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وزارت بهداشت ، درمان و آموزش پزشكي
معاونت درمان و  دارو 

دفتر ارزشيابي ، ضوابط و استانداردهاي درماني 
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ضوابط استاندارد امداد رساني ، درمان و بازتواني 
بيماران حوادث و سوانح و فوريتهاي پزشكي 
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ه وظيفه امدادرساني مراكز فوريتهاي پزشكي مراكزي هستند ك
و درمان سريع و همه جانبه كليه بيماران اورژانس و مصدومين 

.حوادث و سوانح را عهده دار مي باشند 
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اين ضوابط استاندارد بايد در كليه مراكز درماني كشور موجود
مفاد آن دقيقاً اجراء گردد و در محلي كه در معرض ديدو

.سنل و مراجعين باشد نصب گردد و استفاده عموم پر
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مقدمه

مراكز فوريتهاي پزشكي نقش اساسي در تضمين سلامت مردم و نجات جان افراد در مواقع 

به مناسبت اهميت حياتي وظايف و نياز دائمي به خدمات آنها ، . بروز حوادث و سوانح ايفا مي نمايند 

اين . تناب ناپذير است جورد نياز در همه موارد ضروري و اتأمين تجهيزات و ملزومات و داروهاي م

استاندارد براساس نيازهاي حداقل مراكز فوق الاشاره به منظور تأمين و تضمين سلامت آحاد مردم و 

بازگشت سلامت و توانائي مصدومين حوادث و سوانح و فوريتهاي پزشكي و تضمين ارائه خدمات مورد 

اين ضوابط به استناد اهداف و وظايف . ر نوع فوريت تنظيم شده است نياز در حوادث و سوانح و ه

مقدس نظام جمهوري اسلامي تهيه شده است و اجراي آن در كليه مراكز بهداشتي درماني اعم از 

مراكز وابسته به وزارت بهداشت درمان و آموزش پزشكي ، ساير بخشهاي دولتي و نهادها ، بخش 

. راكزي كه داراي وظايف و اهداف بهداشتي درماني مي باشند خصوصي ، بخش خيريه و كليه م

استاندارد در مورد در اين سند استاندارد موارد. ضروري و تخلف از آن موجب پيگرد خواهد بود 

مشخص شده است و معني مفهوم آن ضابطه » الف  « فوريتهاي پزشكي با حرف اختصاري  است

.انس و فوريت پزشكي وابعاد مربوطه مي باشد استاندارد لازم الاجراء در زمينه اورژ
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رت بهداشت ، درمان و آموزش پزشكيوزا
معاونت درمان و  دارو 

دفتر ارزشيابي ، ضوابط و استانداردهاي درماني

1–استاندارد الف 
 ، 1354طرات جاني مصوب سال داري از كمك به مصدومين و رفع مخابه استناد قانون مجازات خود

بر همه افرادي كه توانائي امداد . امداد درماني به مصدومين سوانح  و حوادث از وظايف عمومي بشمار مي رود 

رساني برايشان فراهم مي باشد واجب و لازم است كه بدون تأمل و اتلاف وقت و با استفاده از همه وسائل و امكاناتي 

نجات بيماران و مصدومين و خروج ايشان از شرايط بحراني . ابند كه در اختيار دارند ، به ياري آسيب ديدگان بشت

در اين راستا وظيفه نهادهاي امداد رساني و اورژانس و . در رأس اهداف اين امداد رساني همگاني بشمار مي رود 

ليه بيماران امداد رساني از لحظه اطلاع ازسانحه آغاز و تا انتقال ك. سازمانهاي آتش نشاني مهمتر و اساسي تر است 

.و مصدومين به مراكز بهداشتي ، درماني و فوريتهاي پزشكي ادامه ميابد 

وزارت بهداشت ، درمان و آموزش پزشكي
معاونت درمان و  دارو

دفتر ارزشيابي ، ضوابط و استانداردهاي درماني

2–استاندارد الف 
 و كليه پرسنل و مأمورين تحت نظارت آنها موظف كليه پزشكان ، مسئولين بيمارستانها و درمانگاهها

هستند با منتقل كنندگان مصدومين ، مجرومين و بيماران  به بيمارستان كمال همكاري را داشته و پس از تحويل 

وظيفه . گرفتن بيماران و ارائه خدمات درماني اورژانس ، تنها به ثبت مشخصات كامل منتقل كنندگان اكتفا نمايند 

تحقيقات در خصوص نحوه بروز حادثه و مسئولين آن بعهده متصديان و مسئولين مراكز بهداشتي درماني           بررسي و 

1354براساس قانون مجازات خودداري از كمك به مصدومين و رفع مخاطرات جاني مصوب سال . نمي باشد 

يده را به مراجع انتظامي يا مراكز مأمورين انتظامي نبايد متعرض كساني كه خود متهم نبوده و اشخاص آسيب د

. درماني مي رسانند 
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وزارت بهداشت ، درمان و آموزش پزشكي
معاونت درمان و  دارو

دفتر ارزشيابي ، ضوابط و استانداردهاي درماني

3–استاندارد الف 
آموزش پزشكي ،ساير بخشهاي كليه مراكز بهداشتي درماني اعم ازمراكز وابسته به وزارت بهداشت درمان و 

دولتي و نهادها ، بخش خصوصي و كليه مراكز با وظايف و اهداف بهداشتي درماني بدون قيد و شرط موظف به ارائه 

خدمات اوليه و فوريتهاي مورد نياز مصدومين كليه حوادث و سوانح و فوريتهاي پزشكي و در صورت داشتن توانائي 

اين مراكز به منظور ارائه خدمات مؤثر بايستي قبلاً به وسايل وامكانات و . شند و امكانات ، ادامه درمان مي با

 پس از تثبيت وضع بيماران و تضمين رفع مخاطرات فوري و اخذ پذيرش از ����. داروهاي مورد نياز مجهز باشند 

صدومين با مراعات كليه نسبت به اعزام بيماران و م) چنانچه امكان ادامه مداوا فراهم نيست ( ساير مراكز مجهز تر 

حدود وظايف اين قبيل مراكز از لحظه ورود بيماران و مصدومين آغاز و . شرايط و ضوابط حمل و نقل اقدام نمايند 

تا زمان تثبيت كامل وضع عمومي و ارائه خدمات مورد نياز و رفع مخاطرات از بيماران و مصدومين و تضمين شرايط 

 در صورت نياز به انتقال به ساير مراكز براي درمانهاي تكميلي و تخصصي ، وظايف .عمومي ايشان بايد ادامه يابد 

. اخذ پذيرش و مراقبت از بيماران در طول زمان انتقال تا تحويل فرد به مركز بعدي ، بعهده مراكز اوليه مي باشد 

موظف .  قرار مي گيرند كليه مراكزي كه جهت ارائه پذيرش به بيماران و مصدومين فوريتهاي پزشكي مورد تماس

:خواهند بود 

        اولاً نسبت به ثبت دقيق درخواست پذيرش مشتمل بر مشخصات بيمار ، مشخصات مركز و فرد تماس گيرنده 
ثانياً نسبت به مبادرت نموده و در غير اين صورت مراتب را با ذكر دلائل عدم پذيرش : و ساعت تماس اقدام نمايند 

.ثبت نمايند 

. آورده شده است 5– ليست داروها وسايل و امكانات و خدمات اولايه مورد نظر در استاندارد الف ����
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وزارت بهداشت ، درمان و آموزش پزشكي
معاونت درمان و  دارو

دفتر ارزشيابي ، ضوابط و استانداردهاي درماني

4–استاندارد الف 

.  در كليه مراكز اورژانس و فوريتهاي پزشكي حضور دائمي و مستمر نيروهاي انساني مورد نياز الزامي است -4-1

اين حضور بايد بصورت مقيم باشد بطوريكه تحت هيچ شرايطي اورژانس يا مركز فوريت از نيروي انساني مربوطه 

ضروريست كه قبل از . ه براي نيازهاي ضروري ترك محوطه اورژانس اجتناب ناپذير باشد چنانچ. خالي نباشد 

مسئوليت هر نوع حادثه ناشي از عدم . پرسنل جانشين به محل آمده و نسبت به كليه امور جاري توجيه شده باشد 

انس در درجات بعد اجراي دقيق اين اصل مهم متوجه پرسنل مربوطه در درجه نخست ، مديريت و مسئولين اورژ

.خواهد بود 

 سرپرستي علمي هر مركز اورژانس يا فوريت پزشكي بعهده يك نفر متخصصين يكي از رشته هاي تخصصي -4-2

در شرايط . مي باشد ) مرجحا جراحي عمومي يا داخلي يا كودكان يا زنان و زايمان يا بيهوشي عمومي ( باليني 

م از متخصصين ياد شده حضور ندارند و يا واجد شرايط لازم نمي باشند اين استثنائي كه در مركز مربوطه هيچ كدا

تشخيص اين امر . مسئوليت به ساير كادر تخصصي پزشكي و يا پزشك عمومي واجد شرايط واگذار خواهد شد 

 و سوابق اين فرد بايد واجد شرايط عملي و تجربي. بعهده بالاترين مقام علمي و اداري زير مجموعه ذيربط مي باشد 

كافي بوده ، در اين سمت مرجحا تمام وقت جغرافيائي باشد و در غير اين صورت اصلي ترين مسئوليت وي تصدي 

حضور فيزيكي مستمر و كافي لازمه اصلي مسئوليت . سرپرستي علمي بخش و يا مركز فوريت پزشكي مربوطه باشد 

 برنامه ريزي و هماهنگي فعاليتهاي اورژانس و سرپرست علمي يا رئيس بخش اورژانس مسئوليت. مهم مي باشد 

نظارت علمي در فعاليتهاي جاري و حل مشكلات پرسنل و حل آن قسمت از مشكلات علمي و درماني كه نسبت به 

درماني از طريق جلب مشاركت آنها احاطه و شناخت دارد و فراهم  نمودن شرايط حل ساير مشكلات عملي  و 

. تضمين حضور مستمر پرسنل اورژانس را عهده دار مي باشد ساير پزشكان و متخصصين و 

 براي تصدي مسئوليت درماني و انجام وظيفه پزشكي و تخصصي متخصصين جراحي عمومي يا داخلي يا -4-3

متخصصيندر اورژانسهاي تخصصي ويژه حسب مورد. كودكان يا زنان و زايمان يا بيهوشي عمومي مرجح مي باشند

در ساير موارد و در شرايطي كه امكان بكارگيري متخصصين ياد شده وجود. همكاري داشته باشند مربوطه بايستي 

����ادامه در صفحه بعد  
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 ندارد از ساير متخصصين و يا پزشكان عمومي واجد شرايط حسب مورد و به تشخيص سرپرست علمي اورژانس 

بقه كار در اين مراكز علاقه كافي و حضور فيزيكي تجربه در مورد بيماران اورژانس ، سا. بايستي استفاده گردد 

.  مستمر و كافي از لوازم اصلي اين مسئوليت مهم درماني مي باشد 

 ساير متخصصين مانند متخصصين داخلي ، ريه ، كليه ، جراحي اعصاب ، ارتوپدي ، چشم پزشكي ، گوش و -4-4

 اورژانس و فوريتها بايستي بصورت نيمه وقت ، پاره وقت ، در ارتباط با مراكز و بخشهاي... حلق و بيني ، ترميمي و 

پزشكان . اين همكاري بايد تضمين شده و بطور مستمر ادامه داشته باشد . مشاور و همكار مشاركت داشته باشند 

عمومي و دستياران براي همكاري در مراكز اورژانس بايستي دوره هاي لازم را ديده و تحت نظر متخصصين مربوطه 

اين همكاري در شرايط اضطراري و فوريتها طيف وسيعتري مي تواند داشته باشد و اختيارات و . جام وظيفه نمايند ان

انترنهاي بيمارستانهاي آموزشي اولاً بايستي قبل از شروع . مسئوليتهاي اين همكاران وسيعتر و جامعتر خواهد بود 

ديده باشند و ثانياً بطور مستمر زير نظر دستياران و اساتيد انجام به كار در اورژانسها تعليمات تئوري و عملي لازم را 

براي تجويز دارو و نوشتن . دراين شرايط وظيفه تجويز دارو و نسخه نويسي بعهده دستياران مي باشد . وظيفه نمايند

 به اين امور نسخه درماني داشتن شماره و مهر نظام پزشكي الزامي است و از اين جهت كارورزان نبايستي مستقلاً

. ساعته و مستمر دستياران در محل اورژانس ضروريست 24حضور . مبادرت نمايند 

 مديريت مراكز درماني مربوطه در قبال اورژانس و فوريتهاي پزشكي داراي اصلي ترين و اساسي ترين مرتبه -4-5

تهيه و تدارك امكانات و فضاهاي فيزيكي مناسب ، برنامه ريزي ، نظارت بر اجراي دقيق و .  باشند مسئوليت مي

منظم  برنامه ها ، تأمين كمبودها و كاستيها ، تضمين حضور شبانه روزي و دائمي نيروهاي انساني و تخصصي مورد 

ماني و برآورد راندمان كاري ، تجديد نظر در نياز ، تأمين مراتب رضايتمندي بيماران و مراجعين ، پيگيري نتايج در

. برنامه ها و بسياري از ضروريات ديگر در رديف مسئوليتهاي خطير مديران اين مراكز بشمار مي رود 

 مدير و مسئول پرستاري در اورژانس و مراكز فوريتهاي پزشكي بايستي پرستار ارشد داراي سابقه كافي در -4-6

.  تجربه و آموزش و سابقه لازم در پرستاري اورژانس و مراقبت ويژه از بيماران باشد حرفه و مديريت پرستاري و

 ساعته و مستمر و فعاليت مؤثر و كافي 24وظيفه برنامه ريزي و هماهنگي كاري گروه پرستاري ، تضمين حضور 

ستاري ، هماهنگي با اين پرسنل ، اطلاع از مشكلات و كمبودهاي گروه پرستاري ، نظارت بر حسن اجراي امور پر

گروههاي تخصصي ، هماهنگي گروه كاري خدمات و نظارت بر حسن اجراي امور خدماتي از وظايف خطير مدير 

.پرستاري اورژانس و فوريتهاي پزشكي بشمار مي رود 

: پرستاران اورژانس و مراكز فوريتهاي پزشكي بايستي -4-7

. كي را ديده باشند  آموزش پرستاري اورژانس و فوريتهاي پزش–الف 

. ز فوق داشته باشند ك مرجحا بمدت يكسال يا بيشتر سابقه كار در مرا–ب 

����ادامه در صفحه بعد  
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.  آموزش و يا سابقه كار در بخش مراقبت ويژه داشته باشند –ج 

هاي پزشكي فعاليت پرستاري در اورژانس و مراكز فوريت.   سال سابقه كار پرستاري داشته باشند 3 مرجحا –د 

. شبانه روزي است و تحت هيچ شرايطي اين مراكز نبايستي از حضور نيروهاي پرستاري خالي بمانند 

چنانچه براي نيازهاي ضروري ترك محوطه اورژانس اجتناب ناپذير باشد ضروريست كه قبل از آن پرسنل جانشين 

يت هر نوع حادثه ناشي از عدم اجراي دقيق اين مسئول. به محل آمده و نسبت به كليه امور جاري توجيه شده باشد 

. اصل مهم متوجه پرسنل مربوطه در درجه نخست و مسئوليت اورژانس در درجات بعد خواهد بود 

  الزامي نيست و ساير پرستاران نيز در صورت آموزش كافي و علاقه لازم مي توانند در اين د و ب موارد –تبصره 
.بخشها به كار گرفته شوند 

.  حضور نيروهاي خدماتي همگن به تعداد كافي در همه شيفتهاي كاري اورژانس لازم و ضروريست -4-8

.  حضور مددكاران اجتماعي و پرسنل انتظامي و نگهباني براي ايفاي مسئوليتهاي محوله لازم مي باشد -4-9

يرش يا فرد واجد شرايط ديگر مسئوليت مددكاري اجتماعي در بعضي از شيفتها توسط مدير كشيك يا مسئول پذ

.ايفا گردد 
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وزارت بهداشت ، درمان و آموزش پزشكي
معاونت درمان و  دارو

دفتر ارزشيابي ، ضوابط و استانداردهاي درماني

5–استاندارد الف 

 در فوريتهاي پزشكي و درماني ، حوادث و سوانح كليه به منظور ارائه خدمات فوري ، مؤثر و همه جانبه
مراكز درماني و درمانگاهها سراسر كشور بايد داروها ، ملزومات وسايل و امكانات زير را همواره در اختيار داشته و هر 

: لحظه به آنها نياز حاصل گرديد بلا درنگ در دسترس باشند  

����������

�: ليست داروها  : 1– الف -�5

 آمپول هيدرو – آمپول فني توئين – آمپول فنوباربيتال – آمپول ديازپام – آمپول اپي نفرين –آمپول آتروپين 

– يا ويال هپارين Icc آمپول هپارين – آمپول آمينوفيلين – آمپول متيل پردنيزولون -كرتيزون يا دگزامتازون  

بدون آدرنالين % 2و % 1ون آدرنالين يا ويال گزيلو كائين  آمپول گزيلوكائين بد–cc10 آمپول كلسيم گلوكونات 

-�TNG آمپول -� آمپول دوبوتامين – آمپول دوپامين – آمپول فورسمايد -� اسپري گزيلوكائين –

TNG  Pearl- آمپول – آمپول هيوسين – آمپول سايمتيدين -� آمپول ديازوكسيد – آمپول وراپاميل 

– آب مقطر – آمپول ديكلوفناك سديم – آمپول بي پريدين – آمپول هالو پريدول – ) لارگاكتيل(كلرپرومازين 

-�  آنتي بيوتيك بر عليه پسود وموناس - پماد سوختگي سيلور سولفاديازين يا مافنايد–پماد سوختگي معمولي 

� گاز وازلين –و استافيلوكوك 

 ويال – ويال سولفات منيزيوم –روزسديم  ويال كل- ويال بيكربنات سديم–ويال انسولين كريستال 
%  50 ويال گلوكز -% 20گلوكز 

����ادامه در صفحه بعد  
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 سرم مانيتول – سرم شستشوي نمكي -%  10 سرم قندي -%5 سرم قندي –3/1-3/2 سرم –سرم نمكي يا رينگر 
20   %

( NSAIDS  )ي غير استروئيدي  سه نوع داروي ضد التهاب–قرص و شياف و شربت استامينوفن و قرص آسپرين 

 شربت و – شربت و كپسول و آمپول آمپي سيلين و آموكسي سيلين و سفالكسين – قرص استامينوفن كدئين –
 شربت و قرص و آمپول آنتي هيستامين و -( Procaine ; G : 6:30 ; 1200000 )قرص و آمپول پني سيلين 

– قرص متوكلوپراميد – شربت آنتي اسيد –) يا مشابه آن (  قرص سايمتيدين –شربت و قرص اريترومايسين 

قرص كوتريموكسازول 
)  يا آسم يار Spacer( + اسپري سالبوتامول 

قطرات +  تتراسيكلين - نفازولين  – سولفاستاميد – پردنيزولون – پيلوكارپين –تيمولول : پمادها و قطرات چشمي 

 لازم براي درمان اتيت خارجي  گليسرين فنيكه و قطرات–گوشي الكل بوريكه 

 پتيدين يا مرفين – پنتازوسين –نالوكسان  : �مواد مخدر 

 :1تبصره 
اين داروها . داروها از جهت تاريخ مصرف اول هر ماه چك گرديده و عدم گذشت تاريخ مصرف در دفتري ثبت گردد 

ه بايد موجود باشد ، قفسه اورژانس يا بسته به مورد در محلهاي مختلف از جمله ترالي اورژانس در محلهائي ك
. محلهاي مناسب ديگر كه دسترسي فوري و بلادرنگ به آنها فراهم باشد بايستي نگهداري شوند 

 :2تبصره 
نگهداري شود و . هر دارو بايد در محفظه مناسبي كه با برچسب خوانا و درشت نام دارو روي آن نوشته شده باشد 

.دستورالعمل نگهداري داروها بايستي بسته به مورد مراعات گردد شرايط نگهداري مندرج در 
0

����������

�: ليست ملزومات و وسايل   : 2– الف -�5

       در اورژانسها و مراكز فوريتهاي پزشكي بايستي ملزومات و وسائل مصرفي به ميزان حداقل مصرف هفتگي 
ملزومات غير مصرفي نيز بايستي به ترتيبي كه در اين .  باشند تأمين شده و همواره آماده استفاده و در دسترس

بديهي است كه مواد مصرفي بايستي بطور منظم . ماده ذكر شده است در دسترس و مورد بهره برداري قرار گيرد 
جايگزين گردد و ملزومات غير مصرفي نيز در صورت خراب شدن ، نقص فني و يا از رده خارج شدن به هر علت 

اقلام مورد نياز به شرح . ، بلافاصله جايگزين شده ، بطوريكه در همه لحظات حداكثر آمادگي محفوظ بماند ديگر 
: زير مي باشند 

. ي جابجائي بيماران مورد نظر مي باشد دسترسي عمومي به اين وسيله برا: روان و سالم و تميز ) برانكارد ( بيمار بر 
سالم بودن ويلچر  بايد  : روان و سالم و تميز) ويلچر ( صندلي چرخ دار . سالم بودن برانكارد بايد روزانه كنترل شود 

.روزانه كنترل و ثبت شود 

 ,*�# -
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قفسه نگهداري داروها و تجهيزات
 محيطهاي كشت خون و حلق ، فرآورده هاي خوني ، يخچال جهت نگهداري داروهايي مانند انسولين و موادي مانند

.يخ و امثالهم 
 لوله هاي – ماسك اكسيژن –كپسول اكسيژن با اتصالات و شيرآلات كامل و اتصالات يدكي و ابزار تعويض اتصالات 

رابط مخصوص اكسيژن 
-�پالس اكسي متر +   سالم و آماده استفاده آني در هر لحظه با مانيتور � و الكترو شوك �ساكشن سالم  

ژل الكترود+ يك عدد نوار يدك +  عدد 6چست ليد براي مانيتورينگ 
: تخت معاينه كه داراي مشخصات زير باشد 

 درجه در هر يك 45 با زاويه  (CPR)ارتفاع خيل بلند يا كوتاه نبوده به صورتيكه انجام عمليات احياء قلبي ريوي 

 استحكام متناسب براي عمليات احياء قلبي –)  سانتي متر 90 تا 75حدودا ( از طرفين بسهولت امكان پذير باشد 

 چرخ روان و مستحكم و داراي قابليت ثابت 4 داراي – يك عدد پايه سرم متصل سمت راست و بالاي تخت –ريوي 

. نمودن 

.دد سالم بودن تخت هر هفته كنترل و در چك ليست مربوطه با ذكر تاريخ بازديد درج گر: تذكر 
.چهار پايه كنار تخت معاينه جهت سهولت قرار گرفتن بيمار روي تخت 

.ترازوي توزين كودكان و بزرگسالان همراه متر فلزي .  پايه سرم سيار 

. نكاتوسكوپ سالم جهت ديدن فيلم راديولوژي 

.ميز و صندلي مناسب جهت پزشك ، پرستار ، يك بيمار و دو همراه 

. ازوبند اطفال و بزرگسال گوشي و فشار سنج با ب

باطري + چراغ قوه كوچك با قابليت نور متمركز جهت بررسي وضعيت مردمكها و ساير موارد و چراغ قوه بزرگ 
يدك 

 (CPR )جهت استفاده در زمان عمليات احياء قلبي تنفسي ( تخته بيمار 

  آنژيوكت سبز ، -25-23-22-21-20سر سوزن +  سي سي و سرنگ انسولين 50 و 20 و 10و 5 و 2سرنگهاي 
 ست خون و – اسكالپ وين سفيد ، آبي و سبز ، ست سرم –سه راهي آنژيوكت + صورتي ، خاكستري يا آجري 

. ميكروست  

 و 15-10 باندمعمولي –چسب معمولي و ضد حساسيت + تيغ اره + پنبه آغشته به محلول ضد عفوني يك ظرف 

 )4*4(  گاز معموي – سانتي متري 20

NG Tube قرمز ، نارنجي ، سبز ، سفيد و مشكي  

) لاتكس ( دستكش معاينه غير استريل براي مصارف روزمره و عادي 
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 عدد باطري 2+ صاف ) صفر (0 مورب و 4 و3-2-1لارنگوسكوپ جهت بزرگسالان كودكان و نوزادان باتيغه هاي 

 كاف 8 يا 5/7 ، 7 يا 6 ، 5 يا 4له تراشه شماره لو+ يكعدد لامپ يدك لارنگوسكوپ + متناسب سالم بعنوان يدك 

 آمبوبگ سالم در اندازه هاي نوزادان ، اطفال و بزرگسالان به نحوي –كانكشن مناسب +  لوله تراشه بدون كاف –دار 

كه هوا از يك طرف وارد گرديده و از قسمت ديگر خارج شده و نشت نداشته باشد و محل اتصال جهت لوله اكسيژن 

. باشد موجود 

Air –Way 000-00-0-1-2(   جهت نوزادان و اطفال و بزرگسالان + ( S  Tube   براي تنفس دهان به دهان
قاشق كوچك +  پنس زبان –

KYژل  + سوند نلاتون مشكي ، سفيد ، نارنجي و سبز 

 يك عدد –ه  عدد پنبه گلوله شد5– عدد گاز 6– يك عدد گلي پات –پگ پانسمان شامل حداقل يك عدد پنس 

. كليه ملزومات فوق بايستي به طريق حرارتي استريل شده باشند و نوار مربوطه تاييد كننده اين امر باشد ( شان 

كليه موارد فوق بايستي به . شيوه هاي ديگر استرليزاسيون كه از نظر علمي قابل قبول است نيز معتبر خواهد بود 

. )  شده باشند لاغذ مخصوص بسته بندي واستريشيوه صحيح با استفاده از پارچه نظيف يا ك

 0-4 و 0-3 و 0-2 و 0شماره هاي  :  كاتگوت  – نايلون –نخهاي بخيه سيلك 

 پنست – عدد 4) موس و موسكيتو ( پنس يا كلامپ ظريف ومتوسط :   شامل �حي كوچك  پگ اعمال جرا

 قيچي نخ – دسته بيستوري بزرگ و كوچك از هر كدام يك عدد –دندانه دار و بدون دندانه از هر كدام يك عدد 

–عدد  ظرف استيل قلوه اي يك – گلي پات يك طرف – سوزن گير يك عدد – قيچي نسج يك عدد –يك عدد 

 سانتي متر75 *75 شان – عدد 4 سانتي متري 50 *50 شان – پنبه گلوله شده –يك بسته  )4*4(  گاز 

كليه موارد فوق بايستي به شيوه صحيح با (  عدد 4 پنس شان – ميله فلزي يا استيله يك عدد –يك عدد پرفوره 

. ) استفاده از پارچه نظيف بسته بندي و استريل شده باشند 

 تيغه بيستوري استريل –   قيچي ( Povidine Iodine Solution ) محلول بتادين 8-5/7-7ش استريل دستك

22 و 15 و 11 و10

 Urine-Bag-18-16-14-12-10-8سوند فولي 

����ادامه در صفحه بعد  
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: سيني معاينه استيل حاوي 

 و ساير CBC-PTT- PTت  لوله آزمايش جه– پنبه گلوله شده يك ظرف – آبسلانگ –وسائل معاينه 

 ظرف – برچسب جهت استفاده لوله و ظروف آزمايش – ظروف مناسب جهت آزمايش و كشت ادرار –آزمايشات 

 سوزن ته گرد و –  جهت قرار دادن وسايل استفاده شده و زوائد و مواد مستعمل ( Reserver )استيل قلوه اي 

 كلاه تميز و – ماسك پارچه اي تميز – ماسك كاغذي –م  استامپ و امثاله–گيره و منگنه با سوزن مربوطه 

. مناسب گان تميز 

ترمومتر بعد از اسـتفاده جهـت هـر         ( ترمومتر دهاني و ركتال از هر كدام حداقل برابر مصرف متوسط در يك شيفت             

در .  داده شود بيمار بايد ابتدا با آب سرد شسته شده ، سپس در محلول ضد عفوني كه قبلاً استفاده نشده است قرار            

. )   پايان هر شيفت محلول ضد عفوني فوق دور ريخته شده از ترمومتر در شيفت بعد استفاده گردد 

-� و مـشاوره     -� آزمايـشگاه    -�  راديولـوژي     -� درخواست خـون     –اوراق پزشكي پرونده يا كارت معاينه       

به اندازه دو برابر مصرف متوسط روزانه ... انوني و  برگه پزشكي ق–   كاربن – يادداشت و مداد و خودكار   –سرنسخه  

.  دفتر ثبت مراجعات ، تشخيص ، اقدامات انجام شده و مرگ و مير –

 صابون مايع و جا صابوني مناسب آن و مواد شستشو به – متقال و شان به اندازه كافي – پتو و لباس بيمار –ملحفه 

يدني  ليوان يكبار مصرف جهت آب آشام–مقدار كافي 

ظرف مقاوم جهت جمع آوري اشياء برنده و نوك تيز مانند سرسوزن + سطل زباله مستحكم + كيسه زباله مقاوم 

1:تبصره 
اما لازم . مشخص شده است در مراكز كوچك در شرايط جاري اگر چه توصيه مي گردد  ) �(مواردي كه با ستاره 

. ملزومات موردنياز در خانه هاي بهداشتي مطابق دستورالعملهاي مربوطه بايستي تدارك گردد . الاجرا نمي باشند 

:تبصره 
يل مورداستفاده قرار گيرند ، كنترل تاريخ استرسالم بودن كليه وسايل ، استريل بدن كليه وسايلي كه بايد به صورت

اروها و جايگزيني مواد مصرف شده حداقل در فواصل هفته اي يك نوبت بايستي كنترل و در يك ورقه يا دمصرف 

.چك ليست ثبت گردد 
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وزارت بهداشت ، درمان و آموزش پزشكي
معاونت درمان و  دارو

دفتر ارزشيابي ، ضوابط و استانداردهاي درماني

6–استاندارد الف 
مراعات اصول و موازين شرعي و حفظ حريم و شئونات بيماران و مصدومين حوادث و سوانح در كليه مراحل 

حفظ حريم و شئونات همه افراد واجب و لازم است و . امداد رساني و درمان و بعد از آن لازم و ضروري است 

غير محترمانه و اهانت آميز نسبت به مصدومين و بيماران يا هيچكس حق ندارد نسبت به هتك حرمت و برخورد 

پوشاندن مناطقي از بدن كه بنا به دلايل شرعي بايستي پوشيده باشد ، به انحاء . بستگان ايشان مبادرت ورزد 

تنها. مقتضي و تأمين و حفظ پوشش مورد نياز بويژه جهت بانوان در زمان انتقال و درمان و بعد از آن ضروريست 

. در راستاي اهداف درماني در حداقل مورد نياز رفع پوشش از نواحي مبتلا جهت پرسنل درماني مجاز خواهد بود 

چنانچه بدلايل درماني ضروريست لباسهاي بيماران از بدن ايشان خارج گردد لازم است با استفاده از ملحفه هاي 

حفظ و مراعات موازين شرعي نبايد مانعي جهت . د تميز و مناسب و مرجحا سفيد رنگ پوشش مورد نياز تأمين گرد

.    نياز به بيماران و مصدومين گردد كمك رساني فوري  مورد

وزارت بهداشت ، درمان و آموزش پزشكي
معاونت درمان و  دارو

دفتر ارزشيابي ، ضوابط و استانداردهاي درماني

7–استاندارد الف 

 وظيفه پرستاري و مراقبت از بانوان و كودكان بيمار و مصدوم بعهده پرستاران زن خواهد بود در مراكز درماني

.             و براي ساير خدمات مورد نياز نيز استفاده از پرسنل همگن ضرورت دارد 

ير باشد ، در چنانچه براي ارائه اين نوع خدمات بنا به دلائلي استفاده از پرسنل غير همگن اجتناب ناپذ: تبصره 

 . كليه مراحل ارائه اين قبيل خدمات بايستي اصول و موازين شرعي مراعات گردد
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وزارت بهداشت ، درمان و آموزش پزشكي
معاونت درمان و  دارو

دفتر ارزشيابي ، ضوابط و استانداردهاي درماني

8–استاندارد الف 

ا خيريه يا وابسته به نهادها و ديگرسازمانهاي دولتي ، كليه همه بيمارستانها اعم از خصوصي يا دولتي ي

درمانگاهها و مراكز پزشكي سراسر كشور جهت ارائه خدمات به مصدومين حوادث و سوانح ، و هر نوع فوريت 

و پزشكي لازم است ضمن تجهيز به امكانات و ملزومات و داروها و ساير مقتضيات لازم ، براي مقابله با هر نوع حادثه 

در بيمارستانها و پلي كلينيكها ضروريست اين امكانات در . فوريت پزشكي دائماً در حال آمادگي كامل باشند 

تحت ) فضاهاي فيزيكي % 5حداقل قابل قبول شامل ( مناسب ترين مكان موجود و مشتمل بر فضائي متناسب 

ت شبانه روز آماده ارائه خدمات فوري ، سريع عنوان مركز فوريتهاي پزشكي يا اورژانس متمركز باشد و در تمام ساعا

: در تناسب مكاني موضوعات زير بايستي ملاك عمل و مورد توجه باشد . و همه جانبه باشد 

از خارج بيمارستان يا مركز درماني سدسترسي به آن آسان باشد و وسائط نقليه امدادي بسهولت به آن >

. دسترسي داشته باشند 

. و ويلچر و تخت بيمار ابعاد لازم داشته باشند ) برانكارد ( سورها براي عبور بيماربر دربهاي ورودي و آسان>

محوطه اورژانس به بخشهاي پشتيباني مانند آزمايشگاه وراديولوژي و اتاق عمل و اتاق ريكاوري و بخشهاي >

ههاي ورودي و  را–مراقبت ويژه نزديك بوده يا در موقعيت مناسب نسبت به اين اماكن واقع شده باشد 

. خروجي عادي و اضطراري به سمت خارج و داخل مركز درماني يا بيمارستان داشته باشد 

       در مراكز فوريتهاي پزشكي يا اورژانس حضور دائمي پزشك واجد شرايط و پرستار آشنا به امور درماني فوريتها 

ل نيز بايستي بطور مستمر براي انجام وظايف محوله ساير پرسن. و اورژانسها در تمام ساعات شبانه روز الزامي است 

هر . عدول از اين ماده استاندارد معادل زير استاندارد بودن كليه مجموعه مربوطه خواهد بود . حضور داشته باشند 

مركز به هر دليل به اين مهم جامه عمل نپوشد مجاز به ادامه فعالي در سايرمسائل غير اورژانس نمي باشد مگر اين 

. كه قبلاً شرايط اين ماده استاندارد را اجرا نمايند 



١٧

وزارت بهداشت ، درمان و آموزش پزشكي
معاونت درمان و  دارو

دفتر ارزشيابي ، ضوابط و استانداردهاي درماني

9–استاندارد الف 

بي اتخاذ گردد كه دسترسي و موارد مشروحه زير در كليه مراكز فوريتهاي پزشكي بايستي موجود باشد و ترتي
:امكان استفاده از آنها در تمام ايام سال و در كليه ساعات شبانه روز به سهولت و بدون فوت وقت فراهم باشد 

 تابلوي راهنما و ساير علائم كه به عموم مردم با هر ميزان سواد و معلومات بتواند با سهولت محل و ساده ترين -9-1
. انس را نشان دهد راههاي منتهي به اورژ

اران م دسترسي عمومي به اين وسيله براي جابجائي بي– عدد 2روان وسالم و تميز حداقل ) برانكارد (  بيماربر -9-2
چنانچه براي اهداف خاص بيمارستاني به اين وسيله نياز مي باشد بايستي تعداد مورد نياز اضافه . موردنظر مي باشد 

. سالم بودن برانكارد روزانه بايد كنترل گردد . بر دو دستگاه فوق تهيه شود

كليه مقادير مذكور در اين ماه استاندارد حداقل مي باشد و بديهي است كه مراكز بزرگتر به تناسب بايد  :1تبصره 
)  تخت اورژانس حداقل يك بيمار بر 3مثلاً به ازاي هر ( امكانات بيشتري فراهم نمايند 

 تخت يك 4در مراكز بزرگتر به ازاي هر (  عدد 2روان و سالم و تميز حداقل ) ويلچر  (  صندلي چرخ دار-9-3
.سالم بودن ويلچر روزانه بايد كنترل گردد ) صندلي چرخ دار 

  در انتقال بيماران و مصدومين براي اهداف تشخيصي مانند راديوگرافي و امثال آن بايستي نهايت دقت  :2تبصره 
پرسنل آشنا به اين امور در . ده ، از وضعيتهاي مناسب و ساير تمهيدات مورد نياز استفاده گردد و مراقبت بعمل آم

.                                        حمل و نقل بيماران مشاركت و نظارت داشته باشند 

چه براي اهداف خاص چنان.  دسترسي عمومي به اين وسيله براي جابجائي بيماران مورد نظر مي باشد –3تبصره 

. بيمارستاني به اين وسيله نياز مي باشد بايستي تعداد مورد نياز اضافه بر دو دستگاه فوق تهيه شود 

و يك دستگاه صندلي چرخ دار) برانكارد (  در انبار اورژانس بايستي حداقل يك دستگاه بيماربر –4تبصره 

اصله جايگزين گردد بطوريكه به مجرد خرابي و يا اشكال فني همواره موجود و در صورت استفاده بلاف) ويلچر  ( 

دستگاههاي مورد استفاده جايگزين گردد و حد نصاب اين دستگاههاي ضروري براي جابجائي بيماران همواره حفظ 

. شود 

����ادامه در صفحه بعد  
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م و در عين حال مرتبط با در فضاهاي تفكيك شده از ه(  تخت مجزا 3 يك اتاق با وسعت كافي داراي حداقل -9-4

. و يك فضاي عمومي مشترك ) ايستگاه پرستاري و فضاي عمومي 

 فضاي اطراف هر تخت به گونه اي طراحي گردد كه امكان جابجائي بيمار، تردد بيماربر و كليه اقدامات –5تبصره 

اصي بدون احتساب فضاي  متري فضاي اختص20 تخت حداقل 3به ازاي هر ( تشخيصي ، درماني لازم فراهم باشد 

) مربوط به تأسيسات و تجهيزات 

10–استاندارد الف  ترالي اورژانس با مشخصات ماده -9-5

11–استاندارد الف  قفسه نگهداري داروها و تجهيزات با مشخصات ماده -9-6

 ، فرآورده هاي   يخچال جهت نگهداري داروهايي مانند انسولين و موادي مانند محيطهاي كشت خون و حلق-9-7

خوني ، يخ و امثالهم 

 ماسك – سه عدد كپسول اكسيژن با اتصالات و شيرآلات كامل و اتصالات يدكي و ابزار تعويض اتصالات -9-8

 لوله هاي رابط مخصوص اكسيژن –اكسيژن 

 يك دستگاه ونتيلاتور سالم و آماده استفاده -9-9

كان تهيه سريع اين دستگاه را ندارند يك ست ونتيلاتور موبايل  در مراكز كوچكتري و مراكزي كه ام–6بصره ت
. اتوماتيك مكفي خواهد بود 

.  عدد كه حداقل يكعدد آن برقي باشد 2 ساكشن سالم -9-10

دستگاه الكترو + پالس اكسي متر + تفاده آني در هر لحظه با مانيتور يك عدد س الكترو شوك سالم و آماده ا-9-11
 ژل الكترود –يك عدد نوار  يدك +  عدد 6چست ليد براي مانيتورنيگ –كارديوگرافي 

 مانيتورنيگ و پالس اكسي متري را با هم انجام بدهد به– چنانچه دستگاهي اعمال الكترو كارديوگرافي -7تبصره 
.تنهائي كافي خواهد بود 

: هر تخت اورژانس بايد داراي مشخصات زير باشد -9-12
. باشد كه از دربهاي اورژانس و آسانسور به سهولت عبور نمايد  ابعاد آن طوري -

 درجه در هر يك از طرفين بسهولت 45 با زاويه CPR ارتفاع خيلي بلند يا كوتاه نبوده به صورتيكه قابليت انجام -

)  سانتيمتر 90 تا 75حدوداً ( امكان پذير باشد 

����ادامه در صفحه بعد  
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 قلبي ريويءيات احيااستحكام متناسب براي عمل-
 داراي دو يا مرجحا سه شكن باشد -
 يك عدد پايه سرم متصل سمت راست و بالاي تخت -
 چرخ روان و مستحكم و داراي قابليت ثابت نمودن 4 داراي -
 چهار پايه كنار تخت اورژانس جهت سهولت قرار گرفتن بيمار روي تخت -

+ پايه سرم ثابت سقفي يا ديواري يك عدد به ازاي هر تخت + عدد  پايه سرم سيار به ازاي هر تخت يك -9-13
چراغ سيار يك عدد 

 ترازوي توزين كودكان و بزرگسالان همراه متر فلزي -9-14

: نگاتوسكوپ سالم جهت ديدن فيلم راديولوژي -9-15
دو خانه يك عدد و يك خانه دو عدد 

 ميز و صندلي مناسب جهت پزشك و پرستار و يك بيمار و دو همراه -9-16

 لوله آزمايش – سيني معاينه استيل حاوي وسائل معاينه – پنبه گلوله شده يك طرف – آبسلانگ يك بسته -9-17

 برچسب  جهت استفاده لوله –ر   و ساير آزمايشات ظروف مناسب جهت آزمايش و كشت ادرا CBC & PTجهت 

 جهت قرار دادن وسايل استفاده شده و زوائد و مواد( Reserver )اي ستيل قلوه  ظرف ا–و ظروف آزمايش 

 استامپ و امثالهم – سوزن ته گرد و گيره و منگنه با سوزن مربوطه –مستعمل 

10 گان تميز –عدد 10ز و مناسب  كلاه تمي– عدد 10 ماسك پارچه اي تميز – ماسك كاغذي يك بسته -9-18
عدد 

 عدد باطري يدك 4+  چراغ قوه كوچك و بزرگ از هر كدام يك عدد -9-19

ترمومتر بعد از استفاده جهت (  ترمومتر دهاني و ركتال از هر كدام سه برابر مصرف متوسط در يك شيفت -9-20

در .  كه قبلاً استفاده نشده است ، قرار داده شود ابتدا با آب سرد شسته و سپس در محلول ضد عفونيهر بيمار بايد

. ) ترمومتر در شيفت بعد استفاده گردد پايان هر شيفت محلول ضد عفوني فوق دور ريخته و از

– راديولوژي – درخواست خون – برگه هوشياري – كارت بستري – اوراق پزشكي پرونده يا كارت معاينه -9-21

- برگه پزشكي قانوني – كاربن –شت و مدادو خودكار ا يادد– و مشاوره سرنسخه  برگه آندوسكوپي–آزمايشگاه 

 دفتر ثبت مراجعات ، تشخيص ، –)  عدد 20حداقل از هر كدام ( به اندازه دو برابر مصرف متوسط روزانه ............ 

اقدامات انجام شده و مرگ و مير 
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 دست 3 پتو و لباس بيمار به ازاي هر تخت – ملحفه -9-22

 متقال و شان به اندازه سه برابر متوسط مصرف روزانه -9-23

4يك طرف صابون مايع محتوي (  صابون مايع و جا صابوني مناسب براي آن و مواد شستشو به مقدار كافي -9-24
) .  گرمي پودر شستشو بايد موجود باشد 500 قوطي 4ليتر و 

ي سي پي آر و جزوه راهنماي اورژانس و بيمارستان جهت استفاده  در دسترس بودن فرم استاندارد راهنما-9-25
.كادر پزشكي و مراجعين 

ظرف مقاوم جهت جمع آوري اشياء برنده +  عدد2 سطل زباله مستحكم – عدد 20 كيسه زباله مقاوم حداقل -9-26
يك عدد        ... و نك تيز مانند سر سوزن و 

1: تبصره 
       سالم بودن كليه وسايل ، استريل بودن كليه وسايلي كه بايد به صورت استريل مورد استفاده قرار گيرند ، 

كنترل تاريخ مصرف داروها و جايگزيني مواد مصرف شده حداقل در فواصل هفته اي يك نوبت بايستي كنترل و در 

. ردد يك ورقه يا چك ليست ثبت گ

2: تبصره 
       بيمارستانهاي بزرگ ، اورژانس هاي مهم و مراكز آموزشي علاوه بر حداقل استاندارد مذكور در بالا بايستي 

براساس اهداف و مسئوليتها به تجهيزات ، فضاهاي فيزيكي ، تأسيسات و داروهاي كاملتري مجهز باشند و از كميت 

كنترل اين اصل توسط دانشگاههاي علوم پزشكي ذيربط . التري برخوردار باشند و كيفيت نيروي انساني بالاتر و فع

 . انجام خواهد شد
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٢١

وزارت بهداشت ، درمان و آموزش پزشكي
معاونت درمان و  دارو

دفتر ارزشيابي ، ضوابط و استانداردهاي درماني

10–استاندارد الف 

:تعريف ترالي اورژانس 
اين ترالي . ترالي اورژانس يك واحد متحرك است كه براي هدف حياتي احياي قلبي ريوي طراحي شده است 
اين واحد . با تمام داروها و ملزومات مورد نياز تيم اورژانس در زمان احياي قلبي ريوي قبلاً تجهيز گرديده است 

هاي استراتژيك بيمارستان يا اورژانس قرار گرفته و قادر است در زمان توقف عمل قلب و ريه به متحرك در محل
. سرعت بر بالين بيمار آورده شده و توسط تيم اورژانس مورد استفاده قرار گيرد 

:اهدافي كه ترالي اورژانس بر اساس آنها طراحي و تجهيز گرديده است 
. برقراري و حفظ راه هوائي -1
. نگهداري گردش خون در وضعيت اپتيموم -2
.آب و الكتروليت  اصلاح و پيشگيري از اختلالات اسيد و باز و-3
. ارزيابي پاسخ بيمار به اقدامات احياي قلبي ريوي -4
. آماده سازي بيمار جهت ارجاع به مركز مراقبتهاي ويژه -5

يوي و همراهي استرس و اضطراب لازم است داروها و ملزومات        با توجه به شرايط بحراني زمان احياي قلبي و ر
. ترالي اورژانس با ترتيبي خاص كه تمام پرسنل درماني قبلاً نسبت به آن آشنائي كافي داشته باشند قرار داده شود 

ه تا مناسب است وسايلي كه معمولاً همزمان و با هدف واحد استفاده مي شوند در يك سيني يا جعبه قرار داده شد
.با سرعت و سهولت و دقت مورد استفاده قرار گيرد 

:مشخصات فيزيكي ترالي اورژانس 

 سانتي متر 120 تا 80 سانتي متر و پهناي  آن 80عمق ترالي با در نظر گرفتن سپر اطراف  : پهنا و عميق ترالي
.باشد 
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٢٢

:ير  كشو و يك قفسه به ترتيب از پائين به بالا به شرح ز4:تعداد طبقات 
 سانتي متر 30يك كشو با ارتفاع >
 سانتي متر15يك كشو با ارتفاع >
 سانتي متر 5/7دو كشو  با ارتفاع هر يك >
 سانتي متر جهت قرار گرفتن دفيبريلاتور و مانيتور 30يك قفسه بدون ديواره جانبي با ارتفاع >

نرده محافظ در سه طرف+ براي جابجائي ترالي : دستگيره >
 اطلاعات نظير محتويات ترالي محل نصب صفحه>
 كيلوگرم 80 تا 30وزن ترالي بين >
نگهدارنده تخته بيمار ، نگهدارنده كپسول اكسيژن ، محل نصب پايه سرم و سطل زباله بايد در ترالي در نظر >

. گرفته شود 
:لوازم و تجهيزات  

لي اشت تر  متصل به پ  ) CPRجهت استفاده در زمان عمليات (  تخته بيمار -10-1

  كپسول اكسيژن پر متصل به ترالي اورژانس همراه مانومتر و سيستم كاهش دهنده فشار اكسيژن با توانائي -10-2
لوله رابط اكسيژن و ماسك منفذ دار+  ليتر اكسيژن در دقيقه 15آزاد نمودن 

–جهت اتصال ساكشن ( باشد  دو عدد پريز وكابل متصل به آن كه بايد در يكي از طرفين ترالي تعبيه شده -10-3

..... ) الكترو شوك و 

 پايه سرم متصل به يكي از جوانب ترالي -10-4

 ليست مكتوب كليه داروها و ملزومات موجود درترالي اورژانس كه به ترتيب طبقات منظم شده و اطلاعات -10-5
. ضروري در آن مندرج است و در يكي از طرفين ترالي بايستي نصب باشد 

ليست داروها كه از طرف چپ به راست در سه .   طبقه اول ترالي به داروهاي اورژانس اختصاص دارد -1ره تبص
.  بترتيب آورده شده است 10در انتهاي استاندارد شماره . رديف قرار  ميگيرند 

 سر –د  عد2 سي سي و سرنگ انسولين از هر كدام 50 و 20 عدد ، 5 از هر كدام 10 و 5 و 2 سرنگهاي -10-6
. عدد 5 از هر كدام 25-23-22-21-20سوزن 

 عدد 2 از هر كدام PT و CBCلوله آزمايش +  عدد 3 لوله آزمايش معمولي -10-7

 عدد2تيغ اره +  پنبه آغشته به محلول ضد عفوني يك ظرف -10-8

 عدد 3 سانتي متري از هر كدام 20 و 15-10 باند معمولي -10-9

يك بسته ) 4*4( گاز معمولي -10-10
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10-11-NG  Tube سفيد از هر كدام يك عدد – مشكي – سبز – نارنجي –  قرمز 

يك بسته ) لاتكس (  دستكش معاينه -10-12

.  در طبقه دوم ترالي بايد قرار گيرد 12-10 تا 6-10  از رديف -2تبصره 

سه راهي +  از هر كدام يك عدد  خاكستري و آجري– عدد از هر كدام 3 آنژيوكت سبز ، صورتي و آبي -10-13
 عدد 2آنژيوكت 

 عدد از هر كدام 3 اسكالپ وين سفيد ، آبي و سبز -10-14

 چسب معمولي و ضد حساسيت يك حلقه از هر كدام -10-15

.ست خون و ميكروست يك عدد +  عدد 5 ست سرم -10-16

يك عدد تشو سرم شس+ يك عدد % 5سرم قندي +  سرم نمكي يا رينگر يك عدد -10-17

.  در طبقه سوم ترالي بايستي قرار داده شوند 17-10 تا 13-10  موارد -3تبصره 

2+  صاف  ) صفر  ( 0 مورب و 4و 3-2-1 لارنگوسكوپ جهت بزرگسالان كودكان و نوزادان با تيغه هاي -10-18

يك عدد لامپ يدك لارنگوسكوپ +  عدد باطري متناسب بعنوان يدك  

لوله تراشه بدون كاف از هر كدام +   كاف دار از هر كدام دو عدد 8و5/7-7-6-5-4 تراشه شماره هاي  لوله-10-19

 ) 4-3-5/2( كانكشن مناسب  +  عدد 24جمعاً ( از شماره هاي فوق دو عدد 

 و از  آمبوبگ سالم در اندازه هاي نوزادان ، اطفال و بزرگسالان به نحوي كه هوا از يك طرف وارد گرديده-10-20

. قسمت ديگر خارج شده و نشت نداشته باشد و محل اتصال جهت لوله اكسيژن موجود باشد 

10-21-Air-Way 00 - 0 -1 -2 )  جهت نوزادان و اطفال و بزرگسالان -    S+   عدد 2 از هر كدام ( 000

Tube براي تنفس دهان به دهان  

كوچك يك عدد قاشق + پنس زبان +   يك عدد Magill’s پنس -10-22

  يك تيوپ K - Yژل +  عدد از هر كدام 2 سوند نلاتون سفيد ،  نارنجي و سبز -10-23

 عدد گاز 6- يك عدد گلي پات  – يك عدد قيچي مناسب –يك عدد پنس :   پگ پانسمان شامل حداقل -10-24

 يكعدد شان – عدد پنبه گلوله شده 5–

. رارتي استريل شده باشند و نوار مربوطه نيز تاييد كننده اين امر باشد كليه ملزومات فوق بايستي به طريق ح ( 

كليه موارد فوق بايستي به . شيوه هاي ديگر استرليزاسيون كه از نظر علمي قابل قبول است نيز معتبر خواهد بود 

. )شيوه صحيح با استفاده از پارچه نظيف يا كاغذ مخصوص بسته بندي و استريل شده باشند 
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.  از هر كدام يك عدد 8 و 5/7-7 دستكش استريل شماره هاي -10-25

  Povidine Iodine Sotution محلول بتادين يك ظرف -10-26

 چسب معمولي يك حلقه -10-27

22 و 15-11-10 تيغه بيستوري استريل شماره هاي – قيچي يك عدد -10-28

رگسال از هر كدام يك عدد  گوشي و فشار سنج با بازوبند اطفال و بز-10-29

... چراغ قوه كوچك با قابليت نور متمركز جهت بررسي وضعيت  مردمكها و -10-30

 عدد Urine-Bag3+  يك عدد از هر كدام  18-16-14-12-10 سوند فولي -10-31

.  در طبقه چهارم ترالي واقع مي گردد 31-10 تا 18-10 موارد –4تبصره 

:ي كه لازم است در ترالي اورژانس هميشه موجود باشد ليست داروهائ-10-32

 عدد 15آمپول اپي نفرين  عدد 15آمپول آتروپين 

 عدد 2آمپول گزيلو كائين  پنج عدد 10ccآمپول كلسيم 

بدون آدرنالين از هر كدام يك عدد% 2و % 1ويال گزيلو كائين 

 عدد 3آمپول بريتيليوم  عدد3آمپول ايندرال 

 عدد 2آمپول دوبوتامين  عدد 2آمپول دوپامين 

آمپول وراپاميل يك عدد  يك عدد TNGآمپول 

آمپول ديازوكسيد دو عدد  عدد 30آمپول فورسمايد 

 عدد 10آمپول هيدرو كرتيزون  دو عدد Iccآمپول هپارين 

 عدد 5آمپول آمينوفيلين  عدد 10آمپول دگزا متازون 

 عدد 10آمپول فنيتوئين  عدد 5فنوباربيتال آمپول 

ويال كلرور سديم يك عدد  عدد 5ويال بيكربنات سدم 

سه عدد % 50ويال گلوكز سه عدد % 20ويال گلوكز 

  پنج عدد TNG Pearlاسپري گزيلوكائين يك عدد 



٢٥

وزارت بهداشت ، درمان و آموزش پزشكي
معاونت درمان و  دارو

شيابي ، ضوابط و استانداردهاي درمانيدفتر ارز

11–استاندارد الف 

اده بهره برداري با دستبند كودكان و بزرگسالان يك عدد  دستگاه الكترو كارديوگرافي سالم و آم-11-1

 دستگاه مانيتورينگ سالم و آماده استفاده يك عدد -11-2

 Portableمي توان از حدوديتهاي تهيه ونتيلاتور بزرگ با توجه به م(  ونتيلاتور مناسب يك عدد -11-3
Adjustable –Pressure Oxygen –Powered Automatic Ventilators مانند مدل SJN- 3004

) .استفاده نمود 

 تعبيه – كات دان –داراي قابليت انجام اعمال جراحي تراكئوستومي (  ست اعمال جراحي كوچك اورژانس -11-4

CVP– كاتتر .... )  وCVP لوله هاي تراكئوستومي در سايزهاي مختلف از +  سه عدد در دو اندازه بزرگ و كوچك
. هر كدام سه عدد 24 و 22 ، 21 ، 20 ، 19  شماره هاي (LP )يون مايع نخاعي سوزنيونكس+ هر كدام 

 باطري يدك4+   ست افتالموسكوپ و اتوسكوپ يك دستگاه -11-5

 چكش رفلكس-11-6

 سر – عدد 10 سي سي و سرنگ انسولين از هر كدام 50 و 20 عدد 25 از هر كدام 10 و 5 و 2 سرنگهاي -11-7
 عدد25 از هر كدام 25 و 23 ، 22 ، 21 ، 20سوزن  

 عدد2 تيغ اره –22 و 15 و 11 و 10تيغه بيستوري استريل +  قيچي يك عدد -11-8

5سه راهي آنژيوكت +    عدد 3خاكستري و آجري +  عدد از هر كدام 10 آنژيوكت سبز ، صورتي و آبي -11-9
عدد 

 عدد از هر كدام 10 اسكالپ وين سفي ، آبي و سبز -11-10

يك بسته ) لاتكس (  دستكش معاينه -11-11
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 عدد 10 از هر كدام 8  و 5/7 ، 7 دستكش استريل -11-12

 عدد 5 سانتي متري از هر كدام 20 و 15 ، 10 باند معمولي -11-13

 ( Povidine todine Solution )  محلول بتادين يك ظرف -11-14

 پنبه آغشته به محلول ضد عفوني يك ظرف -11-15

 عدد 30باند +  عدد 50گاز استريل از هر كدام  ) + 4*4(  گازمعمولي -11-16

–له شده عدد پنبه گلو5– عدد گاز 6– يك عدد گلي پات –يك عدد پنس :  پگ پانسمان شامل حداقل -11-17

كليه ملزومات فوق بايستي به طريق حرارتي استريل شده باشند و نوار مربوطه تاييد كننده اين امر ( يك عدد شان 

كليه موارد فوق . ساير شيوه هاي استريليزاسيون كه از نظر علمي قابل قبول است نيز معتبر خواهد بود . باشد 

. ) ف يا كاغذ مخصوص بسته بندي و استريل شده باشند بايستي به شيوه صحيح با استفاده از پارچه نظي

 عدد5ست خون و ميكروست +  عدد 25 ست سرم -11-18

 عدد باطري متناسب سالم بعنوان 2+ صاف ) صفر  ( 0 مورب و 4 ، 3 ، 2 ، 1 لارنگوسكوپ با تيغه هاي -11-19

يك عدد لامپ يدك لارنگوسكوپ + يدك 

لوله تراشه بدون كاف از هر +  و كاف دار از هر كدام دو عدد 5/7 ، 7 ، 6 ، 5 ، 4 لوله تراشه شماره هاي -11-20

) عدد 24جمعاً ( كدام دو عدد 

ه مانومتر و لوله رابط اكسيژن و ماسك اكسيژن منفذ دار ا كپسول اكسيژن يدك ترالي اورژانس همر-11-21

11-22-Air – Way جهت اطفال و بزرگسالان 

 قاشق كوچك يك عدد – پنس زبان – يك عدد Magill’s پنس -11-23

 گوشي و فشار سنج اطفال و بزرگسال از هر كدام يك عدد -11-25

11-26-NG Tube عدد 10 مشكي و سفيد از هر كدام – سبز – نارنجي – قرمز 

 عدد از هر كدام 10 نارنجي و سبز – سفيد – سوند نلاتون مشكي -11-27

 عددUrine – Bag 10+  ده عدد از هر كدام 18-16-14-12-10 سوند فولي -11-28



٢٧

ظرف جهت آزمايش +  عدد 20 از هر كدام PT و  CBCلوله آزمايش +  عدد 30 لوله آزمايش معمولي -11-29

ادرار و كشت ادرار 

 حلقه از هر كدام 3 چسب معمولي و ضد حساسيت -11-30

و مراكز آموزشي علاوه بر حداقل استاندارد مذكور در بالا  بيمارستانهاي بزرگ ، اورژانس هاي مهم  :1تبصره 

بايستي براساس اهداف و مسئوليتها به تجهيزات ، امكانات و داروهاي كاملتري مجهز باشند و قادر به ارائه خدمات 

. كنترل اين اصل توسط دانشگاههاي علوم پزشكي ذيربط انجام خواهد شد . وسيعتري باشند 

 بيمارستانها علاوه بر قفسه مذكور در بالا بايستي انبار مناسبي موجود باشد كه به نگهداري  در كليه :2تبصره 

كليه اقلام استفاده شده از . داروها و ملزومات و تجهيزات مورد نياز حداقل يكماه اورژانس اختصاص داشته باشد 

. گردد محل قفسه اورژانس بايستي در فواصل متناسب از انبار بيمارستان جايگزين 

:ليست داروهائي كه لازم است در قفسه اورژانس هميشه موجود باشد -11-31

 عدد 30آمپول نوراپي نفرين  عدد 30آمپول آتروپين 

 عدد 30آمپول ديازپام  عدد 30آمپول اپينفرين 

 عدد10آمپول فنيتوئين  عدد 5آمپول فنوباربيتال 

 عدد 20زا متازون آمپول دگ عدد 20آمپول هيدروكرتيزون 

 ده عددIccآمپول هپارين عدد 20آمپول هيدروكرتيزون 

 عدد10 ويال بيكربنات سديم  عدد 10cc10آمپول كلسيم 

 عدد 3ويال كلرور پتاسيم  عدد 5ويال كلرور سديم 

 عدد10ـ % 20ويال گلوكز  عدد 2ويال سولفات منيزيوم 

 عدد 10 گزيلو كائين آمپول عدد10ـ % 50ويال گلوكز 

 عدد 2بدون آدرنالين از هر كدام % 2و % 1ويال گزيلو كائين 

 عدد 100آمپول فورسمايد اسپري گزيلو كائين يك عدد 

 عدد 5آمپول دوبوتامين  عدد 5آمپول دوپامين 

 عدد 5آمپول بريتيلوم  عدد 5آمپول ايندرال 

پاميل پنج عدد آمپول ورا عدد5آمپول پروكائين آميد 

 پنج عدد TNG Pearl پنج عددTNGآمپول 

 عدد 10آمپول سايمتيدين آمپول ديازوكسيد دو عدد 

 عدد 5آمپول هالو پريدول  عدد 10آمپول هيوسين 
 عدد 10آمپول ديكلوفناك سديم  عدد 5آمپول بي پريدين 
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 عدد20سرم نمكي يا رينگر  عدد 100آب مقطر 

 عدد 5%  10سرم قندي  عدد 20ـ% 5سرم قندي 

پنج عدد %  20سرم مانيتول  عدد 25سرم شستشوي نمكي 

 قوطي5پماد سيلور سولفا ديازين  عدد 10پماد سوختگي معمولي 

 بسته 10زغال فعال گاز وازلين يك بسته ده تايي

) داخل يخچال نگهداري شود ( انسولين كريستال يك ويال 

  +  ( NSAIDS )سه نوع داروي ضد التهابي غير استروئيدي + و شربت استامينوفن و آسپرين  قرص و شياف -

قرص استامينوفن كدئين 

  شربت و - شربت و قرص ارتيرومايسين - شربت و كپسول و آمپول آمپي سيلين و آموكسي سيلين و سفالكسين -

قرص و آمپول پني سيلين 

( 1200000 :  6 :3:3:Procaine:G ) قرص كوتريموكسازول براي بزرگسالان و اطفال 

 قرص متوكلوپراميد – شربت آنتي اسيد –) يا مشابه آن (  قرص سايمتيدن -

)  يا آسم يار  Spacer( +  اسپري سالبوتامول -

 تتراسيكلين – نفازولين – سولفاستاميد – پردنيزولون – پيلوكارپين –تيمولول : پمادها و قطرات چشمي  
. ت گوشي الكل بوريكه ، گليسرين فنيكه و قطرات درماني جهت اتيت خارجي قطرا

 پتيدين يا مرفين – پنتازوسين –نالوكسان :  مواد مخدر 

 : 3تبصره 
تمام داروها و مواد مصرفي بايستي با اندازه نياز متوسط يك هفته در قفسه اورژانس ذخيره و ميزان مصرف 

داروها از جهت تاريخ مصرف اول هر ماه چك گرديده و .  از آن جايگزين گردد روزانه در ابتداي روز يا قبل

اين داروها بسته به مورد در مكانهاي مختلف از جمله ترالي . عدم گذشت تاريخ مصرف در دفتري ثبت گردد 

 آنها قفسه اورژانس يا محلهاي مناسب ديگر كه دسترسي فوري به. اورژانس در محلهائي كه بايد موجود باشد 

. فراهم باشد بايستي نگهداري شوند 

 :4تبصره 
هر دارو بايد در محفظه مناسبي كه برچسب خوانا و درشت نام دارو روي آن نوشته شده باشد نگهداري شود 

و شرايط نگهداري مندرج در دستورالعمل نگهداري داروها بايستي بست
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وزارت بهداشت ، درمان و آموزش پزشكي

ونت درمان و  دارومعا

دفتر ارزشيابي ، ضوابط و استانداردهاي درماني

12–استاندارد الف 

باز تواني بيماران ومصدومين حوادث و سوانح و فوريتهاي پزشكي در رديف وظايف و مسئوليتهاي بهداشتي 

نياز سرنوشت ساز باز تواني بيماران تا كليه مراكز درماني موظف خواهند بود نسبت به اين . درماني بشمار مي رود 

: اين مسئوليت داراي ابعاد و مراحل مشروحه زير مي باشد . سرحد توان اقدام نمايند 

 برخورداري از مشاور فيزوتراپي و توانبخشي در كليه اورژانسها و مراكز فوريتهاي پزشكي براي مقابله با -12-1

. مشكلات حاد 

ر فيزيوتراپيست در بيمارستانهاي عمومي براي ارائه خدمات بازتواني در زمان انجام  حضور حداقل يك نف-12-1

.درمانهاي اوليه و بعدي تا سرحد ترخيص بيمار 

 وجود بخش و تسهيلات فيزيوتراپي در بيمارستانهاي آموزشي و بيمارستانهاي عمومي بزرگتر يا تخصصي كه -12-3

.  جراحي اعصاب فعاليت دارند –ي  سوختگ–در زمينه هائي مانند ارتوپدي 

 خدمات ويژه توانبخشي و ادامه توانبخشي بيماران پس از اتمام درمان بايستي از طريق مراكز مربوطه مانند -12-4

. سازمان بهزيستي كشور و هلال احمر جمهوري اسلامي و ساير مراكزي كه مسئوليتهاي توانبخشي دارند ادامه يابد 

 پس از تدوين 1376 صفحه ، در تيرماه 37 بند و جمعاً 12 شامل تعريف ، مقدمه ، اين سند استاندارد
توسط دفتر ارزشيابي ، ضوابط و استانداردهاي درماني و تاييد شوراي هماهنگي درمان در معاونت امور 
درمان و دارو  به تصويب شوراي معاونين وزارت بهداشت درمان و آموزش پزشكي رسيده ، مفاد آن در 

.ليه مراكز درماني كشور لازم الاجراء مي باشد ك

دكتر سيد عليرضا مرندي

وزير بهداشت ، درمان و آموزش پزشكي 
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 تعاريف - 1ماده 
ه پزشكي است كه با استفاده از امكانات تشخيصي ، درماني ، بهداشـتي ، آموزشـي و تحقيقـي بـه                      سبيمارستان مؤس - 1-1

نمنظور بهبودي بيماران سرپائي و بستري به وجود مي آيد و آسـايش و ايمنـي بيمـاران و كاركنـان خـود را تـأمي                         
. مي نمايد 

بخش اصـلي كي بـوده و بايـد حـداقل داري چهـار      بيمارستان عمومي ، داراي بخشهاي مختلف در رشته هاي پزش -1 تبصره  
. باشد )  اطفال – زنان و زايمان – جراحي عمومي –داخلي  ( 

.نمود بيمارستان تخصصي در يك يا چند رشته تخصصي يا فوق تخصصي پزشكي فعاليت خواهد -2 تبصره 

مـوزش پزشـكي و     آجـايگزين وزارت بهداشـت ، درمـان و          » وزارت متبوع   «  به منظور رعايت اختصار در اين آئين نامه          -2-1

CDEFGدا
CJKFGجانشين دا 

CDEFGدا
CJKFGعلوم پزشكي و خدمات بهداشتي درماني مي گردد دا  .

س و بهره برداري ي شرايط تأس-2ماده 
رگونه مؤسسه درماني به نام بيمارستان قبل از هرگونه اقـدام منـوط بـه كـسب موافقـت اصـولي و پروانـه             تأسيس ه - 1-2

. تأسيس از وزارت متبوع مي باشد 
مقـررات   قانون  مربوط  به 2درج در ماده  اجازه تأسيس به كساني داده مي شود  كه  علاوه بر  واجد بودن  شرايط  من       -2-2

واد خوردني و آشاميدني ، داراي  سوء پيشينه  نبوده و  صلاحيت  آنها  برطبق ضوابط تعيـين و بـه               امور پزشكي ، داروئي ، م     
.ي برسد كتائيد كميسيون قانوني تشخيص امور پزش

 مختلـف   منوط  به  راه اندازي  قسمت هـاي شروع بكار ، بهره برداري و ادامه فعاليت  بيمارستان عمومي و تخصصي - 3-2
و ) كـاري  بـراي كليـه  نوبتهـاي     ( ت هاي  پزشكي و معرفي  مسئولان  فنـي  بيمارسـتان               بيمارستان و بخش  فوري    

ده توسـط   طبـق  ضـوابط اعـلام ش ـ       مسئولين فني واحد هاي  پيراپزشكي  و معرفي كاركنان پزشكي و پيراپزشـكي               
ط قـانوني و    وزارت مبتوع و  تائيد  كميسيون قانوني  تشخيص  امور  پزشـكي و كـسب پروانـه لازم و رعايـت ضـواب                         

. مقررات مندرج در اين آئين نامه خواهد بود 
 وزارت متبوع مجاز است كه هـر        1333 آئين نامه اجرائي قانون تمركز مؤسسات صحي مملكتي مصوب           4طبق ماده   - 4-2

يك از مؤسسات  درماني و تشخيصي كشور را هر وقت بخواهد مورد بازرسي قرار دهد مسئولان بيمارسـتان مكلفنـد         
چنانچه در وسـايل و لـوازم و بنـا و اداره مؤسـسه               اطلاعاتي در دسترس بازرسان وزارت متبوع بگذارند و        كه هر نوع  

. درماني نقص مشاهده و گزارش شد ، مكلف به رفع نقص مي باشند 

در صورت تسامح چنانچه وزارت متبوع تشخيص دهد عدم اجراي امور مذكور موجب بروز مشكلات بهداشتي و درماني است 
.ستور لغو موقت پروانه تأسيس تا رفع نواقص و يا لغو دائم پروانه تأسيس را طبق ضوابط اين آئين نامه صادر خواهد نمود د
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: وظايف مؤسس يا مؤسسين بيمارستان -3ماده 
رعايت كليه قوانين و مقررات و دستورالعمل هاي وزارت متبوع و فراهم نمودن امكانات لازم براي اجراء آنها - 1-3
.  آماده ارائه خدمات لازم به بيماران باشد  بيمارستان بايد در تمام ساعات شبانه روز و ايام تعطيل- 2-3
مورد بوده و بايد درمانهاي لازم را در  بدون پيش شرط يكوظف به قبول موارد فوريت هاي پزشكليه بيمارستانها م- 3-3

. بيماران اورژانس انجام دهند 
يسر نباشد طبق ضوابط و مقررات  انتقال بيماران اورژانس براي درمانهاي تخصصي و تكميلي كه در بيمارستان م–تبصره 

. موارد اورژانس انجام خواهد گرفت 
داده كليه بيمارستانهاي عمومي موظفند بيماران مبتلا به بيمارنهاي واگيردار مشخص شده را تحت درمان قرار- 4-3

بلافاصله مراتب را به  
داDEFGهJMي
.   مربوطه اعلام نمايند داJKFGهJMي

. هاي واگيردار توسط وزارت متبوع مشخص و اعلام مي گردد  اسامي بيمارين–تبصره 
بيمارستانها موظفند هر ماهه آمار كلي فعاليت هاي خود را طبق فرم مخصوصي كه از طرف وزارت متبوع در - 5-3

اختيار آنها قرار خواهد گرفت با تائيد مسئول فني تكميل و به 
CDEFGدا
CJKFGمربوطه ارسال دارند دا   .

ساني و آئين نامه انطباق و دستورالعملهاي مربوطه مورد تاييد زشكي و ضوابط اسلامي ، اخلاقي وانيت شئون پرعا- 3- 6
وزارت متبوع در بيمارستان 

، راديولوژي ، طب هسته اي داروخانه ، آزمايشگاه(معرفي مسئولين فني بيمارستان ومسئولين فني واحد پيراپزشكي - 7-3
ام نوبت هاي فعال كاري براي تم) ، سي تي اسكن و غيره 

: شرح وظايف مسئول فني بيمارستان -4ماده 
سرپرستي كليه امور فني خدمات پزشكي و پيراپزشكي مؤسسه - 1-4

سرپرستي كليه بخش هاي باليني و بستري و درمانگاه و فوريت ها- 2-4

ي و داروئي بيمارستان مراقبت وضعيت بهداشتي ، درماني ، ساختماني تأسيساتي ، تجهيزاتكنترل و- 3-4

نظارت بر انتخاب و بكارگيري نيروي انساني واجد شرايط و صلاحيت بر اساس ضوابط مورد قبول وزارت متبوع براي - 4-4

قسمتهاي مختلف بيارستان و نظارت بر فعاليت هاي آنان 

 جلسات مربوطه ايجاد هماهنگي لازم بين واحدها و كميته ها و بخشهاي مختلف بيمارستان و تشكيل- 5-4

نظارت برحفظ شئون پزشكي وآئين نامه انطباق امورپزشكي باموازين شرع مقدس و دستورالعملهاي مربوطه - 4- 6

جلوگيري از اعمال پزشكي غير مجاز- 7-4

به شكايات فني بيماران و پاسخگوئي به آنان و مراجع ذيربط در اين خصوصرسيدگي - 8-4
نظارت بر جمع آوري اطلاعات و آمار مربوط به ارائه خدمات ، نحوه فعاليت موسسه و تهيه گـزارش درخواسـتي مراجـع       - 9-4

ذيربط بر حسب ضرورت 
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اني به آنان و در صورت لزوم اعزام بيماران اورژانس به منظارت بر پذيرش بيماران اوژانس و نحوه اجراي خدمات در-10-4
ت  استفاده از امكانات تخصصي و تكميلي در بيمارستان هاي ديگر ساير مراكز درماني در جه

نظارت بر پذيرش بيماران بيمه طبق ضوابط مربوطه -11-4
اعلام نواقص و تخلفات بيمارستان از اجراء وظايف و دستورالعملهاي مربوطه به -12-4

CDEFGدا
CJKFGمربوطه دا 

د آنهاايجاد هماهنگي بين مسئولان فني و نظارت بر عملكر-13-4
اعلام اقدامات خلاف موازين اسلامي ، قانوني ، شئون پزشكي و اخلاقي كـادر پزشـكي و پيراپزشـكي بـه مـسئولين                       -14-4

بيمارستان ، وزارت متبوع و سازمان نظام پزشكي جمهوري اسلامي 

در  هر يك از مسئولين فني در ساعات كارخود مسئوليت آن قسمت از وظـايف مربوطـه بـه خـود را كـه                         -1تبصره  
. ت جاري بيمارستان است بعهده خواهند داشت يلاارتباط با فع

 بيمارستان بايد داراي دفتر مخصوصي باشد كه كليه مسئولان فني هر روزه پس از پايان كار خود ، انجـام       -2تبصره  
ء و ممهـور    امور بيمارستان طبق ضوابط مربوطه و يا مشكلات بوجود آمده واقدامات انجام شده را در آن ثبت و امضا                  

.به مهر نظام پزشكي نمايند 
 ماه با معرفي يكي از 3 در صورت عدم حضور هر يك از مسئولين فني بيمارستان به مدت حداكثر - 3تبصره 

مسئولين فني ديگر به 
CDEFGدا
CJKFGمربوطه مسئوليت هاي وي را بعهده خواهد گرفت و در صورت غيبت بيش ازسه دا 

.  عنوان مسئول فني طبق ضوابط معرفي گردد ماه فرد ديگري به
.  نام و مشخصات بيماران اورژانس و فوت شده بايد در دفتر مذكور ثبت شود -4تبصره 

.طرف  مي باشد  هماهنگي تشكيل شده ازمسئول فني بيمارستان موظف به شركت درجلسات- 15-4

يك نفر از بين مسئولين فني كه به - 16-4
CDEFGدا
CJKFGمربوطه معرفي مي گردد عهده دار هماهنگي لازم بين مسئولين دا  

فني و وظايف مربوط به خود بوده و ساير مسئولين فني وظايف اختصاصي مربوط به زمان حضور خود را انجام 
. خواهند داد 

ساختماني ، تجهيزاتي و پرسنلي : شرايط -5ماده 
وابط خاص بيمارستاني و براساس اصول فني بوده و به تائيد نقشه ساختمان و تأسيسات بيمارستان بايد طبق ض- 1-5

. تصويب وزارت متبوع برسد 
.  تاييديه نهائي وزارت متبوع مبني بر انطباق اجراي ساختمان با نقشه مصوب اوليه الزامي است -1تبصره 
. د  متر مربع مي باش50 حداقل مساحت بناي قابل قبول به ازاي هر تخت بيمارستان -2تبصره 

هر بيمارستان با توجه به بخش هاي مربوطه طبق ضوابط تعيين شده توسط وزارت متبوع بايد به تمام : تجهيزات - 2-5
استاندارهاي مربوط به تجهيزات فني و اداري طبق . لوازم و تجهيزات فني و اداري موردنياز مجهز باشد 

. دستورالعملهاي مربوطه ابلاغ خواهد شد 
ل فني واجد شرايط مورد نياز بايستي متناسب با نوع فعاليت بيمارستان بوده و طبق ضوابط نيروي انساني و پرسن- 3-5

. تعيين شده توسط وزارت متبوع باشد 

 ����� ���	� 
��
�� ����� ���	� 
��
�� ����� ���	� 
��
�� ����� ���	� 
��
��
 ����� ����� � ����� ����
� ����� ����� ����� � ����� ����
� ����� ����� ����� � ����� ����
� ����� ����� ����� � ����� ����
� �����

 ���� ���� ���� ���� ���� ���� ���� ����



٣٣

.........................تاريخ 
........................شماره 
.......................پيوست 

: مقررات عمومي -6ماده 
. محل بيمارستان بايستي قابل دسترسي بوده و دور از هر نوع مراكز مزاحم و آلوده كننده باشد - 1-6
، اطاقهاي مساحت زمين و كليه فضاهاي فيزيكي بيمارستان از قبيل اورژانس ، درمانگاه سرپائي ، بخشهاي بستري - 2-6

. عمل ، بخشهاي پاراكلينيكي و خدمات تشخيصي بايد براساس استانداردهاي وزارت متبوع باشد 
. آب مصرفي بيمارستان بايد بطريق بهداشتي تأمين شود و داراي مخزن ذخيره آب به ميزان كافي باشد - 3-6
 و فاضلاب پس از تصفيه كامل و بيمارستان بايد داراي شبكه جمع آوري فاضلاب طبق اصول فني و بهداشتي بوده- 4-6

. ضدعفوني پساب طبق ضوابط زيست محيطي دفع گردد 
در شهرهائيكه داراي سيستم جمع آوري و تصفيه فاضلاب هستند فاضلاب بيمارستان باد طبق ضوابط زيست : تبصره

.محيطي به كانال فاضلاب شهراتصال يابد
–يمارستان در مبدأ توليد بطور جداگانه در زباله دان هاي سالم زباله هاي عفوني و غير عفوني ب: جمع آوري زباله - 5-6

 با حجم مناسب ، به عداد كافي ، مجهز به كيسه زباله محكم جمع آوري و – قابل شستشو – ضدزنگ - دردار
شستشو و ضدعفوني زباله . روزانه به محل موقت نگهداري زباله بيمارستان حمل و به روش بهداشتي دفع گردد 

. بطور روزانه الزامي است دان ها

) با رنگ مشخص (  بيمارستانها موظفند زباله هاي عفوني را دركيسه ها وظروف نگهداري موقت هم رنگ - 1تبصره 
.و متمايز از كيسه ها و ظروف نگهداري موقت بقيه زباله ها جمع آوري نمايند 

:و مسقف با شرايط بهداشتي زير باشد  محل نگهداري موقت زباله بايستي داراي اتاقك در دار -2تبصره 
كف سالم و قابل شستشو داراي شيب مناسب بطرف كف شوي ، ديوارهاي تا سقف قابل شتسشو ، داراي شير آب 
گرم و سرد ، تهويه مناسب و غير قابل نفوذ به حشرات و موش بوده و كيسه هاي محتوي زباله داخل محفظه هاي 

. انه دفع گردد مخصوص در اين محل نگهداري و روز
 طبقه باشد ملزم به داشتن تجهيزات پرتاب 3 بيمارستان هاي جديد الاحداث كه ساختمان آنها بيش از - 3تبصره 
.  با شرايط فني و بهداشتي هستند (Shooting)زباله 

 هستند ارستانهائي كه در حال حاضر داراي تجهيزات پرتاب زباله غير فني و بهداشتيم آن دسته از بي- 4تبصره 
.موظفند تجهيزات پرتاب زباله خود را با شرايط فني و بهداشتي منطبق نمايند 

 كليه اتاق ها ، راهروها و قسمت هاي مختلف بيمارستان بايستي داراي زباله دان به تعداد كافي و با -5تبصره 
.  باشد 6-5شرايط مندرج در بند 

فلزي و غير فلزي تيز استفاده شده و عفوني بايستي درظرفهاي  سرسوزن ، تيغ هاي جراحي ، ساير اشياء -6تبصره 
انتقال و جمع آوري زباله هاي عفوني بايستي به . مخصوص جمع آوري و همراه با زباله هاي عفوني دفع گردد 

.وزارت متبوع انجام گيرد روش هاي علمي مورد قبل
 مخصوص در دار مناسب به محل جمع آوري  كيسه هاي محتوي زباله اتاق ها و بخش ها توسط ظروف-7تبصره 

. موقت زباله حمل گردد 
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سيسات و تجهيزات آنها و همچنين مراحل تهيه ، نگهداري ، طبخ ، توزيع غذا ، امحل آشپزخانه بيمارستانها و ت- 4- 6
نظافت و شستشوي ظروف بايد براساس ضوابط و دستورالعملهاي مربوطه باشد كه به بيمارستانها ابلاغ خواهد 

. شد 
. ط فوق خواهد بود  ضوابط بهداشتي آبدارخانه بخشها نيز تابع ضواب-1تبصره 
 كاركنان آشپزخانه بيمارستان و توزيع كنندگان غذا بايد رعايت بهداشت فردي را بنمايند و عاري از بيماري هاي -2تبصره 

)  ماه يكبار بايستي تجديد شود 6كارت بهداشتي هر ( واگيردار بوده و كارت بهداشتي دريافت دارند 
 قانون مواد خوردني ، آشاميدني ، آرايشي و 13بيمارستانها تابع مقررات ماده  محل فروش مواد غذائي داخل - 3تبصره 

.بهداشتي مي باشد 
محل رختشويخانه بيمارستانها و تأسيسات و تجهيزات آنها و مراحل جمع آوري ، نگهداري ، شستشو ، خشك كني - 7-6

.، توزيع البسه و ملحفه بايد مطابق ضوابط و دستورالعمل هاي مربوطه باشد 
-2تبصره  بهداشتي ضد عفوني و شستشو شود  البسه آعشته به مواد دفعي بايد جداگانه جمع آوري و به طرز- 1تبصره 

. تغييرات بعدي در مقررات بهداشتي ، لازم الاجرا خواهد بود 

شرايط بهداشتي بخش ها -8-6
. آب و بدون ترك خوردگي باشد كف كليه قسمتها بايستي سالم ، قابل شستشو و غير قابل نفوذ به -1-8-6

. محل اتصال ديوار و كف بصورت بدون زاويه بوده تا نظافت براحتي انجام پذيرد : تبصره 
ديوار كليه قسمتها بايستي سالم ، فاقد شكستگي و ترك خوردگي ، تميز و به رنگ روشن بوده و تا ارتفاع حداقل -6- 2-8

.  متر قابل شستشو باشد 8/1
ا بايستي سالم ، صاف بدون ترك خوردگي و برنگ روشن رنگ آميزي شده و هميشه تميز سقف در كليه قسمته-6- 3-8

.باشد 
كف محوطه (  توالت ، دستشوئي و حمام ها بايستي داراي شرايط بهداشتي از نظر وضعيت كف و ديوارها و سقف -6- 4-8

 و ديوارها تا سقف كاشيكاري و سقف توالت و دستشوئي و حمام موزائيك يا سنگ يا كاشي مخصوص و يا پوشش هاي مشابه
. بوده و توالت ها داراي فلاش تانك و تهويه مناسب باشند ) حمام قابل شستشو باشد 

در اتاق هاي بيش از دو تخت نصب دستشوئي با اطراف كاشي كاري شده به ابعاد يك متر در يك متر و اتصال -6- 5-8
. فاضلاب آن به سيستم فاضلاب بيمارستان ضروري است 

. نصب دستگيره جهت استفاده بيمار از توالت الزامي است –1تبصره 
)با كليد مخصوص (  قفل توالت و حمام بخش ها بايستي قابل باز شدن از بيرون باشد -2تبصره 

. كليه پنجره هاي بازشو اتاق بايستي مجهز به توري سيمي ضد زنگ باشد -6- 8- 6
.  بيمار بايد مناسب باشد ميزان نور طبيعي و مصنوعي در اتاقهاي بستري-6- 7-8
) . تختخوابهاي استيل نيازي به رنگ آميزي ندارند( كليه تختخوابها سالم و رنگ آميزي شده باشد -6- 8-8
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بنحويكه . لش ، ملحفه ها و روتختي بايد بطور مرتب تعويض گردد كليه وسايل تخت بيمار از قبيل تشك ، پتو ، با-6- 9-8
. پيوسته سالم ، تميز و عاري از آلودگي باشد 

.   كليه پنجره هاي مشرف به خيابان هاي پر سرو صدا بايد داراي شيشه دو جداره باشد - 6- 10-8
ده و تميز باشد و فاقد گوشه هاي تيز   ميز مخصوص غذا و كمدهاي كنار تخت بايستي سالم و رنگ آميزي ش- 6- 11-8

) . ميزها و كمدهاي استيل نيازي به رنگ آميزي ندارند ( باشند 
.   اتاق ها و كليه وسايل و تجهيزات موجود در آن بطور روزانه نظافت گردد - 6- 12-8
بوع استفاده و در غير اين   بمنظور ايجاد حرارت و برودت لازم در اتاق ها مرجحاً بايستي از سيستم تهويه مط- 6- 13-8

. و كولر استفاده شود ) شوفاژ ( صورت حداقل از سيستم حرارت مركزي 
.   تهويه كليه مي بايست به نحو مناسب و بهداشتي انجام شود - 6- 14-8
ه بوده و   كليه اتاق هاي بستري  مي بايست داراي زباله دان دردار ، قابل شستشو ، ضد زنگ و مجهز به كيسه زبال- 6- 15-8

. مرتباً زباله ها تخليه و باله دانها شستشو و ضد عفوني شود 
.   از استقرار گلدانهاي خاك دار در كليه اتاق هاي بيماران خودداري گردد -6- 16-8
يه اتاقها و راهرو ها در بخش ها بايستي بطور مرتب نظافت و سپس با تي آغشته  به محلول مناسب ضد   كف كل- 6- 17-8

. عفوني گردد 
.   كليه توالت ها ، دستشوئي ها و حمام هاي بخش ها بايستي بطور مرتب و روزانه تميز و ضد عفوني گردد - 6- 18-8

شرايط بهداشتي اتاقهاي عمل -9-6
:ي عمل ضمن دارا بودن شرايط بهداشتي ساير اتاق ها بايستي داراي شرايط ويژه به شرح ذيل باشد   اتاق ها-6- 1-9
س آن به گونه اي باشد كه ذرات از آن ايد سالم ، بدون درز و شكاف و جندر كليه قسمتهاي اتاق عمل ب:   كف -6- 2-9

. وده و محل اتصال كف به ديوار بدون زاويه باشد ب و قابل شستشو بآجدا و درفضا پخش نگردد و نيز غير قابل نفوذ به 
. كف اتاق هاي عمل بايد با كف پوش فاقد خلل و خرج پوشيده شود -6- 3-9
تا سقف كاشيكاري به رنگ كاملاً روشن بوده ، سالم و بدون درز و شكاف و ترك خوردگي و مقاوم به : ديوارها -6- 4-9

. مواد ضد عفوني كننده و پاك كننده باشد 
.  ، بدون درز و شكاف و ترك خوردگي و برنگ روشن و قابل شستشو باشد سالم: سقف -6- 5-9
. كليد و پريزهاي برق ضد جرقه و داراي اتصال زميني باشد -6- 9- 6
توالت و دستشوئي با شرايط بهداشتي ، به تعداد كافي در مجموعه اتاقهاي  عمل قبل از اتاق رختكن و خط قرمز -6- 7-9

. در نظر گرفته شود 
. اق عمل بايستي داراي شرايط بهداشتي بوده و براي كل پرسنل اتاق عمل مجزا باشد قفسه هاي لباس ات-6- 8-9
 درجه 20-24 درصد و دماي خشك بين 50- 60هوا بطور مرتب با روش مناسب تهويه و رطوبت نسبي آن بين -6- 9-9

. سانتيگراد باشد 
.اتاق عمل بايستي بطور مرتب و به روش مناسب ضد عفوني گردد - 6- 10-9
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محل رختكن جراح و كادر پرستاري و تكنسين ها ضمن برخورداري از شرايط بهداشتي و رعايت موازين - 6- 11-9
. انطباق بايد داراي كمد لباس انفرادي و دوش نيز باشد 

تگاه استريل كننده و با قفسه هاي مورد لزوم جهت نگهداري وسائل رسيده از وجود اتناق استرايليزاسيون با دس- 6- 12-9
. الزامي است ) بخش استريليزاسيون مركزي  ( C.S.Rبخش 

جهت نگهداري وسايل تميز كننده و تجهيزات مكانيكي نظافت و مواد پاك كننده و ضد عفوني كننده بايستي - 6- 13-9
. شود اتاق مخصوص با شرايط بهداشتي در نظر گرفته 

وجود يك محل شستشوي مجهز به سيستم آب گرم و سرد و تسهيلاتي براي تميز كردن و ضدعفوني كردن پوتين : تبصره 
. ها و    چكمه ها و كفش  ها و تي الزامي است 

. اتاق استراحت كادر اتاق عمل بايستي در قمست رختكن هاي محوطه اتاق عمل مستقر گردد - 6- 14-9
تاق هاي عمل بايستي داراي كپسول ضد حريق بوده و در محل مناسب نصب شود ، كليه قسمت هاي محوطه ا- 6- 15-9

همچنين در صورت امكان در كليه اتاقهاي بستري ، اتاقهاي عمل ، آزمايشگاهها و سالن هاي انتظار دستگاه 
.   نصب گردد  ( Smoke Detector )مشخص كننده دود

لوازم يك بار مصرف تيز و برنده اتاق عمل از قبيل سوزن ، سر سرنگ ، تيغ و غيره بايستي در ظرف مخصوص -6- 16-9
. دردار و مقاوم جمع آوري و بطريق بهداشتي و علمي دفع گردد 

 بايستي بطور مرتب و روزانه با مواد ضد عفوني كننده كليه توالت ها ، دستشوئي ها و حمام هاي اتاق عمل- 6- 17-9
. مناسب گندزدائي گردد 

.سينك اسكراپ براي خواهران و برادران بايد جدا باشد -18-9-6

 بخش عفوني  -10-6
:  اين بخش ضمن دارا بودن شرايط بهداشتي ساير بخش ها ، بايستي داراي شرايط ذيل باشد - 6- 1-10
. كاملاً از ساير بخش ها مجزا باشد   بخش عفوني بايد - 6- 2-10
.   تهويه  اين بخش بايد كاملاً مجزا از سيستم تهويه عمومي بيمارستان بوده و براساس ضوابط بهداشتي باشد - 6- 3-10
.   رختكن كاركنان بايد مجزا از رختكن عمومي بوده و در داخل بخش پيش بيني شود - 6- 4-10
 بخش حتي الامكان بايد يك بار مصرف باشد ، در غير اين صورت با ظرفشوئي اتوماتيك   ظروف توزيع غذا در اين- 6- 5-10

. و مستقل در داخل بخش شستشو و ضد عفوني گردد 
.   وسايل نظافت بخش بايد اختصاصي بوده و محل شستشو و نگهداري با شرايط بهداشتي براي آنها منظور گردد -6- 10- 6
م ها و دستشوئي هاي بخش عفوني بايد بطور مرتب و روزانه تميز و با يكي از مواد ضد   كليه توالت ها و حما- 6- 7-10

. عفوني كننده مناسب گند زدائي گردد 
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  ساير شرايط بهداشتي -11-6
. مارستان و يا زايشگاه بايستي مجهز به سيستم اطفاء حريق مورد تائيد سازمانهاي ذيربط باشد    محوطه بي- 6- 1-11
.   سيم كشي برق تمام قسمتهاي بيمارستان با رعايت كليه اصول فني و ايمني انجام شود - 6- 2-11
.  سانتيمتر باشد 18ع پله ها  سانتيمتر و حداكثر ارتفا120 سانتيمتر ، 30  حداقل عرض و طول پله ها بترتيب - 6- 3-11
.   بيمارستان بايستي داراي پله فرار جهت انتقال بيماران و پرسنل در مواقع اضطراري باشد - 6- 4-11
. سانتيمتر باشد 75  پله ها و بالكن ها بايد داراي حفاظ مناسب به ارتفاع حداقل - 6- 5-11

 شرايط ارزشيابي -7ماده 
. طبق ارزشيابي براساس ضوابط مربوطه مشخص مي گردد درجه ارزشيابي بيمارستانها- 1-7

 قانون تشكيل وزارت بهداشت ، درمان و آموزش پزشكي مصوب سال 8 آئين نامه اجرائي ماده 23 براساس ماده –تبصره 
.نمود  چنانچه نتيجه ارزشيابي ساليانه زير استاندارد باشد ، وزارت متبوع نسبت به تعطيل بيمارستان اقدام خواهد 1367

. بيمارستان بايد داراي كميته هاي مندرج در ضوابط ارزشيابي باشد - 2-7

: ضوابط مربوط به لغو موقت يا دائم پروانه تأسيس –8ماده 
از ضوابط تعيين شده در اين آئين نامه و يا دستورالعملهاي ... چنانچه مسئولين بيمارستان اعم از مؤسسين ، مسئول فني 

:تبوع تخطي نمايد ، به ترتيب زير رفتار خواهد شد ابلاغي توسط وزارت م
ذيربط  تذكر شفاهي با قيد موضوع در صورتجلسه بازرسي محل توسط   –الف 
  اخطار كتبي توسط ذيربط -ب 
 تنزل يك درجه ارزشيابي بيمارستان در صورت عدم توجه به سه نوبت تذكر كتبي   مربوطه –ج 
 ماه به پيشنهاد   و تصويب كميسيون تشخيص امور پزشكي 3 تا 1تعطيل بيمارستان بمدت   لغو موقت پروانه تأسيس و - د 

 قانون مربوط به مقررات امور پزشكي و داروئي و مواد خوردني و آشاميدني20موضوع ماده 

 سال به پيشنهاد 1 ماه تا 3 لغو موقت پروانه تأسيس و تعطيل بيمارستان بمدت –س 
CDEFGدا
CJKFGمربوطه و تصويب دا  

 قانون مربوط به مقررات امور پزشكي وداروئي و مواد خوردني و آشاميدني 20كميسيون تشخيص امور پزشكي موضوع ماده 
 لغو دائم پروانه تأسيس بيمارستان به پيشنهاد دانشگاه يا دانشكده علوم پزشكي و پس از تائيد معاونت درمان و دارو -هـ 

 مربوط به قانون مقررات امور پزشكي دارويي و مواد 20ماده  كميسيون تشخيص امور پزشكي موضوع وزارت متبوع و تصويب
خوردني و آشاميدني 

 مربوطه بايد موارد تخلف را منطبق با ضوابط قانوني و اين آئين نامه و )پزشك (   علوم پزشكي و بازرسان -تبصره 
.  مكاتبات مربوطه قيد نمايند دستورالعملهاي ذيربط بطور مشخص در صورتجلسات و

.  به تصويب رسيد 1344 خرداد 29اين آئين نامه بجاي آئين نامه بيمارستان مصوب 
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: تعاريف)فصل اول
 بـه  پژوهـشي ه پزشكي است كه با استفاده از امكانات تشخيصي ، درماني ، بهداشـتي ، آموزشـي و         سبيمارستان مؤس -1ماده  

 .تاسيس مي گرددبهبودي بيماران سرپائي و بستري درمان و منظور 
–داخلـي    ( يك واحد بهداشتي و درماني است و بايد حـداقل داراي چهـار بخـش بـستري                ارستان عمومي ،      بيم  -1تبصره  

و ) اورژانـس (و بخشهاي آزمايشگاه، داروخانه، راديولوژي و فوريـت هـاي پزشـكي     )  اطفال   – زنان و زايمان     –جراحي عمومي   
وطـه پروانـه تاسـيس و مـسئول فنـي           بن نامه هـاي مر    تغذيه كه همگي اجزاي لاينفك بيمارستان بوده كه طبق ضوابط و آئي           

 . جداگانه صادر خواهد گرديد
رشته تخصصي يا فـوق تخصـصي پزشـكي    واحد بهداشتي درماني است كه در يك   تخصصي يك   تك   بيمارستان   -2تبصره  

. فعاليت خواهد نمود
ظرفيـت تخـت هـاي مـصوب     % 20 موسسين يا هيئت مديره بيمارستان هـاي عمـومي موظـف هـستند حـداقل                -3تبصره  

.بيمارستان تحت مديريت خود را به بستري كردن بيماران داخلي و اطفال اختصاص دهند
تخـت هـاي مـصوب را بـه بخـش           % 10دانشكده مربوطـه    /  بيمارستانهاي عمومي موظفند در صورت نياز دانشگاه       -4تبصره  

.ايت ضوابط مربوطه الزامي مي باشدبه بخش روانپزشكي اختصاص دهند كه در اين صورت رع% 10سوختگي و 
و به دانشگاه يا دانـشكده علـوم        ) وزارت( در آئين نامه به منظور اختصار به وزارت بهداشت ، درمان و آموزش پزشكي              -2ماده  

 قـانون مربـوط   20و به كميسيون تشخيص امور پزشكي موضوع ماده ) دانشكده/دانشگاه( درماني -پزشكي و خدمات بهداشتي 
كميـسيون قـانوني و بـه       ) با اصلاحات بعدي   (1334ت امور پزشكي، داروئي و مواد خوردني و آشاميدني مصوب سال            به مقررا 

.گفته مي شود) پروانه هاي قانوني(پروانه هاي تاسيس و مسئول فني 

:س و بهره برداريي شرايط تأس)فصل دوم
. تأسيس از وزارت مي باشد قت اصولي و اجازه منوط به كسب مواف بيمارستان  نوعتأسيس هر اقدام به -3ماده 
و به تائيـد كميـسيون قـانوني    شده  اجازه تأسيس به كساني داده مي شود  كه  صلاحيت  آنها  طبق ضوابط تعيين             -4ماده  

.رسيده باشد
) ييكـي بـصورت حقيقـي و يكـي بـصورت حقـوق            ( هر فرد مي تواند حداكثر در دو موسسه پزشكي بعنوان موسس             -1تبصره

.عضويت داشته باشد
از ) نـصف بعـلاوه بـك     (وده بطوريكه شش نفر از اعضاء موسـس         ب متقاضيان تاسيس بيمارستان بايد حداقل ده نفر         -2تبصره  

- داروخانـه -آزمايـشگاه (گروه پزشكي و پيراپزشكي از مقطع كارداني به بالا كه سه نفر آنها موسـسان واحـدهاي پاراكلينيـك      
. ساير افراد حقيقي يا حقوقي باشندو بقيه از) راديولوژي

 دو سوم سهام داران بيمارستان بايستي از فارغ التحـصيلان گـروه پزشـكي و پيراپزشـكي باشـند، ضـمناً هـر فـرد                          -3تبصره
.مي تواند حداكثر در دو موسسه پزشكي سهام دار شود
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 مختلـف   بخش هـاي  شروع بكار ، بهره برداري و ادامه فعاليت  بيمارستان عمومي و تخصصي منوط  به  راه اندازي                      -5ماده  
كاركنـان   پيراپزشـكي  و      بخش هاي  فني   ن مسئولا ، مسئولان  فني  بيمارستان       بكارگيريفوريت هاي پزشكي و     و  بيمارستان  

و اخـذ مجوزهـاي لازم از   كميسيون قانوني كي جوياي كار براي تمام بخش هاي بيمارستاني پس از تصويب     پزشكي و پيراپزش  
.مي باشدضوابط قانوني و مقررات مندرج در اين آئين نامه واحدهاي ذيربط وزارت و با رعايت 

. بيمارستانها بصورت شبانه روزي و با سه نوبت كاري اداره خواهند شد:تبصره
دور مجوز شروع بكار بيمارستانها منوط به معرفي مـسئولان فنـي و سـاير افـراد فنـي واجـد شـرايط بـا مـدارك                            ص -6ماده  

دانشكده و تائيد صـلاحيت  /دانشگاهي جهت كليه نوبتهاي كاري و براي تمامي بخشهاي بيمارستاني به معاونت درمان دانشگاه        
.توسط كميسيون قانوني مي باشد

س و مسئولان فني بر اساس قانون آموزش مداوم جامعه پزشـكي كـشور و ضـوابط اعـلام شـده از                       تمديد پروانه تاسي   :تبصره
.سوي وزارت و نيز مفاد اين آئين نامه مي باشد

كادر پزشكي و پيراپزشكي بعنوان مسئول فني، پزشكان        % 50معرفي حداقل   ) بهره برداري ( براي اخذ پروانه تاسيس      -7ماده  
نش آموختگان گروه پزشكي و وابسته جوياي كار كه در مراكز دولتي، خـصوصي، خيريـه، نهادهـا و                   همكار و پيراپزشكان از دا    

.ارگانها هيچ نوع فعاليتي نداشته باشند براي تمامي نوبت هاي كاري ضروري است
مدارك پزشـكي   ايستي از بين افراد جوياي كار رشته كارشناسي يا كارداني           ب مسئولان پذيرش و بايگاني بيمارستانها       -8ماده  

در صورت نبودن فارغ التحصيل رشته هاي فوق الذكر بكارگيري افراد ساير رشته هاي گـروه پزشـكي               (انتخاب و معرفي شوند     
)جوياي كار نظير پرستاري بلامانع است

و كـادر پيراپزشـكي كـه در     ) عمـومي و تخصـصي    ( رعايت فعاليت حـداكثر دو شـيفت كـاري بـراي كليـه پزشـكان                 -9ماده  
افـراد صـادر   رستان فعاليت مي كنند الزامي است و مجوز فعاليـت همزمـان بـراي دو محـل در يـك نوبـت كـاري بـراي                         بيما

.همكاري داشته باشد...)  درمانگاه و-اعم از بيمارستان( نمي گردد، ضمناً يك پزشك حداكثر مي تواند با دو موسسه درماني 
در همان نوبت كاري نمي تواننـد در        ) مسئولان فني و پزشكان همكار    (د   پزشكاني كه در بيمارستان فعاليت مي كنن       -10ماده  

.مركز ديگري فعاليت نمايند
بعنوان مسئول  ) و متخصص عمومي( رعايت مفاد آئين نامه اجرايي قانون اجازه تاسيس مطب در بكارگيري پزشكان              -11ماده  

.رستان الزامي استفني و يا پزشك همكار از سوي موسس يا موسسان و مسئولان فني بيما
غيـر  ... دانشكده ها نمي توانند در بيمارستان ها، درمانگاه ها و    /  اعضاي هيئت علمي تمام وقت جغرافيائي دانشگاه ها        -تبصره

.سازماني خود فعاليت نمايند

:انوظايف مؤسسشرح )فصل سوم
: اهم وظايف موسسان به شرح ذيل مي باشد-12ماده 
ن و مقررات و دستورالعمل هاي وزارت و فراهم نمودن امكانات لازم براي اجراء آنها رعايت كليه قواني- الف
 رعايت شئون پزشكي و ضوابط اسلامي، اخلاقي و انساني و آئين نامه قانون انطباق امور پزشكي با موازين شرع مقدس و - ب

كليه دستورالعمل هاي مربوطه مورد تائيد وزارت
 پيشنهادات مسئول فني بيمارستان در امور پزشكي و فني بر اساس ضوابط رعايت و اجراي نظريات و- ج
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و كادر )  و غيرهداروخانه، آزمايشگاه، راديولوژي( معرفي مسئولان فني بيمارستان، مسئولان فني بخش هاي پيراپزشكي - د
براي تمام نوبت هاي فعال كاري و تمامي بخش هاي بيمارستان با رعايت ) دانشكده/ با تائيد دانشگاه(پيراپزشكي جوياي كار 

فصل دوم مفاد همين آئين نامه
 جهت اخذ موافقت اصولي براي داير نمـودن واحـدهاي پيراپزشـكي كليـه موسـسان و مـسئولان فنـي جويـاي كـار             -1تبصره

احدهاي ياد شده بايد از قبل آمادگي خود را براي همكاري با بيمارستان اعلام نموده باشند، لازم به تاكيد اسـت كـه كليـه                         و
واحدهاي فوق الذكر جزء لاينفك بيمارستان بوده و حق نصب تابلو در خـارج بيمـارستان را نــداشته و نبـايد داراي ورودي 

حقوق مكتسبه براي . ها نمي توانند از بيمارستان منفك و در خارج از آن كار كنند اين واحد.خارج از بيمارستان باشد
.ذينفعان منحصراً در بيمارستان قابليت اجرا دارد

اديولوژي منوط به اخذ مجوز جداگانه در ر افزايش بخشهاي باليني و پاراكلينيك به غير از داروخانه، آزمايشگاه و -2تبصره 
 خدمات و ضوابط هر يك از آئين نامه هاي مربوطه بوده و جزو لاينفك بيمارستان محسوبچهارچوب نظام سطح بندي

. مي گردد
 كنترل و مراقبت وضعيت ساختماني، تاسيساتي و امورپشتيباني بيمارستان–ه 
 درخواست تعويض مسئول فني با ذكر دليل و احراز آن توسط كميسيون قانوني-و
هت جلب رضايت مراجعين و رعايت منشور حقوقي بيماران معرفي يك نفر از مسئولان ج- ح

دانشكده ذيربط / انجام وظايف واحد مربوطه، عهده دار ايجاد هماهنگي لازم بين مسئولان فني بيمارستان و دانشگاه
.مي باشد

رقبه و يا اعلام دانشكده ذيربط در هنگام بروز حوادث غيرمت/ تعهد كتبي موسسان مبني بر همكاري با وزارت و دانشگاه- ط
نياز از طرف آنها

 محل احداث بيمارستان در فاصله شش ماه بعد از موافقت اصولي، شروع به احداث بيمارستان در سال دوم بي معرفي كت- ي
 ماه از اعلام محل بيمارستان براي بيمارستان هاي زير 18بعد از موافقت اصولي و تكميل و تجهيز و راه اندازي آن به فاصله 

 ماه براي بيمارستان هاي يكصد تختخوابي48 تختخوابي و 50 ماه براي بيمارستان هاي 24 تا - تخت50
به تشخيص كميسيون قانوني در مدت قيد شده موجب ابطال % 75 عدم پيشرفت فيزيكي و تجهيزاتي به ميزان - تبصره

 ماه تا يكسال مهلت براي اتمام 6داكثر باشد ح% 75ز ادر مواردي كه پيشرفت پروژه بيشتر . موافقت اصولي خواهد شد
.پروژه خواهد شد

: فنينشرح وظايف مسئولا)فصل چهارم
:اهم وظايف مسئولان فني بيمارستان عبارتند از- 13ماده 
 نظارت بر كليه امور فني خدمات پزشكي و پيراپزشكي بيمارستان و پاسخگويي در ارتباط با اقدامات انجام شده مبتني )الف

نين، مقررات و دستورالعمل هاي وزارتبر قوا
 باتوجه به ضرورت حضور و كنترل و نظارت مستمر مسئول فني در نوبت كاري مربوطه، مسئولان فني در زمان - تبصره

اشتغال داشته باشند و پروانه مسئوليت فني همزمان ...) مطب، بيمارستان و(قبول مسئوليت فني نبايستي در محل ديگري 

. گرددنيز صادر نمي

)اورژانس(سرپرستي كليه بخش هاي بستري، درمانگاه و فوريت هاي پزشكي ) ب

 ����� ���	� 
��
�� ����� ���	� 
��
�� ����� ���	� 
��
�� ����� ���	� 
��
��
 ����� ����� � ����� ����
� ����� ����� ����� � ����� ����
� ����� ����� ����� � ����� ����
� ����� ����� ����� � ����� ����
� �����

���� �������� �������� �������� ����



٤١

.........................تاريخ 
........................شماره 

.......................پيوست 

و داروئي بيمارستان پزشكي مراقبت وضعيت بهداشتي ، درماني ، تجهيزات كنترل و) ج

نيروي انساني واجد شرايط و صلاحيت بر اساس ضوابط مورد قبول وزارت براي و فعاليت  بكارگيري ،بر انتخابنظارت ) د

 براساس مقررات موجودقسمتهاي مختلف بيارستان و نظارت بر فعاليت هاي آنان

دستورالعمل هاي  براساس  و تشكيل جلسات مربوطهيهاي مختلف بيمارستانايجاد هماهنگي لازم بين واحدها و بخش)ذ

وزارت

موازين شرع مقدس و دستورالعملهاي مربوطه انطباق امورپزشكي با اجراي ضوابط نظارت برحفظ شئون پزشكي و) و

بدون انديكاسيونهاي علمييااز اعمال پزشكي غير مجازجلوگيري ) ز

مراجع ذيربط ساير فني و پاسخگوئي به آنان و بيمارن در امور رسيدگي به شكايات ) ح

درخواست در صورت  و تهيه گزارش بيمارستاننظارت برجمع آوري اطلاعات و آمارمربوط به ارائه خدمات ، نحوه فعاليت ) ط

ملها مقررات و دستورالع-اساس قوانينمراجع ذيربط بر 

بيماران لازم در مورد اني م خدمات درموارد فوريتهاي پزشكي بدون پيش شرط و انجامبر پذيرش كنترل و نظارت ) ي

و در صورت لزوم هماهنگي جهت اعزام بيمار به مراكز تخصصي واجد شرايطاورژانس 

كرده بايستي امكانات، نيروهاي  بخش فوريتهاي پزشكي بيمارستانها بر اساس تخصص هايي كه مجوز آنرا دريافت -تبصره

 ساعته در اختيار داشته باشد و هيچ بيمار 24انسي بصورت ژتخصصي و كادر پيراپزشكي مورد نياز را براي درمان بيماران اور

اورژانسي به مركز ديگر نبايستي انتقال داده شود مگر در شرايطي كه در حيطه تخصصي بيمارستان نبوده كه در اينصورت 

جام اقدامات اوليه درماني مستقيماً و يا از طريق ستاد هدايت و اطلاع رساني دانشگاه مربوط اقدام به اخذ پذيرش پس از ان

.مي گردد

دهي صحيح و به موقع مشخصات بيماران مبتلا به بيماريهاي واگير قابل گزارش، به مركز بهداشت نظارت بر گزارش) ل

شهرستان مربوطه

. واگير قابل گزارش و چگونگي گزارشدهي توسط وزارت مشخص و اعلام مي شود فهرست بيماريهاي- تبصره

دانشكده مربوطه طبق فرم مخصوص كه از طرف وزارت /ارسال آمار كلي فعاليتهاي بيمارستان هر سه ماه يكبار به دانشگاه) م

در اختيار آنهاقرار مي گيرد

لت طبق ضوابط مربوطهتعرفه هاي مصوب دونظارت بر پذيرش بيماران و رعايت) ن

 اقدامات هاز جمل(اعلام نواقص و تخلفات ارتكابي در نوبت هاي كاري بيمارستان از وظايف و دستورالعمل هاي مربوطه ) س

دانشكده /نشگاهدابه موسس بيمارستان، وزارت، ) شئون پزشكي واخلاقي كادرپزشكي وپيراپزشكي،خلاف موازين اسلام، قانوني

م پزشكي جمهوري اسلامي و ساير مراجع ذيربط مربوطه، سازمان نظا
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ايجاد هماهنگي بين مسئولان فني ونظارت بر عملكرد آنها) ش

دانشكده/شركت در جلسات هماهنگي تشكيل شده از طرف دانشگاه) ض

ولان فني بيمارستان مي توانند از موسسين بيمارستان نير باشند و در هر حال هر فرد فقط مي تواند حداكثر ئمس) ف

. مسئول فني دو نوبت كاري در هر شبانه روز باشد

خود مسئوليت آن قسمت از وظايف مربوطه بـه خـود را كـه در ارتبـاط بـا            ي  كارنوبت   هر يك از مسئولين فني در        -1تبصره
. جاري بيمارستان است بعهده خواهند داشت ت يلافع

 روزه پـس از پايـان كـار خـود ،            مـه هموظفنـد   كليه مسئولان فنـي     و   بيمارستان بايد داراي دفتر مخصوصي باشد        -2تبصره
 امـضاء و ممهـور   ، يا مشكلات بوجود آمده را در آن ثبت          يادداشت و طبق ضوابط مربوطه    را   بيمارستان   شده در انجام  اقدامات  

. مهر نظام پزشكي نمايند به
دانـشكده /موافقـت دانـشگاه   مـاه بـا   3 در صورت عدم حضور هر يك از مسئولين فني بيمارستان به مدت حـداكثر       -3تبصره
در سـال  مسئوليت هاي وي را بعهده خواهد گرفت و در صورت غيبت بيش ازسـه مـاه   ) جانشين(مسئول فني موقت  ،مربوطه
. سئول فني طبق ضوابط معرفي گردد فرد ديگري به عنوان مبايستي 
بر حسب دستورالعملهاي فوت شده بايد در دفتر مخصوص ثبت و اسامي افراد  نام و مشخصات بيماران اورژانس -4تبصره

 . دانشكده گزارش شود/وزارت با ذكر علت و زمانبندي تعيين شده به معاونت مربوطه دانشگاه
ستگاه آمبولانس براي تمام ساعات در اختيار داشته باشند بيمارستانها بايد حداقل يك د-14ماده 

. آمبولانس بيمارستان صرفاً مجاز به انتقال يا جابجايي بيماران تحت درمان خود در موارد مورد نياز مي باشد-1تبصره
ي پزشكي  مشخصات فني، تجهيزات، ملزومات، و خدمه آمبولانس براساس ضوابط مركز مديريت حوادث و فوريتها-2تبصره

.خواهد بود

شرايط  ساختماني ، تجهيزاتي و پرسنلي )فصل پنجم
 ضوابط فني، مساحت زمين و كليه فضاهاي فيزيكي بيمارستان از قبيل اورژانس، درمانگاه سرپائي، بخش هاي - 15ماده 

 بايد منطبق بر بستري، اطقهاي عمل، بخش هاي پاراكلينيكي و خدمات تشخيص نقشه ساختمان و تاسيسات بيمارستان
.دانشكده مربوطه باشد/ط خاص بيمارستاني و تحت نظارت دفتر فني دانشگاهباستانداردهاي وزارت و ضوا

جهت اخذ پروانه تاسيس و بهره  تاييديه نهائي وزارت مبني بر انطباق اجراي ساختمان با نقشه مصوب اوليه - 1تبصره 
. الزامي است برداري 
.  متر مربع مي باشد 50ياي قابل قبول به ازاي هر تخت بيمارستان حداقل مساحت بن- 2تبصره 
دانشكده مربوطه براساس ضوابط / حداقل و نوع تعداد تخت هاي بيمارستاني با توجه به نظر وزارت يا دانشگاه- 3تبصره

. تخت كمتر باشد32خواهد بود ولي بهرحال نبايد از ...) سطح بندي خدمات و(تعيين شده 
كليه قسمتهاي بيمارستان از جمله محوطه اتاق عمل، اتاق هاي بستري، سالن انتظار، آزمايشگاه و داروخانه بايد - 16ماده 

 smoke(داراي وسائل ايمني از جمله كپسول ضد حريق نصب شده در محل مناسب، دستگاه مشخص كننده دود 
Detector (ه باشند بطوريكه در هر شيفت افراد آموزش ديده باشد و كليه كاركنان آموزشهاي لازم در اين زمينه را ديد

.حضور داشته باشند
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جهيزات فني  بيمارستان با توجه به بخش هاي مربوطه طبق ضوابط تعيين شده توسط وزارت بايد به تمام لوازم و ت-17ماده 
تجهيزات فني و اداري طبق به واداري مورد نياز منجمله سيستم برق اضطراري مجهز باشد، استانداردهاي مربوط 

.دستورالعمل هاي مربوطه خواهد بود
 بيمارستان بايستي داراي واحد مهندسي پزشكي بطور مستقل يا در قالب قرارداد همكاري به منظور نگهداري و - تبصره

.نترل كيفي دستگاه ها و ملزومات پزشكي باشدتعمير و ك
نيروي انساني و پرسنل فني واجد شرايط مورد نياز متناسب با نوع فعاليت بيمارستان بوده و طبق ضوابط تعيين - 18ماده 

. شده توسط وزارت باشد 

 :بخش تغذيه مقررات )فصل ششم
. باشدمشاوره تغذيه و رژيم درماني و مديريت خدمات غذاييدو واحد داري بخش تغذيه بيمارستان بايد-19ماده 
 واحدمديريت خدمات غذايي مسئول نظارت برتهيه و توزيع غذا و بهداشت فضاي آشپزخانه و سالن هاي غذاخوري، - 20ماده
مشاوره تغذيه و رژيم درماني مسئول تكميل برگه هاي اطلاعات تغذيه اي بيماران جهت استفاده در پرونده درماني، حدو وا

. مي باشدصتنظيم رژيمهاي غذايي، و ارائه مشاوره تغذيه به بيماران در حين بستري و قبل از ترخي
.ستقل باشندواحد بخش تغذيه بايد داراي نيروي انساني م هر يك از دو-21ماده

. تخت بيمارستاني، يك كارشناس تغذيه در نظر گرفته شود50مشاوره تغذيه و رژيم درماني به ازاء هر  براي واحد-1تبصره
.تخت بستري يك نفر كارشناس تغذيه لازم و كافي مي باشدمديريت خدمات غذايي با هر تعداد براي واحد-2تبصره
 تخت دارند، مسئوليت هر دو واحد بخش تغذيه مي تواند بر عهده يك كارشناس 50ز  دربيمارستانهايي كه كمتر ا- 3تبصره

.تغذيه باشد

:مقررات بهداشتي) فصل هفتم
: مقررات بهداشتي به منظور كنترل عفونت در بيمارستان به شرح ذيل مي باشد- 22ماده 
.لامي وزارت باشدهر بيمارستان بايد داراي يك كميته عفونت بيمارستان طبق ضوابط اع) الف

 مسئوليت نظارت بر برنامه هاي كنترل عفونت بيمارستان از جمله عملكرد صحيح تجهيزات استريل كننده، -تبصره
.آموزشهاي منظم و دوره اي پرسنل و عملكرد صحيح آن بر عهده اين كميته است

.ت اعلام مي گردد، اقدام نمايندبيمارستانها مكلفند بر اساس دستورالعمل كشوري كنترل عفونت كه توسط ورا) ب
متناسب با بخش مربوطه فراهم ) personal protective Equipment(بيمارستانها بايستي وسايل محافظت فردي ) ج

.نمايند
ك تخته تحت فشار منفي داراي يك پيش يهر يك از بخشهاي داخلي، اطفال و عفوني بايستي داراي حداقل يك اتاق ) د

.مستقل براي بستري بيماران نيازمند به ايزوله تنفسي باشند) توالت و دستشوئي(ويس بهداشتي ورودي و داراي سر
. بايد داراي اتاق پيش ورودي با دستشويي مناسب باشدICUبخش ) ه
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، HEPAهز بودن به فيلتر جزوله و اتاق انجام برونسكوپي بايد تحت فشار منفي باشند و تهويه آنها ضمن ماتاقهاي اي) و
. مرتبه در ساعت را داشته باشد10- 15تواناي تعويض هوا حدود 

. نمايند مرتبه در ساعت هوا را تعويض 15- 2اتاقهاي عمل بايدتحت فشار مثبت نسبت به فضاهاي بيروني بوده و تهويه آنها) ز
. وجود داشته باشدHEPAو غبار و فيلتر نهايي در مسير جريان هوا بايد فيلترهاي اوليه براي گرد

 و ساير بيماريهايي كه واكسيناسيون بر عليه آنها Bكليه پرسنل بويژه قسمت خدمات بيمارستان بايستي بر عليه هپاتيت ) ح
.را وزارت ضروري ميداند واكسينه شوند

:مقررات بهداشت محيطي) فصل هشتم
: مقررات بهداشتي كه بايد در بيمارستانها رعايت شود به شرح ذيل مي باشد-23ماده 
ايستي از طريق يكي از خيابانهاي اصلي و يا فرعي، قابل دسترسي براي تردد وسايل نقليه از بدرب اصلي بيمارستان ) الف

. هر نوع مراكز مزاحم و آلوده كننده باشدو دور از... جمله آمبولانس، ماشين هاي آتش نشاني و 
از شبكه هاب عمومي آب آشاميدني تامين شده يا داراي شبكه آب خصوصي با رعايت استانداردهاي آب آب بيمارستان ) ب

و كنترلهاي بهداشتي در مورد مخازن ذخيره داراي مخزن ذخيره آب به ميزان كافي باشد نين چآشاميدني كشور باشد و هم
. ت گيردآب صور

سيستم جمع آوري فاضلاب بيمارستان بايد سيستمي باشد كه سطوح، خاك، آبهاي سطحي و آبهاي زيرزميني را آلوده ) ج
:نكند، بند پايان و جوندگان به آن دسترسي نداشته باشد و متعفن و بدمنظره نباشد با اولويت روشهاي زير

در حال بهره برداري و كارآمد باشد، دفع فاضلاب  فاضلاب  دفع ، تصفيه ومع آوري چنانچه شهرداراي داري سيستم ج-1
.ستان به سيستم همانند مشتركين فاضلاب عادي خواهد بودربيما
بوده و فاقد تصفيه خانه باشد اتصال فاضلاب بيمارستان به شبكه شهرهائيكه داراي سيستم جمع آوري فاضلاب مورد  در -2

.فوني كامل پساب بلامانع استپس از استفاده از سپتيك تانك و ضدع
. در صورت عدم سيستم شبكه فاضلاب در منطقه، سيستم كامل تصفيه فاضلاب براي بيمارستان الزامي است-3
)عفوني(روش جمع آوري زباله هاي خطرناك ) د
زرد رنگ مقاومتفكيك شده و در كيسه هاي ) عادي(از زباله هاي معمولي در مبدأ توليد ) عفوني(زباله هاي خطرناك -1
د نشت،جمع آوري و در مخزن زرد رنگ قابل شستشو و ضد عفوني نگهداري گردد و پس از جمع آوري بايستي به نحوي ض

.به زباله هاي بي خطر تبديل شود ودر حمل و نقل آن ضوابط بهداشتي رعايت گردد
مارستان بايستي طبق دستورالعمل هاي كليه سرنگهاي استفاده شده و زباله هاي تيز و برنده در قسمتهاي مختلف بي-2

.جمع آوري و به نحو مقتضي امحاء گردد) Safty box(وزارت در ظروف استاندارد 
بيمارستان در كيسه زباله مشكي رنگ مقاوم ضد نشت، جمع آوري و در مخزن آبي رنگ ) عادي(زباله هاي معمولي -3

.فوني نگهداري گرددعقابل شستشو و ضد 
بيمارستان قرار داده شود  درب دار پدالي در بخشهاي مختلف -زن زباله با رنگ و حجم مناسب سالمبه تعداد كافي مخ-4

.له دانها شسشو و ضد عفوني شوداو زب) حداقل هر نوبت كاري(و به طور مرتب زباله ها تخليه 
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بخش مربوطه ) فيزيك بهداشت(تحت شرايط خاص خود زيرنظرمسئول بهداشت پرتوها ) راديواكتيو(پسمانده هاي پرتوزا -5
.برابر ضوابط اعلام شده توسط وزارت و سازمان انرژي اتمي مديريت خواهند شد

گورستان محل حمل شده و به روش ا و اندامهاي قطع شده و جنين بايستي مجزا جمع آوري و جهت دفن به ضاع- 6
.خاص خود دفن گردد

چرخدار يا گاريهايي كه براي ) Bib(حمل زباله ها در داخل بخشهاي بيمارستان بايد بوسيله ترولي چرخدار يا ظروف -7
ي تعويض ترولي ياگاري چرخدار از انتهاي بخش تا محل نگهدار.استفاده نمي شود انجام گرددچ منظور ديگري از آنهايه

.موقت ضروري است
 مسقف با شرايط داري اتاق با فضاي مناسب با حجم زباله هاي توليد شده ، درب دار، محل نگهداري موقت زباله -8

:از جملهبهداشتي 
وصل پساب به سيستم تصفيه –داراي شيب مناسب بطرف كفشوي -نشت ناپذير و محكمكف سالم و قابل شستشو 

 غير قابل نفوذ به حشرات و - داراي شير آب گرم و سرد -  ديوارها تا سقف قابل شتسشو - بيولوژيكي فاضلاب يا چاه جاذب
 از -  ارتباط مناسب با بخشها داشته باشد- جهت نگهداري انواع زباله قسمت بندي و علامت گذاري شده باشد- حيوانات

 وسيله - مجهز به قفل باشد-  باشد مجهز به سيستم خنك كننده- بخشهاي مانند آشپزخانه دور بوده داراي تهويه باشد
 هيچ كيسه محتوي زباله بدون داشتن برچسب و - جمع آوري پسماندها به راحتي به محل ذخيره دسترسي داشته باشد

. تفكيك زباله آموزشهاي لازم را ديده باشندص كليه پرسنل در خصو-تعيين نوع محتواي كيسه از محل توليد خارج نشود
دفع زباله هاي خطرناك را بعهده دارندنسبت به خطرات اين مواد آگاه باشند و آموزشهاي  آوري حمل وافرادي كه وظيفه جمع

.لازم ا ديده باشند
.دفع زباله هاي بيمارستان مطابق دستورالعملهاي مربوطه خواهدبود-9
 قانون مواد 13بر مقررات ماده برا)  تنبار و آبدارخانه-  سردخانه-خانهزآشپ( تهيه و توزيع مواد غذايي و مراكز نگهداري -ه

.خوردني، آشاميدني، آرايشي و بهداشتي خواهد بود
تفكيك البسه آلوده، شستشو با ماشين لباسشوئي مناسب، . بايد از نور، تهويه و فضاي كافي برخوردار باشد رختشويخانه

ستم فاضلاب مناسب استفاده گردد، محل ضد عفوني، به نحو مقتضي اعمال گردد و كف و ديوارها قابل شستشو بوده و از سي
. رختشويخانه، تاسيسات و تجهيزات، خشك كني و توزيع البسه و ملحفه برابر دستورالعمل هاي مربوط باشد

. البسه آعشته به مواد دفعي بايد جداگانه جمع آوري و به طرز بهداشتي ضد عفوني و شستشو شود
 ضوابط عمومي بهداشت محيط بخشها-و
، ، به رنگ روشنقابل شستشو و غير قابل نفوذ به آب و بدون ترك خوردگيبا دوام ف كليه قسمتها بايستي سالم ، ك-
. باشد نس مقاوم و بدون خلل و فرجج
تا ارتفاع حداقل ديوارها كليه قسمتها بايستي سالم ، فاقد شكستگي و ترك خوردگي ، به رنگ روشن بوده و و سقف ديوار - 

.باشدو ضد عفوني كننده قابل شستشو به رنگ روشن و ) ون خلل و فرجدب(از كف جنس مقاوم و صيقل ر متسانتي180
علاوه بر رعايت مشخصات كف و ديوار فوق الذكر بايد تا سقف قابل ) توالت، دستشوئي و حمام(سرويس هاي بهداشتي - 

.شستشو باشد
و دستشويي و صابون مايع  و تهويه مناسب رنگ روشن، فلاش تانك، بايد داراي كاسه توالت و بدون ترك خودگي به توالت - 

 .فضاي كافي براي همراه كمكي بيمار داشته باشد
. توالت و حمام براي زنان و مردان و به تعداد كافي وجود داشته باشد- 
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. وجود توالت فرنگي ضرورت دارد- 
. نصب دستگيره جهت استفاده بيمار از توالت الزامي است - 
.قابل باز شدن از بيرون باشدبا كليد مخصوص  قفل توالت و حمام بخش ها بايستي - 
سيستم فاضلاب بيمارستان كليه اتاقها نصب دستشويي با اطراف كاشيكاري شده به ابعاد ك متر و اتصال فاضلاب آن به در-

.ضروري است

.توري سيمي ضد زنگ باشد حفاظ و ليه پنجره هاي بازشو اتاق بايستي مجهز به ك-
.ميزان نور در اتاقهاي بستري بيمار بايد مناسب باشد - 
) . ارندتختخوابهاي استيل نيازي به رنگ آميزي ند( باشد و استاندارد كليه تختخوابها سالم و رنگ آميزي شده - 
. تعبيه زنگ اخبار و كمد كوچك شخصي در دسترس بيمار ضروري است- 
تعويض و حداقل روزي يكبار وتختي بايد بطور مرتب رتشك ، پتو ، بالش ، ملحفه ها، كليه وسايل تخت بيمار از قبيل - 

.بنحويكه پيوسته سالم ، تميز و عاري از آلودگي باشد . گردد 
.خيابان هاي پر سرو صدا بايد داراي شيشه دو جداره باشد كوچه ها و  به  كليه پنجره هاي مشرف- 
ميزها و (  فاقد گوشه هاي تيز باشند و ميز مخصوص غذا و كمدهاي كنار تخت بايستي سالم و رنگ آميزي شده و تميز - 

) .كمدهاي استيل نيازي به رنگ آميزي ندارند 
. در آن بطور روزانه نظافت گردد اتاق ها و كليه وسايل و تجهيزات موجود - 
بمنظور ايجاد حرارت و برودت لازم بايستي از بطوريكه .  تهويه كليه اتاق ها مي بايست به نحومناسب و بهداشتي انجام شود- 

.استفاده شود )  گازي–آبي (و كولر ) شوفاژ ( از سيستم حرارت مركزي و يا سيستم تهويه مطبوع استفاده 
.بيمارستانهاي جديد الاحداث استفاده از سيستم تهويه مطبوع ضروري است در خصوص - تبصره

.از استقرار گلدانهاي خاك دار در كليه اتاق هاي بيماران خودداري گردد - 
ي آغشته  به محلول مناسب تنظافت و سپس با در هر نوبت كاري كف كليه اتاقها و راهرو ها در بخشها بايستي بطور مرتب - 

.ردد ضد عفوني گ
روزانه تميز و ضد حداقل در دو نوبت كاري و كليه توالت ها ، دستشوئي ها و حمام هاي بخش ها بايستي بطور مرتب و - 

.عفوني گردد 
عوامل بهداشت محيطي ) روزانه(ك نفر كارشناس بهداشت محيط شاغل در بيمارستان كه بطور مستمر ي وجود حداقل - 

. استبيمارستان را كنترل نمايد ضروري
دانشكده مربوطه براي بيمارستان ضرورت / هنگام صدور پروانه تاسيس و بهره برداري تاييديه معاونت بهداشتي دانشگاه- 

.دارد
. كليه دستورالعملهاي بهداشت محيطي ابلاغي از طرف وزارت لازم الاجرا مي باشد- 

داري اجساد باشد و محل سردخانه بايد داراي  بيمارستان بايد داراي سردخانه جسد با فضاي كافي جهت نگه- 24ماده 
كف و .  كف شور و سيستم فاضلاب مناسب بوده و تجهيزات لازم جهت شستشوي منظم آن وجود داشته باشد- ه مناسبيتهو

.ديوارها تا سقف كاشي قابل شستشو باشد
 غذايي و آشپزخانه باشد و تردد همچنين محل آن دور از دسترس و ديد بيماران و مراجعين و دور از محل نگهداري مواد

.آمبولانس حمل جسد به آساني و در مسيري غير از ورود و خروج بيماران و همراهان صورت پديرد
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:اتاق عملاختصاصي بخشهاي شرايط ) فصل نهم
: بايستي داراي شرايط ويژه به شرح ذيل باشد ،  اتاق هاي عمل ضمن دارا بودن شرايط بهداشتي ساير اتاق ها-25ه ماد
به گونه اي باشد از كف پوش مناسب و س آن ايد سالم ، بدون درز و شكاف و جن در كليه قسمتهاي اتاق عمل ب- كف) الف

ل كف به ديوار بدون ب و قابل شستشو بوده و محل اتصاآابل نفوذ به كه ذرات از آن جدا و درفضا پخش نگردد و نيز غير ق
.زاويه باشد 

رنگ كاملاً روشن ، سالم و بدون درز و شكاف و ترك خوردگي و مقاوم به مواد و تا سقف كاشيكاري بايد –ديوارها ) ب
.ضد عفوني كننده و پاك كننده باشد 

. دگي و برنگ روشن و قابل شستشو باشد  سالم ، بدون درز و شكاف و ترك خور-سقف ) ج
. سانتي متر از فضاهاي طرفين جدا شود20مي بايستي بوسيله حفاظي به ارتفاع ) خط قرمز(ورودي به بخش اتاق عمل ) د
.يد و پريزهاي برق ضد جرقه و داراي اتصال زميني باشد كل) ح
وعه اتاقهاي  عمل قبل از اتاق رختكن و خط قرمز در نظر توالت و دستشوئي با شرايط بهداشتي به تعداد كافي در مجم) و

. گرفته شود 
. قفسه هاي لباس اتاق عمل بايستي داراي شرايط بهداشتي بوده و براي كل پرسنل اتاق عمل مجزا باشد ) ز
يگراد  درجه سانت20- 24 درصد و دماي خشك بين 50- 60روش مناسب تهويه ورطوبت نسبي آن بين هوا بطور مرتب با) ط

.باشد 
.اتاق عمل بايستي بطور مرتب و به روش مناسب ضد عفوني گردد ) ي
محل رختكن جراح و كادر پرستاري و تكنسين ها ضمن برخورداري از شرايط بهداشتي و رعايت موازين انطباق بايد ) ك

. داراي كمد لباس انفرادي و دوش نيز باشد 
بخش ( C.S.R لزوم جهت نگهداري وسائل رسيده از بخش استريل با قفسه هاي موردوسايل وجود اتاق )ل

.الزامي است ) استريليزاسيون مركزي 
 بايستي اتاق ، مواد پاك كننده و ضد عفوني كننده،جهت نگهداري وسايل تميز كننده و تجهيزات مكانيكي نظافت)م

.مخصوص با شرايط بهداشتي در نظر گرفته شود 
يستم آب گرم و سرد و تسهيلاتي براي تميز كردن و ضدعفوني كردن پوتين ها  وجود يك محل شستشوي مجهز به س

. كمه ها و كفش ها و تي الزامي است چ
. اتاق استراحت كادر اتاق عمل بايستي در قمست رختكن هاي محوطه اتاق عمل مستقر گردد ) ص
با مواد ضد عفوني حداقل دو مرتبه  روزانه كليه توالت ها ، دستشوئي ها و حمام هاي اتاق عمل بايستي بطور مرتب و) ع

. كننده مناسب گندزدائي گردد 
.د جدا باشد آقايان بايسينك اسكراپ براي خواهران و ) ف

 كليه شرايط، استانداردهاي ساختماني و ايمني ساختمان، تجهيزات پزشكي و بهداشتي ساير بخشها بر اساس -26ماده 
.ضوابط وزارت خواهد بود

. كليه بيمارستانها موظفند و دستورالعمل جديد صادره از سوي وزارت را رعايت نمايند- 27ماده 
يمارستانها بوانه هاي تاسيس براساس اين آئين نامه وسايرضوابط وزارت بوده وتمديد پروانه مسئولان فني ر تمديدپ- 28ماده 

وابط تعيين شده از جمله نظارتهاي مستمر در و بخشهاي پاراكلينيك براساس قانون آموزش مداوم جامعه پزشكي و ساير ض
.اين آئين نامه خواهد بود
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اصلاح مي باشد و حداكثر زمان براي  تمديد پروانه تاسيس بيمارستان هر پنج سال بر اساس ضوابط مذكور–تبصره
.شش ماه خواهد بود

 بازرسان و مسئولان نظارت هنگام ارزشيابي و ارزيابي بيمارستان و بازديدهاي دوره اي خود موظفند موارد -29ماده 
.مندرج در اين آئين نامه را مورد توجه قرار دهند

:شرايط ارزشيابي) فصل دهم
.براساس ضوابط مربوطه مشخص مي گردد نه ساليادرجه ارزشيابي بيمارستانها طبق ارزشيابي -30ماده 

 قانون تشكيل وزارت 8 آئين نامه اجرائي ماده 23براساس ماده چنانچه نتيجه ارزشيابي ساليانه زير استاندارد باشد –تبصره
.تعطيل خواهد گرديدبيمارستان عمل و در صورت لزوم 1367بهداشت ، درمان و آموزش پزشكي مصوب سال 

.مندرج در ضوابط ارزشيابي باشد فعال ارستان بايد داراي كميته هاي بيم- 31ماده 
هاي عمومي داخل محوطه بيمارستان، راهروها، بخشها، نحوه شناسايي و تفكيك پرسنل،  تعيين علائم و نشانه- 32ماده 

.مطابق ضوابط و دستورالعمل وزارت خواهد بود... بيماران، كاركنان پشتيباني و 

 :تخلفات)فصل يازدهم
از ضوابط تعيين شده در ... و فني يا مسئولان ، مسئول يا موسسانه مسئولين بيمارستان اعم از مؤسسچنانچ- 33ماده 

:اين آئين نامه و يا دستورالعملهاي ابلاغي توسط وزارت متبوع تخطي نمايد ، به ترتيب زير رفتار خواهد شد 
ذيربط دانشكده /زارت يا دانشگاهوسه بازرسي محل توسط تذكر با قيد موضوع در صورتجلبار اول )الف 
ذيربط دانشكده /وزارت يا دانشگاه اخطار كتبي توسط بار دوم )ب 
 و اعلام  مربوطهددانشك/دانشگاه تنزل يك درجه ارزشيابي بيمارستان در صورت عدم توجه به سه نوبت تذكر كتبي )ج 

موضوع به سازمانهاي بيمه گر
تيكه نتيجه ارزشيابي بصورتي باشد كه درهر سه ماه يكبار درجه ارزشيابي يك درجه تنزل يابد تا وقتي  در صور- تبصره

. مقدور خواهد بود27زيراستاندارد قرار گيرد تعطيلي بيمارستان مطابق تبصره ماده 
الب قانون تعزيرات حكومتي  تخلف و عدم توجه به اخطارهاي قبلي چنانچه اعمال انجام شده در قهتكرار و ادامدر صورت)د
 قانون ياد شده و در ساير موارد موضوع به محاكم عمومي 11باشد، موضوع به كميسيون ماده )  درماني-در امور بهداشتي(

.احاله خواهد شد
 روش هاي اجرايي تصميمات كميسيون مزبور و آراء محاكم قضايي در كميسيون قانوني مطرح و جهت اجرا به -1تبصره
.ي ذيربط ابلاغ مي گرددواحدها

دانشكده ها و بازرسان مربوطه بايد مواردتخلف را منطبق با ضوابط قانوني و آئين نامه و دستورالعمل هاي / داشگاه- 2تبصره 
.مربوطه بطور مشخص در صورتجلسات و مكاتبات قيد و رونوشت آن را به وزارت منعكس نمايند

، وزارت مجاز است كه 1333 قانون تمركز موسسات صحي مملكتي مصوب سال  آيين نامه اجرايي4 مطابق ماده - 34ماده 
هر يك از موسسات درماني و تشخيصي كشور را هر زمان باشد مورد بازرسي قرار داده مسئولان بيمارستان مكلفند كه هر 

وسايل، لوازم، بنا و ادارهدانشمده قرار دهند و چنانچه در /نوع اطلاعات لازم را در دسترس بازرسان وزارت و يا دانشگاه
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درصورت تسامح مسئولين بيمارستان چنانچه وزارت .موسسه درماني نقصي مشاهده وگزارش شد، مكلف به رفع آن مي باشند
 درماني مي شود مي تواند بعد از اخار كتبي، دستور - كور موجب بروز مشكلات بهداشتيتشخيص دهد كه عدم اجراي امورمذ

تعطيلي موسسه تا رفع نواقص را بدهد ودرصورت عدم توجه بيمارستان،درخواست لغو دائم پروانه تاسيس را ازمراجع ذيصلاح 
.نمايد
 قانون مربوط به مقررات امور 24بلي و به استناد ماده  تبصره جايگزين آيين ماه ق36 ماده و 35 اين آيين نامه در - 35ماده 

 به تصويب رسيد و با رعايت 24/12/83در تاريخ ) با اصلاحات بعدي(1334پزشكي و دارويي و خوردني و آشاميدني مصوب 
غ اينابلابا. اجرا استآيين نامه تاسيس مطب مصوب هيات وزيران و قوانين سازمان نظام پزشكي و ساير مقررات قابل 

4/12/ك.  آيين نامه، آيين نامه هاي قبلي مرتبط باتاسيس بيمارستان ملغي مي گردد

كتر مسعود پزشكياند

وزير
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