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بیماران  دىو پژوهشى به منظور درمان و بهبو يصى، درمانى، بهداشتى، آموزشاز امكانات تشخی سسه پزشكى است که با استفادهوبیمارستان یك م

  د و آسایش و ایمني بیماران و کارکنان خود را تأمین مي کند.گردسرپایى و بسترى بصورت شبانه روزى تأسیس مى

 

 اصول بهداشت محیط در بیمارستانها-1

 ارد.که به گونه اي بر روي سلامت جسمي، رواني و اجتماعي انسان تأثیر مي گذبهداشت محیط عبارتست از کنترل عواملي از محیط زندگي 

ماني اي از فرآیندها و فعالیتهاي منجر به استاندارد شدن سلامت در محیط هاي بهداشتي دربهداشت محیط در بیمارستانها مجموعه اصول 

ند از اد بتوانو به منظور حصول اطمینان از ایجاد شرایطي که در آن افر)بیمارستان( مي باشند که به عنوان یك جامعه با تشریك مساعي یكدیگر 

اهش د، جهت کنقش مهمي در ایجاد عفونتهاي بیمارستاني مرتبط بازي مي کنموهبت سلامتي بهره مند گردند. با توجه به اینكه  محیط بیمارستان 

 عفوني و استریلیزاسیون مناسب، مورد نیاز مي باشد.انتقال میكروارگانیسم ها از وسایل و محیط اطراف متدهاي نظافت، ضد

اد لب اعتمجرعایت اصول بهداشت محیط و بهسازي در بیمارستان علاوه بر کم کردن مخازن قوي میكروارگانیسم ها، اثر مهمي در زیبایي محیط و 

 بیماران خواهد داشت.

 در.  کند مي يجلوگیر بالعكس و بیمارستان داخل به خارج محیط بیماریزاي ملعوا انتقال از که است اقداماتي کلیه شامل بیمارستان محیط بهداشت

 بهبود به ، بهداشتي و سالم محیطي ایجاد بر علاوه تا شوند کنترل نحوي به باید...  و ،هوا،غذا زباله ، فاضلاب ، آب همچون محیطي عوامل راستا این

 .نماید نیزکمك بیماران
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ویژه  ز اهمیتاط و مسئولیت فردي در برابر سلامت افراد جامعه ، رعایت مسائل بهداشتي در محیط کار بیمارستاني با توجه به تعریف بهداشت محی

 .اي برخوردار مي گردد

 شرح وظایف بهداشت محیط در بیمارستان:
 . انبیمارست قسمتهاي کلیه از ضرورت حسب بر و مقرارت برابر روزانه مستمر بهداشتي نظارت و بازدید انجام  1

 جامد زائد موائد ودفع آوري،حمل تفكیك،جمع امر بر وکنترل ظارتن. ۲

 عفوني پسماندهاي حجم کاهش عناوین با بیمارستان استراتژیك برنامه اساس بر پسماندها مدیریت عملیاتي برنامه طراحي. 3

 فرم یلوتكم نتایج وکسب باسیلوساستئاروترموفیلوسازویال استفاده با بیمارستان  بیخطرساز اتوکلاو دستگاه عملكرد بررسي تست انجام. ۴

 بیرجند شهرستان بهداشت مرکز به مربوطه فرم وارسال خوداظهاري

 

 ابلاغي دستورالعملهاي و ضوابط اساس بر گندزدایي و بیمارستان مختلف هاي قسمت شستشوي و مستمر هاي برنامه پیگیري و نظارت.  ۵

 مارستانبی فاضلاب بهداشتي دفع بر ظارتن. ۶

 بیمارستان آب منابع شستشوي. ۷

 یكبار ماه شش هر شیمایي آزمایشات و ماهانه بصورت میكروبي آزمایش انجام و منطقه سه از بیمارستان آب از برداري نمونه. ۸

 آن نتایج ثبت و بیمارستان آب از روزانه کلرسنجي تست انجام. 9

 بیمارستان هویهت ، سرمایش ، گرمایش سیستم بر کنترل و نظارت. 1۰

 ربط ذي قسمتهاي مسئولین طریق از محیطي بهداشت نواقص رفع پیگیري. 11

 بیمارستان محیط بهسازي پیگیري و نظارت و ریزي برنامه. 1۲

 عفونت کنترل کمیته جلسات کلیه در بیمارستان محیط بهداشت کارشناس شرکت. 13

 محیطي زیست و بهداشتي شرائط گرفتن نظر در با مزاحم ناتحیوا و جوندگان و حشرات کنترل و مبارزه بر نظارت .1۴
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 ، وادغذایيم نگهداري انبار ، سردخانه وضعیت ، آشپزخانه محیطي بهداشت شرایط: شامل آشپزخانه کار نحوه بر مستمر بهداشتي و فني نظارت. 1۵

 سبزیجات ضدعفوني و شستشو ، ظروف ضدعفوني و شستشو ، بخش پرسنل استراحت اطاق ، بخش پرسنل فردي بهداشت ، بهداشتي سرویسهاي

 استفاد مورد ظروف و وسایل طبخ آماده موادغذایي بهداشتي وضعیت ، استفاده مورد خام

 مقررات و شرائط به باتوجه پرتوپزشكي کارکنان سلامت وکنترل اشعه با مراکزکار محیط بهداشت امور بر نظارت. 1۶

 نواقص رفع جهت در پیگیري و بیمارستان ذیربط مسئولین با طيمحی بهداشت مشكلات گزارش تهیه.   1۷

 و راجعینم ، بیماران ، کارکنان براي بیمارستان محیط بهداشت زمینه در بهداشت آموزش هاي برنامه اجراي و ریزي برنامه در مشارکت.   1۸

 کارآموزان

 بیمارستان مختلف قسمتهاي محیط بهداشت نیاز مورد آمارهاي اطلاعات تحلیل و بندي طبقه ، تنظیم ، آوري جمع.   19

 ذیربط مسئولین به ارسال و گزارش تنظیم و ها فعالیت مستندسازي.   ۲۰

 ذیربط مسئولین طریق از محوله مرتبط امور سایر انجام

 

 

 

 حیط بیمارستان بر اساس نظافت محلمتقسیم بندي  -1-۵

 ها و کتابخانه که تماس با بیمار ندارند، نظافت عادي توصیه مي شود. : مناطقي از بیمارستان نظیر پذیرش، پاویون Aمنطقه 

گرد و  ي باشد کها: مكانهاي نگهداري بیماراني که عفوني نبوده یا حساسیت بالایي ندارند، روشهاي مورد استفاده ي نظافت باید به گونه B منطقه 

  یرد.گگي با خون و مایعات دیگر بدن گندزدایي شده و سپس نظافت صورت غبار ایجاد نكند . در این محیط ها ابتدا بایستي هر گونه آلود

انتشار   و: بخش هاي ایزوله یا بخش هاي عفوني، نظافت با دترجنت و سپس محلول هاي ضدعفوني کننده است. جهت جلوگیري از انتقال C منطقه 

 عفونت، هر اتاق بایستي با وسایل جداگانه نظافت شود.
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ارد. کننده د راقبت هاي ویژه، بخش نگهداري نوزادان نارس و بخش دیالیز که نیاز به استفاده از محلولهاي دترجنت و ضدعفوني: بخش م Dمنطقه 

 لازم است از وسایل نظافت مجزا استفاده شود.

 اگندزداها وضدعفونی کننده ه

 

 گندزدایي -1۲

 تعاریف -1-1۲

 ف عوامل پاتوژن بر روي محیط غیر زنده ) نظیر سطوح بیجان و اجسام( (: عبارتست از کاهش یا حذDisinfectionگندزدایي )

 (: عبارتست از کاهش یا حذف عوامل پاتوژن در محیط زنده )موجودات زنده( Antisepticضدعفوني )

ه اشكال رون سازي کلی(: عبارتست از کاهش یا حذف عوامل پاتوژن و غیر پاتوژن. در واقع ستSterilizationسترون سازي یا استریلیزاسیون )

 ارگانیسمي از جمله اسپورها را از بین مي برد. استریلیزاسیون به روش هاي مختلفي انجام مي شود:

 استفاده مي شود. psi1۵ دقیقه و در فشار  1۵به مدت  c˚1۲1* استریلیزاسیون به روش مرطوب: از دستگاه اتوکلاو در دماي 

 ساعت استفاده مي شود. ۲به مدت  c˚1۸۰- 1۷۰اه فور یا آون در دماي * استریلیزاسیون به روش خشك: از دستگ

دقیقه در طي  1۵ -3۰به مدت  c˚1۰۰(: براي از بین بردن اشكال مقاوم به حرارت از دماي Fractional* استریلیزاسیون جز به جز یا تندالیزاسیون )

 روز متوالي انجام مي شود. 3

رد زیر کاهش یا حذف عوامل پاتوژن در مورد محصولات لبني. روش هاي مختلف پاستوریزاسیون شامل موا(: Pasteurization* پاستوریزاسیون)

 است:

 به مدت نیم ساعت. c˚۶۵- ۶۰** پاستوریزاسیون کند : استفاده از دماي 
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 s 1۵به مدت  c˚۷۵- ۷۰** پاستوریزاسیون تند : استفاده از دماي 

 s۲به مدت  c˚ 13۷ه از دماي استفاد : UHT** پاستوریزاسیون به روش 

 (: به موادي اطلاق مي شود که در یك غلظت مشخص باکتري ها را مي کشد. Bacterioside* باکتریوساید )

 (: به موادي اطلاق مي شود که از رشد باکتري ها جلوگیري مي کند.Bacteriostatic* باکتریو استاتیك )

 ه منظور گندزدایي.(: ایجاد دود و بخارات بFumigation* تدخین )

 (: ماده اي بهداشتي که با مواد ضد میكروبي همراه است. Sanitizer* سنیتایزر )

ت دترجنت = سورفاکتانت = ماده موثر سطحي : ماده اي است که با استفاده از کشش سطحي، آلودگي را از بین مي برد. این مواد خاصی

(Germiside میكروب کشي ندارند و تنها باعث جدا )   .شدن میكروبها و جرم از روي مواد دیگر مي شوند 

 
 

 

 

 

 

 

 سطوح گندزدایي -۲-1۲

 دسته تقسیم مي شوند:  3به  سطوح گندزدایي

 ( : باعث کشته شدن تمامي ارگانیسم ها به جز تعداد زیادي از اسپورها مي شود.High Level Disinfectant) (H.L.D) (سطح بالا 1

: باعث کشته شدن تمامي ارگانیسم هاي وژتاتیو از جمله مایكوباکتریوم (Intermediate Level Disinfectant)  (I.L.D)(بینابیني ۲

 توبرکلوزیس مي شود.
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 ( : باعث حذف خیلي از باکتري هاي وژتاتیو، قارچ ها و ویروس ها مي شود. Low Level Disinfectant) (L.L.D) (سطح پایین3

  

 برحسب سطوح گندزدایي ندزداهاي رایج در ایرانگ -3-1۲

 هیپوکلریت سدیم  -

ریع سکلر قابل دسترس است. ماده اي است ارزان قیمت،  PPM ۵۰۰۰۰(، آب ژاول یا وایتكس موجود در ایران حاوي Naoclهیپوکلریت سدیم )

 شود. العمل و با گستره ي عملكرد وسیع و به عنوان گندزدا و لكه بر در رختشویخانه و خشكشویي ها استفاده مي 

 هاي مورد استفاده این ماده جهت گندزدایي: غلظت

 (PPM 1۰۰۰۰*ترشحات خوني، غلظت یك پنجم  )

 ( PPM ۲۵۰۰*ظروف آزمایشگاه، غلظت یك بیستم )

 (PPM 1۰۰۰*محیط، غلظت یك پنجاهم )

 ( PPM ۵۰۰*وسایل تمیز، یك صدم )

 ( PPM 1۲۵تهیه و تدارك غذا، یك چهار صدم )*لوازم مورد استفاده در تغذیه نوزادان و تجهیزات لازم براي 

 چون این ماده خاصیت خورندگي دارد براي گندزدایي وسایل فلزي مناسب نیست.

 هیپوکلریت کلسیم  -

(، که با اسامي پرکلرین و راکین نیز شناخته مي شود؛ گردي است سفید رنگ که به H.T.H( )High Test Hypochlorideهیپوکلریت کلسیم )

لیتر آب و گندزدایي  1۰گرم در  ۵، براي سبزي ها و میوه ها با مقدار  PPM ۸/۰-۲/۰گندزدا بكار مي رود. براي سالم سازي آب با مقدار عنوان 

لیتر آب کاربرد دارد. به علت حضور کلر در ساختمان پرکلرین این ماده خاصیت خورندگي دارد و براي گندزدایي  1۰در  gr ۲۰ها به مقدار فاضلاب

 سایل فلزي مناسب نیست. پرکلرین به عنوان سفید کننده و رنگ بر نیز کاربرد دارد.و
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 یدوفورها-

ده خود باقیمان ( و بتادین از ترکیبـات یدوفور مي باشند، یدوفورها ممكن است اثر خورندگي داشته باشند، ازPovidone Iodineپویدون آیوداین )

پتیك، سآن به عنوان آنتي  %1۰شوند.از جمله پرکاربردترین یدوفورها، بتادین است که محلول فعال ميگذارند و در حضور مواد آلي غیربر جاي مي

رود. همچنین به ها قبل از عمل جراحي و یا آماده سازي بیماران براي عمل بكار ميآن به عنوان اسكراب، جهت شستشوي دست %۵/۷محلول 

 شود. ها بكار برده ميدماسنج عنوان ماده گندزدا در هیدروتراپي و گندزدایي

 ترکیبات آمونیوم کواترنر)چهار ظرفیتي(  -

ان به عنوان آنتي آمریكا مصرف این مواد را در بیمارست CDDکنند. عمل مي L.L.Dاین ترکیبات جز دترجنت هاي کاتیوني بوده و بیشتر در حد 

 ا خنثي مي کننددر صورتي که با دترجنت هاي آنیوني استفاده شود اثر همدیگر رقطع نموده است. این ترکیبات  19۷۶سپتیك یا دزانفكتانت از سال 

بیمارستان(  مبلمان وو بر روي باکتریهاي اسپوردار بي هوازي بي تأثیر است. امروزه این مواد تنها براي پاك کردن سطوح محیطي )کف، دیوار، اثاثیه 

وم چهار ظرفیتي ( از ترکیبات آمونی%1۰هامون )هایژن  ، 1۰یكرو منیوم کلراید )بنزالیب(، ساولن، روند. زفیران، زفیرول، ژرمیتول، بنزالكوبه کار مي

 هستند.

 ترکیبات فنولي 

عضي موارد شوند و در بدتول،کروزول،کرئولین، لیزول، کلرهگزیدین و هگزاکلروفن از مشتقات فنولي هستند که اکثراً به عنوان گندزدا بكار برده مي

اتوتوکسي  راتیت ووان ضدعفوني کننده کاربرد دارند. این ترکیبات، خاصیت خورندگي فلزات را ندارند اماّ مي توانند عوارض سمي مانند کنیز به عن

 سیتي داشته باشند.

 

 الكل ها-

کند، باقیمانده ندارد، وسایل را يمروند. الكل سریع عمل ( بكار مي(I.L.Dینابیني بها، هم به عنوان آنتي سپتیك، هم به عنوان دزانفكتانت الكل

 براي وسایل عدسي دار بكار برد. شود. ممكن است خاصیت خورنده داشته باشد و نباید آن راکند و زود تبخیر ميرنگي نمي
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 جدول مواد گندزداي رایج در ایران برحسب سطح گندزدایي

  
H.L.D L.L.D/I.L.D 
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 ( 3۰پراکسید هیدروژن غلیظ% ( 

 1د پراستیك اسی%  

  ۲گلوتارالدئید%  

 هیپوکلریت سدیم غلیظ 

 محلول پرکلرین غلیظ 
  

 هاالكل 

 ( بتادینPovidone Iodine ) 

  دتول 

  کروزول 

  رزورسینول 

  ۴کلرهگزیدین%  

  هگزاکلروفن 

  ۵۰بنزالكونیوم کلراید%  

  ساولن 

  1۰میكرو  

 1۰امون )هایژن ه% ( 

  هیپوکلریت سدیم رقیق 

  فرمالدئید رقیق 

 لرین رقیق محلول پرک 

 پراکسید هیدروژن رقیق 

 

 طریقه مصرف ضدعفوني کننده: -۴-1۲
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سبت رد نظر نمحلول هاي کنسانتره: ابتدا بایستي نسبت به رقیق سازي محلول کنسانتره اقدام شده و پس از تهیه محلول رقیق شده با غلظت مو× 

 ام گردد. به غوطه ور سازي وسایل پزشكي حساس به گرما در زمان توصیه شده اقد

 محلول هاي آماده مصرف: مواد آماده مصرف نیازي به رقیق سازي نداشته و فقط زمان ماند توصیه شده بایستي رعایت گردد.× 

 تذکرات مهم :

 سید و پراکسید هیدروژن نیاز به وجود تهویه مناسب دارد.استفاده از محلول هاي پراستیك ا - 

   یمیایي استفاده از دستكش، ماسك و عینك ایمني ضرورت دارد.شدر زمان استفاده از محلول هاي  -

 ت ضدعفوني سایر ابزار و یا سطوح محیطي استفاده نگردد.به هیچ عنوان از این محلول ها جه -

 استفاده از اشعه ماوراي بنفش در گندزدایي محیط بیمارستان -13

Ultraviolet Radiation(U.V) توان در گندزدایي محیط از آن استفاده کرد. پرتوي فرابنفش را از نظر طول از پرتوهاي غیریونساز است که مي

 کنند: دسته تقسیم مي 3موج و عملكرد به 

1  )U.V.C  ۲9۰تا  ۲۰۰با طول موج بین ( نانومتر که طیف میكروب کشGermicide این پرتو است. طول موج )درت ضد رین قتمناسبنانومتر  ۲۶۵

 میكروبي را دارد.

۲  )U.V.B  نانومتر که طیف تولید ویتامین  3۲۰تا  ۲9۰با طول موج بینD .است 

3  )U.V.A  نانومتر که طول موج خورشیدي است. ۴۰۰تا  3۲۰با طول موج بین 

قابل حمل، و یا قابل نصب در داخل کانال  ها به صورت دیواري، سقفي،شود. این لامپهاي ژرمیسید استفاده ميدر لامپ U.V.Cاز طول موج  

ها بسته به کارخانه سازنده برند عملكرد این لامپهواکش، ساخته شده اند و آن را براي پاك سازي هوا و عفونت زدایي سطوح محیطي به کار مي
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 متر کافي است. 3متر مربعي با ارتفاع  ۶واتي ساخت کارخانه فیلیپس، براي گندزدایي یك اتاق  3۰یك لامپ  تواند متفاوت باشد. مثلاًمي

 هاي فرابنفش عمر محدودي دارند، لذا باید زمان کارکرد آن را یادداشت کنیم. لامپ

تماس  چون این پرتو ممكن است موجب سوختگي پوست و قرنیه شود و یا ایجاد آب مروارید یا حتي سرطان پوست گردد، افراد بایستي در صورت

 هاي محافظ و عینك استفاده نمایند.از لباسمستقیم با این پرتو 

 

 

 

 مدیریت اجرایي پسماندهاي پزشكي

ها، مراکز پسماندهاي پزشكي، به کلیه پسماندهاي عفوني زیان آور ناشي از بیمارستان _ 13۸3مصوب  _ها پسماندبا استناد به قانون مدیریت 

یزایي، ، بیماره که به دلیل بالا بودن حداقل یكي از خواص خطرناك از قبیل سمیتبهداشتي درماني، آزمایشگاههاي تشخیص طبي و سایر مراکز مشاب

     ، خورندگي و مشابه آن به مراقبت ویژه ) مدیریت خاص ( نیاز دارد اطلاق مي شود. قابلیت انفجار یا اشتعال

 

 دسته بندي پسماندهاي پزشكي و نحوه جمع آوري و دفع -1-11

 مي باشد. ( پسماندهاي عادي۴( پسماندهاي شیمیایي 3( پسماندهاي تیز و برنده ۲( پسماندهاي عفوني 1شكي شامل: دسته اصلي پسماندهاي پز ۴

ان حساس اند در میزببه پسماندهایي اطلاق مي گردد که مظنون به داشتن عوامل زنده بیماریزا به مقدار و با کیفیتي که بتوانن(پسماندهاي عفوني : 1

توسط  ي باشند. جمع آوري این پسماندها در کیسه هاي مقاوم زرد رنگ و سپس بي خطر سازي با اتوکلاو انجام شده ود، مموجب بیماري شون

 شهرداري به محل دفن منتقل مي شود.



 
 

13 

هاي زیر  وزنا، س(پسماندهاي تیز و برنده : اقلامي هستند که مي توانند موجب زخم از قبیل بریدگي یا سوراخ شدگي شوند و عبارتند از : سوزن ه۲

حال  د به هرنباشنجلدي، تیغه چاقوي جراحي و دیگر تیغه ها، ست هاي انفوزیون، شیشه شكسته ها و ناخن بیماران که ممكن است عفوني باشند یا 

س از پر پ مخصوص جمع آوري و  Safety Boxتهدید کننده ي سلامتي به شمار مي آیند. این پسماندها بایستي در به عنوان پسماندهاي به شدت 

 آن به جایگاه پس ماند حمل شود. ۴/3شدن 

 جهت دفع پسماندهاي نوك تیز و برنده «سیفتي باکس»دستورالعمل استفاده از ظروف +

سكالپ، ي، اره، ادر تشخیص، درمان و مراقبت بیماران استفاده مي شود از قبیل سرسوزن، تیغ بیستور هرگونه وسایل یكبار مصرف تیز و برنده که .1

 لانست، انواع آنژیوکت، شیشه هاي سرم و فرآورده هاي خوني و دارویي بایستي در این ظروف جمع آوري و دفع گردد.

ا خل بخش هخطرناك مي باشند حداکثر مدت زمان نگهداري این ظروف در دا. با توجه به اینكه پسماندهاي دفع شده داخل سیفتي باکس عفوني و ۲

ده لید کننبوده و بایستي در تمامي بخش ها و قسمت هاي مورد نیاز این ظروف درتعداد و حجم هاي مناسب تهیه و در اختیار پرسنل تو "روز3"

 پسماند نوك تیز قرار گیرد و در مدت زمان تعیین شده دفع گردد.

ف نصب از استفاده از این ظروف بررسي شود حتما برچسب پسماند خطرناك و برچسب مشخصات تولید کننده پسماند نوك تیز بر روي ظر. قبل 3

 شده باشد و نسبت به تكمیل برچسب در محل استفاده از این ظروف اقدام گردد.

نوان پسماند عزده و داخل کیسه پسماند زرد رنگ قرارداده و به حجم سفتي باکس پر شد بایستي درب آن را قفل نموده، چسب  ۴/3. پس از اینكه ۴

 عفوني دفع گردد.

 . هرگز محتویات سفتي باکس را خالي نكرده و به هیچ عنوان مجدد از ظرف استفاده نشود.۵

http://hospitalinvironmental.persianblog.ir/page/1
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فع ظرف، درب دپرشد جهت  ۴/3م ( و زماني که تا حج1. زماني که از سفتي باکس استفاده نمي شود درب آن بسته )قرار دادن بر روي درجه شماره ۶

 (.۲آن بایستي قفل گردد )قرار دادن بر روي درجه شماره 

 

ایي ز(پسماندهاي ژنوتوکسیك : جز پسماندهاي شیمیایي بوده و به شدت خطرناکند و ممكن است خصوصیات ایجاد جهش سلولي، عجیب الخلقه 3

 ماند درسرون بیمارستان و هم پس از دفع پبوجود مي آورند. این مشكلات هم د ایمني جديیا سرطانزایي داشته باشند این پسماندها مشكلات 

ه مواد اصلي زي ( کبیرون از بیمارستان مي تواند باشد و باید مورد توجه خاص قرار گیرد. این پسماندها شامل داروهاي سایكوتوکسیك یا ) ضد نئوپلا

توقف کنند. منها را نها به کار مي روند، مي توانند بعضي سلول هاي زنده را بكشند یا رشد آاین مقوله را تشكیل مي دهند و براي شیمي درماني سرطا

 دفع این پسماندها با روش محفظه سازي انجام مي شود.

خانه ، آبدار ( پسماندهاي غیر عفوني : به پسماندهایي اطلاق مي شود که از لحاظ حمل و نقل مشكل خاصي ندارند مانند پسماندهاي آشپزخانه ،۴

 ي هاست.بخشدار وقسمت اداري مالي، ایستگاه پرستاري، باغباني و از این قبیل. مدیریت این دسته از پسماندها مربوط به شهرداري ها، دهیاري ها 

 نكاتي در خصوص پسماندهاي بیمارستاني

 ایي ، قابلیتخواص خطرناك از قبیل سمیت ، بیماریزبه کلیه پسماندهاي گفته مي شود که به دلیل بالا بودن حداقل یكي از  : پسماندهاي ویژه*

 انفجار یا اشتعال ، خورندگي و مشابه آن به مراقبت ویژه نیاز داشته باشد 

 

 جمع آوري  شود  safety boxسوزن سرنگ نبایستي مجدداً درپوش گذاري گردد وباید بدون دستكاري داخل -

 سوزن و سرنگ تواماً در safety box ي و از جداسازي آن اجتناب گردد. درمورد سوزن و سرنگ آزمایش هاي تشخیص طب جمع آوري شود

 مطابق پروتكل اجرایي خود عمل نمایند.
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  سوزن ست سرم ، جدا شده  ودرsafety box  ود و مطابق شقرار گیرد . مابقي ست سرم  و باتل سرم به عنوان پسماند عفوني در نظر گرفته مي

 پسماند عفوني مدیریت شوند.

  ایستي بباتل هاي سرم در صورتیكه حاوي داروهاي سایتوتوکسیك و خطرناك باشند به عنوان پسماند شیمیایي و دارویي محسوب مي شوند و

 مطابق پسماندهاي مذکور مدیریت شوند.

 قادیر وان با مده است را میتمحتواي باتل هاي حاوي سرم هاي قندي و نمكي که بصورت کامل استفاده نشده اند و یا تاریخ مصرف آنها منقضي ش

 زیادي آب رقیق نموده و در فاضلاب تخلیه و باتل سرم، در پسماندهاي عفوني قرار گیرند.

 اراي کیسه دوسطل  زرد در اتاق هاي بستري عادي و تحت نظر ممنوع است. پسماند هاي عفوني  این مكانها در داخل سطل زرد  قراردادن کیسه

 ئه دهنده خدمت درماني به اتاق آورده مي شود ،قرار دا ده مي شوندزرد که با ترولي توسط ارا

 و  ان  کیسهپسماند اتاقهاي عمل ،اتاقهاي ایزوله ، بخش دیالیز و بخش اورژانس و آزمایشگاه عفوني محسوب مي گردد و دراین بخشها مي تو

 سطل زرد قرار داد و از قرار دادن ظروف براي پسماندهاي عادي  خودداري گردد

ي، در درخصوص وضعیت پسماندهاي ایستگاه پرستاري بخش دیالیز و اورژانس و قسمت اداري آزمایشگاه مانند سایر ایستگاههاي پرستار

ین ده در اصورتیكه قرار دادن کیسه هاي پسماند عادي در ایستگاههاي پرستاري باعث اختلال در فرآیند تفكیك نشود، پسمانهاي تولید ش

 ر پسماند بخش هاي فوق مطابق پسماند پزشكي ویژه مدیریت مي شوند.قسمتها عادي و سای

 .باتل هاي حاوي سرمهاي قندي و نمكي پس از رقیق سازي با آب در فاضلاب تخلیه و باتل آن در سطل زرد دفع مي شود 

 ي و رایط محله به امكانات موجود و شدرخصوص نحوه ي امحاء جفت در بیمارستانها چند روش براي این امر وجود دارد که بیمارستانها با توج

 و اکثریت از روش زیر استفاده مي نمایند: منطقه اي یكي از روشهاي زیر را مي توانند در امحاي جفت بكار گیرند

 ذخیره در اتاق هاي داراي سیستم مبرد در بیمارستان و سپس انتقال آن به آرامستان و دفن بهداشتي در آرامستان



 
 

16 

 حكام شرعيباشد روش یاد شده براي امحاي جفت مي باشد و اعضا و اندام هاي قطع شده بدن  و جنین مرده بایستي طبق الازم به توضیح مي 

 جمع آوري و به آرامستان انتقال داده شده  و تحت شرایط بهداشتي دفن گردد.

 .در حال حاضر بازیافت کلیه پسماندهاي پزشكي ممنوع است 

 ظفند لیست پسماندهاي ویژه خود را حداقل سالي یكبار بروزرساني نمایند.تولیدکنندگان پسماند پزشكي مو 

 شود مي داده نشان مشكي علامت با و  باشد مي زیستي خطر معناي به پسماند مدیریت در بایوهازارد علامت. 

 کاربرد صحیح وسایل و تجهیزات در اتاق لنژ کثیف

 بین نارنجی رنگ : مخصوص جمع آوری انواع ملحفه

              . بگیرد قرار مخصوص بین در و آوری جمع کثیف ملحفه و البسه سایر از جدا و رنگ زرد کیسه در عفونی های البسه و ملحفه -    

 

 بین آبی رنگ : مخصوص جمع آوری پسماندهای عادی در بخش   



 
 

17 

                                                        

                                    وص جمع آوری پسماندهای عفونی در بخشبین زرد رنگ : مخص

 

 

 بین سفید رنگ: مخصوص جمع آوري پسماندهاي دارویي

 

 

 

 در بیمارستان جمع آوري پسماند -۴-11

د شوند. مسدود کردن کیسه گنجایش از طریق گره زدن مسدو ۴/3ماند پس از پر شدن ملیات جمع آوري باید کیسه هاي پسبه منظور تسهیل در ع

و یا براساس یك تناوب زماني مناسب جمع آوري شده و به سیم و سایر وسایل فلزي ممنوع است. پسماندهاي بیمارستاني باید روزانه  با استفاده از
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وري شود همچنین کیسه ها محل ذخیره منتقل شود. هیچ کیسه اي بدون الصاق برچسب مبني بر محل تولید و نوع پسماند نباید برداشت و جمع آ

  تمیز و آماده در محل تولید باید به اندازه کافي موجود و در دسترس باشد.  کیسهباید سریعاً با کیسه هاي مشابه جایگزین گردند و 

 

 

 

 فع پسماندهاي بیمارستانيد -۸-11

دفن گردد.  مطلوبي ني لازم است که این نوع از پسماند به شكلبه منظور جلوگیري از انتقال عفونت، بیماري و  آلودگي ناشي از پسماندهاي بیمارستا

 د مشروططبق نظر سازمان جهاني بهداشت سوزاندن در یك مكان ، قابل اعتمادترین روش براي متلاشي کردن پسماندهاي درماني خطرناك مي باش

وشهاي دیگري رانداردهاي موجود در این زمینه رعایت گردد. است سوزها توجهات بیشتري انجام گیرد و ه براي تضمین عملكرد کیفي پسماندبر اینك

ي با بخار، ه حرارتنیز براي خنثي سازي و  دفع پسماندهاي بیمارستاني وجود دارد که از جمله آنها مي توان به استفاده از امواج مایكروویو، تصفی

 ین موردا براي بي خطر سازي پسماندها و سپس دفن آنها در زمکپسول گذاري، ضدعفوني شیمیایي و خنثي سازي اشاره کرد که بیشتر این روشه

هده علازم به ذکر است که مدیریت پسماندهاي عادي بیمارستان برعهده شهرداري و مدیریت پسماندهاي دارویي بر استفاده قرار مي گیرد.

 ي مي باشد. شرکتهاي داراي مجوز  مدیریت پسماندهاي عفوني بي خطرسازي توسط اتوکلاو و دفن بهداشت

 بهداشت محیط آشپزخانه

رایشي آقانون مواد خوردني و آشامیدني و  13منطبق بر اساس ماده  شرایط بهداشتى ومسائل ساختمانى در آشپزخانه هاي بیمارستان بایستي

 بهداشتي باشد .

 د نظر داشت : در نظر گرفتن مسائل ذیل از اهم مواردي مي باشد که مي بایست در آشپزخانه هاي بیمارستان م 

جلوگیري از ورود افراد متفرقه به داخل آشپزخانه *  

تعویض کفش پرسنل آشپزخانه در ورود و خروج از محوطه آشپزخانه *   
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ممنوع مي باشد. سالن غذاخوري *ورود پرسنل با لباس بخش به داخل  

رعایت اصول بهداشت فردي در پرسنل آشپزخانه*   

 سیستم تهویه مناسب*

 به اندازه کافيمیزان نور *

 استحمام و بهداشت محیط آشپزخانه  *

 هاى بهداشتى مجزا براي پرسنل آشپزخانه  سرویس*

 هاى سبزى و آماده سازي گوشت از یكدیگر تفكیك اتاق*

 وسایل و ظروف مورد استفاده مورد تائید مقامات بهداشتي *

شستشوي مجدد  اًندزدایي و نهایتگ -زدایي  انگل -سه مرحله پاکسازي سبزي در محل مخصوص آماده سازي سبزیجات و انجام آن در  شستشوي*

 آنها

 نحوه سرو و توزیع غذا براي بیماران بخش هاي ویژه در ظروف یكبار مصرف سرو شود.*

 

 

 
 

 


