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 فرم مشخصات سند:

 صنعت نفت هاي پزشكي درراهنماي مديريت فوريتعنوان سند: 

 MOP-HSED-Gl-105(1)شناسه سند: 

 شرح تعداد صفحات شماره ویرایش تاریخ

 جهت بررسي و اظهار نظر 10 صفر 01/01/0931

 جهت اجرا 11 يك 01/4/0931

    

 

 صفحات / صفحه شماره یافته تغيير هاي بخش  / بخش شماره تاریخ يهاصلاح شماره

    

    

    

    

 

 محل درج مهر اعتبار

 
 

به تصويب رسید و   61/40/6931، مورخ   HSEجلسه شوراي هماهنگي مديران  چهل و هفتميناين سند در 

 از تاريخ تصويب معتبر و از تاريخ ابلاغ لازم الاجراست.
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 هدف  .6
در صنعت نفت، تقويت ارتباطات  هاي پزشكييترمديريت فو ساماندهي امور مرتبط باهدف از تدوين اين راهنما 

ه به خدمات در زمانهايي است كناسب مؤثر و م واكنش سازماني( همچنین اطمینان ازبرون و درون ضروري )

 باشد. فوري اورژانس نیاز مي

بديهي  دهد. ميجهت مديريت فوريتهاي پزشكي در صنعت نفت ارائه  را راهنما خطوطتنها سند اين  توجه:

 تبعیت نمود. مربوطه هاي  از راهنماها و دستورالعملبايست  ان وقوع شرايط اضطراري ميدر زم است

 ثيرات محدوده و دامنه كاربرد .2
 سازمان بهداشت و درمان وكلیه مناطق تحت پوشش آن  -

 ها/ مناطق و واحدهاي صنعت نفت ها/ طرحكلیه شركت -

 اجرا ضمانت و ها مسئوليت .9

 كل  مدیرHSE وزارت نفت 

 و پدافند غیرعامل مي باشد. HSEكل  به روز رساني اين راهنما بر عهده مديربازنگري و مسئولیت 

 ان مدیرHSE ر شركت اصليچها 

شركتهاي اصلي مسئول برنامه ريزي به منظور استقرار اين سند در سطح شركتها/ واحدهاي  HSEمديريت 

 تابعه و نظارت و كنترل استقرار آن مي باشند.

 وساير HSE شركت ها/ مناطق/ طرح ها 

 هاي تحت پوشش شركت ها/ مناطق/ طرحدر سطح نظارت بر حسن اجراي اين راهنما  -

  مناطق بالاترين مقام سازمان بهداشت و درمان هاي لازم با ماهنگيانجام ه -

 تقويت ارتباطات درون سازماني و برون سازماني جهت ارائه خدمات به موقع و با كیفیت مرتبط  -

 ساماندهي عملكرد شركت/ طرح/ منطقه و سازمان بهداشت و درمان در شرايط اضطراري. -

و ديگر  HSEز سوي سازمان بهداشت و درمان و در تعامل با اطمینان از حسن ارائه خدمات مطلوب ا -

 ي از قبل تعريف شده.حدهاي عملیاتي بر اساس سناريو هاوا

 ربط سازمان بهداشت و درمان اخذ نتايج پايش عملكرد فوريت هاي پزشكي از مسئولین ذي -



 

 

 

 

 

  نفت  صنعت اهنماي مديريت فوريتهاي پزشكي درر

 22 از 2 صفحه

MOP-HSED-Gl-105(1) 

 

 

فندغ  شت، ايمني، محيط زيست و پدا  يرعاملاداره كل بهدا

  ي تابعه، مدیران ارشد مناطق و تاسيسات مشمولهاشركتمدیران عامل 

بوده و از حسن اجراي الزامات اين راهنما )به عنوان حداقل الزامات( اطمینان تقرار اين راهنما موظف به اس

 كنند. حاصل مي

 صنعت نفت درمان و بهداشت سازمان سلامت مدیر 

از  هاي پزشكي در صنعت نفتفوريت حوادث و مديريت تايید كلیه مستندات برنامهتهیه، تدوين و  -

 هاي هاي مورد نیاز، سناريوها و طرح هاي واكنش فوريت ورالعملها، دست جمله تدوين برنامه

 .، با مشاركت مسئولین ذيربط در مناطق تحت پوشش خودو بازنگري سالیانه آنها (MERP)پزشكي

هاي پزشكي در فوريت حوادث و مديريت برنامه صحیح اجراي از پشتیبانيو بر حسن اجرا نظارت  -

 بر اساس اين راهنما. صنعت نفتداشت و درمان تحت پوشش سازمان به ستاد و مناطق

رويه ها و با الزامات ملي قابل ارائه  خدمات اورژانس پزشكياطمینان از حسن كنترل میزان انطباق  -

 و دستورالعملهاي مديريت شرايط اضطراري تاسیسات مربوطه. 

 .داردهاي بین المللياطمینان از تطابق كیفیت تجهیزات و ماشین ها با استان -

 بررسي تناسب پرسنل و تجهیزات مورد نیاز در درمانگاه شركت. -

  .تقويت ارتباطات درون سازماني و برون سازماني جهت ارائه خدمات به موقع و با كیفیت مرتبط -

 /منطقه رئيس اورژانس درمانگاه شركت 

-وريتف اجراي برنامه مديريت جهتربط، و هماهنگي با واحدهاي ذي ، اجراريزيبرنامهمسئولیت  -

 .هاي پزشكي در صنعت نفت

 در مديريت فوريتهاي پزشكي پايش عملكرد و رفع نقاط ضعف -

مدير/ ربط از جمله واحدهاي ذيبه هاي پزشكي فوريت مديريت ائه گزارش اقدامات انجام شده درار -

 منطقه. طرح/ شركت/ HSEرئیس 

 اي حرفه بهداشت كارشناس /مسئول /رئيس 

اعم از  منابع پیش بیني ، تهیه و تدوين سناريوها ومنظوره كاري بهاي ارزيابي ريسك در محیط -

و هماهنگي با مسئولین ذيربط در سازمان بهداشت  سخت افزاريمنابع انساني مجرب، تجهیزات 

 ودرمان

نظارت بر حسن اجراي برنامه طرح ريزي شده براي شرايط اورژانس از سوي سازمان بهداشت و  -

 امات اين راهنما نحوه ساماندهي الز درمان و

هاي كمك هاي اولیه و امكانات لازم براساس محتويات مذكور در راهنما براي فراهم كردن جعبه -

 .و تكمیل آنها در صورت استفاده اي محتويات دورهبررسي هاي مورد نیاز و  مكان
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 هاي لازم براي آموزش پرسنل.پیگیري -

 واحد آموزش 

 هاي سلامت وربط از جمله ارائه دهندگان مراقبتذيرسنل براي پتخصصي برگزاري دوره هاي آموزشي 

 .، با تكیه بر رفع نقاط ضعف و تقويت عملكردبرنامه واكنش فوريت پزشكي"ساير افراد درگیر در 

 مسئول مخابرات 

 آمادگي لازم جهت همكاري در شرايط اضطراري و مديريت فوريتهاي پزشكي را داشته باشد. -

منظم ممیزي فرآيند انتقال اضطراري را در فواصل زماني  ،روه ممیزيبه عنوان يكي از اعضاء گ -

 .نمايد مي

 مسئول ترابري 

 آمادگي لازم جهت همكاري در شرايط اضطراري و مديريت فوريتهاي پزشكي را داشته باشد. -

فرآيند انتقال اضطراري را در فواصل زماني منظم ممیزي  ،به عنوان يكي از اعضاء گروه ممیزي -

 .دنماي مي

 الزامات و مستندات مرجع .0
نامه  يدر صنعت نفت. ابلاغ شده ط يستز یطو مح يمنيبهداشت، ا يريتاستقرار و توسعه نظام مد يراهنما .0

 14/10/80مورخه  9849-18/0شماره 

  MOP-HSED-Gl-204(1راهنماي مديريت شرايط اضطراري به شماره ) .1
3. Managing Health For Field Operations in Oil And Gas Activities 2011 

4. Occupational Health And Hygiene Standard 

5. Emergency procedures Part Ш: Volume 12 Medical Emergency Response Manual part І: 

MER Guidelines 

 تعاریف .5
يك رويكرد سیستماتیك براي حفظ و بهبود كیفیت مراقبت بیمار  :(Clinical governance)حاكميت باليني 

  .درمان نظارت دارد ه به ايمني بیماران در كلیه سطوح خدمات بهداشت وك است،نظام سلامت در يك 

-دهندگان مراقبتارائه بهاصطلاحي است كه  :(Emergency medical technician)تکنسين فوریت پزشکي 

اطلاق مي ستند، مشغول به كار هآموزش ديده و پزشكي پیش بیمارستاني كه در خدمات اورژانس سلامت هاي 

 .شود
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اولین فردي كه در صحنه اورژانس حاضر  هاصطلاحي است كه ب :(First Responder)دهنده پيشرو واكنش

 .اطلاق مي شود ،شودمي

قادر به ارائه  وفردي كه متخصص نیست اما آموزش ديده  :(First-aider)هاي اوليه كمکدهنده ارائهپرسنل 

 باشد.ري يا مصدوم، پیش از رسیدن خدمات پزشكي ميهاي اولیه براي يك بیمامراقبت

كه رويكردي نظامند و ، مديريتيفرآيندي  :(Health management system)سلامت   سيستم مدیریت

 گیرد.بكار ميها شركتبه پرسنل شاغل در  يدرمان وبهداشتي خدمات  ارائه كیفي و كمي سیستماتیك براي

ها و پرسنل آموزش ديده اي از تاسیسات، سازمانمجموعه :(Health-care system)سلامت سيستم مراقبت 

 باشند.در يك منظقه جغرافیايي ميسلامت كه مسئول ارائه مراقبت 

يك طرح واكنش فوريت  :(Medical emergency response plan (MERP))طرح واكنش فوریت پزشکي 

 شود.هیه ميت انيا بیمار مصدومان يك حادثه پزشكي است كه براي رسیدگي

 است. و يا محیط كار صنعت خاص ،هرگونه بیماري مرتبط با شغل:(Occupational disease)بيماري شغلي 

هرگونه منشاء ايجاد آسیب بالقوه، يا اثرات بهداشتي  :(Occupational health hazard)خطر بهداشت شغلي 

 آور بر يك فرد كه ناشي از شرايط كار باشد.زيان

خدمات برقرار شده در محل خدمت يا نزديك به  :(Occupational health service)غلي شسلامت خدمات 

 آن به منظور:

كه ممكن است برآمده از كارشان باشد سلامتي تاثیرگذار بر الف( حفاظت كاركنان در برابر هرگونه مخاطره 

 دهند. يا شرايطي كه تحت آن كار انجام مي

 رواني پرسنل، بخصوص از طريق سازگار نمودن كار با فرد. ب( مشاركت در سازگار نمودن جسمي و

 پ( مشاركت در برقرار كردن و حفظ بالاترين درجه ممكن آسايش جسمي و رواني براي كاركنان.

ريزي سیستماتیك و مشاركتي در طرح :(Strategic health management) سلامتمدیریت استراتژیک 

 .محیط كارسلامت  سطحظ سلامت كاركنان و ارتقاء تمام مراحل چرخه عمر پروژه بمنظور حف

هايي كه در آن پیامد حاصل از يك حادثه احتمالا با فعالیت تاسیساتي :(Category 1 Site) 6گروه  تاسيسات

اين موضوع، شرايط حاد پزشكي غیر مرتبط با كار ممكن است رخ دهد.  با وجودشامل آسیب جدي نیست، اما 

هايي مهندسي سبك، فعالیت ،شركتهاي غیر صنعتيشامل  تاسیساتام شده در اين هاي انجمعمولا فعالیت
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مي يرايي اقامت و مناطق پذ هاي¬محلو  خطرمونتاژ كاري، تعمیر و نگهداري تجهیزات، بازرسي مناطق بي

 . باشد

ثه احتمالا هايي كه در آن پیامد حاصل از يك حادبا فعالیت تاسیساتي:Category 2 Site)) 2گروه  تاسيسات

، ايجاد خط يتولیدمجتمع هاي ساخت و ساز،  تاسیساتمعمولا شامل تاسیسات شامل صدمات جدي است. اين 

  پالايشگاهها، پتروشیمي ها و تاسیسات عملیاتي مي باشد.لوله، عملیات حفاري و 

 

 قداماتا .1
ن فرد يا سلامت بلندمدت وضعیتي است كه به دلیل بیماري حاد يا صدمه، ريسك فوري براي جا ت پزشكيفوري

-طرح واكنش فوريت بايستميسازمان بهداشت و درمان  هاي پزشكي،وي وجود دارد. بمنظور مديريت فوريت

نحوه واكنش به  را با توجه به پتانسیل تلفات فردي و جمعي، (MERP)هر شركت مختص  0هاي پزشكي

در آن گیري از منابع موجود اثرات و بهره بيسناريوهاي مختلف فوريت پزشكي براساس ريسك بهداشتي و ارزيا

در  در انطباق با رويه ها و دستورالعمل هاي مديريت شرايط اضطراري )شركت/ منطقه/ تاسیسات(، شركت را

 و اجرا نموده و بطور سالیانه مورد بازنگري قرار دهد.ريزي طرحتمامي مناطق تحت پوشش خود 

ها انجام هاي كاري و وضعیت عمومي محلي كه در آن اين فعالیتبايست نیازهاي خاص فعالیتمي MERPدر 

 .هرگونه همكاري با نهادهاي محلي مورد توجه قرار گیرد همچنینو  شودمي

  MERPمنابع مورد نياز براي اجراي موفق  -1-6

 براي مثال: پزشكان، پرستاران، پیراپزشكان، سلامت هاي صصان آموزش ديده و ذيصلاح مراقبتمتخ

 .هاي فوريت پزشكيتكنسین

 )ساختارهاي درماني مناسب )واحدهاي مراقبت سلامت سطح اول، سطح دوم، سطح سوم 

 مورد نیاز در اجراي  الزاماتMERP 

 وسايل امدادي مناسب براي حمل و نقل 

 هاي موثر ارتباطاتوشر 

 سلامتمتخصصان آموزش دیده و ذیصلاح مراقبت هاي  -1-6-6

 :باشدميپنج سطح به شرح ذيل شامل لامت خدمات در مراقبت هاي سمتخصصان آموزش ديده 

 راننده هاي اولیه پیشرفته و: پرسنل ارائه دهنده كمكپايهدهندگان مراقبت سلامت سطح ارائه -

 )امدادگر(آمبولانسهاي تكنسین

                                                 
1 Medical emergency response plan (MERP) 
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 رپزشكیا/ : پرستار و كارشناس فوريت پزشكي0متخصصان مراقبت سلامت سطح  -

 پرستار اورژانسهمراه با  كان عمومي : پزش1ان مراقبت سلامت سطح متخصص -

و  خدمات تشخیصيو پرستار در  متخصص پزشكان عمومي و: 9متخصصان مراقبت سلامت سطح  -

 درماني

 : پزشكان متخصص و خدمات پرستاري در خدمات بیمارستاني4متخصصان مراقبت سلامت سطح  -

ح مختلف وهاي مورد نیاز در سطتارائه دهندگان مراقبتهاي سلامت مي بايست با توجه به دانش و مهار

 اي را بگذرانند. آموزشي مورد نیاز اولیه و دوره ي الذكر، دوره وقف

  خود امدادي و دیگر امدادي)سطح خود مراقبتي(هاي اوليه پایه  كمکارائه دهندگان 

بیماري  بكارگیري فوري درمان اولیه به دنبال يك آسیب ياها و شناسايي فوريت هاي اولیه به معنيكمك

تا تر شدن شرايط بمنظور حفظ جان، پیشگیري از وخیمناگهاني، با استفاده از تسهیلات و مواد در دسترس 

 است.  رسیدن نیروهاي كمكي آموزش ديده و تجهیزات لازم

هاي اولیه باشند به بايست داراي گواهي معتبر دوره آموزش كمكميهاي اولیه ارائه دهنده كمكپرسنل 

ح مقدماتي و ط. گواهي كمك هاي اولیه در دو سرا برآورده سازدبه روز  داقل الزامات ملّينحوي كه ح

نشگاه محتواي آموزشي ابلاغي از سوي وزارت بهداشت، توسط مركز اورژانس كشور، دااساس  برپیشرفته 

 گردد. ئه مياراعلوم پزشكي و هلال احمر 

هاي اولیه ، كمكعمومي هاي اولیه ود دارد: كمكهاي اولیه وجكمكارائه دهنده دو سطح براي پرسنل 

 پیشرفته به عنوان امدادگر.

تاسیسات هاي اولیه و سطح صلاحیت آنها به تعداد كاركنان درمعرض و درجه ريسك تعداد پرسنل كمك

كنند ممكن است لازم قه دورافتاده يا پرخطر فعالیت ميلذا يك تیم دو نفره كه در يك منط بستگي دارد.

هاي پیشرفته را داشته باشد و نفر دوم داراي مهارت مقدماتيهاي اولیه از آنها توانايي ارائه كمك يد يكباش

نفره كه در نزديكي  11براي يك گروه  البتهرا داشته باشد. پیشرفته هاي اولیه تر و صلاحیت ارائه كمك

شند، ممكن است فقط يك پرسنل تاسیسات پیشرفته پزشكي و وسايل ارتباطي و انتقال اضطراري مناسب با

 هاي اولیه نیاز داشته باشند. كمك

 مراكز پزشکياري(6هاي سلامت سطح متخصصان مراقبت( 

در بخش  هوشبري (تكنسین  // پرستاري)كارشناس فوريتهاي پزشكي هاي تخصصياين افراد با آموزش

-شوند تا فوريتلیاتي استخدام ميو معمولاً در واحدهاي عمهستند  پیش بیمارستاني هاي اورژانسمراقبت

  ، مديريت نمايد.پزشكهاي پزشكي را با پشتیباني از راه دور يك 
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 2هاي سلامت سطح متخصصان مراقبت 

پزشكیار يا ساير پرسنل آموزش يا  و پرستارانبه همراه  تواند پزشكانمي 1سطح هاي سلامت بخش مراقبت

هاي اورژانس رود مراقبتاز آنها انتظار مي باشند. ،ولیه را دارندهاي اديده كه تجربه كار اورژانس و مراقبت

هاي در صورت لزوم انتقال بیمار به بخش مراقبت MERPپیشرفته بمنظور احیاء بیمار را ارائه دهند و در 

 يا اعزام تیم درماني و پزشكي به سطح يك صورت پذيرد. و سلامت سطح سوم مشاركت نمايند

 9سلامت سطح  هايمتخصصان مراقبت  

و شامل سطح پزشكي خدمات اورژانسي است كه علاوه بر پزشك، پزشكیار هاي سلامت سطح سوم مراقبت

 مي باشد. نیز ساعت 1موقت كمتر از  خدمات بستريداراي آزمايشگاه تشخیص طبي و آمبولانس 

 0مراقبت هاي سلامت سطح  متخصصان 

در جهار رشته اصلي آل داراي متخصصان ( در حالت ايدهتخصصي  وفوق تخصصيهاي )معمولاً مركز مراقبت

را پشت سر گذاشته  مورد نیاز شرايط بیماران ارجاعي پزشكي است؛ كادر درماني كه دوره تحصیلات تكمیلي

از يك دانشگاه علوم مجوز شان با اخذ كه صلاحیت بیمارستاني مراكزاند و و مدارک لازم را دريافت نموده

هاي پیچیده پزشكي را معاينه، تشخیص و رود كه بیماريرسیده است. از آنها انتظار ميپزشكي به تايید 

 درمان نمايند.

 مناسب ساختارهاي درماني -1-6-2

 اين بخش ها شامل: شامل پنج بخش مي باشد. هاي مراقبت سلامتهاي پزشكي شامل بخشزنجیره فوريت

هاي  رسنل عملیاتي و آموزش تكمیلي كمكه به پمقدماتي كمك هاي اولی: آموزش و امدادي سطح خود مراقبتي

 اولیه به يك نفر از كاركنان در هر شیفت به عنوان امدادگر.

 مراكز پزشكیاريهاي مراقبت سلامت سطح اول: بخش

 )درمانگاه( اورژانس پزشكيهاي مراقبت سطح دوم: بخش

 امكانات تشخیصي  و اورژانس با كلیه تخصصي مراكز پلي كلینیك هاي مراقبت سطح سوم: بخش

 تخصصي هاي : بیمارستانچهارمهاي مراقبت سطح بخش

  شامل مراكز پزشكیاري مي باشد كه معمولا يك نفر پرستار يا تكنیسین بخش مراقبت سلامت سطح اول

فوريتهاي پزشكي به صورت پاره وقت يا دائم بسته به احتمال وقوع حادثه و نتايج ارزيابي ريسك انجام شده، 

 پزشكیار و راننده مقیم در محل.يك نفر 
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  كه تمام كاركنان شامل درمانگاه تاسیسات يا درمانگاهي نزديك به تاسیسات  1بخش مراقبت سلامت سطح

و يا در مجاورت آن  تاسیساتتمامي شاغلین مستقر در  .مي باشد عملیاتي درگیر در پروژه را پوشش دهد

 خدمات قرار مي گیرند.)رسمي ، غیر رسمي و تامین كنندگان( تحت پوشش 

 عبارتند از:  اين سطحعملكردهاي 

 ارائه واكنش اورژانسي و مراقبت پزشكي بمنظور احیاء يك مصدوم؛  -

درصورتي كه لازم باشد يك بیمار به بخش مراقبت سلامت سطح سوم ارجاع داده  MERPمشاركت در  -

 شود.

 شود كه ست و زماني بكار گرفته ميااورژانس پزشكي معمولاً يك  سومهاي سلامت سطح بخش مراقبت

فراتر رود. عملكردهاي كلیدي بخش  دومهاي سلامت سطح هاي بخش مراقبتسطح نیازها از ظرفیت

 عبارتند از:  سومهاي سلامت سطح مراقبت

 باشند.ديريت موارد درماني كه نیازمند بستري و جراحي و مستلزم تحقیق و بررسي و درمان ميم -

در  چهارمهاي سلامت سطح سازي براي ارجاع به بخش مراقبتري مصدومین و آمادهاحیاء و تثبیت فو -

 صورت نیاز.

 مراقبت واحد به بايستي كه مصدومیني مورد در( MERP) پزشكي فوريت واكنش برنامه در مشاركت -

 .انتقال داده شوند چهارمسلامت سطح 

 بايد قادر به اداره شرايط بحرانيارستاني با ارائه خدمات تخصصي بیمچهارم هاي سلامت سطح بخش مراقبت 

هاي بخش مراقبت سلامت باشد كه از ظرفیت زام بیماران جهت خدمات فوق تخصصيو مديريت ارجاع و اع

هاي شديد؛ فراتر است. اين شرايط عبارتند از: تروماهاي جدي؛ جراحي مغز و اعصاب؛ سوختگيسوم سطح 

گرمسیري پیچیده؛ نقص اندام و پیوند عضو؛ آنكولوژي؛ و سايكوز  هايجراحي قلب؛ بارداري پرخطر؛ بیماري

 شديد. 

هاي و براي حمايت دقیقه 4بايد كمتر از  هاي فوريهاي حیاتي پايه و كمكزمان واكنش براي ارائه حمايت

 هايهاي مراقبتدقیقه باشد. دسترسي به بخش 11كمتر از ( 9حتي الامكان سطح  1و 0 حیاتي پیشرفته )سطح

-باشد. زمان مورد انتظار ميهاي اختصاصي محل بايست براساس نتايج ارزيابي ريسكتر ميسلامت پیشرفته

 تواند مورد ملاحظه قرار گیرد.بعنوان راهنما مي 0بايست تا حد امكان كوتاه باشد. جدول 
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 يهاي اولیه فورو كمك حمايت هاي حیاتي پايهراهنماي زمان واكنش براي ارائه   0جدول 

 ارائه مراقبت سلامت محل ارائه دهنده زمان واكنش

 در محل رويداد پايهارائه دهنده مراقبت سلامت سطح  دقيقه 0كمتر از 

 دقيقه 24كمتر از 
 0ارائه دهنده مراقبت سلامت سطح 

 1ارائه دهنده مراقبت سلامت سطح 

 در محل رويداد يا

 تاسیساتهاي اولیه در ايستگاه كمك

 1بخش مراقبت سلامت سطح  9ارائه دهنده مراقبت سلامت سطح  عتسا 6 كمتر از

 4و  9بخش مراقبت سلامت سطح  4ارائه دهنده مراقبت سلامت سطح  ساعت 1 كمتر از
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 و زمان واكنشمرحله اي ساختار  1جدول 

 اقدامات مرحله

 4مرحله 

 براي مثال:براي شرايط اضطراري  تاسیساتواكنش اولیه توسط افراد آموزش ديده در 

 ايجاد محیط ايمن -

 تاسیساتتماس با ارائه دهندگان كمك هاي اولیه تعیین شده و مركز كنترل  -

 "بايدها و نبايدها"پیروي از استاندارد  -

 6مرحله 

 هاي اولیه به صحنه حادثهورود ارائه دهندگان كمك -

 هاي حیاتيهاي اولیه و حمايتبررسي علت وقوع حادثه و انجام اقدامات كمك -

 .AEDو  CPRپايه مانند 

 )در صورتي كه اين كار قبلا انجام نشده است(. تاسیساتتماس با مركز كنترل  -

 2مرحله 

 سمت و بهكنند هاي اولیه ارتباط برقرار ميبا ارائه دهندگان كمك 1متخصصان سطح  6بخش 

 كنند.محل شرايط اضطراري حركت مي

ند. صدمات و همچنین نیاز به انجام اقدامات شوبه صحنه وارد مي 1متخصصان سطح  2بخش 

 كنند.لازم را بررسي مي

 9بخش 

 كنند.خدمات حمايت حیاتي پیشرفته را اجرا مي 1متخصصان سطح  -

در صورت  تاسیساتتثبیت فرد صدمه ديده در صحنه، انتقال فرد به درمانگاه  -

 .تاسیساتلزوم و ادامه واكنش در درمانگاه 

 ني پزشكي از راه دور در صورت ضرورت.تماس با مركز پشتیبا -

 0بخش 
در ارتباط با انتقال  تاسیساتبا مدير  تاسیساتدر صورت نیاز سرپرست درمانگاه 

كند. با مركز پشتیباني پزشكي از راه دور مشورت مي 9اضطراري به بیمارستان سطح 

 كند.رايزني مي

 9مرحله 

 .9بیمارستان سطح  پذيرش و تحت درمان قرار گرفتن در نزديكترين -

اطلاع رساني به مسئول پزشكي شركت، كه از اين مرحله به بعد روند پیشرفت  -

 كند.بیماري را با پزشك فرد در صورت امكان پايش مي

هاي متخصصین مربوطه از مسئولیت هاي سرپرستان بیمار جمع آوري گزارش -

 مي باشد.

 0مرحله 

 ، در صورتیكه:4گرفتن در بیمارستان سطح مراجعه، انتقال، پذيرش و تحت درمان قرار 

 توصیه شود. 9توسط يك متخصص پزشكي در بیمارستان سطح  -

 توسط سرپرست پزشكي شركت موافقت شود. -

 موافقت و پذيرفته شود. 4توسط يك متخصص پزشكي در بیمارستان سطح  -

 پیگیري حال بیمار و پايش پیشرفت بیماري. -
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 فلوچارت ارائه خدمات فوريت پزشكي :0شكل 

 كمك هاي اولیه فوريت پزشكي دهنده ارائه اولیه شرايط و شناسايي  ارزيابي

تماس با ارائه دهندگان كمك 

 پیشرفته تعیین شده هاي اولیه

مركز كنترل  اطلاع رساني به

 از وقوع فوريت پزشكي سايت

 ايمن سازي محیط

ارائه تثبیت فرد تا زمان ورود تیم 

 اولیه هاي كمكه خدمات دهند

كمك ه خدمات ارائه دهندورود تیم 

به سايت و ارزيابي فرد  اولیه هاي

 صدمه ديده 

نیاز 1مرحله 

 است؟

 ارائه خدمات فوريت  9و  1شروع مرحله 

 پزشكي

درمان فرد صدمه ديده در 

 محل رويداد 

 دقيقه 4متر ازك

 خیر

 بله

 دقيقه 02كمتر از 
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 MERPاجراي  الزامات مورد نياز در -1-6-9

)شامل كاركنان، تسهیلات، تجهیزات و مواد مصرفي( بايستي با توجه به زمان  MERPمنابع كافي براي اجراي 

 رس قرار گیرد. در دستو براي سناريوهاي منطقي شناسايي شده  يكواكنش ارائه شده در جدول 

هايي باشند كه ممكن است از ارائه نقش ها و مسئولیتر درمانگاه شركت نبايد داراي نقششاغل دمتخصصان 

اصلي آنها در اجراي برنامه فوريت پزشكي ممانعت بعمل آورد. بدون پیش داوري در مورد الزامات كلي ارائه شده 

 در بالا، منابع زير بايستي در نظر گرفته شود:

 كمک هاي اوليهارائه دهندگان  -اركنانك 

تعداد افراد ارائه  حداقل نفر از كاركنان در يك محل خاص در حال كار باشند، 11هنگامیكه كمتر از  -

، كه اين افراد بايستي به جعبه بايد باشدنفر در هر شیفت  يكدهنده كمك هاي اولیه حداقل برابر 

 كمك هاي اولیه دسترسي داشته باشند.

نفر از كاركنان در يك محل خاص در حال كار باشند، تعداد افراد ارائه دهنده  11كه بیش از هنگامی -

، كه اين باشد% از كاركنان شاغل در شیفت 1برابر حداقل بايد به طور تقريبي پايه كمك هاي اولیه 

 كمك هاي اولیه دسترسي داشته باشند. جعبهافراد بايستي به 

نفر ارائه دهنده كمك هاي  يكبايد نفر از افراد شاغل در محیط كار  11ر به طور كلي بايستي به ازاي ه -

 اولیه در نظر گرفته شود. 

سال داراي اعتبار است و به منظور  سهتا  دوهاي اولیه معمولا حداكثر براي دهندگان كمكارائه گواهي

گواهي آموزشي اعتبار آن تائید گردد. حفظ سطح دانش و مهارت بايستي پس از اين مدت مجددا 

توسط مراكز آموزشي اورژانس كشور، دانشگاه علوم پزشكي و هلال احمر ارائه مي گردد و دانشگاه علوم 

 پزشكي تائید كننده نهايي مي باشد.

ها هاي جديدي را فرا گیرند. اين آموزشماه يكبار آموزش چهارعلاوه بر اين، افراد مذكور بايستي هر  -

تواند شامل ماه مي چهارهاي شود. آموزشدهي ميشك تنظیم و سازمانمعمولا توسط پرستار يا پز

هاي اولیه مناسب مواجهه مطالبي مانند آشناسازي با برنامه فوريت پزشكي سازمان، آشناسازي با كمك

 حاد مواد شیمیايي، چیدمان و موقعیت تجهیزات و ... باشد. 

تواند شامل مواردي مانند هاي اولیه ميهنده كمكهاي آموزشي در ارتباط با شخص يا تیم ارائه ددوره -

حمايت از جان، آشنايي و نحوه استفاده از  آموزشي پايه كاري، دوره تاسیساتهاي اولیه ويژه دوره كمك

 ( باشد.MSDSبرگه اطلاعات ايمني مواد شیمیايي )

شرايط صنعت نفت،  مطابق باو صنعت بر اساس دستورالعمل سطح بندي خدمات سازمان بهداشت و درمان 

 سطوح ارائه خدمات تخصصي كمك هاي اولیه به شرح ذيل مي باشد:
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 پایهتخصصي  ارائه دهندگان كمک هاي اوليه -كاركنان

دقیقه به اولین مركز  91نفر و فاصله دسترسي بیش از  91: مساوي يا بیش از 0گروه  تاسیسات -

 اورژانس.

دقیقه به اولین مركز  91فاصله دسترسي بیش از نفر و  11: مساوي يا بیش از 1گروه  تاسیسات -

 اورژانس.

 دقیقه زماني در نزديكي سايت. 9-1مبولانس در فاصله زماني آوجود  -

)پزشكي از راه Mobile Telemedicineارائه كمك هاي اولیه در اين سطح مي بايست همراه با امكانات  -

 ( باشد. سیار دور

  6سطح متخصصان  -كاركنان

دقیقه به اولین مركز  91نفر و فاصله دسترسي بیش از  011بیش از مساوي يا : 0 گروه تاسیسات -

 اورژانس.

دقیقه به اولین مركز  91فاصله دسترسي بیش از نفر و  91بیش از مساوي يا : 1گروه  تاسیسات -

 اورژانس.

 نفر، كه در طول شب كاملا مجزا است)غیر قابل تردد است(. 91ي با بیش از تاسیساتهر  -

 كلي -يلات و تجهيزاتتسه -

تسهیلات و تجهیزات مورد نیاز بايستي توسط شركت تهیه شوند و بطور اختصاري در سیستم مدديريت   -

 نگهداري شوند. "MERPتجهیزات "اموال با عنوان 

در  MERPجهدت اجدراي   بعنوان مركز ارتباطدات و همداهنگي   ( بايستي SCC) 1تاسیساتمركز كنترل  -

 دسترس باشد.

 و جعبه كمك هاي اولیه بايستي فراهم گردد.  AED خارجي اتوماتیكلاتور ريدفیب -

بايستي با يك كیف اضطراري  تاسیساتدر مشغول بكار یشرفته ارائه دهندگان كمك هاي اولیه پتمامي  -

 تجهیز شوند.( 1)پیوست شخصي 

 

                                                 
2  .  Site Control Centre 
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  2متخصصان سطح  –كاركنان 

  .باشدپزشك شامل امدادگران، پرستاران و يك ممكن است  درمانگاه وده ويك درمانگاه ب اين سطح مي تواند

دقیقه به اولین مركز  91نفر و فاصله دسترسي بیش از  0111: مساوي يا بیش از 0گروه  تاسیسات -

 اورژانس.

دقیقه به اولین مركز  91فاصله دسترسي بیش از نفر و  111: مساوي يا بیش از 1گروه  تاسیسات -

 اورژانس.

اطمینان حاصل گردد كه سطح ريسك در حد و  شودتي ارزيابي ريسك انجام تر بايسكوچك تاسیساتبراي 

ALARP
 است. ممكن( يحد عمل ترين يیندر پا يسكها)كنترل ر9

 شش)كمتر از  شودبرآورده نمي( كلینك تخصصي) 9سطح مركز براي پذيرش در در صورتي كه زمان واكنش 

 گسترش يابد. ( 1)پیوست عه يافته بايستي به يك درمانگاه توس تاسیسات، درمانگاه ساعت(

در  تاسیسات( براي تمام مواد شیمیايي موجود در SHOC) 4هاي معتبر و خوانا كاربرد ايمن مواد شیمیاييبرگ

-موجود باشد. از مسئولیتبايستي  تاسیساتدر درمانگاه هر مكاني كه از اين مواد استفاده مي شود و همچنین 

اطلاع رساني و درمانگاه را  تاسیساتبا مواد شیمیايي مختلف مورد استفاده در هاي سرپرست است كه در ارتباط 

 در مورد استفاده جديد از مواد شیمیايي آگاه سازد.

 9متخصصان سطح  –كاركنان 

  دقیقه به اولین مركز  91نفر و فاصله دسترسي بیش از  1111: مساوي يا بیش از 0تاسیسات گروه

 اورژانس.

  دقیقه به اولین مركز  91فاصله دسترسي بیش از نفر و  311ساوي يا بیش از : م1تاسیسات گروه

 .اورژانس

 وسایل مناسب حمل و نقل -1-6-0

روش انتقال اضطراري نیازمند لحاظ نمودن منابع دردسترس، فوريت انتقال و شرايط پزشكي مصدومان و تلفات 

 انساني است.

                                                 
3
 As Low As Reasonably Practicable (ALARP) 

4  . Safe Handling of Chemicals 
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فراهم شود. بسته به شدت بیماري يا عارضه، حمايت و  تواند از طريق زمیني، آبي يا هوايينقل و انتقال مي

هاي توسط يك پزشك، پرستار يا پرسنل فوريت پزشكي و در برخي موارد پرسنل كمك بايدهمراهي مصدوم 

بايست نحوه استفاده از تجهیزاتي كه قرار است با آن كار كنند، را ميافراد اولیه تايید شده، انجام شود. همه 

منابع حمل و نقل پزشكي )به عنوان مثال آمبولانس، انتقال هوايي( بايد از  ا آنها آشنا باشند.آموزش ديده و ب

وسايل حمل و  د.بین المللي موجود پیروي كنالزامات  ازپیش برنامه ريزي و شناسايي شوند. آمبولانس ها بايد 

همچنین به منظور  یت داشته باشند.ظرف 9سطح پزشكي بايد حداقل براي يك برانكار همراه با يكي از افراد  نقل

سازمان بهداشت و درمان صنعت نفت راهیابي  GISبستر نرم افزار  درها مديريت بهینه زمان، مسیر آمبولانس

 گردند.

. استفاده نمودانتقال اضطراري  ارائه دهنده خدمات از يك سازمان تخصصي پزشكي مي توان، خاصدر شرايط 

كننده( يا يك شركت تخصصي حمل و نقل، به اين منظور بايد شركت مُعین )كمك در اين صورت، قرارداد با يك

 هاي پزشكي باشد.جزئي از طرح فوريت

-هاي فرآيند انتقال اضطراري پزشكي )پرسنل، وسايل نقلیه، تجهیزات، آموزش، ارتباطات و غیره( ميتمام مولفه

بايست توسط  ي فرآيند انتقال اضطراري ميممیز بايست در فواصل زماني منظم توسط شركت ممیزي شوند.

، مسئول مخابرات و مسئول HSEتیمي مشتمل بر مسئول و يا كارشناس بهداشت و درمان منطقه، كارشناس 

 ترابري منطقه انجام شود.

 ها مراجعه شود.براي اطلاع از جزئیات بیشتر به پیوست -

 هاي موثر ارتباطيروش -1-6-5

اورژانس، حیاتي است. توانايي انتقال و تبادل اطلاعات بین واحد عملیاتي،  اشتراک زباني براي واكنش در شرايط

هاي پشتیبان بطور شفاف و موثر بمنظور به حداقل رساندن اثرات سوء و اطمینان از نتیجه كادر درمان و بخش

 توان توسط موارد زير اجرا كرد:موفق، ضروري است. ارتباطات را مي

 اي(، ماهوارهتلفن )تلفن ثابت، تلفن سیار 

 فاكس 

 رايانه 

 ويدئو 

 پزشكي از راه دور 

 بي سیم 

  تلفن هاي با كاركرد امواج راديوييIP PHONE 
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، براي برقراري تماس با متخصصان سلامت تاسیساتارتباطات بمنظور توانمندسازي متخصصان سلامت در 

 مديران، ضروري است.و  اورژانسيهاي انتقال شركت، متخصصان مورد تايید، نهادهاي مربوطه، شركت

 :موارد زير باشد پزشكي بايد حداقل مجهز به درمانگاههر همچنین 

 . خط تلفن ثابت0

 فكسدستگاه . 1

 براي كلینیك اي ماهواره. موبايل 9

موارد زير  ت )به عنوان مثال تلفن، راديو( باقابل اطمینان ارتباطا روشمركز كنترل سايت بايد شايان ذكر است 

 :شدرا داشته با

  خدمات تخلیه و انتقال اضطراريآمبولانس خارجي و يا ارائه دهنده 

 1سطح  بیمارستان 

  از راه دورپزشكي پشتیباني 

 شركت دفتر اصلي 

  پلیس، ارتش، گارد ساحلي، اپراتورهاي ديگر(. كمك هاي خارج سازمانديگر منابع برنامه ريزي شده( 

-1-2 (MERP) هاي پزشکيطرح واكنش فوریت 

 بايست:هاي پزشكي ميرح واكنش فوريتط

 هاي عفوني، ، بیماريييغذامسمومیت گیري بیماري ناشي از مبتني بر ريسك و سناريو )براي مثال: همه

 شامل شود.نیز ريزي براي تلفات جمعي را نظیر آبله و آنفولانزا( باشد و بايستي برنامه

 را هاي آنها ها و محدوديتركت دارند بهمراه ظرفیتدهندگان خدمات سلامت/ درماني كه در طرح مشاارائه

توانند تحت كنترل مستقیم شركت يا اركان ثالث باشند. اگر حالت دوم دهندگان مي)اين ارائهشناسايي كند 

 وجود دارد، يك توافق رسمي در سطح حمايت پزشكي/درماني بايد ايجاد گردد(.

 در را مشخص كند حادثه به محل مراقبت)ها( پزشكي مسیر انتقال و وسايل حمل و نقل محتمل از محل .

هاي آب و هوايي و هاي حمل و نقل )براي مثال فاصله، نحوه نقل و انتقال، محدوديتارتباط با محدوديت

حاكمیتي پیش از انتقال  و توجه به الزامات نهادهاي محلي/غیره( توجه خاص لازم است و نیز ملاحظه 

 شور ضروري است.پزشكي افراد به خارج از ك

 .جزئیات تماس با پرسنل كلیدي را شامل شود 
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  هاي پزشكيطرح واكنش فوريتالزامات در شركتها (MERP)  اري طرح واكنش در شرايط اضطرالزامات با

(ERP) داشته باشد. تطابقم 

  اطلاعات تماس براي تمام افرادي كه تحت پوششMERP  ت بايساين افراد ميبه  –هستند را شامل شود

د كه درصورت لزوم انتقال اضطراري پزشكي به خارج از كشور بايد داراي گذرنامه و رواديد معتبر توصیه شو

 باشند.

-MERP 1-9 اثربخشي 

 بايست:مي MERPمنظور اثربخشي، ه ب

  پیش از شروع هر فعالیتي تهیه شودبطور سیستماتیك. 

 رساني شده و درک شودبنحو موثري اطلاع. 

 بايست همزمان ه اقدامات مهم به موازات هم انجام شوند )اقدامات مختلف ميبه نحوي طراحي شود ك

 .ي پس از ديگري انجام شوند(بايست يكانجام شوند( و نه به دنبال هم )اقدامات نمي

 راري سازمان بصورت يكپارچه درآيدهاي واكنش اضطبا طرح. 

 باشد نارشد شركت وسازمان بهداشت و درما مسئولیت آن به عهده مديريت. 

 ان )در صورت وجود( سازماندهي شودبا همكاري شركت و متخصصان مراقبت سلامت پیمانكار. 

 .از طريق مانورهاي ساختارمند، بطور منظم آزمايش و بازنگري شوند 

6-9-1 مانورها، بازنگري و ویرایش 

 مانورها -

هاي تیبانيبايست تست تمام پشبايست بطور منظم تمرين شود و ميتهیه شد، مي MERPزماني كه 

بايست بازنگري و برگیرد؛ )براي مثال: ارتباطات، حمل و نقل(. نتايج مانورها مي لجستیكي مورد نیاز را در

 هاي پزشكي ويرايش شود.در صورت نیاز طرح واكنش فوريت

هاي سلامت، گمارده بايست توسط مديريت و متخصصان مراقبتوسعت منابع بكارگرفته شده در مانورها مي

-شود. اين مانورها ميبطور منظم تعیین و اجرا  HSEبا هماهنگي سازمان بهداشت و درمان از سوي  شده

شود را سازي رويدادهايي كه منجر به تلفات چندين نفر ميريزي سناريو و همچنین شبیهبايست طرح

 شامل شود و به دنبال آن تحلیل و بررسي كامل انجام گردد. 
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 هاي پزشکي بازنگري فوریت -

انجام شود به نحوي كه درصورت نیاز شركت  MERPبايست پس از هر مورد بررسي و تحلیل كامل مي

 صورت دهد.را بتواند در اين امر بهبودهايي 

 ايویرایش دوره -

حداقل يك بار در سال و نیز پس از هر تغییر بارز در شرايط براي مثال در نوع عملیات، محل يا منابع 

 بايست مورد ممیزي و در صورت نیاز مورد ويرايش قرار گیرد. مي MERPهاي سلامت، مراقبت

2-9-1 پيمانکاران 

هاي  در انطباق با خطوط راهنما، رويه ها و دستورالعملمربوط به خود را،  MERPبايست هاي پیمانكار ميشركت

 MERP جرايبراي اايجاد نمايند. ممكن است شركت داراي پیمانكاراني الزامات مرتبط در شركت،  و كارفرما

 و برقرار شود. ايجادخود باشد اما پیمان با اين پیمانكاران بايد بطور رسمي پیش از آغاز هرگونه فعالیت، 

در قراردادهاي صنعت نفت  HSEرويه هاي مديريت و ضوابط و دستورالعمل اجراي الزامات  1-1براساس ماده 

است پس از ابلاغ پیمان متناسب با تعداد  پیمانكار موظف ، 01/1/31مورخ  1/11-111191شماره ابلاغي 

كاركنان و خطرات انجام كار و نیز فاصله محل اجراي كار و عملیات از نقاط استقرار درمانگاه و بیمارستان در 

 HSEشهرها، برنامه خود به منظور تامین امكانات و تجهیزات اورژانس و پزشكي مورد نیاز مذكور در پیوست 

ساير موارد مرتبط را تهیه و به تايید هاي اولیه با كلیه لوازم و  اه، آمبولانس، جعبه كمكپیمان از قبیل درمانگ

 . كارفرما برساند HSEنماينده 

مي باشد، مي بايست از سوي چنانچه كارفرما قابلیت ارائه خدمات به شركت/ شركت هاي پیمانكار را دارا 

بر اساس ابلاغیه فوق الاشاره  .مات شركت استفاده شودهاي پیمانكار هماهنگي هاي لازم انجام و از خد شركت

بايست در مرحله اسناد مناقصه كارفرما نیاز/ عدم نیاز به تجهیز درمانگاه، تامین آمبولانس و ... توسط پیمانكار  مي

با شرايط پیمانكار منطبق  MERPهمچنین مستندات شود را مشخص نمايد.  و يا چنانچه توسط كارفرما ارائه مي

 به كاركنان پیمانكار آموزش داده شود.كارفرما تهیه شده و 
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 پيوست ها .1

 هاي اوليههاي كمک: جعبه6پيوست  -1-6

پزشكي توسط ارائه دهندگان كمك هاي اولیه  اورژانسهاي اولیه مورد استفاده در شرايط هاي كمكتمام جعبه

استريل بودن و همچنین يكپارچگي محتوا، آنها بايد  بايد از الزامات ارائه شده در جدول زير پیروي كند. جهت

و مصرف داروهاي بدون نسخه )پاراستامول، ضد اسید(  چسب زخمكاملا غیر قابل نفوذ باشند. اگر ارائه ساده 

  .قرار داده شوندجدا  آنها بايد در يك جعبه چسب زخممفید در نظر گرفته شده است، 

ف
دی

ر
 

 موارد
 نفر 64كمتر از 

 (A)سایز 

 نفر 64-54بين 

 (B)سایز 

 نفر 54بيش از 

 (C)سایز 

هاي اولیه، كمك(، BLSاطلاعات حمايت حیاتي پايه ) برگه 6

 هاالگوريتم
0 0 0 

 14 01 1 )سانتي متر( متوسط 01× 01پانسمان زخم استريلگاز  2

 01 1 9 )سانتي متر( بزرگ 08×08پانسمان زخم استريل گاز  9

 91 14 01 هاي مختلفا و اندازههشكل -پانسمان چسبي 0

 1 4 0 بانداژ مثلثي يا سه گوش 5

 4 1 0 يارد 1 ×اينچ 0چسب زينك اكسايد  1

 11 01 1 با بسته بندي جداگانه -دستمال بدون الكل 1

 1 4 1 جفت -دستكش يكبار مصرف 8

 8 4 1 پد چشم 3

 4 9 1 عینك محافظ 64

 1 4 1 سانتي متري 1/1بانداژ كشي  66

 01 01 1 سنجاق قفلي 62

 1 1 0 پتو آلومینیومي سايز بزرگ 69

 Laerdal 0 1 1 دريچه كمك و يا ماسك كمك احیا  60

 0 0 0 يك جفت قیچي 65

 0 0 0 دفترچه ثبت موارد مصرفي 61

 0 0 0 دفیبريلاتور خودكار خارجي، از جمله پدهاي ژلي 61

گیري خودكار زهبراي مكان هاي دور افتاده، دستگاه اندا 68

 فشار خون 

0 0 0 
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آنتي هیستامین يا اپي نفرين  تزريق: خود خاصدر موارد  63

 (آفريقاييزنبور عسل  داراي)مناطق 

- - - 

 MERP و لوازم يزاتتجه: 2پيوست  -1-2

تجهیزات و لوازم ذكر شده در اين جدول حداقل الزامات است. علاوه بر اين، لیست داروهاي مورد نیاز براي 

 ايت حیاتي پیشرفته مي بايست در فواصل زماني منظم روز شوند.حم

 موارد 
كيف 

 اضطراري

درمانگاه 

 سایت

درمانگاه توسعه 

 یافته سایت

6 

    هوایي تجهيزات تهویه و راه

 تجهیزات ساكشن ثابت و متحرک

 سر مكش منحني شكل غیر قابل انعطاف حلقي، سوند مكش قابل انعطاف
× × × 

 × × × یژن قابل حمل/ ثابت با تجهیزات تنظیم متغیر جريانسیلندر اكس

 تجهیزات اكسیژن تراپي

 طول لوله، كانول بیني و ماسك كافي
× × × 

 × × × ماسك جیبي با شیر يك طرفه

 ماسك آمبوبگ

 دستي، داراي بگ خود انبساط با مخزن اكسیژن
× × × 

 هوايي وسايل برقراري راه

 OPA / NPAو بیني هوايي دهاني راه
× × × 

 (LMAاي )هوايي ماسك حنجرهراه

 هاي متفاوتدر اندازه
× × × 

 × × × هاي اضافيباتري و لامپ دسته و تیغه لارنگوسكوپ با

 × × × (Styletستايلت )لوله تراشه ناي شامل لا

 × × × ايمعده-لوله بیني

 × × × Magillهاي پنس

 × × × محلول در آب(ها و ژل )روان كننده

http://www.google.com/url?sa=t&rct=j&q=&esrc=s&source=web&cd=6&cad=rja&uact=8&ved=0ahUKEwi64vuO1OHPAhUEtxQKHUydBpoQFggtMAU&url=http%3A%2F%2Fpourgarmrodi.blogfa.com%2Fpost%2F93&usg=AFQjCNFR70q1OHVbOo-flnfEhdVCtjqQvg&sig2=Wa1cXB23jQ7rSAqEnUvdsA
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 موارد 
كيف 

 اضطراري

درمانگاه 

 سایت

درمانگاه توسعه 

 یافته سایت

 × × × نوارهاي محافظ 

2 

    شوک مانيتورینگ و

 × × × (AEDدستگاه شوک خودكار )

 مانیتور/دستگاه شوک قابل حمل و داراي باطري

 غیر دستي، لیدهاي patchesبررسي اجمالي،  paddleداراي نگارنده، پد دار، 
ECG 

 × × 

 × ×  ECGدستگاه  

9 

    متعلقات بي حركتي

 × × × هاي مختلف(آتل گردني )اندازه

 × ×  حركتي سرتجهیزات بي

 × ×  وسايل آتل/ كششي اندام هاي تحتاني و فوقاني

 × ×  تخته پشتي

0 

    بانداژ و بخيه

 × ×  پك سوختگي

 × × × باند مثلثي با سنجاق

 × × × گاز پانسمان )اندازه هاي مختلف(

 × × × اييل لولهباند پانسمان استر

 × × × باند كشي

 × × × پانسمان انسدادي

، پنس سرخرگ، سوزن،  steri stripكیت بخیه )انواع سوچر بخیه، چسب بخیه 

 نگهدارنده سوزن، و غیره ...(
× × × 

 
 × × × نوار چسبي )انواخ مختلف(

 × × × ،ريش تراش و ...تیغ جراحيچاقو و 
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 موارد 
كيف 

 اضطراري

درمانگاه 

 سایت

درمانگاه توسعه 

 یافته سایت

5 

    ارتباطات

 × × × راديويي دو طرفه ارتباط

 × × × ايتلفن همراه ماهواره

1 

ساكشن  يل،استر قیچي، ي، نوار ناف4×4 يحوله، پانسمان هامان )زايكیت . 0

 (ینیومآلوم يلفورول  يا/ پتو و يل،استر دستكشبست بند ناف، توپي، 

 مناسب ي. منبع حرارت1

 براساس ارزیابي ریسک

    دتجهيزات پزشکي و سایر موار 1

 

 × × × هاي مختلف كاف(دستگاه فشار خون )با اندازه

 × × × گوشي طبي

 × × × دماسنج

 × × × هاقیچي امداد براي برش لباس، كمربند، و چكمه

 × ×  هاي سرمازدگيپك

 × × × محلول استريل سالین براي شتشو زخم

 × × × چراغ قوه با باتري اضافي

 × ×  پتو

 × ×  الشت و پارچه/كتانيملحفه، ب

 × ×  حوله

 × × × برچسب ترياژ

 

 × × × هاي يكبار مصرف تهوع و استفراغ / تشتككیسه

 × ×  هاي يكبار مصرف ادراركیسه

 × ×  سوند ادراري ايندوئلینگ

 × ×  تخت چرخ دار يا تخت بیمارستان / برانكارد



 

 

 

 

 

  نفت  صنعت اهنماي مديريت فوريتهاي پزشكي درر

 22 از 26 صفحه

MOP-HSED-Gl-105(1) 

 

 

فندغ  شت، ايمني، محيط زيست و پدا  يرعاملاداره كل بهدا

 موارد 
كيف 

 اضطراري

درمانگاه 

 سایت

درمانگاه توسعه 

 یافته سایت

 × ×  برانكارد تاشو

 × ×  افرادويلچر/ صندلي حمل 

 × × × نگاره مراقبت تلفات / اشكال / كتابچه ثبت

 × × × آبِسلانگ

 × × × ذره بین

 × ×  اتوكلاو يا دستگاه ضدعفوني كننده

 × ×  يخچال

 × ×  اتوسكوپ / افتالموسكوپ

 × ×  چكش معاينه

8 

    كنترل عفونت

 × × × حفاظت چشم )عینك ايمني، محافظ صورت(

 × × × سكما

 × × × دستكش غیر استريل

 × × × هاي يك بار مصرفلباس

 × × × روكش كفش

 × × × ضد عفوني كننده دست ، ضد میكروبي تجاري

 
 × × × سر سرنگ يجمع آوراستاندارد ظروف 

 × × × كیسه هاي زباله يكبار مصرف

3 

    دسترسي عروقي

دهانه بزرگ، كیسه هاي فشاري براي  مجموعه تزريق داخل وريدي، شامل كانول

 و ... IVتجويز مايع 
× × × 

 × × × (یاريدر آب )اخت %1(، دكستروز NS ياو/  LR) يستالوئیدكر يمحلول ها
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 موارد 
كيف 

 اضطراري

درمانگاه 

 سایت

درمانگاه توسعه 

 یافته سایت

 × × × (يمثال دستمال مرطوب الكل يكننده )برا يمحلول ضدعفون

 × × × IVپايه يا قلاب سقفي 

 × × × (مختلف ي)اندازه ها IV يكاتترها

 × × × یكيلاست يباندها یكت،تورن

 × × × هاي مختلفسرنگ با اندازه

 × × × هاي مختلفسوزن در اندازه

 × ×  تخته بازو داخل وريدي

64 

    سایر تجهيزات پيشرفته

 × ×  نبولايزر

 × ×  دستگاه گلوكومتر يا دستگاه پايش قند خون با نوار معرف و لانست

 ×   یژن خوناشباع اكس پايش يبرامتر يپالس اكس

 × ×  دستگاه تخلیه قفسه سینه

 × ×  سوند ادراري

66 

    تجهيزات پيشرفته انتخابي

 ×   ونتیلاتور خودكار قابل حمل

 × × × دستگاه فشار خون خودكار

 × × × هاي نمونه خونلوله
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 اي زميني، هوایي و آبيه: رهنمودهایي براي انتقال اضطراري پزشکي از راه9پيوست -1-9

 الزامات عمومي براي حمل و نقل -1-9-6

ي شركت، براي استفاده مورد بايست مطابق با استانداردهاي تعريف شدههاي حمل و نقل ميتمام روش -

 تايید باشند و بطور منظم ممیزي شوند.

ي شركت را رعايت نموده و )وسیله نقلیه زمیني، قايق يا هواپیما( بايد مقررات ايمن امدادي وسیله نقلیه -

 تعمیر و نگهداري آن بطور منظم انجام شود.

نقشه راه نحوه امداد زمیني، دريايي و هوايي و ملزومات آنان در مناطق عملیاتي )مشمول طرح امداد  -

 ( مي بايست ترسیم شود.زمیني، دريايي و هوايي

ء روي برانكار مناسب باشد و امكان بايست به لحاظ ارگونومي براي كار احیامي امدادي وسیله نقلیه -

 دسترسي آسان به برانكار و نیز همراه بیمار و تجهیزات بیمار را فراهم نمايد. 

 بايست فراهم شود.فضاي ذخیره مطمئن براي تجهیزات و مواد مورد نیاز مي -

 د.بايست فراهم شوتامین برق مناسب و مورد تايید براي تجهیزات پزشكي درون وسیله نقلیه مي -

 بايست موجود باشد.كنترل كننده روشنايي داخلي و خارجي و شرايط جوي مي -

بايست از بیماري يا صدمه بیمار مطلع باشد و در مورد اثرات سوء شرايط سفر و اپراتور وسیله نقلیه مي -

 میزان آن مورد مشاوره و توصیه قرار گیرد.

ق میكروفن با اپراتور وسیله نقلیه ارتباط برقرار همراه بیمار بايد قادر باشد بصورت مستقیم و يا از طري -

 كند.

 بايست در طول انتقال اضطراري حفظ گردد.سطح كافي از ارتباط بین بیمار و همراه بیمار مي -

 يا اپراتور وسیله نقلیه بايد قادر به ارتباط با نهادهاي پشتیبان خارج سازمان باشد.همراه بیمار و/ -

 براي ارائه مراقبت و احیاء را داشته باشد. همراه بیمار بايد فضاي كافي -

 لزامات عمومي براي تجهيزات پزشکيا -1-9-2

بايست به آساني در دسترس اند ميتمام مواد و تجهیزات پزشكي كه براي استفاده در وسیله نقلیه اختصاص يافته

بايست ريكي پزشكي ميباشند، فهرست آنها تهیه و چك شوند. بايد خاطر نشان كرد كه تمام تجهیزات الكت

 سیستم تامین برق مخصوص خود داشته باشند.

زشكي مورد نیاز مراكز فوريتهاي پزشكي در استانداردهاي وزارت بهداشت به عنوان مراكز ايمن تجهیزات پ

 .خدمات بهداشت ودرمان ارائه شده است
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حوادث و فوريت هاي پزشكي  توسط مركز مديريت هاپزشكي مورد نیاز در آمبولانساستانداردهاي تجهیزات 

به شكل "4914 آمبولانس شماره استاندارد  -خودروهاي امدادي و تجهیزات آنها"تحت عنوان وزارت بهداشت 

 بايست در دسترس باشند:موارد زير ميشايان ذكر است  گردد.ملي تهیه و ابلاغ مي

 هاي مناسب:اكسیژن تامین شده از طريق فلومتر قابل تنظیم و ماسك 

 ضروري است. rebreatheable bag masks% مورد نیاز باشد، وجود 011رصورتي كه اكسیژن د -

لیتر اكسیژن به ازاي هر بیمار در هر دقیقه مورد نیاز است، با اين وجود در  9بطور معمول، حداقل  -

 لیتر در هر دقیقه نیاز خواهد بود. 01 – 01مورد تروما، 

 عات بدن(؛تجهیزات ساكشن )مكش خلط يا ساير ماي 

 مكانیسمي براي انتقال سیالات داخل وريدي 

 )آتل )بصورت وكیوم يا كششي 

 حركت كردن ستون فقرات و تشك وكیوم؛تجهیزات بي 

 بايست داراي بايست مقررات ايمني شركت در آن رعايت شده باشد، محكم بسته شده و ميبرانكار )كه مي

 د(؛شوكمربند مهار بیمار باشد كه به آساني باز مي

 ک قلبي خودكار ودستگاه ش(AED)  يا دفیبريلاتور/ مانتیور 

  وسايل حفاظت فردي(PPE) هايي براي دفع ايمن پسماند كلینیكي؛و روش 

 مراجعه  9تعريف شده است )به پیوست  9هاي اولیه سطح مواد و داروهاي اورژانس آنگونه كه در جعبه كمك

 شود(.

 حمل و نقل زميني انتقال اضطراري پزشکي از طریق-1-9-9

 زميني براي حمل و نقل پزشکيامدادي استانداردهاي وسيله نقليه 

 ها بدين شرح است:الذكر، توصیهت عمومي فوقوه بر الزاماعلا

 مانع ها بايد كاملاً باز شوند تا دسترسي آزاد و بيمناسب باشد، درببايست براي برانكار وسايل نقلیه مي

ها بايد مجهز به كمربند ايمني باشند. براي مهار بیمار، كمربند مناسب فراهم فراهم شود و تمام صندلي

 باشد. 

 شونده باشد. ميهاي قفلگاه وسیله نقلیه مهار شود و ترجیحاً داراي چرخبايست محكم به تكیهبرانكار مي-

 اشد، فراهم گردد.بايست امكان قرار دادن برانكار درون وسیله نقلیه به نحوي كه سر بیمار به سمت جلو ب

 بايست صندلي براي نشستن همراه بیمار در بالاي سر بیمار فراهم باشد.مي 

 يك راننده و يك همراه بیمار. –بايست با حداقل دو نفر تامین نیرو شود وسیله نقلیه مي 
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 انندگي و همچنین گواهي گذراندن دوره آموزشي ر نقلیه مربوطهبايست گواهینامه رانندگي وسیله راننده مي

 را داشته باشد و ارزيابي پزشكي مناسب اين شغل براي وي با موفقیت انجام شده باشد. تدافعي

 هاي اولیه به نحوي كه دهنده كمكاورژانس يا يك ارائه بايست يك پزشك، پرستار، تكنسینهمراه بیمار مي

 هاي شركت تعريف شده، باشد.در دستورالعمل

 نقل هوایي انتقال پزشکي با حمل و -1-9-0

انتقال پزشكي از طريق هوايي يك فرآيند پیچیده و پرهزينه است كه ممكن است نیازمند موافقت قبلي شركت 

 باشد. عملیاتي بودن انتقال از مسیر هوايي به موارد زير بستگي دارد:

 دسترسي به تسهیلات پزشكي مناسب كه نسبت به پذيرش بیمار موافقت نموده باشد؛ 

  فرود و حمل و نقل مناسب به محل تسهیلات پزشكي؛وجود يك نقطه 

 شرايط بالیني بیمار؛ 

 شرايط آب و هوايي؛ 

 دردسترس بودن و نوع وسیله نقلیه هوايي؛ 

 فضاي باز براي فرود و برخواست وسیله نقلیه هوايي؛ 

 .آماده بودن رواديد و اسناد سفر 

یمار سفر كنند. انتقال پزشكي از مسیر هوايي در شود همراه با ببطور كلي، به اعضاي خانواده اجازه داده نمي

 شرايط زير منتفي است:

 عروقيناپايداري قلبي 

 اي(؛نشت گازها بدون مسیر خروج )آسیب ريوي، انسداد روده 

 .اخیراً عمل جراحي شده باشد 

یمار عبارتند انتقال پزشكي از مسیر هوايي بطور معمول نیازمند يك همراه بیمار است. استانداردهاي همراهان ب

 از:

 .بسته به پیچیدگي و شدت بیماري و زمان سفر، ممكن است بیش از يك همراه نیاز باشد 

 بايست آموزش محیط هوانوردي و بايست يك پزشك، پرستار يا تكنسین اورژانس حاضر بوده و آنها ميمي

 اثرات آن بر فیزيولوژي بیمار در پرواز را ديده و با آن آشنا باشند.

 بايست توسط ي موارد يك عضو خانواده، دوست يا همكار ممكن است كافي باشد. اين موضوع ميدر برخ

 متخصص سلامت معتمد شركت و مسئول حمل و نقل تعیین شود.
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 بیني شده بیمار را درطول همراه بیمار بايد داروهاي كافي را با خود همراه داشته باشد تا نیازهاي پیش

 را تامین نمايد.خاطر تاخیرهاي غیرمنتظره  شامل مقادير اضافي بهپرواز 

  ،همراه بیمار بايد اطمینان يابد كه تمام تجهیزات پزشكي براي استفاده در وسیله نقلیه هوايي مورد نظر

بايست تامین برق مورد تايید و اختصاصي تجهیزات پزشكي در دسترس اين، مي تايید شده باشند. علاوه بر

 باشد.

 ت در صندلي نزديك بیمار سفر نمايد.بايسهمراه بیمار مي 

بايست هاي هوايي تجاري ميمسیره، زمان ترانزيت و الزامات حمل و نقل مورد پروازهاي چند ملاحظات لازم در

 مورد توجه قرار گیرند.

 وسيله نقليه هوایي تجاري -1-9-5

توانند براي نقل و انتقال ي ميريزي شده و همچنین هواپیماهاي پروازهاي چارترهواپیماهاي پروازهاي برنامه

بايست مسافت طولاني را بیمار نشسته يا روي برانكار استفاده شوند. براي بیماراني كه شرايط پايداري دارند و مي

پرواز نمايند، پروازهاي تجاري اولین انتخاب هستند. براي بیماران روي برانكار، شركت هواپیمايي مورد تايید 

روري است؛ بايد به ياد داشت كه اين موضوع، در دسترس بودن پروازهاي تجاري براي براي بردن برانكار، ض

 سازد.انتقال سريع بیمار را محدود مي

 انتقال پزشكي با پروازهاي تجاري معمولاً در موارد زير منتفي است:

 بیماري واگیردار 

 قراريآشفتگي و بي 

 بوهاي زننده 

 اختیاريبي 

 نیاز به مراقبت پزشكي ويژه 

 يا خلبان مورد نیاز است.اجازه ويژه از شركت هواپیمايي و/ در چنین مواردي، كسب

 :شامل ريزي شده الزامات مضاعفي را به همراه داردانتقال پزشكي با پروازهاي تجاري برنامه

 يد.شركت هواپیمايي بايد موافقت خود را براي حمل بیمار از طريق تايید فرم اجازه پزشكي مربوطه اعلام نما 

  فرم اجازه پزشكي پس از مسجل شدن لزوم انتقال پزشكي از اين طريق، در اسرع وقت تكمیل و به شركت

 ساعت قبل از پرواز ضروري باشد(. 48شود )ممكن است اعلام موضوع حداقل هواپیمايي تسلیم مي
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 ن به ازاي هر نفر لیتر اكسیژ 081بايست اكسیژن از شركت هواپیمايي درخواست شود )تا درصورت نیاز، مي

 در هر ساعت مورد نیاز است(.

 دسترس باشند. بايست درتجهیزات ساكشن )مكش( مي 

 هايي براي آويزان كردن سرم يا ساير مايعات تزريق داخل وريدي فراهم باشد.آويز يا قلاب 

 هاي سبک و بالگردهواپيما

بايست به موارد زير رد استفاده شود. ميدر شرايط معیني ممكن است لازم باشد از هواپیماهاي سبك يا بالگ

 توجه گردد:

 فشار هوا در هواپیما؛ 

 دسترسي به برانكار؛ 

 آگاهي خلبان از وسعت جراحت يا بیماري، و موافقت وي با انجام اين حمل و نقل؛ 

 /يا خلبان درمورد تجهیزات؛اجازه شركت هواپیمايي و 

 .ارتباط حین پرواز بین خلبان و همراه بیمار 

 هاي هوایيلانسآمبو

 هاي هوايي استفاده شود:ممكن است براي حمل و نقل بیماران ذيل آمبولانس

 به شدت بیمار يا صدمه ديده يا شرايط ناپايدار دارند؛ 

 اند؛بیماراني كه توسط پروازهاي تجاري پذيرفته نشده 

 اورژانس باشند. هايي كه به پروازهاي تجاري دسترسي نیست، بیمار/ بیماران داراي شرايطدر محل 

 استانداردهاي وسيله نقليه هوایي

 بايست توجه ويژه به مشكلات مربوط به:در انواع معیني از وسايل نقلیه هوايي )براي مثال بالگرد(، مي

 صدا )حفاظت شنوايي، ارتباط بین همراه بیمار و بیمار(؛ 

 ارتعاش؛ 

 ًشوند(؛ توصیه ميدما )در بالگردها استفاده از پتوهاي سوختگي )فضايي( كاملا 

  ارتفاع بیماري(air sickness) 

 استرس منفي رواني ناشي از شرايط سفر؛ 

 .)استفاده از تجهیزات پزشكي معین )براي مثال دفیبريلاتور 
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توسط مركز مديريت حوادث استانداردهاي تجهیزات  پزشكي مورد نیاز در آمبولانسهاي هوايي شايان ذكر است 

 رت بهداشت به شكل ملي تهیه و ابلاغ میگردد.و فوريت هاي پزشكي وزا

 انتقال پزشکي از طریق حمل و نقل آبي

تمام وسايل نقلیه آبي كه ممكن است براي انتقال پزشكي استفاده شوند لازم است قادر به جاي دادن يك برانكار 

 بصورت ايمن، راحت و امن باشد.

 استانداردهاي وسایل نقليه آبي براي حمل و نقل پزشکي

 هاي بیشتر شامل موارد زير هستند:توصیه

 بايست مجهز به يك بايست به لحاظ ارگونومي براي عمل احیا روي برانكار مناسب باشد و ميوسیله نقلیه مي

 سرپناه مناسب يا كابین بمنظور حفاظت بیمار درازكشیده روي برانكار، و نیز همراه بیمار و تجهیزات باشد.

 ت براي تمام افراد حاضر در وسیله نقلیه از جمله بیمار باشد و با مقررات ايمني بايد مجهز به جلیقه نجا

 حمل و نقل آبي منطبق باشد.

 بايست به بیمار امكان درازكشیدن در طول محور وسیله نقلیه آبي را بدهد.محل برانكار مي 

 بايست تیاطات ويژه ميبهنگام استفاده از تجهیزات الكتريكي )براي مثال دستگاه شوک( در محیط تر، اح

 گرفتگي هريك از پرسنل رعايت شوند.بمنظور اجتناب از برق

 بايست داراي تامین برق براي تجهیزات پزشكي برقي باشد.وسیله نقلیه آبي مي 

 تحرک كردن است، فراهم بايست تشك وكیوم براي موارد ستون فقرات و ساير مواردي كه نیاز به بيمي

 به وسیله نقلیه آبي ثابت )فیكس( شوند. ايمني بصورتبايد باشد. اين برانكارها 

 توسط مركز مديريت حوادث و فوريت هاي دريايي استانداردهاي تجهیزات  پزشكي مورد نیاز در آمبولانس

 گردد. هاي پزشكي وزارت بهداشت به شكل ملي تهیه و ابلاغ مي
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 ائه دهندگان كمک هاي اوليهاجزاي آموزشي، مهارت و دوره حفظ مهارت براي ار :0پيوست  -1-0

شامل موارد ذيل  تاسیساتدر  اجزاي آموزشي، مهارت و دوره حفظ مهارت براي ارائه دهندگان كمك هاي اولیه

 است:

 پایه -6

 تشخیص وضعیت اورژانس پزشكي -

 ارزيابي صحنه -

 تماس با مركز كنترل سايت -

 ایمني -2

 احتیاط هاي همه جانبهآموزش در زمینه  -

–رجوع شود به آئین نامه  (،Cو  B هپاتیت  ،HIVمانند  (يبا پاتوژن هاي خون اجتناب از از مواجهه -

OSHA  استاندارد پاتوژن هاي منتقله از خون "تحت عنوان". 

 ارتباط -9

 :اطلاعات اولیه

 حادثه محل دقیق اين تلفات/ -

 تعداد تلفات -

 ماهیت آسیب ها، علائم حیاتي تلفات؛ -

 هويت و عملكرد تماس گیرنده -

 :ويهاطلاعات ثان

 ماهیت حادثه ايجاد كننده آسیب -

 تشديد كننده تهديد كننده/ خطرات شناسايي شده/ -

 / مانند وضعیت دريا مسیرهاي دسترسي كه براي استفاده ايمن هستند، وضعیت آب و هوا -

 ، در دسترس بودن حمل و نقل.افراد ارائه كننده كمك هاي اولیهتعداد پرسنل،  -
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 من(ی)به شکل مناسب به شيوه اي ا نویهپيشگيري از حادثه ثا -ایمن سازي -0

 :مثال هايي از ايمن سازي

 قطع جريان برق -

 تجهیزات سوئیچ/ خاموش كردن -

 اطمینان از باز بودن راه فرار  -

 در نزديكي تلفات حريق اطفاء -

 انفجار /حريقهاي نظارت اجمالي جهت نشت سوخت، كنترل ريسك -

 آوار تثبیت سقوط تجهیزات/ -

تنفس در صورتي كه مصدوم توسط يك جسم سنگین مورد اصابت قرار گرفته  حذف شي و فراهم سازي -

 است 

 .انتقال تلفات به يك مكان امن درصورتي كه محل را نتوان به سرعت ايمن سازي كرد -

ارزيابي عمومي علائم حیاتي مانند هوشیاري/عدم هوشیاري ، خونريزي خارجي، نبض/ضربان قلب،  -

 تنفس )راه هوايي(.
 

 ي اوليهمراقبت ها -5

 بايدها

 و مراقبت از آسايش )براي مثال گرم نگه داشتن( 1اطمینان مجدد اطمینان/ -

 ادامه تحت نظر داشتن مصدوم مانند علائم حیاتي و ارتباط با مصدوم -

 .ادامه حفظ ارتباط با مركز كنترل سايت -

 نبايدها

 (.Cو  B، هپاتیت HIVاجتناب از در معرض قرار گرفتن پاتوژن هاي خوني ) -

)توجه به  به هیچ وجه حركت ندادن مصدوم، مگر اينكه براي محافظت از ايجاد آسیب بیشتر نیاز باشد -

 نخاعي(حفاظت احتیاط هاي اولیه 

                                                 
5
 . Assurance/reassurance 
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 عدم انتقال مصدوم به كلینیك هاي نزديك، مگر توسط متخصص پزشكي سايت توصیه گردد. -

 ه به سر و گردن.حركت ندادن سر و گردن، به خصوص در مورد سقوط، بیهوشي و  يا ضرب -

 اجتناب از تنها گذاشتن مصدوم. -

 عدم اجازه ايستادن مصدوم. -

 ه مزه كردن يخ و يا  آب خوب استچشیدن و مزالبته عدم اجازه خوردن يا نوشیدن؛  -

 عدم استعمال سیگار در آن منطقه و عدم اجازه استعمال سیگار توسط مصدم. -

 از زخم اجسام خارج نكردن  -

 ، بويژه اگر به زخم و سوختگي چسبیده باشد.صدومد ملباس فرجدا نكردن  -

  .زخم از اندام هاي بیرون زده به فشار مبادرت به عدم -

 *عناصر آموزشي ديگر -

 كنترل خونريزي خارجي تنها با فشار  •

 به آرامي شستن و برطرف كردن مواد سمي بر روي پوست با آب، خنك سازي. •

 ن از عدم خفگي مصدوم(.ارزيابي مناسب بودن راه هوايي )اطمینا •

-را شامل مي*توجه داشته باشید:اين عناصر آموزشي خطر بالايي از در معرض قرار گرفتن با پاتوژن هاي خوني 

 شوند.. آنها بايد در جلسات آموزشي تمرين شود
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 رهنمودهایي براي متخصصان مراقبت سلامت:  :5پيوست  -1-5

 هاي پزشکيدانش، مهارت و كيت

 شوند:سند، پرسنل مراقبت سلامت به پنج دسته تقسیم ميبراي اهداف اين 

 راننده تكنسین هاي اولیه پیشرفته ودهندگان مراقبت سلامت سطح پايه: پرسنل ارائه دهنده كمكارائه

 هاي آمبولانس)امدادگر(

  پرستار و كارشناس فوريت پزشكي/ پزشكیار0متخصصان مراقبت سلامت سطح : 

 پزشكان عمومي همراه با  پرستار اورژانس1 متخصصان مراقبت سلامت سطح : 

 پزشكان عمومي و متخصص و پرستار در خدمات تشخیصي و 9متخصصان مراقبت سلامت سطح :

 درماني

 پزشكان متخصص و خدمات پرستاري در خدمات بیمارستاني4متخصصان مراقبت سلامت سطح : 

هاي مورد نیاز در سطح مختلف ش و مهارتبايست با توجه به دانهاي سلامت ميمراقبترائه دهندگان ا

 اي را بگذرانند. ي آموزشي مورد نیاز اولیه و دورهدوره ،الذكر فوق

 هاي اوليه پایه: پرسنل كمک پایهدهندگان مراقبت سلامت سطح ارائه

 هادانش و مهارت

 )ارزيابي صحنه و پیشگیري از حادثه ثانويه )شامل خودمراقبتي 

 پايههاي اولیه سطح جعبه كمك محتوا و استفاده از 

 راه هوايي، تنفس و گردش خون( -ترياژ-بندياولويت( 

 روش اجرايي تماس با اورژانس 

 هاي اطلاعات ايمني مربوطهبرگه 

 هاي منتقله از خون و ساير خطرات مربوطهپیشگیري از پاتوژن 

 بهداشت پايه 

 استفاده و بكارگیري موقعیت ريكاوري بدن 

  احیاء قلبي ريوي(BLS)ممكن است شامل استفاده از دستگاه شوک خودكار ، AED  .نیز شود 

 كنترل اولیه خونريزي خارجي 

 بكارگیري بانداژ ساده 

 هاي سادهبكارگیري آتل 
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 شستشوي چشم جهت رفع اجسام خارجي و پاشش مواد شیمیايي 

 درمان اولیه جراحات دمايي يا شیمیايي 

 /بیماريتوانايي ارائه جزئیات جراحت 

 پایههاي اوليه سطح كمک تكي

 فهرست محتواي جعبه 

 كارت احیاء قلبي ريوي 

  بانداژ چسبي استريل 

 پد چشمي استريل 

 يحنوار جرا 

 بانداژ سه گوش 

 سنجاق ايمني 

  بانداژ استريل متوسط و بزرگ 

 هاي بدون الكلپاک كننده 

 هاي جراحيدستكش 

 قیچي 

 ماسك جیبي 

 براي مثال واتر ژل( جعبه سوختگي(water jel)  )يا معادل آن 

 كیسه پسماند كلینیكي 

 شود.شوي توصیه ميو دستگاه چشم (AED)دسترسي به يك دستگاه شوک خودكار 

 : پرستار و كارشناس فوریت پزشکي/ پزشکيار6مراقبت سلامت سطح دهندگان ارائه

 گرفتهقرار  0 شوند ممكن است در سطحهاي اورژانس پزشكي كه در برخي كشورها بكار گرفته ميتكنسین

 شوند.

 هادانش و مهارت

 (پايه)علاوه بر موارد سطح 

 0هاي اولیه سطح محتوا و استفاده از جعبه كمك 

 مديريت خونريزي 
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 هاي سادهمديريت زخم 

 مديريت فرد بیهوش 

 درمان شوک، هايپوترمي، آسیب گرمايي، غرق شدگي، سوختگي 

 انواع مختلف بانداژ 

 ديدههاي آسیب حركت كردن قسمتبي 

 نقل و انتقال يك فرد مصدوم يا بیمار 

 ارتباطات در وضعیت اورژانس 

 كارهاي خاص محیطريسك 

 ثبت و نگهداري سوابق ساده 

   6هاي اوليه سطح كمک كيت

 (پايه )علاوه بر موارد سطح

 برگه راهنما

 ايچسب زخم پروانه 

  بانداژ كشي 

 )آتل )قابل انبساط و وكیوم 

 )دماسنج )ديجیتال 

 راحي يا پنسانبر ج 

 چراغ قوه 

 محلول نمكي شستشو 

 پتوي سوختگي 

 تورنیكت 

  توسط مركز مديريت   -جان بگ-پزشكي مورد نیاز در كیف امداد و نجات استانداردهاي تجهیزات

 حوادث و فوريت هاي پزشكي وزارت بهداشت به شكل ملي تهیه و ابلاغ گرديده است.

 سایر توانایي ها

 اهتمدید گواهي و حفظ مهارت
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 يكسال يابد. تمديد گواهي حداقل هر هاي اولیه و احیاء به سرعت كاهش ميهاي كمكبدون تمرين، مهارت

ها حفظ و بايست مهارتبايست انجام شود. در فواصل زماني معین، از طريق مشاركت در مانورها، مييكبار مي

 بايست نگهداري شود.تقويت شوند. سوابق آموزش هر فرد مي

 نظارت

دانشگاه هاي علوم پزشكي اعتبار سنجي شود و رژانس پیش بیمارستاني وزارت نفت توسط تم مديريت اوسیس

 سلامتصین  اورژانس مديريت لازم است توسط متخصفوريتهاي پزشكي و تیم اورژانس  تمام كاركنانهمچنین 

 د.قرار گیرتحت نظارت باشند هاي صنعتي  ميمعتمد شركت كه درمان  سازمان بهداشت و

 : پزشکان عمومي همراه با  پرستار اورژانس2متخصصان مراقبت سلامت سطح 

اند؛ اين هاي اورژانس ديدهافرادي هستند كه آموزش ويژه در مراقبت 1هاي بهداشتي سطح متخصصان مراقبت

د و شونگیرند و اعتباردهي ميهاي تخصصي مختلف در سراسر دنیا مورد تايید قرار ميافراد توسط سازمان

دور  9هاي پزشكي كه از متخصصان سلامت سطح شوند تا اورژانسعملیاتي استخدام مي تاسیساتمعمولاً در 

 هستند را مديريت نمايد.

 هادانش و مهارت

 (0)علاوه بر موارد سطح 

  و استفاده از آن 1محتواي جعبه پزشكي سطح 

 طرح شرايط اضطراري 

 بهداشت غذا 

 ت نظارت فرد ذيصلاحشده تحتجويز داروهاي شناخته 

 2پزشکي سطح  كيت

صلاحیت  1بعلاوه موارد زير باشد كه پرسنل سطح  0هاي اولیه سطح بايست شامل جعبه كمكمحتواي آن مي

 استفاده يا گواهي تجويز آنها را دارند:

 ست بخیه 

 دستگاه سنجش فشار خون 

 گوشي طبي 

 تجهیز بازكردن راه هوايي دهان و حنجره 
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 ايماسك حنجره 

 كسیژن سنج پالسيا 

 آمبوبگ 

 اكسیژن، لوله، فشارسنج 

  دستگاه ساكشن پدالي بهمراه لوله بازكردن راه هوايي(catheters) 

 هاها و باطريها، لامپحنجره بهمراه تیغه  معاينه  مخصوص  دستگاه 

 هاي داخل نايي لوله(endotracheal tube) 

 ست تزريق داخل وريدي 

 سیالات داخل وريدي 

 نگ تزريق داخل وريديسوزن و سر 

 )تجويز داروهاي تايید شده توسط ناظر متخصص سلامت )بهمراه اطلاعات تجويزي سازنده 

 برچسب شناسايي بیمار 

 هاي گزارش خلاصه جراحت و درمانچارت فرم 

 چراغ قوه بزرگ بهمراه باطري 

 ها و اشیاء تیز آلودهظرفي براي سوزن 

 دماسنج 

 دستگاه سنجش قندخون 

 آتل 

 هوايي بیني حلقي ي راههالوله 

 وسايل حفاظت فردي 

  دستگاه شوک يا دفیبريلاتور(AED) 

 مهپاش 

  دستگاه سنجشCO2  هواي بازدمي(Capnography) 

و  تشخيصي خدمات در پرستار و متخصص و عمومي پزشکان: 9 سطح سلامت مراقبت متخصصان

 يدرمان

توسط متخصصان ثبت نام شده و داراي مدرک  بايست( در محل ميپايههاي سلامت اولیه )سطح بخش مراقبت

ديده و داراي توانند پزشكان، پرستاران، پزشكیاران يا ساير پرسنل آموزشتحصیلي تامین نیرو شود. اين افراد مي

هاي پیشرفته اورژانس را براي احیا رود مراقبتباشند. از آنها انتظار مي پايه هاي بهداشتي سطحتجربه در مراقبت



 

 

 

 

 

  نفت  صنعت اهنماي مديريت فوريتهاي پزشكي درر

 22 از 42 صفحه

MOP-HSED-Gl-105(1) 

 

 

فندغ  شت، ايمني، محيط زيست و پدا  يرعاملاداره كل بهدا

يا  اولهاي سلامت سطح بايست به بخش مراقبتدرصورتي كه بیماري مي MERPر ارائه داده و در يك بیما

 انتقال يابد، مشاركت كنند. دومسطح 

 هادانش و مهارت

 (1)علاوه بر موارد سطح 

  پشتیباني پیشرفته از جان فرد(ACLS) 

 پايش قلب 

 ديفیبريلاسیون قلب 

 بخیه پوستي 

 دي ايجاد مسیر تزريق داخل وري(IV) 

 دسترسي براي تزريق داخل مغز استخوان 

 )جراحي كريكوتومي )برش زير گلو جهت باز كردن راه هوايي 

 كريكوتومي سوزني 

 كاهش فشار حلقي ريوي سوزني 

 اي، از جمله داخل وريدي، داخل مغز استخواني، دهاني، تجويز داروهاي پیشرفته از طريق سفاقي و روده

 ضعي و پوستي.مقعدي، نايي، زيرزباني، مو

 هايي كه توسط انجمن قلب آمريكا تبعیت از الگوريتم(AHA)  و حمايت جاني پیشرفته قلب(ACLS)1 

 اند.اجباري اعلام شده

 بیمارستاني تروماهايي كه توسط حمايت جاني پیشتبعیت از الگوريتم (PHTLS)1  حمايت جاني پايه ،

(BTLS)تروما 
 اند.تعیین شده 3(ITLS)يا حمايت جاني بین المللي ترما  8

 حمایت جاني پيشرفته تروما

 بند اورژانسحركت كردن ستون فقرات و بكارگیري گردنبي 

 حركت كننده سر )در صورت وجود(استفاده از تخته بلند پشت و بي 

 مراقبت از جراحات سر بیهوش كننده 

  ارزشیابي میزان هوشیاري با استفاده از مقیاس كماي گلاسكو(Glasgow Coma Scale) ,   وAPVU 

                                                 
6
 Advanced cardiac life support (ACLS) 

7
 Pre-HospitalTrauma Life Support (PHTLS) 

8
 Basic Trauma Life Support (BTLS) 

9
 International Trauma Life Support (ITLS) 
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 هاي جابجايي بیمار بدون خم شدن ستون فقرات ويتكنیك 

 متوقف ساختن خونريزي 

 شناسايي علائم شوک 

 هاي احتماليهاي انتهايي در شكستگيحركت كردن اندامبي 

 شستشوي چشم 

 ضدعفوني كردن يا آلودگي زدايي بیمار 

 تفسير و تشخيص تمام عوارض جدي و تهدیدكننده جان

 ن عوارض بايد شامل:اي

 درد قفسه سینه 

 تنگي نفس 

 شوک آنافیلاكسي 

 آسم 

 افزايش قند خون 

 كاهش قند خون 

 تغییر سطح هوشیاري 

 جراحت سر 

 هاي عصبيناهنجاري 

 فشارخون بالا 

 فشارخون پايین 

 ها مرتبط با گرماگرمازدگي و ساير بیماري 

 مسمومیت غذايي 

 از دست رفتن آب بدن 

 تغییر وضعیت ذهني 

 عفونت )ويروسي، باكتريايي و قارچي( علائم 

 علائم آلودگي حشرات 

 تمايلات خودكشي 

 افسردگي 

 خستگي 
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 كاهش وزن حاد 

 جراحات/ اختلالات چشمي 

 نارسايي ديد 

 نارسايي شنوايي 

 : پزشکان متخصص و خدمات پرستاري در خدمات بيمارستاني0متخصصان مراقبت سلامت سطح 

بايست با متخصصان پزشكي تامین نیرو شود. آنها پرسنل وم ميد و سطحاول هاي مراقبت سلامت سطح بخش

اند و هاي تحصیلات تكمیلي سپري كرده و مدارک پزشكي بالاتري را كسب نمودهپزشكي هستند كه آموزش

هاي پزشكي رود كه بیماريصلاحیت آنها توسط مدرک دانشگاهي معتبر به تايید رسیده است. از آنها انتظار مي

 جیده را ارزيابي، تشخیص و درمان نمايند.خاص و پی

  اولهاي سلامت سطح هاي متخصصان پزشکي بخش مراقبتدانش و مهارت

 (4)علاوه بر موارد سطح 

 يا درمانن بستري و جراحي نیازمند بررسي و/مديريت بیمارا. 

 قادر به جراحي محدودكننده آسیب. 

 ومّ در صورت دهاي سلامت سطح ع به بخش مراقبتو تثبیت بیمار پیش از ارجا يتوانايي احیا اورژانس

 .نیاز

  مشاركت درMERP ومدصورت لزوم انتقال بیمار به بخش مراقبت سلامت سطح  در.  

 وّمدهاي سلامت سطح صان پزشکي بخش مراقبتصهاي متخدانش و مهارت

 (4)علاوه بر موارد سطح 

با وضعیت بحراني هستند كه از ظرفیت تاسیسات هاي سطح سوم قادر به اداره نمودن بیماراني بخش مراقبت

 بخش مراقبت سلامت سطح دوم فراتر است. چنین بیماراتي شامل، اما نه محدود به، موارد زير هستند:

 ماي عمدهوتر 

 جراحي اعصاب 

 سوختگي شديد 

 جراحي قلب 

 بارداري پرخطر 
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 هاي گرمسیري پیچیدهبیماري 

 نقص و پیوند يك اندام 

 انكولوژي 

 شي شديدپريروان 

 درمان سوء مصرف مواد 
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 الگوي مميزي تسهيلات درماني  : 1 تپيوس -1-1

هاي مراقبت سلامت سطح اول، دوم و سوم وجود بايست در بخشاي كه ميلیست موارد اولیهچك 9در جدول 

 داشته باشند، بطور خلاصه ارائه شده است.

 دوم و سومهاي مراقبت سلامت سطح اول، ملزومات اولیه براي بخش  9جدول 

 ملزومات
 هايبخش مراقبت

 سطح اول

 هايبخش مراقبت

 سطح دوم

 هايبخش مراقبت

 سطح سوم

 مدیریت

 یهپا

 ● ● ● محرمانگي بیمار

 ● ● ● سوابق بهداشتي

 ● ● ● كنترل داروهاي تجويزي

 ● ● ● هاي اجرايي استانداردروش

 ● ● ● هاي اجرايي انتقال اضطراري پزشكيروش

 تهپيشرف

 ● ● ● سیستم نوبت دهي

 ● ●  توافق ترخیص با شركت

 ● ●  توافق دسترسي شركت براي پايش مراقبت بیمار

 (Logistics)پشتيباني 

 پيشرفته

 ● ● ● دسترسي

 ● ● ● امنیت

 ● ● ● ارتباطات

 ● ● ● تامین داروهاي با كیفیت

 ● ● ● حفظ زنجیره سرما

 ● ● ● برنامه تعمیرات پیشگیرانه

 ● ● ● پزشكي از راه دور



 

 

 

 

 

  نفت  صنعت اهنماي مديريت فوريتهاي پزشكي درر

 22 از 47 صفحه

MOP-HSED-Gl-105(1) 

 

 

فندغ  شت، ايمني، محيط زيست و پدا  يرعاملاداره كل بهدا

 ملزومات
 هايبخش مراقبت

 سطح اول

 هايبخش مراقبت

 سطح دوم

 هايبخش مراقبت

 سطح سوم

 ● ● ● دفع پسماند كلینیكي

 متخصصان سلامت

 پایه

 ● ● ● ذيصلاح )آموزش، مهارت، تجربه(

 ● ● ● تكنسین اورژانس

 ● ● ● پرستار

 ● ● ● پزشك عمومي

 پيشرفته

 ● ●  جراح عموميمتخصصین طب اورژانس /

 ● ●  متخصص قلب

 ● ●  متخصص زايمان

 ● ●  تخصص كودكانم

 ● ●  متخصص بیهوشي

 ● ●  دندانپزشك

 ● ●  داروساز

 ● ●  تكنسین بهداشت

 ● ●  بینايي سنجي

 ●   متخصصان جراحي

 ●   متخصصان پزشكي

 ملزومات اسکان

 پایه

 ● ● ● تمیزي

 ● ● ● حريم خصوصي

 ● ● ● راحتي )تلويزيون، تلفن(



 

 

 

 

 

  نفت  صنعت اهنماي مديريت فوريتهاي پزشكي درر

 22 از 48 صفحه

MOP-HSED-Gl-105(1) 

 

 

فندغ  شت، ايمني، محيط زيست و پدا  يرعاملاداره كل بهدا

 ملزومات
 هايبخش مراقبت

 سطح اول

 هايبخش مراقبت

 سطح دوم

 هايبخش مراقبت

 سطح سوم

 ● ● ● ا، غیره(همبلمان )میزها، صندلي

 ● ● ● تخت ها و میزهاي معاينه

 ● ● ● روشنايي

 ● ● ● يخچال

 ● ● ● تهويه مطبوع

 ● ● ● برق اضطراري

 ● ● ● تسهیلات شستشوي دست ها براي كاركنان

 ● ● ● دستشويي

 ● ● ● دفع پسماند

 ● ● ● آب جاري )استفاده غیر شرب(

 ● ● ● حفاظت محیطي

 ● ● ● نسآمبولا

 ● ●  كترينگ

 ● ● ● آب آشامیدني

   ● تست آب آشامیدني

 ● ● ● خدمات رختشويي

 ● ● ● استريلیزاسیون / مواد استريل

 ● ●  اتاق عمل

 ● ●  اتاق ريكاوري

 ● ●  اتاق اورژانس

 ● ●  اتاق ايزوله



 

 

 

 

 

  نفت  صنعت اهنماي مديريت فوريتهاي پزشكي درر

 22 از 49 صفحه

MOP-HSED-Gl-105(1) 

 

 

فندغ  شت، ايمني، محيط زيست و پدا  يرعاملاداره كل بهدا

 ملزومات
 هايبخش مراقبت

 سطح اول

 هايبخش مراقبت

 سطح دوم

 هايبخش مراقبت

 سطح سوم

 ● ●  غسال خانه

 ● ● ● دسترسي به فرودگاه بالگرد

 ● ● ● داروهاي تحت كنترل كابینت

 تجهيزات تشخيصي

 

 ● ● ● دماسنج

 ● ● ● فشارسنج )جريان خون(

 ● ● ● گوشي طبي

 ● ● ● گوشي طبي جنین

 ● ● ● اتوسكوپ )معاينه گوش(

 ● ● ● چكش رفلكس

 ● ● ● آفتالموسكوپ )ابزار معاينه ته چشم(

 ● ● ● چارت بینايي

 ● ● ● نوار تست ادرار

 ● ● ● ترازو

 ● ● ● قدسنج

 ● ● ● دستگاه نوار قلب )الكتروكارديوگرام(

 ● ● ● دستگاه اسپیرومتري

 ● ● ● دستگاه سنجش ظرفیت ريوي

 ● ●  دستگاه اديومتري

 ● ●  دستگاه راديولوژي

 ● ●  دستگاه اولتراسون



 

 

 

 

 

  نفت  صنعت اهنماي مديريت فوريتهاي پزشكي درر

 22 از 21 صفحه

MOP-HSED-Gl-105(1) 

 

 

فندغ  شت، ايمني، محيط زيست و پدا  يرعاملاداره كل بهدا

 ملزومات
 هايبخش مراقبت

 سطح اول

 هايبخش مراقبت

 سطح دوم

 هايبخش مراقبت

 سطح سوم

 ● ●  دستگاه سي تي اسكن

 ● ●  (MRI)ام آر اي 

 ● ●  جرايي تشخیص تهاجميهاي اروش

 ● ●  آزمايشگاه

 ● ● ● دستگاه سنجش قندخون

 ● ● ● تست الكل و مواد مخدر

 ● ● ● الكتروكارديوگرام

 ● ● ● محل معاينه )براي مثال بارداري، مالاريا(

 ملزومات اورژانس

 ● ● ● هاي كتتر، سواب استريلها، لولهها، سوزنسرنگ پایه

 پيشرفته

 ● ● ● لات داخل وريديسیا

 ● ● ● آنتي توكسین

 ● ● ● درمان شوک آنافیلاكسي

 ● ● ● برانكار و تشك وكیوم

 ● ● ● كیت بخیه

 ● ● ● آتل

 ● ● ● آمبوبگ

 ● ● ● اكسیژن

 ● ● ● دفیبريلاتور خودكار خارجي )دستگاه شوک(

 ● ●  دفیبريلاتور دستي )دستگاه شوک دستي(

 ● ● ● ش(ساكشن )مك



 

 

 

 

 

  نفت  صنعت اهنماي مديريت فوريتهاي پزشكي درر

 22 از 20 صفحه

MOP-HSED-Gl-105(1) 

 

 

فندغ  شت، ايمني، محيط زيست و پدا  يرعاملاداره كل بهدا

 ملزومات
 هايبخش مراقبت

 سطح اول

 هايبخش مراقبت

 سطح دوم

 هايبخش مراقبت

 سطح سوم

 ● ● ● لارينگواسكوپ )دستگاه معاينه حنجره(

 ● ● ● لوله هاي باركردن راه هوايي

 ● ● ● اكسیژن سنج خون

 هاي ويژه كاملاً مجهز شامل:بخش مراقبت

 ● ●  گازهاي خون

 ● ●  ونتیلاتور

 ● ●  (Chest tube)تیوپ سینه 

 ● ●  دستگاه مانیتور

 ● ●  تامین خون سالم

 ● ● ● گذاشتن لوله ادرار

 ● ● ● لوله گذاري سريع )حنجره(

 ● ● ● (Nebulizer)مهپاش 

 

 

 ● ● ● داروهاي عمومي

 ● ● ● واكسن

اي كه توسط داروهاي مناسب و مواد مصرفي به گونه

 متخصص سلامت شركت تعیین شده است.
● ● ● 

 

 ● ●  جراحي عمومي

 ● ●  بخش قلب

 ● ●  نبخش زايما

 ● ●  بخش كودكان



 

 

 

 

 

  نفت  صنعت اهنماي مديريت فوريتهاي پزشكي درر

 22 از 22 صفحه

MOP-HSED-Gl-105(1) 

 

 

فندغ  شت، ايمني، محيط زيست و پدا  يرعاملاداره كل بهدا

 ملزومات
 هايبخش مراقبت

 سطح اول

 هايبخش مراقبت

 سطح دوم

 هايبخش مراقبت

 سطح سوم

 ● ●  بخش روانپزشكي

 ● ●  داروهاي بیهوشي

 ● ●  بینايي شناسي

 ● ●  دندانپزشكي

 ●   متخصصان جراحي مربوطه حسب نیاز

 ●   متخصصان پزشكي مربوطه حسب نیاز

 ●   بخش سوختگي
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