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 روش های تریاژ پنج سطحی

 روش های تریاژ پنج سطحی

 

 مدت زمان تا ویزیت سطح تریاژ کشور روش

مقیااااای تریاااااژ  

 ( ATS)_استرالیا 
 استرالیا و نیوزلند

 بلافاصله تهدید حیات

 دقیقه 01طی  حاد

 دقیقه 01طی  تحت حاد

 دقیقه 01طی  نسبتا تحت حاد

 دقیق 021طی  غیر حاد

 انگلستان اسکاتلند منچستر

 بلافاصله (فوری )قرمز 

 دقیقه 01طی  (بسیار حاد )نارنجی 

 دقیقه 01طی  (تحت حاد )زرد 

 دقیقه 021طی  (استاندارد )سبز 

 دقیقه 241طی  ( غیر حاد)آّبی 

 مقیای تریاژ کانادا

CTA5 
 کانادا

 بلافاصله تهدید حیات

 دقیقه 01طی  حاد

 دقیقه 01طی  تحت حاد

 دقیقه 01طی  نسبتا تحت حاد

 دقیق 021طی  غیر حاد

 

 

 

 

 



3 
 

   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



4 
 

 

 

 

 

 



5 
 

 

 ESIنقاط تصمیم گیری در روش 
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 خطرمثال هایی از وضعیت پر 
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  پرخطر های وضعیت از هایی مثال

 گوارش دستگاه و شکم 

 عروقی-قلبی  

 بینی و حلق گوش دندان  

 محیطی های آسیب  

 صورت 

 عمومی اختلالات  

 تناسلی ادراری 

 روانی سلامت 

 عصبی سیستم 

 زنانه امراض و مامایی  

 بینایی دستگاه  

 ارتوپدی 

 اطفال بیماریهای 

 اعضا پیوند  

 تنفس دستگاه  

 ها مسمومیت  

 تروما  



9 
 

 زخم ارزیابی 

 تمرین 

  فقط یک دقیقه غافل  شلد    » ساله ای در حال گریه می گوید  4مادرکودک »

کودک، توسط همسایه از استخر منزل درآورده شده و فوراً تحت تنفس دهان .

وی تنفس خودبخود دارد ولی فاقد پاسخدهی است . به دهان قرار گرفته است 

، فشلار خلون    22، تعلداد تلنفس    621تعداد نلب   :   EDدر هنگا  ورود به . 

 . است     SpO2 61%و  28/14

  سابقه حساسیت . ساله ای برای بررسی به اورژانس مراجعه کرده است  22مرد

به میگو دارد و سهواً غذایی حاوی میگو خلورده و بلافاصلله درلار احسلا      

 .لدی شده است خفگی شده است و مجبور به استفاده از اپی نفرین زیرج

  634/24فشار خون . در حال حاضر ویز، بثورات پوستی یا مشک  خاصی ندارد 

درجله   31/6و درجه حرارت % SpO2  69،  28، تعداد تنفس  682، تعداد نب  

 . سانتیگراد است 

  ساله ای در حال استفراغ های مداو  با ویلچر به تریاژ آورده می شود  44خانم

ساعت است که مداو  اسلتفراغ ملی    5مادر  دیابت دارد و پسرش می گوید . 

فشلار خلون      .آلرژی دارویی ندارد. انسولین خود را مصرف نکرده است . کند 

 .است  24و تعداد تنفس  621، تعداد نب   642/98
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  به دنبال برادرش می دوید که خاورد باه   » ماهه ای سراسیمه می گوید  01مادر کودک

فکر نکنم تحما  بییاه را داشاته    . همه جا را خون گرفته بود. شد  لبه میز و لبش پاره

سانتیمتری در لب وی که از لبه ورمیلیاون   2شما به وی می گویید که پارگی . « باشد 

 .علایم حیاتی متناسب با سن وی طبیعی است.   فراتر رفته است وجود دارد 

  روز اسات کاه محلاش درد     2» .ساله ای با عفونت پوستی مراجعه کرده است  20خانم

بیمار پارونیشی کوچک روی انگشت دوم راستش . «می کند و از امروز چرکی شده است

 . سابقه آلرژی منفی است . دارد 

  است  011/31و فشار خون  02، تعداد نبض  04، تعداد تنفس  03/0درجه حرارت . 

  والدین او باه  . ساله ای با دستبند به همراه پلیس به اورژانس آورده شده است  03آقای

او باه طاور زباانی و فیزیکای     . تمای گرفته اناد   001دلی  خارج از کنترل بودن وی با 

همکاری مناسبی در تریاژ دارد و باه سالاا ت پاسا     . تهدید به قت  خانواده کرده است 

در حاال حاضار هایا دارویای     . ی وی منفی اسات  سابقه طبی گذشته و آلرژ. می دهد 

 .علایم حیاتی وی طبیعی است . مصرف نمی کند 

  سانتی متری در شست دست راستش مراجعه کرده است  0ساله ای با پارگی  03نجار .

می دانم که واکسن کزاز نیااز دارم  » : او به شما می گوید. زخم وی پانسمان شده است 

درجاه   03و درجه حرارت  00، تعداد تنفس  11تعداد نبض ،  042/30فشار خون    .« 

 . سانتیگراد است 
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  ساله ای را با حالت خواب آلودگی و درد در حین اجابت مزاج به تریاژ  92خانم

بیمار به محرک کلامی پاسخ می دهد اما به زملان و مکلان وقلوف    . آورده اند 

 22، تعداد تنفس  62نب  درجه سانتیگراد ، تعداد  32/2درجه حرارت . ندارد 

 . است  622/28و فشارخون 

 

  سلانتیمتری در گلردن    1ساله ای به دلی  خودزنی و ایجلاد بریلدگی    95مرد

با رشمان اشکبار . خونریزی فعال ندارد . به تریاژ منتق  می شود EMS توسط 

سالم .  ساله اش را از دست داده است 51به شما می گوید که هفته پیش همسر

روزانه یک عدد آسپیرین بچه مصرف می . سابقه آلرژی ندارد . ر می رسدبه نظ

در % SpO2 61و  66، تعلداد تلنفس    94، تعداد نب  631/22فشار خون .نماید

 . هوای اتاق است 

  ساله ای به دلی  درد دندان از روز گذشته به تریاژ مراجعه کرده است  32آقای

خاطر به اورژانلس مراجعله کلرده    دندانپزشک در دستر  نبوده و به همین . 

به پنی . تور  واضحی در صورت ندارد . دارد  68/68درد وی درجه بندی . است 

درجه سانتیگراد ، تعلداد نلب     39/1درجه حرارت    .سیلین حساسیت دارد 

 .است  622/94و فشار خون  61، تعداد تنفس  92
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 91وی خلانم  . ند بیماری به دلی  توصیه پزشک با عفونت دست مراجعه می ک 

وی ناحیه متور  در . ساله با سابقه آرتریت ، نارسایی مزمن کلیه و دیابت است 

تعدادی دارو مصرف ملی کنلد و   . کف دست رپ دارد که قرمز و حسا  است 

 .سابقه آلرژی ندارد 

o  است 682/18و فشار خون  61، تعداد تنفس  92تعداد نب  . تب ندارد. 

  وی . دلی  درد شدید شکم به اورژانس مراجعه ملی کنلد   ساله ای به  91آقای

دقیقله قبل  از    38درد . «انگارکسی می خواهد مرا بدو نلیم کنلد   » می گوید 

سابقه هایپرتانسلیون  . نشان می دهد   28/68مراجعه شروع شده و شدت آنرا 

بیمار در ویلچر نشسته . سابقه آلرژی ندارد . دارد و دیورتیک مصرف می نماید 

،  622تعلداد نلب        .پوستش سرد و تعریلق دارد  . از درد بخود می پیچد و 

 .است% SpO2 64و  24، تعداد تنفس  22/12فشار خون 

  صورت وی هنگا  شیرجه به . ساله ای با لبا  شنا به اورژانس می آید  61پسر

وی می گوید . خراش روی پیشانی و بینی دارد . کف استخر برخورد کرده است 

 . ی  احسا  گزگز در هردودست نیاز به ویزیت پزشک دارد به دل

  تر  از گللودرد  . ساله ای با تب و گلودرد مراجعه می کند  66دانشجوی دختر

سلابقه  . وی در تریاژ نشسته و آب از بطلری ملی نوشلد    . استرپتوکوکی دارد 

سابقه آللرژی منفلی   . قرص ضد بارداری مصرف می کند . بیماری خاصی ندارد 
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 62، تعداد تلنفس   22درجه سانتیگراد ، تعداد نب   32/6درجه حرارت . است

   .است  662/91و فشارخون 

  فکر کنم عفونت گوش دیگری دارد » : ساله ای به شما می گوید  2مادر کودک

درجله   39/2درجه حرارت پرده تمپان کلودک  . « ، گوش راستش را می کشد 

سلابقه عفونلت هلای    . سانتیگراد است ؛ کودک به گوشی شما رنگ می زنلد  

ه اشتهای مناسلب و بلرون د  . گوش مکرر دارد و هیچ دارویی مصرف نمی کند 

 . ادراری طبیعی دارد 

 

  ساله ای به دلی  سفت بودن ناخن پا درخواست ویزیت توسط پزشک  91آقای

با پرسش بیشتر متوجه می شوید که وی قادر به گرفتن ناخن های پلای  . دارد 

سلابقه  . علایم زخم یا عفونت در پوسلت را ککلر نملی کنلد     . خود نمی باشد 

COPD علایلم حیلاتی وی نرملال    . نماید  دارد و رندین اسپری را مصرف می

 .است 

 

  ساله ای با حالت خجالت زده ای به شما می گوید کله شلب گذشلته     62دختر

رابطه جنسی محافظت نشده ای داشته است و به توصلیه یکلی از دوسلتانش    

بیملار مشلکلی نلدارد ،    . برای دریافت قرص ضد حاملگی مراجعه نموده است 
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درجه  31/6درجه حرارت   .آلرژی منفی است دارویی مصرف نمی کند و سابقه 

 . است  662/28و فشارخون  61، تعداد تنفس  92سانتیگراد ، تعداد نب  

  روزه ای سراسیمه به دلی  مشاهده قطره ای خلون در پوشلک    4والدین نوزاد

مادر می گوید که نوزادش بخلوبی شلیرمی   . وی به اورژانس مراجعه نموده اند 

 . گر  داشته است  3288د خورد و وزن حین تول

  روز گذشته به دلی  دفع لخته ای به اندازه  68ساله با سابقه زایمان در  34خانم

در دو بلارداری گذشلته اش   . او رنگ پریده اسلت  . پرتقال مراجعه کرده است 

فشارخون     .از شما درخواست می کند که دراز بکشد . مشکلی نداشته است 

 . است % SpO2   62و  22تعداد تنفس  ، 632، تعداد نب   21/48

 

 

  ساله ای به دلی  شروع سردرد پس از اجابت ملزاج توسلط    21خانمEMS   بله

شوهرش می گوید که همسلرش  . هفته حامله است  22. تریاژ آورده می شود 

در . سالم بوده و فقط قرص های ویتامین مصرف می کند و سابقه آلرژی نلدارد  

دقیقله قبل  اسلتفراغ     5. اورژانس وی ناله می کند و به صدا پاسخ نمی دهد 

 . کرده است 
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  در گلردن آویلز اسلت بله     ساله ای در حالی کله دسلت راسلت وی     12خانم

وی هنگلا  رفلتن بله بیلرون از منلزل سلرخورده و       . اورژانس وارد می شود 

سرش بله جلایی اصلابت نکلرده اسلت      . بدنش را با دستش نگه داشته است 

دست راست جریلان خلون ، حلس و حرکلت طبیعلی دارد وللی دفرمیتله        . 

بقه سللا. آرتریللت و مصللرف داروی ایبللوپروفن دارد   سللابقه. واضللد دارد 

 1/68درجلله درد را . علایللم حیللاتی طبیعللی اسللت . آلللرژی دارویللی نللدارد 

 .نشان می دهد 

 

  او ملی  . ی به دلی  راش در ناحیه کشاله ران مراجعه ملی کنلد   ساله   28آقای

از . « گرره خنده دار است ولی نمی توانم از دسلتش خلاصلی یلابم    » : گوید 

درجه سلانتیگراد ،   31/1درجه حرارت  .تجاری استفاده می نماید اسپری های 

 . است  662/98و فشارخون  61، تعداد تنفس  52تعداد نب  

 

 

   ساله ای در پی تصادف پرسرعت با وسیله نقلیه بی حرکت بلر روی   69راننده

پارگی های . از درد شکم شکایت دارد . بکبورد توسط اورژانس منتق  می شود 

فشلارخون  : علایلم حیلاتی قبل  از ورود        .متعدد بر روی بازوی رلپ دارد  

 . است % SpO2  61و  22، تعداد تنفس  21، تعداد نب  682/18
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  ساله ای که برای برداشتن کیف مدارک خود وارد آپارتملان در حلال    21خانم

خشونت صلدا  . سوختن شده به دلی  تنگی نفس به اورژانس آورده شده است 

سلابقه آسلم دارد و درصلورت نیلاز     . د دارد و از گلودرد و سرفه شلکایت دار 

درجه سانتیگراد ، تعلداد تلنفس    31/1درجه حرارت . اسپری مصرف می کند 

 . است  682/94و فشارخون  664، تعداد نب   48

 

  ساله ای به دنبال افتادن در حما  توسط  92مردEMS   به اورژانس منتق  می

. ی سلر داشلته اسلت    وی می گوید قب  از رفتن به حما  احسا  سبک. شود 

. سابقه کانسر پروسلتات و هایپرتانسلیون تحلت کنتلرل بلا دیورتیلک دارد       

 . پوستش سرد و مرطوب است 

 .است 24/11و فشارخون  24و نامنظم ، تعداد تنفس  692تعداد نب  

  ساله ای به دلی  افتادن از تاب در مهد کودک بله اورژانلس آورده    4دختربچه

شاهدی گفته که ضربه به سر داشته و رند دقیقله بیهلوش بلوده    . شده است 

دربدو ورود متوجه ملی شلوید کله بلازوی رلپ وی در آتل  اسلت و        . است 

 . است  32و تعداد تنفس  612تعداد نب  . بسیارخواب آلود است 
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   سللاله ای بله دلیلل  احتمللالی عفونلت ادراری درخواسللت ویزیللت    52خلانم

دردشللکم یللا ترشللد از . سللوزش و تکللرر ادرار دارد . توسللط پزشللک دارد 

سللابقه آلللرژی نللدارد ، ویتللامین مصللرف مللی کنللد و سللابقه . واژن نللدارد 

درجلله سللانتیگراد ، تعللداد  31/4درجلله حللرارت . بیمللاری خاصللی نللدارد 

 .است 642/98و فشارخون  92، تعداد نب   64تنفس 

  تملا  شلب   . احتملالاً مسلمومیت غلذایی دار    » ساله ای می گوید  33خانم

بیمللار کرامللپ شللکمی دارد کلله . « اسللتفراغ کللرده ا  و حللالا اسللهال دار  

درجله    .تلب یلا للرز نداشلته اسلت      . مشخص ملی کنلد    5/68درجه آن را 

و  61نللب  ، تعللداد  61درجلله سللانتیگراد ، تعللداد تللنفس    31حللرارت 

 .  است  661/94فشارخون 

 

  سلاله ای بله دنبلال سلقو  از نردبلان توسلط        32خانمEMS    بله اورژانلس

نلب  پلای وی   . شکسلتگی بلاز سلاق پلای راسلت دارد     . منتق  شده است 

سللابقه . انگشلتان پلا گللر  اسلت و قلادر بلله حرکلت آنهاسلت       . اسلت  + 2

 . ی طبیعی است علایم حیات. بیماری ، مصرف دارو و آلرژی منفی است 

 

  روز قب  مراجعه کرده است  4از (  1/68) ساله ای با درد پایین شکم  29خانم .

تهوع ، استفراغ ، اسهال یا نشانه هلای  . امروز صبد درار لکه بینی شده است 
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سابقه حلاملگی  . هفته قب  بوده است  9آخرین دوره پریود وی . ادراری ندارد 

، تعلداد   64درجه سانتیگراد ، تعداد تلنفس   31/1درجه حرارت     .نابجا دارد 

 . است  681/12و فشارخون  11نب  

 

 یکشور برنامه: بلایا و حوادث در بیمارستانی آمادگی

 در آن های ضعف و کمبودها میزان به بیمارستان پذیری آسیب بیمارستان پذیری آسیب و ایمنی. ۱ - ۱

 های پذیری آسیب و مخاطرات منظم و صحیح بررسی. دارد بستگی بلایا و حوادث وقوع زمان

 مخاطرات بر باید ریزی برنامه، همچنین؛ است خطر مؤثر مدیریت و ریزی برنامه لازمه، محتمل

 .باشد متمرکز محلی

 رخ مشخص مکانی در و زمان از ای محدوده در است ممکن که هستند محتملی تهدیدهای مخاطرات

 همراه فرایندها در اختلال و تخریب و شدید مات۔ صا یا میر و مرگ با معمولا اتفاقات این. دهند

 صنعتی انفجارات مانند یا داشته طبیعی منشأ توفان و سیل و زلزله مانند است ممکن مخاطرات. هستند

 .باشند دو این از ترکیبی توانند می نیز گاهی. باشد داشته انسانی منشأ، ترافیکی بلایای و

 خاص مخاطرهای مقابل در مجموعه یک که ای شده شناخته های ضعف از است عبارت پذیری آسیب

 بیمارستان یک زیاد آمادگی مثال برای. است آن آمادگی سطح از متأثر بیمارستان پذیری آسیب. دارد

 .کند می کم حادثه آن مقابل در را آن پذیری آسیب، نسبت همان به، زلزله مقابل در

 آسیب از سطحی بر مبتنی و خاص ای مخاطره وقوع از ناشی عملکرد اختلال یا آسیب احتمال، خطر

 و مخاطره محصول، ریسک یا خطر. است مشخص زمان و مکان در مخاطره آن به نسبت پذیری

 عملکردی آسیب حداقل تجربه یا مخاطره با بیمارستان آن سازگاری ظرفیت منهای، پذیری آسیب سطح

 .است

 اخطر ریسک( = مخاطره  پذیری آسیب) سازگاری ظرفیت

 پذیری آسیب، دارد وقوع احتمال که ای حادثه براساس باید درمانی بهداشتی مراکز و بیمارستانها

 تداوم و حفظ منظور به. دهند ارتقا را خود آمادگی و کرده بررسی را مرکز

 از ناشی خطر میزان تواند می، خود سازگاری ظرفیت افزایش با بیمارستان، حادثه یک در عملکرد

 پذیری آسیب به تواند می، درمانی بهداشتی مراکز خصوص در پذیری آسیب. دهد کاهش را حادثه

 رویدادهایی دسته آن از پذیری آسیب، حقیقت در خارجی پذیری آسیب. شود تقسیم داخلی ۱ خارجی

 سلامتی خدمات تأمیر برای آن توان و بیمارستان بر ولی؛ افتند می اتفاق بیمارستان از خارج که است

 و لرزه زمین، سونامی، آتشفشان فعالیت، جنگ همچون، حوادثی تأثیر، مثال برای. گذارند می تأثیر

 دریافت برای که است بیماران و مصدومان ا فراوانی تعداد مراجعه صورت به، بیمارستان بر توفان

 بیمارستان دسترسی مانع که است محیط تخریب صورت به یا شوند می سرازیر بیمارستان به، خدمات

 مستقیما که است رویدادی از ناشی داخلی پذیری آسیب. شود می خود موردنیا تجهیزات و کارکنان به
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، زلزله، توفان از ناشی ساختمان تخریب. گذارد می اثر آن فعالیت روند بر یا کرده تخریہ را بیمارستان

 .هستند قبیل این از هایی نمونه، آتشفشان یا سیل

 مدیریتی غیرسازهای و ای سازه انواع به توان می را بیمارستان پذیری آسیب، دیگر رویکردی در

 و ای سازه عناصر بیمارستان ساختمان آسیب شامل ای سازه پذیری آسیب. کرد تقسیم سازمانی

 نیاز ستونها و حمایتی دیوارهای فونداسیون نظیر، فیزیکی های حمایت انواع به که است ساختمانی

 مواجهه در بیمارستان ضعف توانند می عناصر این. دارد

 عناصری آسیب غیرسازهار پذیری آسیب. باشند توفان و سیل و زلزله مثل، مختلف بلایای و حوادث

 سیستم، تهویه، سرمایشی گرمایشی سیستم مثل؛ باشند می ضروری بیمارستان کرد کار برای که است

 به سازمانی مدیریتی پذیری آسیب.. و برق، دکوراسیون، تأسیسات، تجهیزات، آب، رسانی اطلاع

 واگذار وظایف انجام و تخصصی خدمات ارائه بر که کند می اشاره سازمانی مدیریت و انسانی منابع

 یستضرور بیمارستان عملکرد راستای در شده

 بهداشتی مرکز یک در موجود منابع در تغییر و آسیب رغم به عملکرد تداوم توانایی بافری ظرفیت

 در عملکرد در تغییر کاهش برای سامانه با جامعه یک توان بافری ظرفیت عبارتی، به. است درمانی

 مفهوم همان سلامت، بخش در باقری ظرفیت ایجاد. است دسترس در منابع در تغییر وجود صورت

 حوادث به پاسخ زمان در خدمات افزایش برای اقداماتی دادن انجام معنی به که است ظرفیت افزایش

 مقابل در پذیری آسیب کاهش و موجود منابع از استفاده با بیمارستان وضعیت، این در. بلایاست و

 .کند می پیدا مناسب آمادگی حوادث،

 گسترش و توسعه برای مرکز آن توان از است عبارت درمانی بهداشتی مرکز یک ظرفیت افزایش

 از ناشی مصدوم و بیمار بسیاری تعداد که هنگامی در موردنیاز خدمات تأمین هدف با مرکز عملکرد

 تواند می بیماران حجمی ناگهان افزایش یا ظرفیت افزایش. کنند می مراجعه بیمارستان به حادثه

 و تدریجی صورت به یا افتد اتفاق انفجار، یا لرزه زمین مثل مخاطره، یک وقوع دنبال به بلافاصله،

 .بپیوندد وقوع به ،(جهانی گیری همه) پاندمی یک مثل مدت، طولانی در

 ایجاد را فراوانی معضلات تواند می درازمدت، حادثه یک در درمانی بهداشتی مرکز یک آوری تاب

 مناسب آمادگی کسب و دقیق ریزی برنامه کنار در کارکنان فعال مشارکت به مواقع، این در که کند

 به را نیاز مورد ظرفیت افزایش امریکا سلامتی خدمات و منابع مدیریت مرکز مثال برای است؛ نیاز

 جمعیت، نفر میلیون یک هر ازای به بیماران شرایط تثبیت و درمان برای لازم توانایی تأمین منظور

 :است کرده توصیه زیر، شرح به

 و انفجاری حوادث در بیمار ۰۵•  شیمیایی؛ حوادث در بیمار ۰۵•  عفونی؛ حوادث در بیمار ۰۵۵ •

 سوزی؛ آتش

 .پرتوتابی حوادث در بیمار ۰۵• 

 مثال، برای است بیمارستان آمادگی وضعیت بررسی برای آمادگی استاندارد معیارهای از اعداد این

 حوادث در را بیما ۰۵۵۵ موردنیاز سلامتی خدمات بتواند باید نفر، میلیون ۲ جمعیت با شهری

 در را بیمار ۰۵۵ و سوختگی حواد در را بیمار ۰۵۵ شیمیایی، حوادث در را بیمار ۰۵۵ عفونی،

 ظرفیت افزایش توان کشورها،!  بعضی در استاندارد، اساس بر. کند تأمین پرتوتابی حوادث

 باید تختخوابی ۰۵۵ بیمارستان یک مثال براء باشد؛ موجود توان درصل ۲۵ حداقل باید ها بیمارستان

 .کند تأمین حادثه زمان در را تخت ۰۲۵ بتواند



20 
 

 آمادگی ارتقای برای ریزی برنامه اساس و پایه بیمارستان پذیری آسیب بررسی.  ۰ - ۰ - ۰

 و مخاطرات تحلیل. است محتمل پذیری آسیب میزان تعیین و مخاطرات تحلیل شامل بیمارستان،

 باید مخاطرات، و تهدیدها شناسایی برای که است بیمارستانی برنامه اصلی عناصر از پذیری آسیب

 ،. شود ارزیابی ای دوره و منظم طور به

 توضیح این با هستند؛ پذیری آسیب و مخاطرات تحلیل اصلی عنصر دو تأثیر، میزان او وقوع احتمال

 .باشند همسو یکدیگر با باید جامعه و بیمارستان پذیری آسیب و مخاطرات تحلیل همواره که

 مستقیم طور به که مخاطراتی تعیین. ۰: از اند عبارت پذیری آسیب و مخاطرات تحلیل فرایند مراحل

 موجود اطلاعات و منابع از خصوص، این در. دهند می قرار تأثیر تحت را بیمارستان مستقیم غیر و

 تمامی از آگاهی منظور به سیل های نقشه و هواشناسی اطلاعات تاریخی، منابع جامعه، در

 مثل گردد، می استفاده شود، می بیمارستانی خدمات ارائه در اختلال باعث که اتفاقی هر و مخاطرات

 ...و آب اینترنت، برق، قطع

 در و کم متوسط، ل وقوع احتمال اساس بر را خاطرات تمام با را امارات»  وقوع احتمال تعیین. ۲

 و اداره با چنا، یا یک تعیین. 3 گرا نظر در نماد یک ،«ملت هر برای و کرد بدانی «اطمه و فهرست

 ۰۵ با نها، انواع شامل که آنها مقابل در بیمارستان پا اسیدها میزان بررسی و سیستان بهار در حال به

 اعتماد فعالیت، استمرار تجهیزات، و اموال ایمنی، بهداشت، لا س حیات، ہاں تها، نظیر شود؛ می( 

 هر مقابل در بیمارستان فعلی آمادگی سطح تعیین. 3 قانونی مسائل و داخای های سیم الح و جامعه

 بالا در که ایی۰۱ با تها، از یک

 شاه، شناخته خطرهای. دره آمادگی سطح ارتقای با آمادگی کسب منظور به اقدامات اولویت تعیین. ۰

 و مخاطرات تحلیل دادن انجام برای متفاوتی ابزار و الگوها و ها شیوه خوب،» و رسان آسیب محل،

 زیر ن باید پری،۔ پا آسیب و مخاطرات تحلیل برای کلی، طور به ولی دارد، قرار دسترس پذیر آسیب

 خطر با مرتبط عوامل. ۰ شود گرفته نظر در

 محیط و ساختمان تخریب و آسیب احتمال•  خدمات ارائه در اختلال•  سلامتی و حیات۔ یا۔ تها •

 مالی؛ سات۔ صا و تأثیر.  عمومی؛ اعتماد دادن دست از و فیزیکی؛

 خاطرات؛ و بلایا وقوع احتمال با مرتبط عوامل. ۲ قانونی های نگرانی و

 | سوزی آتش مثلا زیاد، وقوع احتمال با. شد تجربه یا شاه شناخته خطر. 

 تاریخی اطلاعات

 :آمادگی با مرتبط مسائل.3

 وجود•  پشتیبان؛ سیستم وجود•  ها؛ بیمه وضعیت•  آموزش؛ وضعیت•  موجود؛ برنامه وضعیت •

 اجتماعی؛ منابع

 گروه و امریکن پان بهداشتی سازمان محصول شاخص این بیمارستان ایمنی شاخص.  ۰ - ۰ - ۲

 بندی اولویت و ایمنی بررسی برای بیمارستانها، به کمک هدف با که است بلایا آثار کاهش مشورتی

 شده طراحی بلایا و حوادث وقوع اثر در درمانی بهداشتی مراکز آسیب از پیشگیری و ریزی برنامه

 در تواند می بیمارستان که است احتمال این دهنده نشان بیمارستانی ایمنی شاخص حقیقت، در. است

 حوزه ۰۴۰ که است ابزاری مجموعه این. دهد انجام را خود وظایف و باشد فعال بلایا وقوع هنگام

 از پس. گیرد برمی در را بیمارستان عملیاتی عناصر و ای غیرسازه و سازهای جمله از بیمارستانی،
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 رایانه وارد و تعیین را بیمارستان مختلف های حوزه و ها بخش نمرات بخش هر متخصصان اینکه

 آمده، دست به بیمارستانی ایمنی شاخص نمره نهایت، در. آید می دست به بیمارستان رتبه کردند،

 :کند می مشخص زیر های حالت از یکی در را بیمارستان وضعیت

 ادامه به قادر و کرده حفاظت هستند، آن درون که افرادی جان از تواند می بیمارستان اول، سطح

 .باشد می بلایا و حوادث هنگام در خود عملکرد

 حیاتي خدمات و تجهیزات ولی هست، بلایا و حوادث مقابل در مقاومت به قادر بیمارستان دوم، سطح

 .دارند قرار خطر معرض در آن

 

 .دارند قرار حد معرض در هستند، آن در که افرادی تمام و بیمارستان حادثه، زمان در سوم، سطح

 برنامه باید ها بیمارستان بلایا، و حوادث با مقابله برای بیمارستانی آمادگی ریزی برنامه. ۰ - ۲

 دادن انجام از حاصل شده شناخته مخاطرات و تهدیدها مدیریت مس در باید برنامه این. باشند داشته

 استفاده با همچنین، بیمارستانی، ایمنی های شاخص بر مبتنی نیز و بوده پذیری آسیب مخاطراد تحلیل

 های جنبه بلایا و حوادث احتمالی اثر کاهش ضمن توانند می ها بیمارستان مدیران جامع، برنامه از

 آمادگی کسب اولیه هدف کنند کسب را مناسب آمادگی حوادث، به پاسخ برای بیمارستان، مختلف

 حادثه به مؤثر پاسخی تأمین زمان هم کارکن و بیماران برای امن محیطی تأمین شامل بیمارستانی

 .است آمده پیش

. ۲ بلایا؛ و حوادث در آمادگی سیاست تدوین: .. است قرار این از بیمارستانی آمادگی کسب فرایند

 نتایج ارزیابی و نظارت. ۴ کارکنان؛ آموزش. 3 بلایا؛ و حوادث به پاسخ ریزی برنامه

 :باشد می زیر موارد شامل فوریت عملیاتی برنامه فوریت عملیاتی برنامه.  ۰ - ۲ - ۰

•  بلایا؛ و حوادث به پاسخ ریزی برنامه چارچوب•  بیمارستانی؛ حوادث مدیریت های استراتژی •

 .بلایا و حوادث برابر در بیمارستان آوری تاب افزایش و تمرین.  بیمارستان؛ کارکنان آموزش

 و بلایا آثار کاهش برای شده نوشته مدیریتی استراتژی شامل بیمارستانی، فوریت عملیاتی برنامه

 بر مبتنی و بوده پذیر انعطاف ها برنامه این. است بهبودی مرحله و پاسخگویی آمادگی، کسب

 و مخاطرات تحلیل از حاصل نتایج براساس آنها طراحي همچنین،. است مخاطرات تمامی رویکرد

 .کند ارائه گیری اندازه و ثبت درخور پاسخی تواند می و بوده ها پذیری آسیب

•  پذیری؛ آسیب و مخاطرات بینی پیش و تعیین• : از عبارتند فوریت عملیاتی برنامه اصلی عناصر

 و نقش تعیین•  موردنیاز؛ سلامتی خدمات تأمین•  بلایا؟ و حوادث در مدیریت و ریزی برنامه

 و پشتیبانی•  خارجی؛ و داخلی ارتباطات برقراری•  حادثه؛ از پس و حین و قبل کارکنان وظایف

 تجهیزات؛ تأمین•  مالی؛ ریزی برنامه•  حمایت؛

 و تسهیلات عملکرد حفظ و آلودگی؛ رفع•  میر؛ و مرگ و اجساد مدیریت•  بیماران ردیابی

 با هماهنگی و امنیت؛ و ایمنی ارتقای و حفظ•  درمانی؛ بهداشتی مراکز مجموعه و ها زیرساخت

 .خارجی ارگانهای و ها سازمان

 سیستم یک طریق از حادثه به خارجی و داخلی پاسخهای هماهنگی نیازمند آمادگی کسب فرایند

 .است بیمارستانی حوادث فرماندهی سامانه نظیر کارا، و شده پذیرفته مدیریت یا فرماندهی
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 اصلی جزء سه شامل ظرفیت افزایش برنامه هر ظرفیت افزایش برنامه عناصر.  ۰ - ۲ - ۰ - ۰

 فضای) ساختارها و امکانات و بیمارستانی تخصصی غیر و تخصصی تج و انسانی منابع) کارکنان

 و حوادث وقوع هنگام تواند می صورتی در درمانی و بهداشتی مرکز یک دیگر، بیان به فیزیکی

 گانه سه۔ شما تمرین و شماره تدوین پیش از برنامه یک اساس بر بتواند که دهد ادامه خود، خدمات

 منابع) کارکنان. ۰ خواهیم اشاره عناصر این به اختصار به بخش، این در. دهند افزایش را خود

 انسانی منابع تمام قبلی، برنامه یک ب۔ توانا می که است ای برنامه ظرفیت، افزایش برنامه(: انسانی

 طبع، به. سازد تأمین را خدماتی نیروهای و پیراپزشکی پرستاراد پزشکان، از اعم برنامه، موردنیاز

 ما ظرفیت افزایش برنامه بنابراین، نباشند؛ پریت ما اختیار در حادثه بروز هنگام ای تمام است ممکن

 نیروهای همکاری کارکناد بیمارستان، خود کارکنان) مختلف های راه از را موردنیاز انسانی منابع

 خدمات ارائه برای بیمارستانی تخصصی غیر و تخصصی تجهیزات. ۲. سازد تأمین...(  و داوطلب

 تخصصی غیر تخم تجهیزات به انسانی، منابع بر علاوه حادثه، یک وقوع هنگام در مصدومان مناسد

 از را منابع این تواند می که است طراح طوری ظرفیت افزایش برنامه یک. است نیاز بیمارستانی

 تأمین مراکز با که هایی نامه تفاهم طریق از یا همکار ون مراکز و بیمارستان در موجود انبارهای

 نحوه تخصصی، نیازهای تأمین بر علاوه برنامه، این در. کند تامین است، منعقد تجهیزات و مواد

 فضای) ساختارها و امکانات. 3. است شده مشخص نیز غذایی مواد همچنین و مصرفی تأمی

 مستقر فیزیکی فضای یک در باید خدمات، ارائه برای ته و انسانی منابع که است واضح(: فیزیکی

 کهن بیمارستا فیزیکی ظرفیت تمام از تواند می که است شده طراحی طوری افزایش برنامه. شوند

 کاربری برنامه، این در. کند استفاده بهتر خدمات عرضه برای است، شده تهدید اصلی ساختمان ایمنی

 فضاهای نیز و مشخص پیش از حادثه، وقوع هنگام در بیمارستان در موجود فضاهای تمامی

 کارکنان استراحت محل همچنین، و اجساد نگهداری مصدومان، بستری بیماران تریاژ برای موردنیاز

 .است شده بینی پیش

 برنامه یک داشتن برای مرحله اولین برنامه تدوین نیازهای پیش: اول مرحله.  ۰ - ۲ - ۰ - ۰ - ۰

 برنامه. ۰: از اند عبارت نیازها پیش این. است آن نیازهای پیش تدوین بیمارستانی، ظرفیت افزایش

 می اجرا و تدوین خطر تحلیل و ارزیابی اساس بر دیگری، برنامه هر همانند ظرفیت افزایش ایجاد

 شناسایی کنند، می تهدید را بیمارستان که مخاطراتی باید برنامه، این تدوین از قبل بنابراین، شود؛

 بیمارستان، خطر تحلیل براساس سپس، و شده استخراج بیمارستان پذیری آسیب های مشخصه و شوند

 وجود نیازمند برنامه اجرای و تدوین شد، داده توضیح تر پیش که طور همان. ۲| . شود تدوین برنامه

 افزایش برنامه تدوین از پیش که معنی بدین است؛ حادثه فرماندهی سامانه) سازمانی مناسب ساختار

. 3. باشد شده تدوین مناسب صورت به حادثه فرماندهی ساختار که است لازم بیمارستانی، ظرفیت

 هر که کاربری نوع همچنین و بیمارستان فیزیکی های ظرفیت و موردنیاز های کاربری شناسایی

 ها ظرفیت این. است ظرفیت افزایش برنامه تدوین نیازهای پیش از باشد، داشته تواند می فضا

 :از اند عبارت

  بیماران؛ اتاق. 

  بستری؛ های بخش• 

  منظوره؛ چند های سالن و راهروها• 

  بیمارستان؛ باز فضاهای• 

 .انبارها• 
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 توجه باید بنابراین، اد خدمات ارائه برای آنها بودن ایمن فضاها، این از استفاده در مهم بسیار نکته

 خطر ارزیابی زمان در چه است، ۰ بخش توسط ها آن ایمنی تأیید به منوط اماکن این استفاده که کرد

 را اماکن فیزیکی ساختار است ممکن که زلزله هم حوادثی، وقوع از بعد چه و ها ظرفیت شناسایی و

 از قبل باید شوند، می آماده خاص های استفاده برای اماکن کا مواقعی ضمن، در. کند اختلال دچار

 و توجهی بی همچنین. شود انجام موجود استانداردهای طبق عفونت کنترل گندد عملیات استفاده،

 مواجه چالشی با را مجموعه تواند می اماکن، این در بیمارستانی پسماندهای مدیریت سیستم مستقر

. ۴. است ضروری آنها است هنگام بیمارستانی پسماندهای مدیریت سیستم بینی پیش بنابراین، کند؛

 ظرفی این. شود شناسایی بیمارستان تجهیزاتی و فیزیکی غیر های ظرفیت اینکه دیگر

 : از اند عبارت

  بیمارستانی؛ تجهیزات و دارو• 

  ترابری؛ و نقل و حمل تجهیزات• 

 خدماتی؛ و اداری تجهیزات• 

  مدیریتی؛ و اطلاعاتی تجهیزات •

 داو و بازنشسته کار، به آماده شاغل، از اعم انسانی، نیروی بالقوه های ظرفیت. ۰

 آنها مهارت میزان ز شده، شناسایی تخصصی عملکرد تفکیک به باید ها ظرفیت این. شوند شناسایی

 :است قرار بدین انسانی نیروی های ظرفیت. شود مشخص

  پرستاری؛ کارکنان •

  پزشکی؛ کارکنان• 

  داروخانه؛ و آزمایشگاه و رادیولوژی شامل پیراپزشکی، کارکنان• 

  پشتیبانی؛ و خدماتی کارکنان• 

 .اداری و مالی کارکنان• 

 ظرفیت ها و پتانسیل های مرتبط با خدمات بهداشتی و درمانی در خارج بیمارستان باید شناسایی. 6

  از اند عبارت ها ظرفیت این. شوند

 دولتی، مراکز شامل که آنها های پتانسیل و منابع و موجود درمانی بهداشتی مراکز شناسایی• 

  شود می...  و نظامی خیریه، خصوصی،

 و حوادث مدیریت مرکز شامل که آنها توان میزان و درمانی خدمات با مرتبط های نهاد شناسایی• 

 نظام پرستاری، نظام پزشکی، نظام صنفی های سازمان سلامت، حامی سازمانهای ها، فوریت

 ..  و مسلح نیروهای شهرداری، بهزیستی، احمر، هلال روانشناسی،

 پزشکی غیر و پزشکی تجهیزات و دارو کننده تأمین و کننده تولید شرکتهای و نهادها شناسایی• 

 . موردنیاز

 این ذکر چیز، هر از قبل بیمارستانی ظرفیت افزایش برنامه تدوین: دوم مرحله.  ۰ - ۲ - ۰ - ۰ - ۲

 به منحصر ای برنامه خود، وضعیت تحلیل و ارزیابی براساس بیمارستان هر که است ضروری نکته
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 این در که گیرند قرار مدنظر باید و مشترکاند هاء برنامه تمام در ها شاخص از بعضی اما دارد؛ فرد

 شد خواهد اشاره آنها به قسمت،

  است؛ اورژانسی عملیاتی برنامه از بخشی بیمارستانی ظرفیت مازاد برنامه •

  است؛ بالادستی اسناد با منطبق برنامه این ادبیات و واژگان• 

  اند؛ دیده آموزش آن اجرای برای و بوده آشنا برنامه این با بیمارستان کلیدی کارکنان• 

  است؛ شده نگاشته برنامه، در مسئولیت با افراد و نفعان ذی تمامی مشارکت با برنامه• 

 است؛ بیمارستان اجتماعی و فرهنگی اقتصادی، محیطی، شرایط بر منطبق برنامه• 

 تدوین و تعریف ارتباط دارای است، اورژانسی عملیاتی برنامه بر منطبق اینکه بر علاوه برنامه• 

 . باشد می نیاز مورد منابع جهت همجوار مراکز با کتبی های نامه تفاهم قالب در شده

 برای اند دیدهوزش آم آن، دادن انجام برای و است شده ابلاغ آنها به مسئول افراد تمامی وظایف• 

 برحسب بیمارستان کرد مشخص را آن اجزای باید ابتدا بیمارستانی، ظرفیت افزایش برنامه تدوین

 بر در را زیر های مرستورالعمل د این معمولا اما باشد؛ داشته مختلف اجزای تواند می خود وضعیت

 دارد

  بیمارستان؛ از آنها خروج یا بیمارستان به مصدومان و بیماران ورود

  آنها؛ خانواده رسان اطلاع و بیمارستان در بستری بیماران ترخیص نحوه و بندی سطح• 

  بیماران؛ و مصدومان سریع پذیرش• 

  بیمارستان؛ در مصدومان و بیماران جایی جابه نحوه• 

  بیمارستان؛ از شده ترخیص بیماران درمان روند پیگیری نحوه• 

  مصدومان؛ و بیماران تریاژ نحوه•  کارکنان؛ فراخوانی نحوه• 

  بیمارستان؛ از خارج درمانی خدمات ارائه نحوه• 

  گزارش؛ مشمول های بیماری دهی گزارش نحوه• 

  بیماریها؛ بانی دیده نحوه• 

  همکار؛ نهادهای گیری کار به نحوه• 

  داوطلب؛ کارکنان گیری کار به نحوه• 

  مردم؛ و بیماران همراهان مدیریت نحوه• 

 وسایل؛ و تجهیزات تحویل نحوه• 

 که نکته این به توجه با بیمارستانی ظرفیت افزایش برنامه اجرای: سوم مرحله.  ۰ - ۲ - ۰ - ۰ - 3

 سامانه ساختار در و است اورژانسی عملیاتی برنامه از جزئی بیمارستانی ظرفیت افزایش برنامه

 اجرای برای مختلف های بخش وظایف شرح به قسمت، این در لذا شود می اجرا حاده فرماندهی

 ا شود می اشاره ساختار این اساس بر برنامه
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 :از است عبارت ظرفیت افزایش برنامه اجرای برای حادثه فرمانده وظایف فرماندهی .۰

 اطلاعات؛ تبادل و عملیات هدایت مرکز با ارتباط •

 سفید؛ و قرمز نارنجی، زرد، چهارگانه های وضعیت اعلام •

  بیمارستانی ظرفیت افزایش برنامه شدن فعال دستور صدور •

 عمومی روابط -۲

 از در شده انجام تغییرات خصوص در ها رسانه و مردم نیاز مورد اطلاعات آوری جمع •

 بیمارستان؛

 . مردم و ها رسانه به اطلاعات این موقع به و مناسب ارائه برای هماهنگی •

 : هماهنگی. 3

 نامه تفاهم اساس بر آنها به بیمارستان نیازهای اعلام و بیمارستان بیرونی های بخش با دائم ارتباط• 

  قبلی؛ های

 بیرونی، های بخش توسط بیمارستان نیازهای تأمین برای بیمارستان داخلی های بخش با هماهنگی •

  منابع؛ و تجهیزات تأمین و نقل و حمل بخش خصوص به

 وسعت خصوص در اطلاعات تبادل برای دانشگاه و حادثه محل عملیات هدایت مرکز با ارتباط •

 نیاز مورد خدمات و نیاز مورد و موجود منابع و حادثه

 :ایمنی. ۴

 آسیب بیمارستان فیزیک که مواقعی در خصوص به بیمارستان، ایمنی وضعیت مدیریت و رصد و

 فضای در ظرفیت افزایش برنامه که هنگامی با دارد وجود بیمارستان در خطرناک مواد با است دیده

 اجراست؛ حال در بیمارستان باز

 مالی منابع کرد هزینه نحوه• 

 که نکته این به توجه با بیمارستانی ظرفیت افزایش برنامه اجرای: سوم مرحله.  ۰ - ۲ - ۰ - ۰ - 3

 سامانه ساختار در و است اورژانسی عملیاتی برنامه از جزئی بیمارستانی ظرفیت افزایش برنامه

 اجرای برای مختلف های بخش وظایف شرح به قسمت، این در لذا شود، می اجرا حادثه فرماندهی

 .شود می اشاره ساختار این اساس بر برنامه

 :از است عبارت ظرفیت افزایش برنامه اجرای برای حادثه فرمانده وظایف: فرماندهی. ۰

  اطلاعات؛ تبادل و عملیات هدایت مرکز با ارتباط •

 سفید؛ و قرمز نارنجی، زرد، چهارگانه های وضعیت اعلام• 

  بیمارستانی ظرفیت افزایش برنامه شدن فعال دستور صدور •

 : عمومی روابط. ۲

  بیمارستان؛ در شده انجام تغییرات خصوص در ها رسانه و مردم موردنیاز اطلاعات آوری جمع• 
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 . .مردم و ها رسانه به اطلاعات این موقع به و مناسب ارائه برای هماهنگی• 

  :هماهنگی. 3

 آنها به بیمارستان نیازهای اعلام و بیمارستان بیرونی های بخش با دائم ارتباط• 

 نیازهای تأمین برای بیمارستان داخلی های بخش با هماهنگی و قبلی؛ های نامه تفاهم اساس بر

 منابع؛ و تجهیزات تأمین و نقل و حمل بخش خصوص به بیرونی، های بخش توسط بیمارستان

 وسعت خصوص در اطلاعات تبادل برای دانشگاه و حادثه محل عملیات هدایت مرکز با ارتباط•

  موردنیاز خدمات و موردنیاز و موجود منابع و حادثه

 :ایمنی. ۴

 آسیب بیمارستان فیزیک که مواقعی در خصوص به بیمارستان، ایمنی وضعیت مدیریت و رصد •

 فضای در ظرفیت افزایش برنامه که هنگامی با دارد وجود بیمارستان در خطرناک مواد با است دیده

 اجراست؛ حال در بیمارستان باز

  فردی؛ حفاظت و ایمنی استاندارد اجرای بر نظارت و فردی حفاظت وسایل تأمین برای هماهنگی• 

 .... و خروج ور نقل، و حمل پیرامونی، امنیت شامل بیمارستان؛ امنیت مدیریت و ساماندهی• 

 : پشتیبانی. ۰

 بر اجرای برای موردنیاز فیزیکی فضاهای مدیریت و ساماندهی و تأمین• 

  مازاد؛ ظرفیت

  برنامه؛ اجرای برای پزشکی غیر و پزشکی تجهیزات مدیریت و تأمین• 

  بیمارستان؛ در ایجادشده ظرف براساس کارکنان و بیماران برای استراحت محل و غذا و آب تأمین• 

 انبارها؛ در موجود تجهیزات روزرسانی به و نگهداری •

 . خیریه نهادهای و مردمی های کمک مدیریت• 

 :ریزی برنامه. 6

  برنامه؛ به مربوط اقدامات و ها بخش تمامی هدایت و ساماندهی •

  اطلاعات؛ مناسب انتشار و انتقال مدیریت و رصد• 

  عملیات؛ در درگیر های بخش تمامی از اطلاعات دریافت •

  مختلف؛ های بخش اقدامات مستندسازی• 

 نیازه و تجهیزات و انسانی نیروی جمله از منابع، خصوص در اطلاعات دریافت •

 . دریافتی اطلاعات براساس خدمات افزایش برای مناسب های برنامه توسعه• 

 اداری و مالی. ۷

  برنامه؛ تجهیزات تهیه برای اعتباری و مالی منابع تأمین •
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  تجهیزات؛ و اموال مالکیت بر نظارت• 

 .عملیات مخارج و ها هزینه مستندسازی• 

  برنامه؛ اجرایی اقدامات هدایت و ساماندهی• 

  حادثه؛ فرمانده دستورهای اجرای• 

  مازاد؛ و عادی های بخش در درمانی و بهداشتی خدمات ارائه بر نظارت و هماهنگی• 

  واحدها؛ مسئولان و ها بخش مدیران سازی فعال• 

  مازاد؛ ظرفیت برنامه سازی فعال• 

  لغوجراحیها؛ دستور صدور• 

  انتخابی بیماران ترخیص دستور صدور• 

 .مازاد فضاهای و ها بخش در خدمات ارائه• 

 بیمارستانی، ظرفیت افزایش برنامه برنامه ارتقای و ارزیابی: چهارم مرحله.  ۰ - ۲ - ۰ - ۰ - ۴

 تمرین اجرای. شود روز به و اصلاح مرتبا بایستی و پویاست برنامه یک دیگری، برنامه هر مثل

 در برنامه اجرای همچنین، و ها تمرین این دقیق ارزیابی و برنامه این ترکیبی با تخصصی های

 بیمارستان آمادگی میزان ارتقای در تواند می بیفتد، اتفاق بیمارستان در است ممکن که واقعی حوادث

 نظام بخش بیمارستانی، ظرفیت افزایش برنامه مهم بسیار های بخش از یکی منظور بدین باشد؛ مفید

  شود می اشاره اقدامات این از نمونه چند به قسمت، این در. است برنامه ارتقای و ارزیابی

  شوند؛ داده آموزش برنامه ارزیابی برای کارکنان از تعدادی. ۰

  شوند؛ چک و اعتبارسنجی و آماده برنامه، تدوین زمان در برنامه ارزیابی های فهرست. ۲

 واحد فرماندهی تحت ارزیاب کارکنان عملیات، و مانورها برگزاری زمان در. 3

  کنند؛ ارزیابی را برنامه مختلف های بخش ریزی، برنامه

 بررسی حادثه فرماندهی ستاد جلسه در و تحلیل ریزی برنامه واحد توسط برنامه ارزیابی نتایج. ۴

  شود؛

  شوند؛ اصلاح شده انجام های ارزیابی براساس اجرایی های دستورالعمل و برنامه. ۰

  شود؛ استفاده برنامه ارتقای در آنها از و شده مستندسازی مختلف های بخش تجربیات. 6

 .باشد خود ظرفیت افزایش میزان ارتقای برای هایی راه یافتن دنبال به همواره بیمارستان. ۷

  اخطارها و باش آماده. ۰-۰

 اول قدم در وظیفه، انجام راستای در گو پاسخ نظام حادثه، هر به مؤثر و مناسب گویی پاسخ برای

 تعیین و ارزیابی را بحران سطح اطلاعات، تولید و ها داده کردن فراهم با امکان، حد تا است لازم

 و امکانات بسیج با نیز سازد؛ آماده گویی پاسخ برای را خود بحران، سطح با متناسب بتواند تا کند

 .کند ارائه را حادثه با متناسب پاسخ انسائی، نیروی
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 از موقعیتی، چنین در. دارد وجود آن بروز احتمال اما است؛ نداده رخ ای حادثه مواقع، بسیاری در

 حادثه، رخداد احتمال درجه به توجه با که شود می استفاده «وضعیت اعلام» عنوان با مفهومی

 می قرار سفید و زرد نارنجی، قرمز، های وضعیت در دیگر گوی پاسخ های بخش یا بیمارستان

 .گیرند

 می نشان را بیمارستان آمادگی سطح بیشترین قرمز وضعیت و آمادگی سطح کمترین سفید وضعیت

 بیمارستان به بالاتر مراجع طرف از اما است؛ سفید بیمارستان وضعیت گاهی، است گفتنی. دهد

 حادثه فرماندهی سامانه اول باکس ۱ مدیران حالت، این در. شود می «باش آماده» نه آمادگی، اعلام

 تبدیل صورت در تا گیرند می قرار دسترس در تلفنی صورت به) کال آن و باش هشدار وضعیت در

 .شوند فراخوانده بیمارستان به بالاتر، سطوح به سفید از وضعیت

 وقوع به یا باشد داشته وجود آن وقوع احتمال که شود می شروع هنگامی حادثه، به بیمارستان پاسخ

 اطلاعات. دارد وجود روزانه های فعالیت و عملکرد در اختلال ایجاد احتمال که وقتی یا است پیوسته

 عبارت منابع این. آید می دست به مختلفی منابع از و است مهم بسیار حادثه وضعیت اعلام به مربوط

 بهداشت، وزارت پزشکی فوریتهای و حوادث مدیریت مرکز بحران، مدیریت سازمان: از اند

 مراکز محلی، های فوریت مراکز ،۰۰۰ اورژانس مرکز ها، رسانه اطلاعاتی، و امنیتی سازمانهای

 مردمی تماس است ممکن اطلاعاتی منبع گاهی،. بهداشت های خانه و روستایی درمانی بهداشتی

 گزارش یا است گرفته صورت خطرناک مواد از بزرگی نشت یا خاصی رویداد اینکه بر مبنی باشد،

 .کند می منتشر را خطرناک و آمیز تهدید شرایط وجود احتمال که هوا و آب

 بحران مدیریت سازمان عهده بر حادثه وضعیت اعلام مسئولیت ما، کشور در موجود قوانین براساس

 مرکز جمله از امر، تحت سازمانهای به بحران، سطح تعیین از بعد. است شهرستان یا استان با کشور

 به وضعیت این ثبت آن، تبع به و پزشکی علوم دانشگاه یا قطب یا بهداشت وزارت عملیات هدایت

 می ابلاغ بیمارستانها، خصوص به درمانی مراکز و بیمارستانی پیش فوریتی خدمات های شبکه

 مربوط عملیات هدایت مرکز از را هشدار اغلب، حوادث، وقوع زمان در بیمارستانها بنابراین،. شود

 درباره اولیه جزئیات و رویداد به مربوط اخبار اولین. کنند می دریافت رسمی مراکز دیگر یا خود به

 فرستاده اورژانس با رادیویی گزارش یا ارزیاب نیروهای موقعیتی ارزیابی طریق از است ممکن آن

 و سنگین های خسارت آمدن وارد هنگام در تلویزیون یا رادیو طریق از حادثه فوری خبر. شود

 در نیز آن جزئیات درباره اطلاعات انتشار و شود می منتشر فراوان مصدومان و قربانیان مراجعه

 و ناقص است ممکن ابتدا، در نشانی آتش یا فوریتها کارکنان اطلاعات. پذیرد می صورت آن پی

 .شد خواهد تر کامل و تر دقیق اطلاعات این موقعیت، ارزیابی با اما باشد؛ سطحی

 نحوه از است لازم خطر اعلام شیوه و زمان گرفتن نظر در بدون هشدار کننده دریافت کارکنان

 به دسترسی: جمله از دهند؛ انجام اقداماتی و شوند آگاه کلیدی و مهم کارکنان موقع به رسانی اطلاع

 رسانی اطلاع. باشند همکارانشان و خود از حفاظت به قادر آن، براساس که کارکنان محافظتی وسایل

 باید خصوص، این در. نشود اکتفا منبع یک به فقط و گیرد صورت بلافاصله باید حادثه خصوص در

 محرمانه صورت به باید منزل تلفن و شخصی پیجر ایمیل، آدرس"  همراه، شماره کارکنان، پیجر

 زمان در دور، راه از ارتباطات متخصصان و مدیران ارتباط برقراری برای باید ولی شود؛ نگهداری

 .باشد دسترس در نیاز،

 نگهداری روز به باید همواره افراد ارتباطی اطلاعات بالا، های روش طریق از دسترسی منظور به

 اصلی کارکنان و متخصصان و مدیران های تلفن به بیمارستان تلفن مرکز است بهتر همچنین. شود
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 ها بیمارستان معمولا عفونی، های بیماری شیوع نظیر حوادثی، در. باشد داشته دسترسی بیمارستان

 بیماران از بسیاری تعداد مثال برای شوند؛ می مطلع حادثه نابهنگام وقوع از که هستند مراجعی اولین

 چنین در. کنند می مراجعه بیمارستان به سال معمول غیر زمان در ویژه به آنفولانزا، شبه علائم با

 های سازمان تعداد. است لازم افراد سازی آگاه برای خارجی و و داخلی خطر اعلام موقعیتی،

 موقعیتی، چنین در که خارجی

 عبارت به سازمانها این مجموع، در ولی اند؛ متفاوت موقعیت به بسته دارند، رسانی اطلاع به نیاز

 خدمات نشانی، آتش منطقه، عملیات هدایت مرکز پزشکی، علوم دانشگاه عملیات هدایت مرکز: از اند

 مدیریت سازمان و پلیس دیگر، های بیمارستان درمانی، بهداشتی مراکز بیمارستانی، پیش اورژانس

 .بحران

 چگونگی و آنها با تماس نحوه و زمان درباره را لازم اطلاعات مناسب، ای برنامه با ها سازمان این

 می قرار کارکنان اختیار در ها، هفته آخر و تعطیلات و اداری غیر ساعات در آنها به رسانی اطلاع

 حادثه فرماندهی سامانه از قسمتی یا تمام سازی فعال از پس حوادث، از بسیاری در. دهند

 فعال نیز فوری غیر های وضعیت برخی در اما کند؛ می مدیریت را حادثه سامانه این بیمارستانی،

 مراکز به بیماران انتقال. است ارزشمند بیمارستانی حادثه فرماندهی سامانه از استفاده و سازی

 جامعه، در افراد بزرگ تجمعات و برف و توفان نظیر هوا، و آب به مربوط حوادث و دیگر درمانی

 توانایی که کند پیدا توسعه اندازهای تا باید حوادث فرماندهی سامانه. اند قبیل این از هایی نمونه

 .باشد داشته را شده بینی پیش احتمالی های موقعیت مدیریت

 مختلف، های روش از استفاده با حوادث فرماندهی سامانه کارکنان موقعیت پایش و ارزیابی. ۲-۰

 را حادثه گزارش معمولا بیمارستانی پیش فوریتی خدمات. کرد خواهند دریافت را اطلاعات آخرین

 با حنه ص در حاضر کارکنان و همراه تلفن رادیو، مددجویان، تلفنی های تماس افزایش طریق از

 رادیویی های فرستنده استقرار به توجه با همچنین،. آورد می دست به شده منتقل بیماران همراه

 از اول دقایق در ،۰۰۰ اورژانس دیسپچ در نشانی آتش و احمر هلال و پلیس مانند سازمانهایی،

 .کنند می دریافت را حادثه به مربوط اطلاعات سیم، بی های فرستنده طریق

 وقوع احتمال یا افتاده اتفاق آنچه درباره اطلاعات آوردن دست به برای نیز بیماران با کردن صحبت

 دست به برای دیگری منبع نیز محل در حاضر انتظامی نیروهای همچنین،. است مفید دارد، وجود آن

 حادثه عملیات هدایت مرکز طریق از متناوب، طور به نیز اخبار آخرین. هستند اطلاعات آوردن

 .شود می دریافت دانشگاه عملیات هدایت مرکز کارکنان با محلی

 هدایت و مرکز هماهنگی با بلافاصله، بحرانی، واقعه از آگاهی صورت در است لازم بیمارستان

 که دیگری منابع کند کوشش حادثه صحنه اخبار و اطلاعات آوردن دست به برای دانشگاه، عملیات

 هدایت مرکز ،۰۰۰ اورژانس*  دیسپچ مرکز آورد، دست به اطلاعات آنها از است ممکن بیمارستان

 اطلاعات آوردن دست به ارجح اما است؛ انتظامی نیروی و فرمانداری با شهرداری) محلی عملیات

 های مکالمه ترافیک شدید افزایش با حادثه وقوع هنگام زیرا است؛ دانشگاه عملیات هدایت مرکز از

 .باشد شده قطع دانشگاه هدایت مرکز با ارتباط و دلیلی، هر به آنکه مگر مواجهیم، تلفنی

 فرمانده. است ارزشمند بیمارستان در داده رخ های اتفاق اخبار آخرین اندازه به بیرونی های گزارش

 هنگامی. کند دریافت خود کارکنان از سریع، و منظم شکلی به را اطلاعات و اخبار آخرین باید حادثه

 این عملکرد د ادامه از اطمینان منظور به کند، می ترک را بیمارستانی فرماندهی مرکز فرمانده که

 های دوربین ۲ مشاهدة نیاز، صورت در. شود جایگزین پست این در موقت ارشد یک باید مرکز،
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. دهد می قرار مسئولان اختیار در را مناسبی اطلاعات درمانی، مرکز مهم های قسمت در نظارتی

 در ها فیلم این دیدن و شده گفته قسمتهای در دستی برداری فیلم های دوربین از استفاده دیگر، روش

 تلویزیون زیرنویس مشاهده با همچنین،. است بیمارستان عملیات هدایت مرکز یا فرماندهی مرکز

 دست به دیگر های بیمارستان و وضعیت با حادثه محل درباره بسیاری اطلاعات محلی، یا ملی های

 .آمد خواهد

  حادثه عملیات برنامه اجرای. 5-3

 مناسب عملکردی پاسخهای تعیین بعدی، مهم گام کارکنان، به هشدار و باش آماده اعلام از پس

 حادثه فرماندهی مرکز از قسمتی یا تمام سازی فعال میان، این در. است موجود اطلاعات براساس

 عملکردی های قسمت دیگر و اورژانس ساختمان در درمانی مراقبتی خدمات بازنگری و بیمارستان

 در شده ارائه اطلاعات مواقع، اغلب در. روند می شمار به اولیه و مهم اقدامات جزو بیمارستان

 در خود تجربه اساس بر مسئول فرد باوجوداین،. نیست کافی بعدی، مرحله تعیین برای اولیه مراحل

 گیری تصمیم هایی پرسش چنین به گویی پاسخ برای دیگران، تجربه از استفاده با مشابه موقعیت

 به ای حادثه چه است؟ افتاده اتفاقی چه: باشد صورت این به است ممکن ها پرسش این. کرد خواهد

 روزانه معمول های فعالیت طریق از و موجود منابع با صدمه این آیا است؟ زده صدمه درمانی مرکز

 خیر؟ یا است شدنی مهار مدیریتی اقدامات و

 موقعیت در افراد این عملکرد ارزیابی های شاخص و گیرندگان تصمیم باید حادثه، عملیات برنامه در

 مدیر، رئیس،: از اند عبارت کار این در اصلی گیرندگان تصمیم معمولا. شوند تعیین حساس های

 و گیری تصمیم براساس همگی که اورژانس بخش ارشد پزشک و سوپروایزر پرستاری، مدیر

 هنگام گویی پاسخ برای راهکارهایی حوادث، در پاسخ راهنمای. شوند می انتخاب قبلی برنامه

 سریع استفاده برای باید راهنما این. دهد می ارائه بیمارستان در خارجی یا داخلی حوادث با مواجهه

 برای آن فرمت محتوایی جزئیات به توجه با و باشد دسترس در کامپیوتری فرمت با جیبی شکل به

 .باشد استفاده قابل گرفته صورت اقدامات ثبت

 بیمارستان حوادث فرماندهی سامانه شدن فعال لزوم درباره گیری تصمیم و حادثه خبر تأیید محض به

 مهم کارکنان اختیار در را اطلاعات سرعت، به باید مسئولان بیمارستان، فرماندهی مرکز و

 رسانی اطلاع این. دهند قرار هایشان خانه در حتی و جلسه حین یا آن خارج یا داخل در بیمارستان

 داده شرح و طراحی و هماهنگ خوبی به مختلف، های استراتژی از استفاده با باید موقع، به های

 رسیدن از اطمینان برای پیک ارسال یا تلفنی پیغام ایمیل، پیجر، بلندگو، از استفاده نظیر شود؛

 مرکز سریع اندازی راه: باشد ها ویژگی این شامل باید حادثه عملیات برنامه این، بر علاوه. اطلاعات

 مدیریت فرایندهای اجرای فرماندهان؛ استفاده برای مناسب مکان بیمارستان؛ حادثه فرماندهی

 برنامه داشتن دسترس در و نیاز مورد ارتباطی کانالهای کردن فعال و کردن آماده اطلاعات،

 .شود سازی فعال لازم، باصلاحیت مناسب افراد توسط باید که حوادث فرماندهی

 بیمارستان حوادث فرماندهی مرکز اندازی راه. 5-4

 برای آماده مکانی به دسترسی: کرد خواهد تسهیل شدت، به را حوادث فرماندهای تیم کار عوامل این 

 منابع، فعالیتها، هماهنگی و ها جلسه تشکیل منظور به بیمارستانی حوادث فرماندهی مدیریت تیم

 .بیمارستانی فرماندهی مرکز وجود عبارتی، به و اطلاعات

  بیمارستانی حوادث فرماندهی مرکز مشخصات. 5-4-1
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  باشد داشته هایی ویژگی چنین باید بیمارستانی فرماندهی مرکز موقعیت و طرح

 پذیر امکان بیمارستان نقاط تمام از باید مرکز این به دسترسی: دسترسی امکان• 

 در است ممکن مكان این. باشد داشته قرار بیمارستان شلوغ و عمومی های مکان در نباید مرکز. باشد

 .باشد داشته کاربری تغییر امکان راحتی، به باید ولی شود؛ استفاده نیز معمول وضعیت

 هر به را حادثه مدیریت تیم اعضای اسکان امکان باید حوادث، فرماندهی مرکز: بودن استفاده قابل •

 با رویارویی منظور به کافی تکنولوژی و تجهیزات مبلمان، وسایل، فضا، از و باشد داشته تعداد،

 مدت به کم، دست را گوناگون نیازمندیهای تأمین توانایی ضمن، در باشد؛ برخوردار حوادث انواع

 . باشد داشته ساعت ۷۲

 حادثه، عملیات برای پشتیبانی و خدمات مستمر ارائه توانایی باید مرکز این: روزی شبانه خدمات •

 .باشد داشته را روز شبانه ساعت ۲۴ و هفته روز ۷ اندازه به

 داشته را خاص های موقعیت در حفاظت امکان و کامل امنیت باید حوادث فرماندهی مرکز: امنیت •

 به حساس اطلاعاتی و ارتباطی های سیستم و وسایل به باید مرکز، این در حاضر افراد لذا باشد؛

 . یابند دست راحتی

 مرکز انتقال امکان همچنین و داده رخ اتفاق تحمل توانایی مشخصه این پایندگی و ماندگاری •

 . دهد می نشان را مرکز پایندگی و ماندگاری امکان و دیگر مکانی به بیمارستانی فرماندهی

 در را حساس اطلاعات مبادله تکنولوژی باید حوادث فرماندهی مرکز سازمانی بین عملکرد امكان• 

 یا دانشگاه عملیات هدایت مركز مثل مراکز، دیگر به معمول اطلاعات دیگر و حادثه خصوص

 حوادث، فرماندهی مرکز در که است آن ایدئال همچنین،. باشد داشته حادثه عملیات هدایت مراکز

 :شود طراحی زیر کارهای برای هایی مکان

 علائمی طریق از مکان این. حادثه مدیریت تیم اعضای هماهنگی منظور به عملیات هدایت اتاق •

 شود تعیین پیش از فرماندهی پست برای محلی عنوان به خاص،

 و امکانات به سریع دسترسی و استفاده قابل فضای با فرماندهی های پست برای هایی مکان •

  وظایف؛ شرح برگه در شده تعیین فرماندهی ابزارهای

 مدیران؛ به رسانی اطلاع یا خصوصی های جلسه برای نزدیک و محصور کنفرانس اتاق •

 پشتیبانی؛ تجهیزات و تلفن و رادیو برای ارتباطی فضای •

 تصمیم منظور به موردنیاز اطلاعات اعلام برای ها نوشته دست و الکترونیکی نمایشگرهای •

 گیری؛

 مدیریتی، منابع وسایل، از استفاده راهنمای ها، برنامه ها، نقشه نگهداری برای مخصوص کمدهای •

 شود نمی استفاده آنها از که هنگامی فرماندهی های دستورالعمل و ملزومات تجهیزات،

 ملزومات و تجهیزات امکانات،. 5-4-2

 های سازمان و بیمارستان مختلف های قسمت با مؤثر ارتباط برقراری منظور به فرماندهی مرکز 

 باشد داشته دسترسی چندلایه و ارتباطی وسایل انواع به باید اطلاعات آوری جمع برای آن از خارج

 :شود می اشاره آنها به زیر، در که
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 قابلیت با امکان صورت در و رایانه ای، ماهواره تلفن سیم، بی تلفن به مجهز ارتباطی سیستم •

 تجهیزات فرماندهی؛ کارکنان به اطلاعات اعلام منظور به مناسب نمایشگرهای و اینترنت از استفاده

 نمایشگر های صفحه و متعدد های تلویزیون شامل دولتی، تلویزیون و رادیو های برنامه پخش برای

 و ام اف کانال دارای ادیوهای و هستند نمایش صفحه یک از شبکه چندین همزمان پخش توانایی که

  ؛...هواو و آب گزارش و ایام

 وایت پرده، از تصاویر های کننده پخش شامل حادثه اطلاعات تصویری پخش برای تجهیزات• 

  چارتها؛ و ها نقشه بردها،

  سیم؛ بی و تلفنی های مکالمه تمام ضبط و ثبت امکان •

 محوطه و بیمارستان خروج و ورود درب و اورژانس ویژه به مهم، های بخش تصاویر دیدن امکان• 

  بیمارستان؛

 شنیده محوطه و ها بخش داخل و بیمارستان کل در که نحوی به مرکز این از پیام پخش امکان• 

 شود؛

 هدایت مرکز و بیمارستان عملیات هدایت مرکز بین کنفرانس ویدئو سیستم ایجاد امکان، صورت در •

  دانشگاه؛ عملیات

 برقراری برای سخت، مسیرهای در حرکت امکان داشتن با( پیک) موتور دستگاه یک بینی پیش •

 عملیات؛ هدایت مرکز با ارتباط

 نظیر هایی نمونه بیمارستانی، حادثه فرماندهی سامانه های فرم و تجهیزات بر علاوه نهایت، در •

 . است مرکز در موردنیاز وسایل از نیز فتوکپی و فاکس دستگاه

 کارکنان سازماندهی.  5-4-3

 حوادث فرماندهی مرکز در کارکنان تعداد است ممکن حادثه، مدت و زمان و نوع به توجه با 

. کند می فعالیت همیشه که است مقامی یگانه و چیز همه مسئول فرمانده. کند پیدا افزایش بیمارستان

 کارکنان. کند تعیین موقعیت مبنای بر را موردنیاز مدیریتی های پست و حادثه سطح باید فرمانده

 شرح دریافت از پس و شوند حاضر خود جایگاه در فرمانده دستور و قبلی برنامه اساس بر باید دیگر

 در ازدحام ایجاد از باید کارکنان تمامی. کنند آغاز را خود فعالیت مستقیم، مدیر دستور با وظایف

 سازمان نمایندگان و پزشکی و فنی متخصصان براین، علاوه. کنند خودداری حادثه فرماندهی محل

 .شوند داده اسکان آن به نزدیک مکانی یا فرماندهی محل در است ممکن نیز دیگر های

 بیمارستان فرماندهی مرکز جایگزین مرکز .5-4-4

 جایگزین مرکز باید نیست، استفاده قابل یا دسترس در بیمارستان فرماندهی اولیه مرکز که هنگامی 

 مرکز مکان به ها، ریزی برنامه در است لازم لذا باشد؛ شده گرفته نظر در پیش، از دیگری

 قسمت از توان می جایگزین مرکز ایجاد برای. شود توجه آن کار به شروع چگونگی و جایگزین

 بیمارستانها برخی. کرد استفاده بیمارستان محوطه در نزدیک های ساختمان یا بیمارستان دیگر های

 عملیات برنامه جلیقه، مانند نیاز، مورد اقلام سازی ذخیره شامل که دارند سریع دسترسی برنامه

 را توانایی این حوادث زمان در که است مخصوص های بسته در رایانه و خودکار کاغذ، حادثه،

 .شوند داده انتقال جایگزین مرکز به سریع، که دارند
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 اقلام و شده آورده انبار از ها بسته این شود، می اندازی راه اولیه فرماندهی مرکز که زمانی

 این جایگزین، فرماندهی مرکز اندازی راه زمان در ترتیب، این به. شوند می تأمین موردنیاز

 از حمل قابل های دستگاه دیگر و رادیوها کردن انبار برای است گفتنی. شوند می استفاده ها پروژه

 شود می استفاده ای جداگانه های دوره

 حادثه فرماندهی سیستم سازی فعال, 5-5

 می فعال قبلي شده تمرین برنامه براساس بیمارستانی فرماندهی سامانه حادثه، خبر. تأیید محض به 

 از سطوحی وضعیت، بررسی با بالاتر مسئول رسیدن تا بیمارستان در حاضر مقام بالاترین و شود

 و اهداف باید فرمانده ستائی، بیمار حوادث فرماندهی سامانه شدن فعال با. کند می فعال را سامانه

 حادثه، عملیات برنامه طبق ها ارزیابی این اساس بر تا کند تعیین را اولیه مدیریتی های اولویت

 تا شده فعال فرماندهي های پست است ممکن ابتدا، شوند فعال فرماندهی پست برای بیشتری نیروهای

 در. شوند اداره بیمارستان در حاضر معمولی کارکنان توسط ارشد، کارکنان رسیدن زمان

 نفر هر کمکی، نیروهای رسیدن با حادثه پایان تا است ممکن متوسل حتی یا کوچک بیمارستانهای

 فرد این زمان هم های مسئولیت عملکردی، نیازهای اساس بر که باشد کار چندین دادن انجام مسئول

 -. شود می تعیین

 حادثه فرماندهی سیستم ساختار ایجاد ، 5-5-1

 ممكن شوند گمارده فرماندهی های پست در باید دیده آموزش کارکنان فقط حادثه، به پاسخ زمان در 

 بنابراین، شود گذاشته تجربه با و دیده آموزش افراد عهده به پست چندین همزمان مسئولیت است

 مواقع در نقش ایفای برای دیده آموزش کارکنان از متشکل گروهی به همواره است بهتر بیمارستانها

 و تلفن همراه به آنها اسامی فهرست فرماندهی، سریع دسترسی برای و باشند داشته دسترسی لزوم،

 را ها تیم اعضای نیز جایگزین سیستم. شود نگهداری حوادث فرماندهی مرکز در کامل، نشانی

 گروه آن دهد، رخ گروهی معمولی وظیفه انجام زمان در حادثه اگر. باشند آنکال که کند می موظف

 هگرو از عضوی اگر و شد خواهد فعال گو پاسخ تیم اولین عنوان به

 تیم عنوان به دیگر های گروه از افرادی باشد، نداشته حضور مرخصی یا بیماری دلیل به شده تعیین

 . شد خواهند جایگزین دوم شیفت یا کمکی

 این در هم کند توجیه حادثه مدیریت اولیه مراحل درباره را بیمارستان عمومی کارکنان باید فرمانده

 نگرانی و ها پرسش و اولیه مشکلات به پاسخ بیمارستان، عمومی پاسخ های اولویت درباره برنامه،

 و اخبار آخرین مشخص، زمانی فواصل در باید لذا کند؛ ارائه را لازم توضیحات آمده، پیش های

 به حادثه فرمانده مواقع، بیشتر در. دهد قرار کارکنان اختیار در را بیمارستان عملکرد اطلاعات

 را مرتبط کارکنان و عملیات رئیس ایمنی، ارشد و عمومی روابط ارشد گام، اولین در و سرعت

 برنامه واحدهای رؤسای و هماهنگی و سوابط ارشد نیاز، براساس و ادامه در. کند می فعال و تعیین

 .شد خواهند فعال و تعیین نیز مالی اداری و پشتیبانی و ریزی

 اشعه و شیمیایی حوادث و عفونی بیماریهای متخصصان شامل بالینی، های زمینه در ویژه کارشناسان

 اداره به قانونی أمور و حادثه مدیریت برای بالینی، غیر های زمینه در. شوند می مضر های

 از هدف است گفتنی. کرد خواهند کار به شروع نیاز، صورت در که هستند دیگری گروه بیمارستان

 زمینه در پیشنهادها ارائه و موقعیت ارزیابی برای فرمانده به رسانی کمک افراد، این کارگیری به

 برنامه کردن اجرا ضمن بیمارستان، در حوادث فرماندهی ساماندهی با زمان هم. است حادثه به پاسخ
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 دیگری، عملکردی مناطق مربوط، های دسته در دیده آموزش کارکنان از استفاده با حادثه، عملیات

 . کنند تکمیل و تعیین را خود گروه افراد باید نام، ثبت واحد و عمل اتاق و اورژانس مانند

 مکتوبی گزارش فرصت اولین در است موظف قسمت هر مسئول مدیریتی، های پست شدن فعال با

 مربوط اطلاعات تا هفرستد فرماندهی مرکز به را مختلف های پست در مشغول افراد اسامی ثبت از

 مشاهده. شود داده قرار سهمگان اختیار در دی سی ال نمایشگر با دیواری های چارت طریق از

 فرمهای این، بر علاوه. دارد ای ویژه همیت آنها با تماس برقراری های راه و ارشد مدیران اسامی

 ها جلیقه پوشیدن است گفتنی. گیرد قرار واحدها اختیار در باید نیز دهی گزارش و وظایف شرح

 سامانه در استاندارد های رنگ براساس

 


