابل قبول• 
بالا = خوب• 

□□□
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99. عملكرد تجهيزات سيستم HVAC (ديگ بخار، سيستم تهويه مطبوع، اگزوز بخار و غيره)

راهنما: مكان هاى كليدى يك بيمارستان به عملكرد مناسب يك سيستم تهويه مطبوع وابسته هستند. اختلال در اين سيستم 
باعث ايجاد بحران يا تشديد يك بحران ميشود، لذا بيمارستان بايد داراى سيستم جايگزين HVAC باشد. حداقل بايد 2 ديگ 
ــودگى ديگ  ــده در ديگ بخار ميتواند باعث فرس ــد تا در صورت اختلال يكى، ديگرى كار كند. آب پالايش نش بخار موجود باش
گردد، بنابراين بايد از سختى گير آب استفاده شود. معمولترين خرابى اين تجهيزات در كنترل آن روى مى دهد. افزايش بيش از 
حد حرارت بدليل سطح پايين آب پيش مى آيد و تغيير در فشار ديگ بخار منجر به عملكرد غيرمؤثر آن مى شود. افزايش بيش 
ــب بودن  ــار همزمان با اختلال در دريچه اطمينان مى تواند منجر به انفجار گردد. در صورت نامناس از حد حرارت يا تغييرات فش

سختى گير، مواد ته نشين شده آب ضمن كاهش كارآيى سيستم، باعث خوردگى فلزات ميشوند. 

ــدار دهنده هاى تجهيزات را هشدار  ــگاهى آب و عملكرد هش بايد وضعيت كنترل ها، نماى ظاهرى ديگ هاى بخار، تحليل آزمايش
بررسى كرد. سطح آموزش اپراتورها بسيار مهم است. بايد مطمئن شد كه اپراتورها دستورالعمل كاركرد و نگهدارى تجهيزات را 
دارند و از جزئيات آن آگاه هستند. لازم است عملكرد اگزوز فن ها در اطاق ديگ بخار، آشپزخانه و اتاق هاى عمل نيز چك شود. 
كنترل ها و هشدار دهنده هاى تهويه هواى مركزى هم بايد بررسى شوند. مى توان از سيستم هاى پرتابل در شرايط اضطرارى در 

نقاط كليدى استفاده كرد. 

سطح ايمنى: 
پايين = ضعيف• 
متوسط = قابل قبول• 

بالا•  = خوب

□□□
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4,3 وسايل و تجهيزات ادارى (ثابت و متحرك) 

سطح ايمنى

توضيحات

ين
پاي

سط
بالامتو

100. محكم سازى قفسه ها و محتويات آنان

ــگيرى از سقوط وسايل را چك  ــتن تكيه گاه مطمئن و نيز وجود لبه يا نرده براى پيش ــه ها به ديوار، داش راهنما: ثابت بودن قفس
نماييد. اتاق هاى ادارى، كتابخانه ها و مدارك پزشكى معمولا داراى قفسه هايى با درب هاى شيشه اى هستند. در اينصورت، قفسه ها 
ــه هاى با ارتفاع زياد بايد از يكسو به كف متصل  ــكن جايگزين گردند. قفس ــه ها نيز با ماده اى نش ــوند و شيش بايد به هم متصل ش
ــتن از احتمال  ــه ها به هم باعث پايدارى جانبى و كاس ــوى ديگر در بالا به يكديگر و همچنين به ديوار. اتصال قفس ــوند و از س ش

سقوط مى شود. 

ــتعال ساخته شده اند، بايد بررسى شود.  ــنايى مجاور قفسه هاى بلندى كه از مواد قابل اش ــى و تجهيزات روش ــيم كش وضعيت س
ــته شدن مسير هاى خروجى مى شود، شناسايى كنيد. وسايل اطفاى حريق  ــه ها منجر به بس ــقوط قفس مكان هايى را كه در آن س
بايد نزديك درب ورودى بوده و پرسنل براى استفاده از آن آموزش ديده باشند. به منظور پيشگيرى از تغيير گرانيگاه ساختمان، 

انبارها بايد از طبقات فوقانى به همكف منتقل شوند.

سطح ايمنى:
پايين = قفسه ها به ديوار متصل نشده اند• 

= قفسه ها متصلند اما محتويات آن در وضعيت ايمنى قرار ندارند متوسط • 
= قفسه ها محكم هستند و محتويات آن نيز ايمن مى باشند بالا • 

□□□
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101. ايمنى رايانه ها و چاپگرها 

راهنما: در راستاى اطمينان از عملكرد بيمارستان در بلايا، بايد از ايمنى رايانه ها و چاپگرها مطمئن شد. 

ارزيابى كنندگان بايد اطمينان پيدا كنند كه موقعيت رايانه ها، چاپگرها و سرورها بر روى ميزها ايمن بوده و لبه يا نرده اى مانع 
از لغزش آنان مى شود. در صورتى كه ميز داراى چرخ  باشد، بايد چرخ آن قفل شده باشد. 

ــازه و نيز مهارهاى افقى و  ــيم ها به دال بتونى س ــبكه از زير كف اتاق عبور مى كنند، بايد مهار س ــيم هاى كامپيوتر و ش چنانچه س
عمودى بررسى شوند. 

سطح ايمنى:
پايين = ضعيف• 
متوسط =قابل قبول• 

= مناسب است يا نيازى به محكم سازى ندارد بالا • 

□□□

102. وضعيت وسايل و مبلمان ادارى و ساير تجهيزات 

راهنما: مبلمان و ساير تجهيزات اتاق هاى ادارى را با توجه به مواردى كه در سوالات 100 و 101 ذكر شد، بررسى نماييد. اشياء 
آويخته از ديوارها و بالاى ميز (مانند ساعت، تصاوير، تلويزيون و غيره) بايد در محل خود محكم شوند و به طور مستقيم بالاى 
ــت توسط زنجير به تيرهاى سقف متصل شود و يا سيستم  ــقفى مى بايس ــند. چراغها و آويزهاى س درب يا محيط كار آويزان نباش
روشنايى در داخل محافظ شفاف قرار داده شود . قفسه هاى بايگانى چرخ دار به ويژه در مناطق زلزله خيز بايد داراى گوه بوده 
يا براى پيش گيرى از لغزش به ديوار محكم شده باشند. كشو هاى بايگانى نيز بايد داراى چفت هايى براى پيشگيرى از باز شدن 
و لغزش باشند. خطر بادهاى شديد را نيز بايد مد نظر داشت، زيرا مى توانند منجر به شكستن پنجره هاى بزرگ، آسيب مبلمان 
ــتن شيشه هاى موجود، شيشه جايگزين بايد از نوعى باشد كه  ــوند. در صورت شكس ــاير اتاق ها ش و محتويات اتاق هاى ادارى و س

در صورت شكستن ريزش نمى كند. به جاى استفاده از تابلوهاى شيشه دار، از لامينيت استفاده شود.

سطح ايمنى:
= ضعيف  پايين • 

=قابل قبول  متوسط • 
= خوب يا نياز به محكم سازى ندارد بالا • 

□□□
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4,4 تجهيزات پزشكى و آزمايشگاهى و ملزومات تشخيصى و درمانى 

ايمنى

توضيحات

ين
پاي

سط
بالامتو

103. تجهيزات پزشكى اتاق هاى عمل و ريكاورى

ــى نموده، سپس بست ها و تكيه گاه هاى آنها را چك  ــايل و تجهيزات را بررس ــت بايد عملكرد وس راهنما: ارزيابى كنندگان نخس
ــب باشد و لولاهاى بازشونده بايد به خوبى  ــقف اتاق عمل بايد داراى عملكرد مناس ــده بر س ــنايى نصب ش نمايند. تجهيزات روش
تنظيم شده و تجهيزات براى پيشگيرى از نوسان، به تيرها متصل شده باشند. تخت عمل جراحى بايد كاملا ثابت باشد. تجهيزات 
بيهوشى و الكتروسرجرى بايد به وسايل ريل دار متصل و در هنگام استفاده به تخت عمل محكم شده باشند. بست ها، چفت ها 

و ترمز چرخ هاى تمامى تجهيزات بايد بررسى شوند. 

همه تجهيزات حمايت حياتى براى اينكه از بيمار جدا نشوند، بايد محكم شوند. بايد براى اتصال تجهيزات به گازهاى پزشكى، 
بخار يا آب، از شلنگ ها و لوله هاى قابل انعطاف، با رابط هايى با مفاصل گردان و شيرهاى قطع خودكار  استفاده شود. كابل هاى 

اتصال تجهيزات به برق مى بايست در لوله هاى محافظ قرار داشته باشند تا از در 
هم پيچيدن آنان در اثر حركت هاى پيچشى پيشگيرى شود. تجهيزات نبايد بالاى سر بيمار قرار داده شود. ملزومات در زمانى 

كه مورد استفاده نيستند، بايد در كنار ديوار محكم شوند و براى پيشگيرى از حركتشان از ترمز و ميزهاى ريل دار استفاده 
شود. بهتر است وسايل پرتابل به وسيله زنجير و قلاب ثابت شوند تا در صورت لزوم قابليت پرتابل بودن آنان حفظ گردد.

سطح ايمنى: 
= تجهيزات در وضعيت بدى قرار دارند يا ايمن نيستند پايين • 

= تجهيزات در وضعيت متوسطى قرار دارند يا شرايط ايمنى مناسبى ندارند متوسط • 
= تجهيزات در وضعيت خوب و ايمن قرار دارند بالا • 

□□□ 
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104. ايمنى و وضعيت تجهيزات راديولوژى و تصوير بردارى

راهنما: وضعيت تجهيزات اشعه X و وسايل چرخ دار حامل اين تجهيزات بايد بررسى شود. ترمزهاى وسايل چرخدار بايد سالم 
ــايل توموگرافى كامپيوترى بررسى شود و اطمينان حاصل شود كه وسايل در معرض آبگرفتگى يا سيل قرار  ــند. عملكرد وس باش
ــوال 103 براى وسايل و تجهيزاتى كه  ــند. به معيارهاى س ندارند. اپراتور ها بايد از تمامى پروتكل هاى ايمنى تجهيزات مطلع باش
ــبت به نيرو هاى لرزه اى  ــيب پذيرى آنها نس ــنگينى اين تجهيزات و آس ــوند نيز توجه كنيد. بدليل س بايد در محل خود محكم ش
افقى، بست هايى براى پيشگيرى از واژگونى يا حركت آنها مورد نياز است. هر چقدر مركز گرانيگاه اين اجسام بالاتر باشد، احتمال 
واژگونى آنها بيشتر خواهد بود. اتصالات برق و ساير اتصالات بايد انعطاف پذير باشند زيرا بهتر است كابلها به جاى بريده شدن، 
ــكنر توموگرافى كامپيوترى، تجهيزات مامو گرافى، ليزر اگزايمر،  ــوند. تجهيزات بيمارستان (مانند اس ــان جدا ش از مبداء اتصالش
ــاس مى باشند. بنابراين بايد تنظيم كننده ولتاژ داشته و براى تخليه الكتريكى  ــيار حس ــكنر MRI) به تغيير ولتاژ ناگهانى بس اس

به زمين متصل باشند.

سطح ايمنى:
پايين = تجهيزات در وضعيت بدى قرار دارند يا ايمن نيستند• 
متوسط = وضعيت تجهيزات متوسط است يا شرايط ايمنى مناسبى ندارند• 

بالا•  = تجهيزات در وضعيت خوب و ايمن قرار دارند

□□□

105. ايمنى و وضعيت تجهيزات آزمايشگاهى

راهنما: معيارهاى سوالات 100 الى 104 مى توانند براى ارزيابى تجهيزات آزمايشگاهى به كار رود. ارزيابى كنندگان مى بايست 
حين بازرسى تجهيزات آزمايشگاهى توجه ويژه اى به ايمنى و حمل و نقل مواد سمى داشته باشند. در صورت نشت يا شكستگى 

محفظه هاى اين مواد، تكنسين ها، بيماران و خود آزمايشگاه در معرض خطر و آلودگى خواهند بود. 

سطح ايمنى: 
پايين = تجهيزات در وضعيت بدى قرار دارند يا ايمن نيستند• 

= تجهيزات در وضعيت متوسطى قرار دارند يا شرايط ايمنى مناسبى ندارند متوسط • 
بالا = تجهيزات در وضعيت خوب و ايمن قرار دارند• 

□□□ 
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106. ايمنى و وضعيت تجهيزات پزشكى در بخش اورژانس

راهنما: معيارهاى سوالات 100 الى 105 براى ارزيابى تجهيزات بخش اورژانس قابل استفاده مى باشد. ارزيابى كنندگان بايد 
عملكرد و وضعيت ايمنى تجهيزات اورژانس مانند مخزن هاى اكسيژن، ترالى هاى وسايل، مانيتورها و غيره را بررسى كنند.

سطح ايمنى:
پايين = تجهيزات در وضعيت بدى قرار دارند يا ايمن نيستند• 

= تجهيزات در وضعيت متوسطى قرار دارند يا شرايط ايمنى مناسبى ندارند متوسط • 
بالا•  = تجهيزات در وضعيت خوب و ايمن قرار دارند

□□□

(Post CCU و  Post ICU مانند) 107. ايمنى و وضعيت تجهيزات پزشكى در بخش مراقبت هاى ويژه و حد واسط

ــوند.  ــوالات 100 الى 106 مى توانند براى ارزيابى تجهيزات بخش مراقبت هاى ويژه به كار برده ش ــتر معيارهاى س راهنما: بيش
مطمئن شويد تجهيزات اوليه و تخصصى مراقبت هاى ويژه سالم بوده و در وضعيت ايمن قرار دارند. اين تجهيزات شامل تجهيزات 
احياء، مخازن اكسيژن، دستگاههاى تنفس مصنوعى، ونتيلاتور و مانيتور و غيره ميباشند. بخش هاى ايزوله بيمارستان بايد مورد 

ارزيابى دقيق قرار گيرند، زيرا آسيب به اين قسمت ها خطر مضاعف آلودگى و عفونت را به دنبال دارند.

سطح ايمنى:
= تجهيزات در وضعيت بدى قرار دارند يا ايمن نيستند پايين • 

= تجهيزات در وضعيت متوسطى قرار دارند يا شرايط ايمنى مناسبى ندارند متوسط • 
بالا = تجهيزات در وضعيت خوب و ايمن قرار دارند• 

□□□
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108. ايمنى و وضعيت تجهيزات و وسايل داروخانه

ــت از لحاظ ايمنى و  ــوالات 100 الى 105 در اين بخش كاربرد دارند. داروخانه و ذخاير دارويى مى بايس راهنما: معيارهاى س
عملكرد بازبينى شوند. عملكرد يخچال هاى دارويى نيز بررسى شوند. دقت شود كه قفسه نگهدارى دارو ها كاملا محكم شده اند 
ــدار و اطفاى حريق و  ــتم هاى هش ــتعال برخى از مواد داروخانه، وجود سيس ــوال 100 مراجعه كنيد). به دليل قابليت اش (به س

آموزش پرسنل درباره آن ضرورى است.

سطح ايمنى:
پايين = تجهيزات در وضعيت بدى قرار دارند يا ايمن نيستند• 

= تجهيزات در وضعيت متوسطى قرار دارند يا شرايط ايمنى مناسبى ندارند متوسط • 
بالا•  = تجهيزات در وضعيت خوب و ايمن قرار دارند

□□□

109. ايمنى و وضعيت تجهيزات پزشكى در بخش استرليزاسيون  

ــرايط  ــيون به كار روند. ش ــوالات 100 الى 105 و 108 مى توانند براى ارزيابى تجهيزات استرليزاس ــتر معيارهاى س راهنما: بيش
ــت آب از بخش خارجى يونيت و آلودگى  ــى كنيد. نش ــرايط اضطرارى را بررس ــنل براى كار با آنها در ش اتوكلاوها و آموزش پرس
احتمالى وسايل نگهدارى شده، مسأله اى مهم در اين بخش مى باشد. علامت گذارى براى جداسازى وسايل آلوده از استريل بايد 
چك شود. اطمينان حاصل كنيد كه اقدامات ايمنى لازم درباره وسايل و تجهيزات استريلى  كه در قفسه ها و ترالى ها نگهدارى 
مى شوند، اعمال مى شود. بايد توجه داشت كه چنانچه قفسه ها بدليل زلزله واژگون شوند وسايل استريل درون آنان آلوده خواهد 
شد. اتو كلاوها سنگين بوده و در مناطق زلزله خيز بايد كاملا محكم شوند. ارزيابى كنندگان مى بايست اطمينان حاصل نمايند  
ــته و پرسنل در مورد نحوه استفاده از آن آموزش ديده باشند. مجاورت  ــدار و اطفاء حريق در محل وجود داش ــتم ها ى هش سيس

درب ها و پنجره ها با اشياء استريل شده نيز بايد بررسى شوند.  

سطح ايمنى:
پايين = تجهيزات در وضعيت بدى قرار دارند يا ايمن نيستند• 

= تجهيزات در وضعيت متوسطى قرار دارند يا شرايط ايمنى مناسبى ندارند متوسط • 
بالا•  = تجهيزات در وضعيت خوب و ايمن قرار دارند

□□□
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110. ايمنى و وضعيت تجهيزات پزشكى بخش نوزادان

ــد. ارزيابى كنندگان  ــزات بخش مراقبت نوزادان معتبر مى باش ــوالات 100 الى 107 براى ارزيابى تجهي ــاى س راهنمـا: معياره
ــته و در وضعيت ايمن قرار دارند. تجهيزات اختصاصى بخش مراقبت  ــوند تجهيزات عملكرد صحيح داش ــت مطمئن ش مى بايس
ــيژن، مونيتورها و غيره مى باشند. رعايت بهداشت مى بايست در اين  ــامل انكوباتورها، تجهيزات احياء، مخزن هاى اكس نوزادان ش
بخش ها به ويژه اتاق زايمان به دليل شرايط آسيب پذير نوزادان بايد دقيقا بررسى شود. درب ها و پنجره ها بايد در برابر بادهاى 
ــود. انتقال نوزادان به محل هاى ديگر  ــيب و تخريب تجهيزات تخصصى ميش ــند. نفوذ آب به محل منجر به آس ــديد مقاوم باش ش

بيمارستان نيز به دليل آسيب پذير بودن آنان مشكل مى باشد.

سطح ايمنى:
پايين = تجهيزات در وضعيت بدى قرار دارند يا ايمن نيستند• 

= تجهيزات در وضعيت متوسطى قرار دارند يا شرايط ايمنى مناسبى ندارند متوسط • 
بالا•  = تجهيزات در وضعيت خوب و ايمن قرار دارند

□□□

111. ايمنى و وضعيت ملزومات و تجهيزات پزشكى براى مديريت سوختگى 

*اگر بيمارستان فاقد اين بخش است، در بخش توضيحات بنويسيد.

راهنما: بسيارى از معيارهاى ذكر شده در سوالات 100 الى 107 براى ارزيابى اين آيتم قابل استفاده است. ارزيابى كننده بايد 
عملكرد مناسب و وضعيت تجهيزات اوليه و تخصصى درمان سوختگى را بررسى نمايند. اين تجهيزات شامل سيستم هاى احياء، 

ونتيلاتورها، مخازن اكسيژن، مانيتورها، ترالى وسايل و غيره مى باشند.

سطح ايمنى:
پايين = تجهيزات در وضعيت بدى قرار دارند يا ايمن نيستند• 

= تجهيزات در وضعيت متوسطى قرار دارند يا شرايط ايمنى مناسبى ندارند متوسط • 
بالا = تجهيزات در وضعيت خوب و ايمن قرار دارند • 

□□□
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112. ايمنى و وضعيت تجهيزات پزشكى هسته اى و پرتو درمانى
*اگر بيمارستان فاقد اين بخش است، در بخش توضيحات بنويسيد. 

ــتفاده  ــته اى و پرتو درمانى قابل اس ــوالات 100 الى 107 براى ارزيابى تجهيزات بخش هس ــده در س راهنما: معيارهاى ذكر ش
ــت در  ــى نمايند. مواد ذخيره اى مى بايس ــت حمل و نقل، وضعيت و ايمنى نمونه ها را بررس ــد. ارزيابى كنندگان مى بايس مى باش
ــياء ديگر نشوند. در صورت شكستن محفظه هاى نگهدارى اين  ــقوط نكنند و باعث ضربه به اش ــوند كه س محل هايى نگهدارى ش
مواد، پرسنل و بيماران در خطر آلودگى خواهند بود. ظرفهاى استوانه هاى حاوى مواد زايد راديو اكتيو بايد پوشش ايمن داشته 
ــورهاى راديواكتيو و محفظه هاى حمل و نقل مواد مهم است. علايمى مبنى بر محدوديت عبور  ــى  عملكرد سنس ــند. بازرس باش
ــتان وسايل هشدار و اطفاء حريق بايد موجود بوده و  ــد. مانند مناطق ديگر بيمارس ــته باش و مرور به اين مكان نيز بايد وجود داش

پرسنل براى كار با آن آموزش ديده باشند.  

سطح ايمنى:
پايين = تجهيزات در وضعيت بدى قرار دارند يا ايمن نيستند• 

= تجهيزات در وضعيت متوسطى قرار دارند يا شرايط ايمنى مناسبى ندارند متوسط • 
بالا•  = تجهيزات در وضعيت خوب و ايمن قرار دارند

□□□

113. ايمنى و وضعيت تجهيزات پزشكى درساير بخش ها

ــتان قابل استفاده هستند، مانند  ــوالات 100 الى 112 در ساير سرويس هاى بيمارس ــده در س ــتر معيارهاى ذكر ش راهنما: بيش
ــاير مناطق بيمارستان را نيز بررسى نموده و قسمت هايى را كه  ــت س بخش هاى قلب، ارتوپدى و غيره. ارزيابى كنندگان مى بايس

بر عملكرد كلى بيمارستان تأثير بيشترى دارند، بيشتر توجه نمايند. 

توصيه مى شود آسيب پذيرى به تفكيك بخش ،جداگانه استخراج شده و در ستون توضيحات ثبت شود. در اينصورت مى توانيد 
متوسط امتياز را علامت بزنيد.  

سطح ايمنى:
پايين = بيش از30٪ •  تجهيزات در معرض تخريب يا نارسايى عملكردى هستند و يا تجهيزات بخش 

همگى عملكرد سيستم را در خطر مستقيم يا غير مستقيم قرار مى دهند
متوسط =30٪ -10 تجهيزات در معرض تخريب هستند• 

بالا = كمتر از10٪ •  وسايل در معرض تخريب قرار دارند

□□□
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114. محكم كردن قفسه ها و ايمنى وسايل آنان

راهنما: اين سؤال مى بايست همزمان با شماره 100 چك شود. ارزيابى كنندگان بايد مطمئن شوند كليه قفسه هاى به كار رفته 
ــه ها مى بايست به هم  ــند. در مناطق زلزله خيز قفس ــده اند يا داراى تكيه گاه هاى ايمن مى باش ــتان به ديوار محكم ش در بيمارس
ــقوط بطرى ها و يا ساير وسايل موجود در آنها، داراى لبه، نرده ،  ــه ها بايد براى پيشگيرى از س ــوند. قفس ــده و محكم ش متصل ش
طناب و يا كش باشند. چنانچه رديفى از قفسه هاى آزاد با ارتفاع زياد وجود دارد مى بايست به كف متصل شوند و قفسه ها از هر 
ــمتهاى فوقانى، توسط طناب يا تسمه هاى مناسب به ديوارها ثابت شوند.  ــوند و يا از قس ــت به ديوار اتاق محكم ش دو طرف با بس
اتصال قفسه ها به هم باعث پايدارى جانبى و كاستن از احتمال سقوط  قفسه ها مى شود. براى قفسه هاى بلندى كه از مواد قابل 
ــاخته شده اند، وضعيت سيم هاى مجاور قفسه ها و تجهيزات روشنايى بايد بررسى شود. ارزيابى كننده بايد مسيرهاى  ــتعال س اش
ــدود شدن آنها مى شوند، شناسايى نمايد. در انبار و اتاق هاى ادارى وسايل هشدار و  ــه ها منجر به مس ــقوط قفس خروجى را كه س

اطفاء حريق مى بايست وجود داشته باشد و پرسنل براى استفاده از آن آموزش ديده باشند.

سطح ايمنى:
پايين = در كمتر از20٪ •  موارد قفسه ها محكم شده اند و محتويات آنها ايمن مى باشند

متوسط = در80٪ -20•  موارد قفسه ها محكم شده اند و محتويات آنها ايمن مى باشند
بالا = بيش از80٪ •  قفسه ها محكم شده اند و محتويات آنها ايمن ميباشند (يا قفسه ها و محتويات آنان نياز 

به محكم سازى ندارند)

□□□
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4,5. اجزاى معمارى

ايمنى

توضيحات

ين
پاي

سط
بالامتو

115. ايمنى و وضعيت درب ها و ورودى ها 

ــاير نيروها را  ــت وضعيت درب ها و ورودى ها و مقاومت آنان در برابر باد، نيروهاى لرزه اى و س راهنما: ارزيابى كنندگان مى بايس
بسنجند. درب ها مى بايست كاملا به چارچوب ها متصل شده باشند و چارچوب ها نيز بايد محكم  به ديوارها فيكس شده باشند. 
درب هاى ورودى بايد عارى از هر گونه مانع بوده و به اندازه كافى براى عبور بيماران و پرسنل در شرايط اضطرارى عريض باشند. 
درب ها بايد به سمت خارج باز شوند تا در صورت هجوم جمعيت مانعى در برابر خروج آنها وجود نداشته باشد. ارزيابى كنندگان 
ــس و بخش مراقبت هاى ويژه و اتاق عمل  ــه وضعيت درب ها و ورودى هاى بخش هاى مهم مانند بخش اورژان ــه ويژه ب ــد توج باي

داشته باشند.

سطح ايمنى:
= در معرض آسيب است و آسيب به آن از عملكرد بخش يا قسمت مربوطه ممانعت مى كند پايين • 

= در معرض آسيب است، ليكن آسيب به آن از عملكرد آن بخش يا قسمت ممانعت نمى كند متوسط • 
= احتمال آسيب به خود يا اختلال عملكرد بخش يا قسمت وجود ندارد يا كم مى باشد بالا • 

□□□
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116. ايمنى و وضعيت پنجره ها و كركره هاى آنان

راهنما: پنجره ها نيز مانند درب ها به ويژه در بخش هاى مهم مانند بخش اورژانس، بخش مراقبت هاى ويژه، اتاق هاى عمل، بخش 
استرليزاسيون و داروخانه بايد قادر به مقاومت در برابر بادهاى شديد باشند.

ــطحى از پنجره كه در معرض نور  ــخص نماييد، زيرا اين دو پارامتر علاوه بر س ــه و نوع آن را مش در صورت امكان، ضخامت شيش
است، معرف مقاومت شيشه پنجره نيز مى باشد. توصيه مى شود در مناطق مهم بيمارستان از شيشه هاى لمينيت دار يا ساخته 
ــوند. تخريب با موريانه و رطوبت در  ــته شدن، ريزش نكنند و پخش نش ــود كه در صورت شكس ــتفاده ش ــده از پلى كربنات اس ش
پنجره هاى چوبى بايد بررسى شود. در صورتى كه پنجره ها ايمن نباشد، تجهيزات پزشكى توسط باران يا باد تخريب خواهد شد. 
ــتان، از كاهش تخت هاى  ــى از باد و باران به اتاقهاى بيمارس ــيب ناش توجه نماييد كه اغلب ارزيابى كنندگان با ناديده گرفتن آس
ــد. همچنين ايمنى پنجره ها بايد براى جلوگيرى از  ــر بيماران را كمتر از ميزان واقعى برآورد مى نماين ــر آن ب ــتانى و تأثي بيمارس

سقوط افراد مد نظر قرار گيرد. 

سطح ايمنى:
= در معرض آسيب است و آسيب به آن از عملكرد بخش يا قسمت مربوطه ممانعت مى كند پايين • 

= در معرض آسيب است، ليكن آسيب به آن از عملكرد آن بخش يا قسمت ممانعت نمى كند متوسط • 
= احتمال آسيب به خود يا اختلال عملكرد بخش يا قسمت وجود ندارد يا كم مى باشد بالا • 

□□□
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117. ايمنى و وضعيت ساير اجزاى پوشش دهنده ساختمان (ديوارهاى بيرونى، نما و غيره)

ــه، آلومينيوم و گاهى اوقات از مصالح مركب  ــتان از مصالح مختلفى مانند بنايى، چوب، شيش ــش خارجى بيمارس راهنما: پوش
ــود در مناطق زلزله خيز، نما به صورت روكش كاذب نباشد بلكه كاملا با ديوار يكپارچه شود.  ــت. توصيه مى ش ــكيل يافته اس تش
ــاختمان بايد ارزيابى شود. در اين ارزيابى عدم وجود تغيير شكل، ترك يا  سستى  ــى س ــاختمانى و فنى اجزاى پوشش وضعيت س
ــازه اى محكم  ــب به اجزاى س ــيوه مناس ــت به ش مصالح  بايد مورد  بازبيني قرار گيرد. در همين ارتباط ديوارهاى مذكور مى بايس
ــت دقيق  ــتان مى بايس ــوند تا در برابر نيروهاى لرزه اى يا بادهاى قوى مقاومت نمايند. تحليل اين موارد در مناطق مهم بيمارس ش
تر انجام گيرند. در صورت وجود پوشش هاى ساختمانى با شيشه يا چوب، نكات مربوط به سوال 116 صادق مى باشد. در مناطق 

زلزله خيز، استفاده از نماهاى شيشه اى غير ايمن، بسيار خطرناك مى باشند.

سطح ايمنى:
= در معرض آسيب است و آسيب به آن از عملكرد بخش يا قسمت مربوطه ممانعت مى كند پايين • 

= در معرض آسيب است، ليكن آسيب به آن از عملكرد آن بخش يا قسمت ممانعت نمى كند متوسط • 
= احتمال آسيب به خود يا اختلال عملكرد بخش يا قسمت وجود ندارد يا كم مى باشد بالا • 

□□□

118. ايمنى و وضعيت سقف ها

ــقف ها به پشت بام بروند. توصيه مى شود اين بررسى از مرتفع ترين  ــى كامل س ــت براى بررس راهنما: ارزيابى كنندگان مى بايس
ــت آورد. نفوذ ناپذيرى  ــتان آغاز گردد زيرا از اين نقطه مى توان ديد كلى در مورد مناطق با ارتفاع كمتر نيز به دس ــقف بيمارس س
ــده روى آنها و راه هاى تخليه آب از جمله مسايلى ميباشند كه نياز به ارزيابى دارند. نشت  ــطه تجهيزات قرار داده ش ــقفها بواس س
آب ممكن است بيمارستان يا بخش هايى از آن را از چرخه ارايه خدمات خارج نمايد. هر چقدر مناطق گرفتار در بخش هاى مهم 
ترى از بيمارستان باشند مشكلات به وجود آمده عمده تر خواهد بود. موقعيت اين تجهيزات و وزن آنها بر آسيب پذيرى سقف 

در برابر نيرو هاى طبيعى بسيار تأثير گذار است.

سطح ايمنى: 
= در معرض آسيب است و آسيب به آن از عملكرد بخش يا قسمت مربوطه ممانعت مى كند پايين • 

= در معرض آسيب است، ليكن آسيب به آن از عملكرد آن بخش يا قسمت ممانعت نمى كند متوسط • 
= احتمال آسيب به خود يا اختلال عملكرد بخش يا قسمت وجود ندارد يا كم مى باشد بالا • 

□□□
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119. ايمنى و وضعيت نرده ها (ديواره و نرده هاى نصب شـده براى پيشـگيرى از سـقوط از پشـت بام، پل، پله ها و 
غيره)

راهنما: به معيارهاى سوال 117 توجه نماييد. ارزيابى كنندگان مى بايست به اهميت اين اجزا در محافظت از راهروها و راه پله ها 
ــاختمان را مد نظر قرار دهند. بايد به مكان هاى با جمعيت بيشتر توجه  ــاكنين س ــته و  امكان به خطر افتادن جان س آگاهى داش

ويژه نمود. همچنين بايد به پله هاى اضطرارى نيز توجه ويژه كرد. 

سطح ايمنى: 
= در معرض آسيب است و آسيب به آن از عملكرد بخش يا قسمت مربوطه ممانعت مى كند پايين • 

= در معرض آسيب است، ليكن آسيب به آن از عملكرد آن بخش يا قسمت ممانعت نمى كند متوسط • 
= احتمال آسيب به خود يا اختلال عملكرد بخش يا قسمت وجود ندارد يا كم مى باشد بالا • 

□□□

120. ايمنى و وضعيت ديوارهاى پيرامونى و حصار بيمارستان 

ــتان است. در  ــخص كننده محدوده بيمارس ــتان تحت تأثير وضعبت ديوارهاى پيرامونى و حصارهاى مش راهنما: امنيت بيمارس
ــكل مواجه خواهد نمود. ارزيابى كنندگان از طبقات فوقانى  ــتان عملكرد آن را با مش ــرايط اضطرارى، هجوم مردم به بيمارس ش
بيمارستان قادر به مشاهده حصارها و محوطه اطراف خواهند بود و به اين ترتيب امكان شناسايى مشكلات مربوط به اين مناطق 
را خواهند داشت. با توجه به تكيه علمك ها و كنتورهاى گاز به ديوارهاى پيرامونى، توجه ويژه به ايمنى اين بخش از ديوار حائز 

اهميت مى باشد.

سطح ايمنى:
= در معرض آسيب است و آسيب به آن از عملكرد بخش يا قسمت مربوطه ممانعت مى كند پايين • 

= در معرض آسيب است، ليكن آسيب به آن از عملكرد آن بخش يا قسمت ممانعت نمى كند متوسط • 
= احتمال آسيب به خود يا اختلال عملكرد بخش يا قسمت وجود ندارد يا كم مى باشد بالا • 

□□□
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121. ايمنى و وضعيت ساير اجزاى خارجى ساختمان (گچ برى ها، تزيينات و غيره)

راهنما: اين اجزا با سوالات 117 و 119 قابل ارزيابى مى باشند. به مهارها و تكيه گاه هاى اجزاى خارجى معمارى بايد توجه خاص 
كرد. تكان هاى لرزه اى ممكن است منجر به سقوط اين اجزا، وارد آمدن خسارات و حتى مرگ افراد گردد. توصيه مى شود در خارج 

ساختمان از چهارچوب پنجره استفاده نشود، زيرا علاوه بر خطر سقوط، بار  ناشى از تكان ها ى لرزه اى را نيز افزايش مى دهند.

سطح ايمنى: 
= در معرض آسيب است و آسيب به آن از عملكرد بخش يا قسمت مربوطه ممانعت مى كند پايين • 

= در معرض آسيب است، ليكن آسيب به آن از عملكرد آن بخش يا قسمت ممانعت نمى كند متوسط • 
= احتمال آسيب به خود يا اختلال عملكرد بخش يا قسمت وجود ندارد يا كم مى باشد بالا • 

□□□

122. ايمنى و وضعيت عبور و مرور بيرون از ساختمان

راهنما: ايمنى عبور و مرور در خارج از ساختمان بيمارستان بايد به شكلى تضمين گردد كه عابرين پياده، آمبولانس ها و تداركات 
با سرعت لازم در شرايط اضطرارى به بيمارستان دسترسى داشته باشند. وجود مانع در دسترسى به بيمارستان عملكرد بيمارستان 
را به شدت تحت تأثير قرار مى دهد. ارزيابى كنندگان بايد مشخص نمايند كه آيا در محل، درخت يا تيرهاى چراغ برقى وجود دارند 
كه در اثر سقوط آنان دسترسى عابرين و وسايل نقليه به بيمارستان مختل شود. وضعيت سنگفرش محوطه بيمارستان مى بايست 
از لحاظ دست انداز يا موانع عبور وسايل نقليه و عابرين بررسى گردد. مسير ورود، محل توقف و مسير خروجى خودروهاى امدادى 
ــخص گردد، به  ــانى) بايد بطور كاملاً مش ــيرهاى آتش نش ــانى (با توجه به محل ش از جمله آمبولانس و خودروى بزرگ آتش نش

گونه اى كه مسير ورودى و خروجى يكسان نباشند. هماهنگى لازم با مسئولين ترافيكى بايد انجام شده باشد. 

سطح ايمنى:
= تخريب جاده و مسيرهاى تردد از دسترسى به بيمارستان و ساختمان هاى آن ممانعت كرده و منجر  پايين • 

به آسيب عابرين پياده مى شود
ــيرهاى تردد از دسترسى به بيمارستان و ساختمان هاى آن ممانعت نكرده اما  = تخريب جاده و مس متوسـط • 

از دسترسى وسايل نقليه جلوگيرى مى كند
= احتمال آسيبى كه از دسترسى وسايل نقليه يا عابرين به بيمارستان ممانعت كند وجود ندارد يا اندك  بالا • 

است

□□□



99

123. وضعيت و ايمنى رفت آمد درون ساختمان (راهرو، پله ها، آسانسورها، درب هاى خروجى و غيره)

راهنما: ارزيابى كنندگان بايد از ايمنى افرادى كه در ساختمان تردد مى كنند، اطمينان حاصل نمايند. فضاى راهرو ها مى بايست 
وسيع و بدون هر گونه مانع (گلدان ،كمد و غيره) باشد تا عبور بيماران، پرسنل، برانكارد و تجهيزات پزشكى به آسانى صورت گيرد. 
به راه پله ها و درب هاى خروجى مى بايست توجه بيشترى نمود زيرا در زمان تخليه اضطرارى بسيار مهم مى باشند. علايم كافى 
ــاندهنده راه هاى خروجى بايد وجود داشته باشند. مناطقى كه محدوديت ورود و خروج دارند مى بايست  ــى و تابلو) نش (خط كش

تحت نظارت پرسنل امنيتى بيمارستان قرار داشته باشند.

سطح ايمنى:
پايين•  = در معرض آسيب است و آسيب به آن از رفت و آمد درون ساختمان ممانعت كرده و ساكنين را به 

خطر خواهد انداخت
متوسط•  = آسيب به آن از رفت آمد افراد ممانعت نكرده اما از عبور برانكارد و ساير وسايل چرخ دار ممانعت 

خواهد كرد
بالا•  = احتمال  آسيبى كه از عبور و مرور مردم يا تجهيزات چرخ دار ممانعت كند، وجود ندارد يا اندك است

□□□

124. ايمنى و وضعيت پارتيشن و ديوار هاى داخلى 

ــه، آلومينيوم و غيره و يا تركيبى از اين موارد  ــت از مصالح بنايى، چوب، شيش ــن ها ممكن اس راهنما: ديوارهاى داخلى و پارتيش
ــكل  ــتى و يا تغيير ش ــاخت اين اجزا را براى اطمينان از عدم وجود ترك، سس ــند. ارزيابى كنندگان بايد ويژگىهاى فنى و س باش
ــده باشند تا از اين طريق در برابر نيروهاى  ــازه اى خود محكم ش ــت به اجزاى مجاور س بازبينى نمايند. ديوار هاى داخلى مى بايس
لرزه اى و باد مقاوم شوند. ارزيابى ديوارهاى داخلى در بخش هاى مهم بيمارستان مانند بخش مراقبت هاى ويژه، اورژانس، اتاق هاى 
عمل جراحى و آزمايشگاه مى بايست با دقت بيشترى صورت گيرد. توجه ويژه به قاب هاى عكس و تابلوى اعلانات و ساعت هاى 

ديوارى مبذول گردد. 

سطح ايمنى:
= در معرض آسيب است و آسيب به آن از عملكرد بخش يا قسمت مربوطه ممانعت مى كند پايين • 

= در معرض آسيب است، ليكن آسيب به آن از عملكرد آن بخش يا قسمت ممانعت نمى كند متوسط • 
= احتمال آسيب به خود يا اختلال عملكرد بخش يا قسمت وجود ندارد يا كم مى باشد بالا • 

□□□
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125. ايمنى و وضعيت سقف هاى كاذب 
*چنانچه بيمارستان فاقد سقف هاى كاذب است، در قسمت توضيحات بنويسيد. 

ــتان ها بسيار متنوع مى باشند. انواع سقف كاذب ساخته شده از  ــقف هاى كاذب به كار رفته در بيمارس ــقف نماها و س راهنما: س
فلز، سنگين بوده و در اثر سقوط بيشترين خسارات را وارد مى نمايند (در زمان انجام تعميرات، جايگزينى آنها با مصالح سبك و 
ايمن مد نظر قرار گيرد). با توجه به اينكه امكان مشاهده بست هاى به كار رفته براى سقف هاى كاذب وجود ندارد، بايد از پرسنل 
تعمير و نگهدارى خواست تا بخش هايى از سقف كاذب را بردارند تا بررسى كافى ممكن شود. در مناطق زلزله خيز براى محكم 
ــود. در مناطقى كه اين اجزا در معرض باد هاى شديد قرار  ــتفاده ش ــت عمودى و زاويه دار اس ــقف، بايد از هر دو نوع بس نمودن س
ــقوط اين اجزا راه عبور و  ــياى ديگر و حتى صدمه به افراد وجود دارد. با س ــدن، برخورد به اش ــقوط آنان، پرتاب ش دارند امكان س

مرور مسدود شده و عملكرد بيمارستان تحت تأثير قرار مى گيرد.

سطح ايمنى:
= در معرض آسيب است و آسيب به آن از عملكرد بخش يا قسمت مربوطه ممانعت مى كند پايين • 

= در معرض آسيب است، ليكن آسيب به آن از عملكرد آن بخش يا قسمت ممانعت نمى كند متوسط • 
= احتمال آسيب به خود يا اختلال عملكرد بخش يا قسمت وجود ندارد يا كم مى باشد بالا • 

□□□

126. ايمنى و وضعيت سيستم هاى روشنايى داخلى و خارجى 

ــازه اى بيمارستان  مى باشد. كاركرد نامناسب سيستم روشنايى به  ــنايى، يكى از عمده ترين اجزاى غير س ــتم روش راهنما: سيس
ويژه در مناطق مهم بيمارستان اختلال عملكردى مهمى را به دنبال خواهد داشت. ارزيابى كنندگان بايد اطمينان حاصل نمايند 
ــب دارند و همه مكان هايى كه بايد داراى سيستم روشنايى  ــالم بوده، طراحى مناس ــنايى داخلى و خارجى س ــتم هاى روش سيس
ــتم ها مجهز هستند. ارزيابى كنندگان همراه با پرسنل تأسيسات مى بايست از وجود كافى وسايل  ــند، به اين سيس اضطرارى باش
ــطح روشنايى ايجاد شده  ــرايط اضطرارى (لامپ و چراغ قوه) اطمينان حاصل نمايند. ارزيابى كنندگان بايد از س ــنايى در ش روش

توسط هر سيستم به تناسب مكان مورد نظر، به ويژه در مناطق مهم بيمارستان مطمئن شوند.

سطح ايمنى:
= در معرض آسيب است و آسيب به آن از عملكرد بخش يا قسمت مربوطه ممانعت مى كند پايين • 

= در معرض آسيب است، ليكن آسيب به آن از عملكرد آن بخش يا قسمت ممانعت نمى كند متوسط • 
= احتمال آسيب به خود يا اختلال عملكرد بخش يا قسمت وجود ندارد يا كم مى باشد بالا • 

□□□
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127. ايمنى و وضعيت سيستم حفاظت از آتش سوزى 

راهنما: بيمارستان بايد كاملا در برابر آتش سوزى احتمالى محافظت شده باشد زيرا وقوع آتش سوزى علاوه بر ايجاد خسارت 
جانى و مالى، كاركرد سرويس هاى مختلف بيمارستان را در شرايط اضطرارى متوقف مى نمايد. مهم ترين نگرانى موجود در يك 
آتش سوزى، حفاظت از جان پرسنل و بيماران است. بايد از ايمنى بيمارستان در برابر آتش سوزى مطمئن شد. هم چنين لازم 
ــتعد (مانند اتاق ديگ هاى بخار، محل ذخاير  ــوزى به ويژه در مناطق مس ــت اقدامات صورت گرفته براى محافظت از آتش س اس
سوختى، بايگانى، پانل الكتريكى، دارو خانه و غيره) را بررسى كرد. وسايل اطفاى حريق مى بايست در دسترس و قابل استفاده 
ــت تعداد كافى از شير هاى آتش نشانى سالم در محل وجود  ــود. مى بايس ــايل اطفاى حريق بايد چك ش ــد. تاريخ مصرف وس باش
داشته باشد و نيز بايد اطمينان حاصل نمود كه اين شير ها داراى منبع دايمى آب براى استفاده حين رخداد آتش سوزى هستند. 
استقرار سامانه هشدار حريق (سمعى و بصرى) بسيار مهم است. همچنين بايد آب پاش هاى خاموش كننده آتش در ساختمان ها 
وجود داشته باشند. سامانه هشدار حريق بايد بطور خودكار به آتشنشانى، اورژانس 115 و پليس مرتبط باشد. بايست از آگاهى 

پرسنل در مورد چگونگى استفاده از اين وسايل اطمينان حاصل نمود.

سطح ايمنى: 
= در معرض آسيب است و آسيب به آن از عملكرد بخش يا قسمت مربوطه ممانعت مى كند پايين • 

= در معرض آسيب است، ليكن آسيب به آن از عملكرد آن بخش يا قسمت ممانعت نمى كند متوسط • 
= احتمال آسيب به خود يا اختلال عملكرد بخش يا قسمت وجود ندارد يا كم  مى باشد بالا • 

□□□

128. ايمنى و وضعيت آسانسورها
*چنانجه بيمارستان فاقد آسانسور است، در قسمت توضيحات بنويسيد. 

ــايل پس از حوادث داراى نقش مهمى  ــتفاده كرد، اما اين وس ــور اس ــرايط اضطرارى نبايد از آسانس راهنما: با وجودى كه در ش
مى باشند. ارزيابى كنندگان بايد از سالم بودن و نيز قابليت استفاده از حداكثر ظرفيت آنان اطمينان حاصل نمايند. اين نكته را 
بايد مد نظر داشت كه وسيله اصلى انتقال بيماران، سالمندان و افراد ناتوان آسانسور است. خراب بودن آسانسورها بخصوص در 
ساختمان هاى چند طبقه عملكرد بيمارستان را به شدت تحت تاثير قرار مى دهد. استفاده از وسايل جايگزين مثل صندلى هاى 

تخليه ويژه بيماران و افراد معلول بايد مد نظر باشد.

سطح ايمنى: 
= در معرض آسيب است و آسيب به آن از عملكرد بخش يا قسمت مربوطه ممانعت مى كند پايين • 

= در معرض آسيب است، ليكن آسيب به آن از عملكرد آن بخش يا قسمت ممانعت نمى كند متوسط • 
= احتمال آسيب به خود يا اختلال عملكرد بخش يا قسمت وجود ندارد يا كم مى باشد بالا • 

□□□
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129. ايمنى و وضعيت راه پله ها 

ــت گازهاى  ــد، زيرا راه اصلى تخليه افراد به ويژه در زلزله و نش ــت مورد توجه ويژه باش ــى ايمنى راه پله ها مى بايس راهنما: بررس
ــايلى كه در اثر سقوط مسير عبور را سد خواهند كرد، اطمينان  ــت. ارزيابى كنندگان بايد از عدم وجود موانع و نيز وس ــمى اس س
حاصل نمايند. به منظور تضمين ايمنى، راه پله ها بايد داراى نرده باشند. دراين مورد، بيماران نسبت به ساير افراد آسيب پذيرتر 

مى باشند. استفاده از وسايل جايگزين مثل صندلى هاى تخليه ويژه بيماران و افراد معلول بايد مد نظر باشد.

سطح ايمنى: 
= در معرض آسيب است و آسيب به آن از عملكرد بخش يا قسمت مربوطه ممانعت مى كند پايين • 

= در معرض آسيب است، ليكن آسيب به آن از عملكرد آن بخش يا قسمت ممانعت نمى كند متوسط • 
= احتمال آسيب به خود يا اختلال عملكرد بخش يا قسمت وجود ندارد يا كم مى باشد بالا • 

□□□

130. ايمنى و وضعيت پوشش كف

راهنما:  كف ساختمان ممكن است از مواد مختلفى مانند موزاييك، كاشى سفالى، سراميك، چوب يا غيره ساخته شده باشد. 
اين مواد ممكن است با مواد چسبناك به كف چسبيده باشند يا بر روى يك لايه (مانند كف كاذب) قرار داده شده باشند. كف 
ــت نبوده و داراى شكاف به ويژه در محل هاى پر تردد و مهم نباشد. مناطق  ــر و سس ــد، ليز، س ــت در برابر آب مقاوم باش مى بايس
ناهموار يا فرورفتگى كه منجر به سقوط افراد يا واژگونى تجهيزات شود نبايد وجود داشته باشد. در محل هايى كه تعداد زيادى 
كابل و لوله هاى محافظ و نيز كف هاى  كاذب استفاده شده است، بايد از محكم سازى و وجود بست هاى جانبى به منظور مقابله 

در برابر تكان هاى لرزه اى جانبى اطمينان حاصل كرد.

سطح ايمنى: 
= در معرض آسيب است و آسيب به آن از عملكرد بخش يا قسمت مربوطه ممانعت مى كند پايين • 

= در معرض آسيب است، ليكن آسيب به آن از عملكرد آن بخش يا قسمت ممانعت نمى كند متوسط • 
= احتمال آسيب به خود يا اختلال عملكرد بخش يا قسمت وجود ندارد يا كم مى باشد بالا • 

□□□
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131. راه هاى دسترسى به بيمارستان

ــت از راه هاى اصلى  ــت. ارزيابى كنندگان مى بايس ــى به آن ضرورى اس ــتان دسترس راهنما: براى عملكرد صحيح يك بيمارس
ــند. طرح هاى ميكرو و ماكروى راه هاى دسترسى بسيار كمك كننده هستند.  ــتان آگاهى دقيق داشته باش ــى به بيمارس دسترس
ارزيابى كنندگان مى بايست سيستم امنيتى و حفاظتى بيمارستان را در خصوص اطمينان از دسترسى عابرين و وسايط نقليه به 
بيمارستان ارزيابى نمايند. مصاحبه با بيماران، كارمندان و افرادى كه در نزديكى بيمارستان زندگى مى نمايند، اطلاعاتى در مورد 
ــماتيك و مشخص نمودن آيتم هاى  ــه هاى ش ــه هوايى و نقش ــاعات پر تردد در اختيار قرار مى دهد. وجود نقش انواع راه ها و نيز س
ــى از باد و يا نيرو هاى لرزه اى،  ــقوط ناش ــت در اثر س ــاختمان هايى را كه ممكن اس ــت. درختان و س فوق بر روى آنها ضرورى اس
ــى به بيمارستان ترافيك ايجاد نمايند، شناسايى كنيد. راه هاى جايگزينى كه در صورت مسدود بودن راه هاى  ــير دسترس در مس
اصلى مورد استفاده قرار خواهند گرفت، بايد بررسى شوند. بايد مشخص نمود كه راه هاى جايگزين در طرح آمادگى بيمارستان 
ــيرهاى درناژ را نيز مورد بررسى قرار دهيد و امكان ورود سيلاب به ورودى ها و  ــده اند. مس ــرايط اضطرارى در نظر گرفته ش در ش

مسدود شدن آنها را ارزيابى كنيد.

سطح ايمنى: 
= در معرض آسيب است و آسيب به آن از عملكرد بخش يا قسمت مربوطه ممانعت مى كند پايين • 

= در معرض آسيب است، ليكن آسيب به آن از عملكرد آن بخش يا قسمت ممانعت نمى كند متوسط • 
= احتمال آسيب به خود يا اختلال عملكرد بخش يا قسمت وجود ندارد يا كم مى باشد بالا • 

□□□

132. ساير اجزاى معمارى شامل تابلوها و علايم راهنماى اورژانس

راهنما: در اين سؤال به ساير اجزاى معمارى بيمارستان كه در موارد قبل به آنان اشاره نشده است، پرداخته مى شود به عنوان 
ــالم و با توجه به ارتفاع آن، محكم شده باشد. استحكام مورد نظر مى تواند از طريق  ــتان بايد س ــوز بيمارس مثال دود كش زباله س
تكيه گاه يا بست هاى لازم برقرار شده باشد. ارزيابى كننده مى بايست علايم و تابلوهاى درون بيمارستان، كه امكان سقوط آنان 
ــى نمايد. در اين مرحله به علامت گذارى راههاى خروجى از بيرون و درون  ــاختمان وجود دارد را بررس ــيب به افراد يا س و آس
ــتان، وظيفه راهنمايى افراد حاضر در محوطه بيمارستان را برعهده  ــؤولين امنيت و حفاظت بيمارس ــاختمان توجه نماييد. مس س

دارند و بايد از محل انجام عمليات درمانى از قبل مطلع باشند. 

سطح ايمنى: 
= در معرض آسيب است و آسيب به آن از عملكرد بخش يا قسمت مربوطه ممانعت مى كند پايين • 

= در معرض آسيب است، ليكن آسيب به آن از عملكرد آن بخش يا قسمت ممانعت نمى كند متوسط • 
= احتمال آسيب به خود يا اختلال عملكرد بخش يا قسمت وجود ندارد يا كم مى باشد بالا • 

□□□
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ساير توضيحات (در صورت نياز): 

نام و امضاى فرد ارزيابى كننده
...................................................................................................
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فرم شماره 5 - ارزيابى ايمنى سازه اى
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فرم شماره 5 - ارزيابى ايمنى سازه اى

مقدمه: 
هدف اين بخش ارزيابى سريع ايمنى سازه هاى بيمارستان شما است. از نظر تعريف، ستونها، تير آهن، ديوار، صفحات بتونى كف ساختمان و... از اجزاى  سازه اى ساختمان هستند كه تحمل كننده وزن آن مى باشند. 

  
سوال: 

سوالات اين بخش در دو قسمت زير طرح مى گردند:
5,1 حوادث قبلى مؤثر بر ايمنى بيمارستان

5,2 ايمنى سامانه سازه اى و نوع مصالح به كار رفته در ساختمان

راهنما: 
ارزيابى اين بخش مى بايست با راهنمايى مهندسين سازه و دفتر فنى تكميل شود.

قبل از پاسخ به هر سؤال راهنماى آن را مطالعه نماييد. در هر سؤال، سطح ايمنى را بصورت "پايين، متوسط و بالا" ثبت نماييد. 
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5,1 حوادث قبلى مؤثر بر ايمنى سازه بيمارستان

سطح ايمنى

توضيحات

ين
پاي

سط
بالامتو

133. آيا قبلا در اثر پديده هاى طبيعى آسيبى به سازه هاى بيمارستان وارد شده است؟

راهنما: كاهش سطح ايمنى بيمارستان در گزارش هاى سازه اى پيشين را بررسى نماييد. جهت آگاهى از وقايع قبلى، با پرسنل 
ــتان (بدون توجه به رتبه شغلى ايشان) مصاحبه كنيد. نظافت چى ها، پرسنل آشپزخانه، مديريت و  ــابقه كار در بيمارس داراى س
مسئول تداركات مى توانند در مورد تجربيات خود در حوادث قبلى اطلاعات مفيدى را در اختيارتان بگذراند. ممكن است بتوانيد 

شواهدى را در رسانه ها يا اخبار اينترنتى پيدا كنيد. 

سطح ايمنى:
پايين = آُسيب عمده• 
متوسط = آسيب متوسط• 
بالا = آسيب اندك (يا خير آسيبى روى نداده است)• 

□□□

134. آيا بيمارستان براساس استانداردهاى رايج ايمنى ساخته يا تعمير شده است؟

ــتانداردهاى لازم در آن به كار گرفته  ــه، تاريخ انجام آن و اينكه آيا اس ــه تعميرات بر روى آنها صورت گرفت ــى ك راهنمـا: اجزاي
ــى نماييد. با مشخص شدن تاريخ تعميرات، استانداردهاى لازم براى تعمير در آن زمان نيز مشخص خواهد  ــت را بررس ــده اس ش
شد. بررسى دقيق كارهاى ساختمانى پيشين در بيمارستان ضرورى است. با افراد مختلف از جمله پرسنل تاسيسات و پرسنل 

ساختمانى داراى تجربه در اين بيمارستان صحبت كنيد. 

سطح ايمنى:
پايين = عدم استفاده از استانداردهاى ايمنى• 
متوسط = كاربرد نسبى استانداردهاى ايمنى• 
بالا = كاربرد كامل استانداردهاى ايمنى• 

□□□
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135. آيا تعميرات يا اصلاح سازه هاى بيمارستان، رفتار سازه را تحت تأثير قرار داده است؟

راهنما: ارزيابى كنندگان مى بايست استفاده از استانداردهاى ايمنى ساختمان در تعميرات صورت گرفته را بررسى كنند. غالبا 
ــت بدون در نظر گرفتن تأثير آن بر  ــرويس هاى مختلف انجام مى دهند كه ممكن اس ــتان ها تعميراتى را در بخش ها و س بيمارس
ــاختمان و اجزاء آن در برابر مخاطرات افزايش يابد. به  ــيب پذيرى س ــود و به اين ترتيب آس ــاختمان انجام ش كاهش مقاومت س
ــاختمان را تغيير مى دهد. اينگونه اصلاحات باعث  ــتون با ديوار بنايى، توزيع بار وارده به س عنوان مثال پر نمودن فاصله دو س

تخريب ستون هاى ساختمان مى شود.

سطح ايمنى:
پايين•  = تغييرات عمده انجام شده و تاثيرات سوء اساسى داشته است 

متوسط = تغييرات متوسط با تاثيرات متوسط داشته است• 
ــته يا تاثير جزئى داشته  ــازه نداش ــده تاثيرى بر رفتار س ــده، يا اگر انجام ش = تعمير يا اصلاحى انجام نش بالا • 

است

□□□ 
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5,2 ايمنى سامانه سازه اى و نوع مصالح به كار رفته در ساختمان

سطح ايمنى

توضيحات

ين
پاي

سط
بالامتو

136. وضعيت ساختمان

راهنما: در اين بخش، ارزيابى كنندگان بايد ساختمان را از لحاظ علايم تخريب مانند ترك، اندود آسيب ديده، شكاف يا نشست بررسى 
نمايند. مصاحبه با پرسنل تعمير و نگهدارى بيمارستان در اين رابطه اهميت دارد. هنگام ارزيابى اجزاى آسيب ديده، به عملكرد آنان در 
پايدارى سازه توجه نماييد. به عنوان مثال خطر ناشى از يك ستون آسيب ديده در طبقه اول با خطر ناشى از يك ستون آسيب ديده 
در طبقه آخر متفاوت است. وضعيت ساختمان ارتباط نزديكى با نوع مصالح به كار رفته در اجزاى سازه اى آن دارد. ترك مى تواند به 
دلايل متفاوتى ايجاد شود كه برخى مشكلات جدى را مطرح مى نمايند (مانند اشكال در طراحى يا اضافه بار) ولى ساير موارد جدى 

نمى باشند (مانند تغيير حجم). همچنين تعيين محل ترك و زاويه آن براى بررسى وضعيت ساختمان ضرورى است.

سطح ايمنى:
پايين = تخريب به دليل آب و هوا، ترك در طبقه اول و ارتفاع نامنظم ساختمان ها • 
متوسط = تخريب ايجاد شده تنها بدليل آب وهوا• 

بالا•  = عدم مشاهده تخريب يا ترك 

□□□

137. مصالح به كار رفته در ساختمان 

ــلح ساخته شده باشد، وجود  ــاختمان از بتن مس ــوال قبل دارد. به طور مثال چنانچه س ــوال ارتباط نزديكى با س راهنما: اين س
ــب اجزاى بتن (شامل سيمان، سنگدانه و آب) است كه منجر به افزايش نفوذپذيرى  ــانگر مقادير نامتناس زنگ زدگى و ترك، نش
ــاختمان در معرض خطر قرار مى گيرد. ارزيابى كنندگان مى بايست اهميت  ــود و در نهايت كل س و كاهش مقاومت مصالح مى ش
ــخص نمايند. زنگ زدگى آهن يا ترك در بتن مى توانند با هم يا  ــازه مش ــرايط بدى قرار دارند، در پايدارى س اجزايى را كه در ش

به تنهايى مشاهده شوند. 

سطح ايمنى:
پايين = زنگ زدگى با پوسته شدن مصالح يا ترك هاى بزرگتر از 3•  ميلى متر

متوسط = ترك هاى بين 1 تا 3•  ميلى متر يا وجود پودر زنگ
بالا = بدون زنگ زدگى و ترك كمتر از 1•  ميلى متر

□□□
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138. رابطه متقابل اجزاى غير سازه اى با سازه اى

ــازه را تحت تأثير قرار دهند.  ــازه اى مى توانند بدليل وزن و عدم انعطاف پذيرى، رفتار س ــرايط بحرانى عوامل غيرس راهنما: در ش
تعيين كنيد كه آيا عوامل غيرسازه اى بطور كامل به سازه متصلند، آيا ستون هاى كوتاه وجود دارند، آيا اتصال ها انعطاف پذيرند، 
و آيا درزهاى انبساط وجود دارند؟ مثالى از اثر متقابل عوامل غيرسازه اى با سازه در اينجا آورده شده است: ”يك ديوار جداكننده 
ــود و به راه پله مى ريزد و آنرا  ــت خراب مى ش ــده اس ــازه اى) در حين زلزله بدليل اينكه بخوبى در جاى خود محكم نش (غيرس

مسدود يا تخريب مى كند.“   

سطح ايمنى:
ــازه اى كمتر از 0,5•  درصد  ــت يا فاصله آن با عناصر س ــازه محكم نيس ــازه اى به س پايين = اتصال عوامل غيرس

ارتفاع آن است 
ــازه تا حدودى محكم است يا فاصله آن با عناصر سازه اى بين 0,5•  و  ــازه اى به س متوسـط = اتصال عوامل غيرس

1,5 درصد ارتفاع آن است
ــازه اى بيش از 1,5•  درصد ارتفاع  ــت و فاصله آن با عناصر س ــازه محكم اس ــازه اى به س بالا = اتصال عوامل غيرس

آن است

□□□

139. مجاورت ساختمان ها (اثر نوسانى، اثر تونلى باد، آتش سوزى يا غيره)

ــده اند مى توانند باعث مسايل و مشكلات مختلفى براى يكديگر شوند. به  ــاخته ش ــاختمان هايى كه در مجاورت هم س راهنما: س
ــان ممكن است حالت نوسانى پيدا كرده  ــته به ارتفاعش ــاختمان هايى كه در نزديكى هم قرار دارند در زمين لرزه بس طور مثال س
ــاختمان هاى مجاور هم در صورت طوفان، اثر تونلى باد به وجود خواهد آمد.  ــاختمان مجاور را تخريب كنند. در س و خود يا س
نيروهاى حاصل از باد مى توانند به برخى از قسمت هاى سازه فشارى بيش تر از تحمل وارد نمايند. ارزيابى كنندگان با مشاهده 

بيمارستان مى بايست وجود چنين مسايلى را بررسى كنند.

سطح ايمنى:
پايين = فاصله دو ساختمان مجاور كمتر از 0,5 درصد ارتفاع ساختمان كوتاهتر است • 
متوسط = فاصله دو ساختمان مجاور بين 0,5 و 1,5 درصد ارتفاع ساختمان كوتاهتر است • 

بالا = فاصله دو ساختمان مجاور بيش از 1,5•  درصد ارتفاع ساختمان كوتاهتر است

□□□
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140. رداندنسى سازه

ــازه براى ايمنى ساختمان ضرورى مى باشد. مطمئن شويد كه ساختمان مى تواند در برابر نيروهاى جانبى  ــى س راهنما: رداندنس
زلزله و نيروهاى وارده از دو جهت عمود بر هم (ارتوگونال) در بادهاى شديد مقاومت كند. همچنين با بررسى پلان هاى بيمارستان 
مى بايست تعيين نماييد كه آيا معيارهاى ساخت در مورد جهت هاى اصلى عمود بر هم رعايت شده است يا خير. ساختمان با كمتر 
از سه آكس مقاومت در هر جهت اصلى، شرايط لازم براى استحكام را نداشته و آسيب پذير مى باشد. بايد توجه داشت كه وجود 
سه آكس مقاومت، رداندنسى ساختمان را حتى در صورت وجود قاب صلب، ديوار يا تيرهاى سازه اى و اتصالات خوب تير-ستون 

تضمين نمى كند. در مواردى لازم است سطح ايمنى سازه اى ساير اجزاء مانند دال هاى با تير فلت و غيره نيز بررسى شوند. 

سطح ايمنى:
= كمتر از سه آكس مقاومت در هر جهت اصلى پايين • 

= سه آكس مقاومت در هر جهت يا خطوط بدون جهت عمودى  متوسط • 
بالا = بيش از سه آكس مقاومت در هر جهت اصلى• 

□□□

141. جزييات سازه اى (شامل اتصالات)

ــته از قدمت  ــند. گذش ــازه اى از مهم ترين اجزاء مقاومت در برابر نيرو هاى جانبى به ويژه زلزله مى باش راهنما: اتصالات عناصر س
ــتقيم و مرور پلان بيمارستان، ويژگى هاى اتصالات را بر اساس معيارهاى مشخص به ويژه در مناطق زلزله  ــاهده مس ــازه با مش س
ــاخته، بايد اتصالاتى را كه عمدتا متعدد، غير مونوليتيك و در اكثر  ــاختمان هاى پيش س ــخص نماييد. هنگام ارزيابى س خيز مش
موارد جوشكارى شده هستند با دقت بررسى شوند. اتصالات بايست از لحاظ ترك و شكست بررسى شوند زيرا ممكن است كل 

سازه را در معرض خطر قرار دهند.

سطح ايمنى:
پايين = عدم رعايت استاندارد يا قدمت بيش از 20•  سال

متوسط = رعايت نسبى استاندارد يا قدمت كمتر از 20•  سال
بالا = رعايت كامل استاندارد و قدمت كمتر از 20•  سال

□□□
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142.ايمنى فونداسيون

راهنما: بررسى فونداسيون سخت ترين بخش بررسى ايمنى سازه است چون قابل مشاهده و دسترسى نيست و اغلب پلان هاى 
ــتيابى به پلان هايى كه داراى معيارهاى دقيق فونداسيون هستند به منظور تعيين نوع  ــند. دس ــترس نمى باش مربوطه نيز در دس
فونداسيون (سطحى، عمقى، ايزوله، تركيبى و غيره) و يكپارچگى و ايزوله بودن فونداسيون بسيار مهم است. فونداسيون در صورت 
عدم وجود شناژ مهارى در برابر زمين لرزه آسيب پذير مى باشد. هنگام ارزيابى ايمنى فونداسيون، توجه به ويژگى هاى خاك در 
تعيين اثر متقابل خاك-سازه مهم مى باشد. سطح آب زير زمينى و نوع خاك نقش مهمى در تعيين آسيب پذيرى بيمارستان در 
برابر سيل و نشست فونداسيون دارد. روانگرايى مى تواند در صورت قرار گيرى بيمارستان بر خاك غير اشباع و غير محكم و نيز 
در بسترهاى ماسه اى، لاى اشباع و خاك ريزى غير متراكم رخ دهد. روانگرايى منجر به وارد آمدن آسيب فراوان به زيرساخت 

ساختمان مى گردد و ارزيابى كننده بايد دقيقا وجود چنين شرايطى را در بيمارستان بررسى كند.

سطح ايمنى:
پايين = اطلاعات ناكافى يا فونداسيون كمتر از 1,5•  متر

متوسط =  مطالعات خاك اندك اما عمق فونداسيون بيش از 1,5•  متر
بالا = دسترسى به مطالعات خاك و عمق فونداسيون بيش از 1,5•  متر

□□□
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143. نامنظمى در پلان (سختى، جرم و مقاومت) 
راهنما: سازه هاى نامنظم به صورت ناهماهنگى در شكل بندى، تركيب و خروج از مركزيت پيچشى (فاصله مركز جرم و مركز سختى) 
تعريف مى شوند. ارزيابى كنندگان حين بررسى بخش داخلى و خارجى بيمارستان به ناهمگونى پلان بيمارستان از لحاظ سختى (شكل 
ــتفاده از  ــر) توجه نمايند. همچنين بايد با اس و نوع مصالح به كار رفته براى اجزاى عمودى مقاوم) و نيز توزيع جرم (متمركز يا منتش
ــازه را به بخش هاى منظم تقسيم مى نمايد، يا اينكه شكل بندى هاى نامنظمى مانند  ــخص نمايند كه آيا درزهاى لرزه اى س ــه مش نقش

طرح هاى T ، L ، U، طرح هاى صليبى و يا ساير شكل بندى هاى پيچيده وجود دارند. 
مورد ديگرى كه بايد بررسى شود، موقعيت نسبى اسكلت تير و ستون ها و ديوارهاى برشى است. زيرا اين موارد پاسخ ديافراگم هاي افقى 
(دال بتنى) در صورت جابجايى و چرخش را مشخص مى كند. وجود بازشوهاى بزرگ در ديافراگم هاى افقى، به دليل پاسيو هاى داخلى 
و يا دسترسى به راه پله و آسانسور، سازه را نسبت به فشارهاى خارجى ناشى از زلزله يا گردباد آسيب پذير مى كند. هنگام رويداد زلزله 

و بادهاى شديد، جرم با توزيع نامتناسب باعث ايجاد فشار اضافى در برخى مناطق سازه و در نتيجه منجر به فروپاشى آن مى گردد.
سطح ايمنى:

= اشكال ناهماهنگ و سازه غير يكنواخت پايين • 
= اشكال ناهماهنگ اما سازه يكنواخت متوسط • 

= سازه يكنواخت و هماهنگ و فاقد اجزاى مسبب پيچش سازه بالا • 

□□□

144. نامنظمى در ارتفاع (سختى، جرم و مقاومت)
راهنما: در ارزيابى سازه يك بيمارستان ممكن است نامنظمى در شكل، شكل بندى و خروج از مركزيت پيچشى مشاهده شود. مانند 
سوال قبل بايد هر گونه اختلال در شكل بندى را ثبت نماييد. لاغرى ساختمان (نسبت ارتفاع به عرض) در جهت هاى اصلى عمود بر 
هم مى تواند اطلاعاتى در مورد مقاومت ساختمان در برابر زمين لرزه و باد ارايه دهد. مى بايست اختلاف ارتفاع طبقات، بخصوص لابى 
و طبقات پايين تر بيمارستان چك شود، زيرا اختلاف ارتفاع زياد مى تواند تمركز نيرو را تغيير دهد. ”كف نرم“ پديده اى نامطلوب در 
مناطق زلزله خيز است كه ممكن است به دليل تغيير سختى ناشى از تغيير ارتفاع روى دهد. از ايجاد ستون هاى كوتاه بايد پيشگيرى 
شود زيرا اين ستون ها عامل فروپاشى ساختمان هايى بوده اند كه تصور مى شده در برابر زلزله مقاوم هستند. وجود تراكم بالا در كف 
طبقات فوقانى ساختمان بايد گزارش شود. تراكم ممكن است در اثر قرار دهى ماشين آلات، تجهيزات و مخازن آب در كف طبقات 
فوقانى ايجاد شود. اين روند ممكن است با ايجاد نيروى اينرسى زياد، منجر به جابجايى قابل توجهى گردد. علاوه بر ناهماهنگى پلان، 
تفاوت نوع، جرم و استحكام مصالح نيز مى تواند مقاومت ساختمان را در برابر نيروهاى وارده تغيير دهد. همچنين بايد مشخص شود 

كه آيا اجزايى همچون ستون ها و ديوارها كه مقاومت پيچشى را فراهم مى نمايند داراى توزيع متقارن هستند يا خير.
سطح ايمنى:

پايين = اختلاف ارتفاع طبقات بيش از 20٪•  و نامنظمى قابل توجه
) و نامنظمى متوسط متوسط = ارتفاع يكسان طبقات (اختلاف بين 5٪ تا ٪20• 

) و فاقد نامنظمى  بالا = طبقات با ارتفاع مشابه (اختلاف كمتر از ٪5• 

□□□
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145. انعطاف پذيرى سازه در برابر پديده هاى مختلف (آب و هوايى و زمين شناختى) 

راهنما: به منظور تعيين عملكرد مناسب بيمارستان با توجه به موقعيت جغرافيايى آن و نيرو هاى طبيعى مؤثر برآن نياز به افراد 
متخصص وجود دارد. ارزيابى كنندگان مى بايست نگاهى مستقل و كلى به متغيرها داشته باشد تا از اين راه پاسخ سازه در برابر 
ــازه براى مقاومت در برابر نيروهاى  ــت س ــيب هاى مختلف به جز زمين لرزه را برآورد نمايد. به طور مثال ممكن اس خطرات و آس
زلزله مناسب باشد اما نسبت به طوفان بسيار آسيب پذير باشد و يا بالعكس. به هر حال، پاسخ به اين سوال را مى توانيد درباره 

مخاطره اى بدهيد كه بيشترين احتمال وقوع را دارد. 

سطح ايمنى:
= انعطاف پذيرى اندك سازه در برابر مخاطرات طبيعى  پايين • 

= انعطاف پذيرى قابل قبول  متوسط • 
= انعطاف پذيرى عالى  بالا • 

□□□
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ساير توضيحات (در صورت نياز): 

نام و امضاى فرد ارزيابى كننده
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