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ریح استاندارد به تشراهنمای این  باشد.می ها  و فوریتبلایا  ،این سند مدیریت آزمایشگاه در شرایط بحران تدوین هدف ازایجاد:  از هدف (1

 هنگام با هدفسریع و به دهی آمادگی جهت پاسخ با همکاری همه مسئولین و کارکنانالزاماتی پرداخته است که با رعایت آنها و 

ه ک با توجه به این .حاصل می گردد اطمینان از صحت و دقت نتایج آزمایشو گردیده  ایجاد، با کیفیت و  مستمر ارائه خدمات

مدیریت  اصل بر این است که سنددر این  قرار داشته؛ چهارم رتبهدر  آسیا در و دهم رتبهدر  دنیا در حوادث تنوع لحاظ از ایران

 ،مهیب های زلزله منطقه محل آزمایشگاه شامل حوادثوقوع همه مسئولین واحدها ، به شناسایی کارکنام و  همکاریآزمایشگاه با 

 رزاد()فناو ساختو بلایای انسان غبار و گرد و سوزی آتش زمین، فرونشست بهمن، سرمازدگی، خشکسالی، صاعقه، توفان، سیل،

، پشتیبانی سایر عوامل برون طراحی شده برنامهن دضمن آزمو نماید. سپساقدام جهت مقابله ریزی نسبت به برنامهو  پرداخته

تیارات اطلاعات و اخ ازکه مسئولیت پذیر و کارکنان مطلع همکاری به این ترتیب با تا  نماید جلب با آگاهی رسانی را آزمایشگاهی

از نارسایی  ،های خاص(در صورت نیاز و کاربرد در بحرانالبته ) همیاری عوامل برون سازمانیهمچنین  برخوردار می باشند،لازم 

با توجه به آمادگی ایجاد شده و توانمندی  ها بلایا و فوریت بحران،در صورت وقوع همچنین آید. به عمل جلوگیری  ارائه خدمت در

ام هنگصحیح، دقیق و به نتایجشته، شده، نحوه ارائه خدمت به حال عادی بازگبرطرف  ها در کمترین زمان ممکننارسایی ،موجود

 .ارائه گردد

 .باشد یم پذیرامکان ذیصلاح مقام بالاترین تأیید  با و ذیصلاح کارکنان از یک هر منطقی پیشنهادات به بنا سند این بازنگری (1-1

 

 ها )اعم از بیمارستانی، بهداشتی و خصوصی( می باشد.دامنه کاربرد این سند در کلیه آزمایشگاه: دامنه کاربرد (2

 

  :منابع (3

3-1) CLSI GP36-A Planning for Laboratory Operations During a Disaster; Approved Guideline 

 

3-2) http://www.irna.ir/fa/News/82622543 

3-3) Continuity of Operations Plan (COOP): Preparing for the Unknown APHL 2006 Annual Meeting 

Tony Sambol, MA, SM (NRM), Assistant Director, Nebraska Public Health Laboratory  

 

 .1394دکتر علی اردلان و همکاران،  ، S10ها، کارکرد اختصاصی خدمات آزمایشگاهیبرنامه ملی پاسخ نظام سلامت در بلایا و فوریت (3-4

 .1396همکاران  ، دکتر غلامرضا معصومی ورستانی بر اساس شاخص اعتباربخشی دکتر حمید رضا خانکهراهنمای ملی مدیریت خطر بیما (3-5

3-6) INSO-ISO 15189 

 

3-7) ISO 9001:2015 

http://www.irna.ir/fa/News/82622543
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 .1397 نسخه آزمایشگاه مرجع سلامت، پزشکی، های آزمایشگاه استاندارد دوم ویرایش( 3-8

 مدیریت بحران و بلایا ،قزوین )ع( منینؤپورتال بیمارستان امیرالم (3-9

 :تعاریف (4

 بیآس از عبارتند خسارات نیانواع ا باشد. زا خسارت بالقوه تواند یم که است یانسان تیفعال ای دهیپد ،یکیزیف اتفاق کی خطرخطر: ( 4-1

 انسان و یعیطب یکل گروه دو در خطرات ست.یط زیمح بیتخر ای و یاقتصاد و یاجتماع یختگیگس هم از ،یعملکرد ،یمال ،یجان یها

 .رندیگ یم قرار ساخت

 : شوند یم میتقس دسته سه به منشاء اساس بر و بوده یعیطب یها دهیپد از یناش که هستند خطراتی :یعیطب خطرات (4-1-1         

 یسونام شان،آتشف زلزله، مانند ینیزم منشاء با (1                   

 نیزم رانش د،یشد یگرما و سرما ،یطوفان، خشکسال ل،یس مانند ییهوا و آب منشاء با (2                   

 . یماریب گسترده یدمیاپ مانند یستیز منشاء با (3                   

 لیس شیافزا باعث انسان توسط ها جنگل بیتخر که یزمان مانند .دارد وجود یعیطب -یاجتماعنام خطرات به زین یعنوان لبتها                   

 .شود یم

 یمباعث ریسک انسان  یرعمدیغ ای یعمد یخطا لیدل هب که هستند خطراتی :فناورزاد ای ساختانسان خطرات( 4-1-2        

 یهاتیفعالگی با مواد رادیواکتیو ناشی از دآلو ،یصنعت و یشگاهیآزما یآلودگ ،شیمیایی پرخطر مواد نشت ،یسوز آتش مانند شوند،

 .رهیغ و ترور ،یگذار بمب انفجار، نقل، و حمل حوادث ،یسمّ یهازبالهآلودگی محیط زیست با  و،یواکتیو راد یا هسته

 

. ندیبب بیآس و شده ریپذخطر تأثیر کی سوء اثرات برابر در جامعه کی شود یم باعث که است یطیشرا یپذیرآسیب :یریپذ بیآس( 4-2

  .دباش یتیریمدی هافرایند به مربوط ای و یطیمح ،یاقتصاد ،یاجتماع ،یکیزیف دوانت یم طیشرا نیا

 است. عملکردیو ها(، فردی، ، دستورالعمل)تجهیزات ،تأسیسات سازه ای)مقاوم نبودن دیوارها(، غیر شامل سازه ای یپذیرآسیبانواع 

 

 کی سوء اثرات یاریسک  سطح بتواند که سازمان یا اجتماع جامعه، یک دسترس در منابع و تقوّ نقاط یتمام از ترکیبی :ظرفیت( 4-3

 .دهد کاهش را های ناشی از آنخطر و ریسک

 

 انواع ."تیظرف" و "یپذیرآسیب" از یمشخص سطح در "خطر" کی وقوع صورت در دنید بیآس احتمال از است عبارت ریسک:( 4-4

   ی.عملکرد و یمال ،یجان  :از عبارتند بیآس

http://hosamir.qums.ac.ir/portal/Home/?108749/زیرپورتال-بیمارستان-امیرالمومنین
http://hosamir.qums.ac.ir/portal/Home/?367380/مدیریت-بحران-و-بلایا
http://hosamir.qums.ac.ir/portal/Home/?367380/مدیریت-بحران-و-بلایا
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                تیظرف و یریپذ بیآس سطح خطر، با مواجهه :با است تعامل در مقابل معادله اساس بر ریسک
خطر × آسیب پذیری 

ظرفیت
                                     ریسک =

 

 .طلبد یم را یجار تیریمد از ریغ یامکانات ای ندیفرآ آن، تیریمد که است یدادیرو :تیفور( 4-5

 

 یم استفاده زین" بحران"از  واژه نیا یبه جا .دارد ازین دهید بیآس ۀجامع توان از فراتر یتوان به آن به پاسخ که است یتیورف :( بلا4-6

 .شود

 

 یم نشان را فاجعه و (بحران) ایبلا ت،یفور میمفاه نیب رابطه زیر شکل. است جامعه تحمل به نسبت تیفور سطح نیبالاتر :فاجعه( 4-7

 .دهد
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 :یاصل مرحله چهار از ستا عبارت چرخه نیا: ایبلا ریسک تیریمد چرخه( 4-8

 ب،یآس کاهش (1

 ،یآمادگ (2

 امداد،/ پاسخ (3

  ی.ابیباز (4

 

 
 

 یطیمح ستیب زیتخر ،یعیطب خطرات ناگوار آثار یمحدودساز یبرا که یا رسازهیغ و یا سازه اقدامات :بیآس کاهش( 4-8-1     

 .شوند یم اجرا فناورزاد ساخت یاخطرات انسان و

گیرند. می انجام خطرات سوء آثار به مؤثر پاسخ از نانیاطم یبرا شیشاپیپ که یاقدامات و ها تیفعال از ستا عبارت :یآمادگ( 4-8-2

 .یآمادگ برنامه نیتدو (2 و هیاول هشدار سامانه استقرار (1: ردیگ یم انجام مهم اقدام دو فاز نیا در

  :یآمادگ برنامه یاصل یاجزا (4-8-2-1           

 آموزش 

 تمرین 

ی ازهاین و جان حفظ منظور به وقوع بحران از بعد بلافاصله ای نیح تلامداخ انجام ای یرسان کمک از ستا عبارت : پاسخ( 4-8-3

 .باشد مدت یطولان ای مدت کوتاه ،یفور تواند یم پاسخ .دهید بیآس مردم هیپا و حداقل
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که  است یاقدامات و ها میتصم از عبارت و بوده (یاجتماع و یروان ،یجسمی )توانبخش و یبازساز بهسازی، شامل :یبازیاب( 4-8-4

 یبرا لازم اقدامات کهنیضمن ا د،ریگ یم انجام افتهی ءارتقا تیوضع ای قبل تیوضع به دهید بیآس ۀجامع بازگرداندن یبرا وقوع از پس

 فراهم را ایبلا ریسک کاهش اقدامات یریبه کارگ و داریپا ۀتوسع یبرا یفرصت ،یابیباز ند.ک یم لیتسه و قیتشو زین را خطر کاهش

 .کند یم

 

نظیر  های گوارشی زلزله و ... که آزمایشگاه نقش مهمی در کنترل بیماری های واگیر شامل بیماری مانند سیل،( بلایای طبیعی: 4-9

 التور، سالمونلا و شیگلا و بیماری های تنفسی نظیر آنفلوانزا و یا بیماری های ناشی از کمبود و آلودگی منابع آبی دارد.

 

 ساختانسانبلایای ( 4-10

دارد.  تعیین  یانقش تعیین کنندهسندروم های ناشی از بیوتروریسم  آزمایشگاه در تشخیص عوامل اتیولوژیک: ( بیوتروریسم4-10-1

د.  باشلوژیک ضروری میهای تشخیص باکتریولوژیک و مولکولی جهت تشخیص عوامل اتیوهای مجهز به روشو تجهیز آزمایشگاه

 های درگیر بحران نظیر سپاه پاسداران باشد.در این موارد می تواند زیر مجموعه ای از وزارت بهداشت و یا سایر ارگان آزمایشگاه

ونی های خفراورده تأمیننقش آزمایشگاه در کنترل وضعیت بیمار و  ،های ترومایی ناشی از جنگا توجه به آسیبب: ( جنگ4-10-2

 ترومایی ناشی از جنگ می باشد.های سال دفاع مقدس شاخص مناسبی از عملکرد آزمایشگاه در آسیب هشتسالم ضروری است و 

انتقال یک عامل بالقوه اپیدمی شونده در جمعیت مهاجر و یا از جمعیت احتمال : ( مهاجرت های وسیع انسانی و دامی4-10-3

نقش آزمایشگاه در تشخیص به موقع عوامل فوق جهت کنترل بیماری و حفظ سلامت پذیر است. امکانپذیر و بالعکس ه مهاجرمهاجر ب

هنگام هب جمعیت دامی به انسانی به تشخیصهمچنین بیماری های اغلب خطرناک منتقل شونده از  در این روند بسیار مهم است.جامعه 

 عوامل آلوده کننده نیاز دارند.

وده و پدیده ای جهانی ب هارویداد نوپدیدی و بازپدیدی بیماری: ( اپیدمی بیماری های واگیر بومی، بازپدید و نوپدید4-10-4

های ناشی از عوامل بیماریعظیمی از عفونت 1هایطغیان 2003تا  1996سال ع پیوسته است. به عنوان مثال از در تمامی نقاط دنیا به وقو

ا حادث گردیده آسی ۀها در منطقو امثال این SARS های جدیدی نظیر آنفلوانزای پرندگان،نتروویروس ها و یا واریانتازای موجود، نظیر 

 است که دستیابی به تشخیص به موقع درها ادامه یافته و به صف بیماری های بومی منطقه پیوسته است. بدیهی و حضور برخی از آن

جایگاه آزمایشگاه در کنترل  خوردار است و این مهم نشان دهندۀسزایی برها از اهمیت بهواکنش متناسب با نوپدیدی و بازپدیدی بیماری

 بیماری های نوپدید و بازپدید می باشد.

 

                                                           
1 Outbreaks 



 
 ها و بلایادر بحران مدیریت آزمایشگاهراهنمای 

 1397 پیش نویس 

Page 7 of 33 
 

  شرح سند: (5

ها و بلایا تدوین می گردد تا اسگگتاندارد برای مدیریت آزمایشگگگاه در شگگرایط بحران  راهنمای این  ،هانظر به نقش کلیدی آزمایشگگگاه (5-1

شگاه با تدوین   مدیریت ستورالعمل ها هر آزمای ساس  راهنماهای و د ستقل   ، آن عملکردی بر ا صورت م شد )  به  با یا در هماهنگی با مدیریت ار

ان یک برنامه راهبردی عملیات پاسخ را با رویکرد مدیریت جامع حوادث و  مدار کارکنو مسئولیت  مؤثرتوجه به وضعیت سازمان( و با مشارکت    

ریزی و اجرا نموده و آن را به صگگورت دوره ای مورد آزمون قرار داده تا با توجه به آمادگی ایجاد با تعیین و تخصگگیص منابع لازم، طرح *بلایا

 مایش در شرایط بحران یا وقوع بلایا اطمینان حاصل شود. قبل از آزمایش، آزمایش و پس از آز فرایندشده از حفظ عملکرد سه 

 بلایای نظیر طوفان، سگگگیل، زلزله و ...،    تهدیدات نوپدید در بهداشگگگت عمومی، بلایای طبیعی        بلایا،  در این بند منظور از حوادث و    *

سان  سانی و دامی، اپیدمی  مانند بیوتروریسم، جنگ، مهاجرت یا فناورزاد ساخت  ان های بومی، نوپدید و بازپدید و اختلالات بیماریهای ان

 می باشد.و ... غیرمنتظره در عملکرد سیستم آزمایشگاه 

 

 های آزمایشگاه  استاندارد  دوم ویرایش از الزاماتهنگام در شرایط اضطراری،   صحیح، دقیق و به  خدمت رسانی برای  2تدابیر لازمارائه  (5-2

شکی،  سخه  پز شده    1-2-1-4 بند از "ه")آیتم1397  ن ستاندارد ذکر  ستاندارد  4-1-1-4 بند از "ط"آیتم معادل ا  ( INSO-ISO 15189 ا

ها از سوی معاون درمان وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی نیز می باشد تا وظایف محوله به آزمایشگاه       9/3/1397ابلاغ شده در تاریخ  

سخ    اعم از درمانی و  سطوح مختلف پا شتی در  شت و   دردهی بهدا ستان، مرکز بهدا شگاه  بیمار شوری  مرجعهای  آزمای در جهت  منطقه ای و ک

نامه اجرایی قانون تشگگکیل آیین فصگگل شگگشگگمهای مواد و تبصگگره همچنینتر انجام گردد. چه مطلوب محوله حتی الامکان به نحو هر وظایف

شور    شکیلات و بودجه    21/9/88مورخ  ک40792/ت185645  شماره به  سازمان مدیریت بحران ک شتیبانی می  مقررات مالی، اداری، ت را پ

 نماید.

 

 این مدیریت .کنندمی ایجاد اختلال اجتماعی معمول های فعالیت در که هستند اتفاقاتی ها()بحران بلایا و حوادث تعریف، اساس بر (5-3

 اتفاقاتِ این مؤثر کنترل، اما دارند به همراه جانی و مالی های آسیب و بوده مقابله برای ب دیدهیآس ه یا محلمنطق توان از بیش لاتلااخت

 دارد: بستگی چیز سه به غیرممکن نبوده؛ آسیب رسان و مخرّب

 آنها )در صورت امکان( و پیشگیری از وقوعحوادث  وقوع پیش بینیِ قدرت (1

 آنها )در صورت وقوع( از ناشی مشکلات وحوادث  عوارض پیش بینیِ قدرت (2

 حوادث از ناشی مشکلات به مؤثر پاسخ برای ریزیبرنامه (3

                                                           
2 Contingency Plan 
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 مدیریت جای به )مدیریت مبتنی بر اقدامات پیشگیرانه( بلایا و حوادث ریسک جامع مدیریت روی ای ویژه تأکید دنیا سراسر در حال حاضر در

 ناشی اثرات تخفیف پیشگیری، بینی، پیش بر چیزی هر از بیش جوامع رویکرد لازم است این اساس بر .دارد وجود)مدیریت پاسخ محور(  بلایا

  باشند. داشته تأکید آنها، از ناشی و عوارض حوادث مؤثر مدیریت و مناسب پاسخی تأمین منظور به آمادگی کسب نهایت در و وقوع حوادث از

 و مطالبه ترین مهم و اولین زیرا است؛ ای ویژه جایگاه دارای بلایا، و حوادث جامع خطر مدیریت در درگیر ارکانِ تمام بین در سلامت بخش

 ،ساختانسان و طبیعی بلایای وقوع میزان افزایش . در این راستا با توجه بهاست سلامتحفظ  ،ها و بلایادر هنگام بروز بحران مردم دغدغۀ

بلایا را به  از ناشی صدمات و میر و مرگ تواند می ،ها()بیمارستان درمانی-مراکز بهداشتی در خصوصاً سلامتریسک در حوزه  مدیریت تقویت

ا پس های در کمک به تشخیص و پیشگیری از اپیدمیکاهش دهد. در این بین آزمایشگاه خصوصاً نقش ویژه ارائه خدمات مدیریت شدهعلت 

                                      ها مورد هجوم مردم قرار می گیرندبیمارستان ،حوادثکه پس از وقوع از وقوع حوادث در نظام سندرومیک دارد. از آنجایی

خدمات ضروری را ارائه نمایند. چند روز پس از وقوع بحران احتمال وقوع                  آماده باشند تا  ها نیز باید کاملاًهای بیمارستانآزمایشگاه

های بهداشتی و مرجع باید آمادۀ پاسخ گویی باشند. اههای ناشی از آلودگی آب، تب شالیزار و ... وجود دارد که در این وضعیت آزمایشگاسهال

ذیر می باشد. علت پها و تعیین پشتیبان متعهد ایشان امکانهنگام  فقط با آمادگی آزمایشگاهدستیابی به هدف مهم تشخیص صحیح، دقیق و به

لامت وزارت بهداشت؛ با رعایت سلسله مراتب، این است که ها و آزمایشگاه مرجع سلزوم تعیین پشتیبان متعهد با اعلام به اداره امور آزمایشگاه

احتمال صدمه به آزمایشگاه در جریان بحران محتمل بوده، لذا با شناسایی این ریسک و تعیین پشتیبان متعهد ارائه خدمات صحیح، دقیق و 

 هنگام تضمین می گردد. به

ها، این سند توسط آزمایشگاه مرجع سلامت تدوین می استفاده در آزمایشگاهدر راستای تحقق رسالت ملّی تدوین راهنماهای استاندارد جهت 

و پس از بحران با  بحران حین، بحران آغازهای بعدی جهت سایر مراحل در گام اول در مرحلۀ پیش از بحران و در گامگردد تا آزمایشگاه 

  آمادگی ایجاد شده، توانمندی لازم را برای مدیریت بحران حاصل نماید. 

 ها؛آوری زیرساخت ، بعد از فراهم1برای رسیدن به هدف اولیه طبق تصویر 

  زمین، فرونشست بهمن، سرمازدگی، خشکسالی، صاعقه، توفان، سیل، مهیب، هایزلزله حوادث منطقه )شاملباید                   

را که منجر به صدمه به آزمایشگاه می شود و یا حوادثی را که منجر به بحران در جریان کار آزمایشگاه  (غبار و گرد و سوزی آتش

 ( شناسایی نمود، ساختو یا بلایای انسانمی شود )مانند ورود نمونه به تعداد زیاد به دلیل اپیدمی یک بیماری 

 ها را شناسایی نمود،ها/بیوریسکباید ریسک 

 های شناسایی شده را ارزیابی نمود،یسکها/بیورباید ریسک 

  ،ریزی نمود، برنامهباید برای برخورد با حوادث، ضمن ایجاد آمادگی 

 تا دانش و آگاهی کارکنان ارتقاء یافته، نگرش تغییر یابد باید آموزش داد، 

 ها را کنترل نموده، کاهش داد،باید با استفاده از منابع، ریسک 

 تا در صورت رخداد بحران در سطح آزمایشگاه پاسخ مؤثر بروز نماید، باید تمرین کرد 
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  پارچه یک مؤثردستیابی به هدف نهایی یعنی پاسخ در جامعه های مختلف در سطح سازمان هابرنامه صورت ادغام مناسبو نهایتاً در

 .(2)تصویر  پذیر خواهد بودامکان یاضطرار ۀدر سطح منطق

 

 

 1تصویر             
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 2تصویر 

 بحران مدیریت فرایند( 5-4

مدیریت  مورد ها چهار مرحله وجود دارد که باید مورد توجه ودر بحران. باشد می محتمل سازمانی هر برای یا سازمان هرداخل  در بحران وقوع

 قرار گیرد:

  های کاهش آسیب و آمادگی()پیش بینی روش بحران از پیشمرحله 

  هشدار( بحران آغازمرحله( 

  پاسخ و کنترل( بحران حینمرحله( 

  بازیابی با بهسازی و بازسازی( بحران از پسمرحله( 
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تر و                    های انجام شده، مقابله با بحران یا بلا آسانها و پیشگیریهر قدر به مرحلۀ پیش از بحران بیشتر توجه شده باشد، با توجه به پیش بینی

 پذیرتر خواهد شد. امکان

ای و با توجه به شرایط مکانی، زمانی، جویّ، اقدامات لازم برای هر مرحله در آزمایشگاه به شرح زیر بوده که باید به صورت دوره (5-4-1

 امکاناتی و ... مورد بازنگری قرار گیرد تا به روز بودن اقدامات و عملیات با توجه به علم روز تضمین گردد.

 :بحران از پیش مرحلۀ در لازم اقدامات

 ها(ها و بیوریسکبینی )تعیین ریسکپیش 

 پیشگیری 

 پذیریآسیب کاهش برای ریزیبرنامه 

 رسانیآسیب کاهش ریزی برایبرنامه 

 واکنش برای آمادگی 

 

 اقدامات لازم در مرحلۀ آغاز بحران:

 هشدار 

 مقدماتی ارزیابی 

 بسیج آغاز 

 مصونیت ایجاد 

 اقدامات لازم در مرحلۀ حین بحران:

  دامنۀ بحرانکنترل 

 استقرار نظم 

 ارزیابی دقیق دامنۀ بحران 

 هاارزیابی و بازنگری برنامه 

 ریزی و مطالعه و تحقیقبرنامه 

 اقدامات لازم در مرحلۀ پس از بحران:

 بهسازی 

 بازسازی 

 توسعه 

 استقرار وضعیت عادی 
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 هاارزیابی و بازنگری برنامه 

 مطالعه و تحقیق برای آینده 

 در که (3رود )تصویر ها به شمار میدر همه سازمان بلایا و حوادث در بحران مدیریت اصلی در فرایند ارکان از آمادگی (5-4-1-1

 جامعه، کارکنان، آموزش آموزش ،ریزیبرنامه ابزارهای از استفاده با هاریسک مداوم ارزیابی شکل، نیازمند شناسایی و ترین ساده

 .است بومیارزیابی بر اساس استانداردهای  و تمرین

 

 
 3تصویر 

 

 آمادگی باید در سه سطح ملّی، محلی و فردی ایجاد شده و حفظ گردد.

 :است زیر موارد شامل( هاآزمایشگاه سند، این مورد در) ملّی سطح در بلایا و هابحران با مقابله برای آمادگی هاینیازمندی -

 هاتدوین خط مشی و سیاست 

 تدوین استانداردها 

  عملکردی راهنماهای و دستورالعمل هاتدوین 

 :است زیر موارد شامل )در مورد این سند، آزمایشگاه( محلی سطح در بلایا و هابحران با مقابله برای آمادگی هاینیازمندی -

  مشخص کردن ساختار مدیریت 

 تعیین اهداف 

 تدوین برنامه عملیاتی 

 های ارزیابیتعیین شاخص 

  انسانیتأمین منابع اعم از مالی و 

 آموزش کارکنان 

 عملکردی ملّی راهنماهای و های لازم بر اساس استانداردها، دستورالعمل هاتدوین دستورالعمل 
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)در مورد این سند، کارکنان آزمایشگاه( شامل موارد زیر  در سطح فردیها و بلایا های آمادگی برای مقابله با بحراننیازمندی -

 است:

 دانش افزایش 

 نگرش بهبود 

 لازم هایمهارت کسب 

 اجتماعی پذیریمسئولیت 

های آمادگی برای مقابله با     ها در جهت رفع یکی از نیازمندی    تدوین این راهنمای اسگگگتاندارد برای آزمایشگگگگاه       توجه:  (5-4-1-2

 نسخه  پزشکی،  آزمایشگاه های  استاندارد  دوم ویرایشطبق الزامات ها . ضروری است آزمایشگاه   ها و بلایا در سطح ملّی است  بحران

سلامت       1397 شگاه مرجع  سط آزمای شده تو سطح محلی و فردی عمل      ابلاغ  ستاندارد به وظایف خود در  ساس این راهنمای ا و بر ا

ساختار مدیریت )رهبری( در مدیریت بحران    شخص کردن  أمین ریزی و تها و بلایا، برای مقابله با بروز احتمالی آنها برنامهنموده، با م

سئولیت  منابع نموده، صورت بروز    با آموزش، در کارکنان م شده، در  پذیری و تغییر نگرش ایجاد نموده تا نهایتاً با ایجاد آمادگی ایجاد 

 سلامت طی شود. ها تا رسیدن به آرامش، بهها و بلایا فراز و نشیببحران

 

 :گیرد قرار توجه مورد باید اخلاق و حقوقی مسائل بلایا و هابحران مدیریت در (5-5

 مسائل حقوقی و اخلاق (5-5-1

 هنگامهاخلاق پزشکی و برنامه ریزی جهت پاسخ ب  (5-5-1-1

 هنگامهملاحظات قانونی در برنامه ریزی پاسخ ب  (5-5-1-2

های  در حوزهبلایای بزرگ  چرا که .ها و بلایا باید مسائل حقوقی و اخلاقی حتی الامکان مدنظر قرار گیردبدیهی است در صورت بروز بحران

به  اجرایی قانون تشکیل سازمان مدیریت بحران کشور ۀنامآییندر این زمینه  اخلاقی و قانونی بر نهادهای دولتی و عمومی تأثیرگذار هستند.

 نماید.در کشور پشتیبانی میواکنش اضطراری را  ریزیبرنامهملاحظات حقوقی و اخلاقی در  21/9/88ک مورخ 40792/ت185645  شماره

  د.رمی گیایمنی کارکنان در محل کار را دربر ، وظایف وی است که حقوقمقررات مربوط به عملیات فوریت برای آزمایشگاه ها شامل مقررات

که مهم ترین اجزای پاسخ به فوریت/بلا یا بحران/فاجعه مردم هستند، لذا مدیریت آزمایشگاه و مرکز باید موارد زیر مرتبط با محل با توجه به این

 جهت فوریت/بلا یا بحران/فاجعه در نظر بگیرند. ریزیبرنامهکار را در هنگام 

 اطمینان از ایمنی محل کار 
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 محوله و گزارش عملکرد آنها در حین فوریت  اطمینان از حضور کارکنان، تفهیم شرح وظایف 

  افراد جانشین،  تعیین ، لایاب و انتخاب افراد توانمند جهت کار در شرایط بحران ومدیریت مؤثر کارکنان در حین عملیات )تشکیل تیم

 تدوین برنامه مدوّن آموزشی(   

 

 هدایت و توسعه برنامه عملیات اضطراری (5-6

  مدیریت و ریزیبرنامه ( 5-6-1

 طی ار آزمایشگاه عملکرد و فعالیت ،بالقوه طور به که را خود اختصاصی و عمومی های پذیریآسیب جدی طور به باید آزمایشگاه 

 یزیربرنامهنموده، با توجه به مطالب زیر اقدامات لازم را پیش بینی و  شناسایی دهد می قرار ریسک معرض در بلایا/هابحران

 ای در حوزه حقوق و ایمنی کارکنان نیز باشد.بینی باید شامل تمامی مسائل حرفهنماید. این پیش

 ظرن مورد ۀدامن با مطابق دنمایمی حمایت را پاسخ فاز که را خود آسیب کاهش و آمادگی های فعالیت باید هاآزمایشگاه همچنین 

 . کنند اجرا اضطراری عملیات در

 ریزیبرنامه مراحل: 

  .فرد هر وظایف شرح تعریف (1

شده  ها/بلایا یا بحران/فجایع شناساییفوریت/بلا یا بحران/فاجعه با توجه به تعداد فوریتتعیین مدیر/فرمانده برای  (2

 و تشکیل درخت فرماندهی.

 .آزمایشگاهی های فعالیت استمرار منظور به پاسخ و آمادگی کسب جهت لازم مراحل و چارچوب نمودن مشخص (3

 

 :یده و مد نظر قرار گیردبرنامه ریزی لحاظ گرد  باید در هایی کهجنبه  :توجه

 آزمایشگاه،های آگاهی از ریسک -

 شناسایی بیماری های بومی منطقه، -

 انتقال امن و ایمن نمونه، -

 آموزش کارکنان در خصوص کار در شرایط فوریت و بلایا، برگزاری تمرین و مانور، -

 ا های مورد درخواست رآزمایشتعیین آزمایشگاه جایگزین یا ارجاع )پشتیبان( که بتواند در صورت صدمۀ جدیّ به آزمایشگاه،  -

 ،انجام بدهد       

 ،نحوۀ ارزیابی عملکرد آزمایشگاه جایگزین یا ارجاع )پشتیبان( -
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 زمایشگاهآ هایریسک و ارزیابی شناسایی  (5-6-1-1

در فوریت/بلا یا بحران/فاجعه بسیار مهم است. این موضوع شامل دو موضوع   ریزیبرنامهدر آزمایشگاه درک انواع ریسک جهت 

 زیر است: 

 این مهم با توجه به وضعیت  ای که آزمایشگاه در آن واقع است.در مکان/منطقه هاریسک شناسایی

 د.شوه خارجی که ممکن است مرکز با آن مواجهه شود برآورده میها/بلایا یا بحران/فجایع چه داخلی چمتفاوت فوریت

 تعیین عوامل بالقوه مؤثر در عملکرد آزمایشگاه -2تأثیر بر منابع سازمان و -1که باید از دو جنبه:  ها.ارزیابی ریسک

  به منظور تعیین منابع مورد نیاز، انجام گیرد.

 طبقه بندی حوادث (5-6-1-2

ندی قرار باز طریق مکانیسم های آشکار و پنهان به مردم و اموال صدمه می زنند، لذا باید مورد طبقه بحران/فجایعها/بلایا یا فوریت

 گیرند. 

حوادث آشکار، مشخص و واضح بوده و اخبار آن در سطح محلی یا ملّی در عرض چند دقیقه انتشار می یابد؛ در مقابل، حوادث پنهان  

 .علیه آنها حتی در یک مکان عمومی آشکار نیست بلافاصله آشکار نشده، واکنش

 پنهان حوادث آشکار و  هایویژگی

 پنهان آشکار ویژگی های حادثه

 آن واضح نمی باشد. ۀعوامل ایجاد کنند آن واضح است. ۀعوامل ایجاد کنند شناسایی حادثه

 هاروزها تا هفته هادقایق تا ساعت گیری حادثهزمان شکل

 برای شناسایی اهمیت دارد. اهمیت است.برای شناسایی بی معمولاً عمومیمراقبت بهداشت 

 شناسایی اولیه و پاسخ
  اجرای قانون 

 نجات کارکنان/ مردم 

 ها، آزمایشگاه 

 ،کارکنان بهداشتی 

 متخصصین پیشگیری از عفونت ها 

 نوع سلاح و علت آن

 انفجاری 

  انفجار شیمیایی 

 هسته ای 

 عوامل عفونی 

  شیمیاییمسمومیت های 

 انتشار مواد رادیواکتیو 

 چالش های اصلی

 خروج فوری افراد حادثه دیده در سطح وسیع 

 ضدعفونی کردن بالقوه 

 درمان سریع 

 حادثه دیده و جامعه ۀپشتیبانی عاطفی خانواد 

 شناسایی و مراقبت 

 پیشگیری و ارتباط سیستم بهداشت عمومی 

 دگانحادثه دی گسترش سیستم بهداشتی بالقوه جهت مراقبت وسیع از 
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ها/بلایا فوریت شرایط در پشتیبان آزمایشگاه/آزمایشگاه پذیریآسیب ارزیابی لیستچک فرم از هاریسک شناسایی برای (5-6-1-3

ای ههای مهم تحت تأثیر را مدنظر قرار داده است، استفاده نمایید. توجه به سرفصل( که به خوبی سرفصل1یا بحران/فجایع )پیوست 

 ها عبارتند از:پذیر می نماید. این سرفصلتری را امکانلیست و سؤالات مرتبط با آن ارزیابی صحیحاین چک

 رهبری 

 ارتباطات 

 امنیت 

 منبع انرژی 

 سوخت 

  منابع تجهیزاتی 

 ها و مواد مصرفیکیت 

 فضای کار و ایمنی 

 پشتیبانی از سوابق 

 شرایط اسکان کارکنان 

  کارکنانمنابع مالی و ذخایر غذایی برای 

 تخلیه اضطراری 

 آمادگی برای افزایش بار کاری 

 هماهنگی با مرکز فرماندهی 

 Failureمانندهای متداول مناسب ریزی، از روشبندیِ رسیدگی و برنامهها جهت اولویتبرای ارزیابی ریسک (5-6-1-4

Mode and Effect Analysis  .و ... استفاده کنید 

 ها اقدامات اصلاحی انجام دهید.برای کنترل و کاهش ریسک (5-6-1-5

ها/بلایا، اقدامات پیشگیرانه انجام داده، رویۀ مدیریت مبتنی بر مدیریت ریسک را در ها/بحرانبرای مقابله با فوریت (5-6-1-6

 پیش بگیرید.

 

ین باشند، در امحل هجوم مردم برای گرفتن خدمات سلامت میها/بلایا اولین ها در شرایط بروز بحرانبا توجه به این که بیمارستان (5-7

ه طور ببا توجه به عواقب ایجاد شده به دلیل یک فوریت/بلا سیستم آزمایشگاه نیز ممکن است   وضعیت مدیریت آزمایشگاه باید بداند که

ی ریزان حوزه فوریت ها در تهیه برنامه ملّآسیب پذیر باشد. بنابراین مدیریت آزمایشگاه باید از طریق حضور در جلسات با برنامه انحصاری

ها/بلایا مشارکت نموده، آسیب پذیری اختصاصی مرتبط با آزمایشگاه را تأکید نماید. همچنین دسترسی به برنامه ملّی جامع پاسخ در فوریت

 های دولتی و خصوصی برای هماهنگ کردن مدیریت حوادث را درخواست نماید.طوح سازمانبرای تمام س
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در طبقات بالای بیمارستان برای مقابله با  miniLABطور مثال توجیه مدیریت ارشد بیمارستان از نظر ایجاد یک )آزمایشگاه کوچک( به

ی های ضروری به سیستم ژنراتور )بنا به صلاحدید مسئول فندی از دستگاهسیل، تهیۀ یک ژنراتور با ظرفیت بالای ذخیرۀ برق و اتصال تعدا

 باشد.آزمایشگاه بر اساس دامنه عملکرد( و ... از اقدامات پیشگیرانۀ ضروری می

 از: ندعبارت CLSI مرجعطبق ی این برنامه ملّ اجزای کلیدی

 آمادگی -

 و اطلاعات اتمدیریت ارتباط -

 مدیریت منابع -

 مدیریتفرماندهی و  -

 ظرفیت ایجاد شده مدیریت اجرا و نگهداری -

 

با مدیریت  مدیریت مؤثر و کارآمد در آزمایشگاه بعد از هماهنگیکمک می کند  :3(ICS) ( سیستم فرماندهی حادثه5-7-1

ها و ارتباطات که در یک ساختار سازمانی مشترک عمل می کنند، بیمارستان از طریق ادغام ترکیبی از امکانات، تجهیزات، کارکنان، روش

 فعال گردد. 

ریت امور ، تدارکات و مدیریزیبرنامهها، پنچ حوزۀ کاربردی اصلی تشکیل شده است: فرماندهی، عملیات، طراحی و برای تسهیل فعالیت

 .پیشنهاد می گردد( 5-3مالی )برای مطالعۀ بیشتر منبع معرفی شده در ردیف 

 ها/بلایا می باشد.ای و ارزیابی سه رکن اصلی آمادگی مقابله با بحرانریزی، اجرا و  تمرین به صورت دورهبرنامه( 5-7-2

ریزی در یک آزمایشگاه بیمارستانی باید طوری باشد که مواردی نظیر منابع انسانی، ایمنی و امنیت، پشتیبانی مالی و برنامه (5-7-3

 نظر گرفته شود.  تأمین منابع انرژی در

 

 آزمایشگاهی طی یک اضطرار مناسب (  شناسایی اهمیت عملکردهای بیمارستان/آزمایشگاه جهت عملیات5-8

  انسانی منابع های چالش ( 5-8-1

ور منظبه  و شده متأثر( از واقعه همۀ افراد درگیر از جمله آزمایشگاه )هم مدیریت و هم کارکنان ،فوریت/بحران یا بلا یکبروز در 

 با شرایط جدید منطبق نمایند. راخود باید  پس از یک مصیبتها  انجام وظایف و بازیابی فعالیت
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لایا را /بهافوریت، پاسخ مؤثر در هنگام بروز هر جنبه ای از مدیریت پرسنل می تواند با آموزش پیشگیرانه به شرح زیر

 افزایش دهد:

 ها/بلایانحوۀ کاهش آسیب در آزمایشگاه و مرکز در فوریتاطلاع رسانی به کارکنان در مورد آمادگی و  -1

 ها/بلایا از جمله آشنایی با مفاهیم سامانه فرماندهی حوادث ارائه یک تصویر از چگونگی ارائه خدمت در حین فوریت -2
4(ICS) 

 ها/بلایااطمینان از درک کارکنان به مسئولیت های محولّ شدۀ خود در زمان فوریت -3

 ها/بلایاکارکنان به مسئولیت های کارفرما در زمان فوریتاطمینان از درک  -4

 ها/بلایاتعهد کارفرمایان برای اطمینان از محیط کاری ایمن و امن تا حد امکان در طی فوریت -5

 در دسترس بودن پرسنل ( 5-8-1-1 

 نماید. یزیرآن برنامهبر اساس وجود و پرسنل جایگزین را ارزیابی نموده، تعداد و قابلیت های پرسنل م بایدمدیریت آزمایشگاه 

 های زیر مهم است:در این زمینه توجه به جنبه

 )وجود سیستم اطلاع رسانی )تماس تلفنی یا سایر روش ها نظیر ایمیل، تلفن همراه، پیامک  

 ایشگاه فراهم شدن وسایل نقلیه، طراحی شناسه مناسب برای ورود به مرکز/آزم  

 برای ایجاد مکان های  ریزیبرنامههای کاری و حجم آزمایش ممکن است نیاز به بسته به تعداد کارکنان، شیفت

 اقامت در محل یا در اطراف مکان آزمایشگاه وجود داشته باشد.

  ین کارکنان جانشآموزش به کارکنان آزمایشگاه باید قبل از زمان وقوع فوریت/بلایا انجام شود. به طوری که تمام

های بحرانی، آموزش لازم را دیده باشند. در ضمن برای اطمینان از تسلط کارکنان، نیز در خصوص انجام آزمایش

طور مثال برای حوادثی مانند طوفان، های مختلف آزمایشگاه باید طراحی و اجرا شود تا بهچرخش کاری در قسمت

 جایگزین درخواست همکاری گردد.اگر تعداد کارکنان کافی نباشد از کارکنان 

   پشتیبانکارکنان ( 5-8-1-2

این مبحث مربوط به کارکنان پشتیبان می باشد که ممکن است در فوریت ها نیاز باشد به آزمایشگاه کمک نمایند. معمولاً 

 ریزی کمتری در حوزه آزمایشگاه در این خصوص شده است.برنامه

 کارکنان پشتیبان در نظر گرفت شامل:مواردی که باید برای استفاده از 

 مناسب مجوز وجود  

 دار عکس شناسایی کارت  
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 سلامت کارت  

 کاری سوابق 

 خانوادگی و شخصی تماس اطلاعات 

 کارکنان مراقبت از  (5-8-1-3

ر بحران/بلا تأثینیازهای فردی کارکنان باید در نظر گرفته شود، همچنین با توجه به شرایط ایجاد شده، پرسنل احتمالاً نگران 

 رسانی های لازم صورت گیرد.در خانواده ها و خانه هایشان هستند، لذا در این خصوص نیز باید اطلاع

وتاه های کدر طی مدت زمانی که استرس افزایش می یابد، تعداد ساعات کاری مفید ممکن است کاهش یابد. توالی استراحت

 ساختمان باقی می مانند، باید دسترسی آسان به موارد زیر را داشته باشند:باید افزایش یافته و کارکنانی که در 

 سرویس بهداشتی و حمام 

  آب معدنیوعده غذایی کامل ، 

  محل استراحت و خواب 

  لوازم بهداشتی 

  دارو 

  رختکن برای تعویض لباس 

در صورت لزوم، می توان از هماهنگی های قبلی با هتل ها و رستوران های نزدیک اطمینان حاصل کرد تا این امکانات در 

 قرار گیرد.و در صورت لزوم خانواده های آنها اختیار کارکنان 

به کارکنان آزمایشگاهی مراقب سلامت روان باید در طول بحران و پس از بحران برای مقابله با عواقب عاطفی بحران برای کمک 

 در دسترس باشد.

  پرسنل ازمحافظت ( 5-8-1-4

برای ادامه عملیات در شرایطی که ممکن است برای کارکنان شرایط پرخطر ایجاد کند، نیاز است که سیستم های موجود از 

 زا در حین انجام آزمایش،بیماریایمنی در برابر خطرات بالقوه به عنوان مثال خطرات تشعشعات، قرار گرفتن در معرض عوامل 

 عوامل شیمیایی، آسیب فیزیکی و خطرات محل کار آگاهی داشته باشند.

 تر از همه، ایمنی عمومی محل کار باید از طریق روش های مناسب تضمین شود. مهم

با  ت فیزیکی مناسبتهدیدات خارجی در خصوص کارکنان، باید روزانه و در طول یک فوریت شناسایی شده، برای ایجاد امنی

 سطح تهدید، اقدام شود.
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 هایی را اجرا می ها و رویههای بزرگ، یک واحد امنیتی )واحد حراست( ایجاد شده، سیاستدر بسیاری از بیمارستان

 کند و با نظارت بر کارکنان و تجهیزات، اطمینان از ایمنی بیماران و کارکنان را فراهم می کند.

 های امنیتی روتین و مربوط به حوادث، به مدیریت/مسئول فنی مستقل و وابسته، مسئولیتهای برای آزمایشگاه

 گردد. آزمایشگاه برمی

 باشد: شامل موارد زیر می 5(CBRNE) بیشترین تهدیدهای موجود

 مواد شیمیایی 

 )مواد بیولوژیکی )زیستی 

  مواد رادیولوژیک 

 مواد هسته ای 

 مواد انفجاری 

 تروریستی آشکار و پنهانی که به صورت بالقوه و بدون شناسایی شدن وارد محل کار می های همچنین فعالیت

 شوند. شوند نیز جزء تهدیدات محسوب می

 ز ولی چون بسیاری ا ،آلودگی انجام شود ایجاد اگر چه اولین استراتژی رایج پاسخ دهنده این است که انتقال بدون

نواع امکان ابتلا به ا به قسمت تریاژ وارد می شوند، مراجعه می کنند دثه به بیمارستانقربانیان که در طی یک حا

 ،شکلملازم و استراتژی هایی جهت رفع این بنابراین پیشنهاد می شود بیمارستان ها آمادگی  آلودگی ها وجود دارد،

 لودگی ها هستند اتخاذ نماید.آو مدیریت بیماران و پرسنل که در معرض این  برای تشخیص

زدایی دارند و برای نگهداری مواد خطرناک موجود در داخل و خارج از محل ن ها، تیم ها و تجهیزاتی برای گندبیمارستا امروزه 

 . کار آموزش دیده اند

شتر مستقل یا بهداشتی بیهای زمایشگاهنسبت به آهای بیمارستانی آزمایشگاهبه تبع آن  ها وبه دلایل روشن، بیمارستان :هجتو

و  یبا حوزه امنیتحفظ ایمنی روزمره در محل کار و آشنایی  آلودگی هستند. برای یک آزمایشگاه بیمارستانی، در معرض خطر

  .می تواند به پرسنل کمک کندمهم بوده  و  زداییروش های آلودگی

 بیمارستان (5-8-2

خدمات سلامت دارا هستند، جهت مدیریت پکپارچه /بلایا نقش مهمی در ارائه ها در شرایط بروز بحرانبا توجه به این که بیمارستان

 در  همۀ واحدهای درگیر از جمله آزمایشگاه، باید آنها را با سیستم مدیریت حوادث همراه نمایند.

                                                           
5 CBRNE: Chemical, Biological, Radiological, Nuclear, Explosive 
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 ارتباطات (5-8-3

 اختلال در سیستم ارتباطات اغلب به عنوان بزرگترین چالش در عملیات بحران و بلایا در مقیاس بزرگ به شمار می رود. 

 ها/بحران یا بلایا، به دلیل آسیب به زیرساخت های ارتباطاتارتباطات روزانه وابسته به یک سیستم تلفن عمومی است. معمولاً در فوریت

یا به دلیل حجم بالای کاربران استفاده کننده از سرویس های موجود، امکان استفاده از تلفن و سرویس موبایل عملیاتی نمی باشد. این 

 اکنون در این مورد وجود دارد، بنابراین باید تدابیری اندیشیده شود. ز هماطمینان ا

 پشتیبانارتباطی  سیستم یک طراحی و تعیین (5-8-3-1

ا و هاز آنجایی که محیط ارتباطی یک آزمایشگاه و بیمارستان می تواند در طول یک حادثه تحت تأثیر قرار گیرد، بیمارستان

 ماهواره و سیمیب هایسیستمهای ارتباطی پشتیبان، نظیر فزاینده در جستجو و به دنبال قابلیتهای بهداشتی به طور سیستم

 های تلفن عمومی ندارند. هستند که وابستگی به سیستم ای

 سیساتتأ (5-8-4

هد که هر تأثیر قرار دهای بیمارستانی و مستقل )غیر وابسته و بهداشت عمومی( را تحت نقص تأسیسات ممکن است عملکرد آزمایشگاه

 ریزی داشته باشند. بسته به دامنۀ خدماتی که باید ارائه دهند، ممکن است مکانیسم های متفاوتی جهت برنامه کدام از آنها

 قطع برق (5-8-4-1

یاز اورژانس نها/بلایا، ریسک قطع منبع اصلی انرژی )برق( وجود دارد و آزمایشگاه ممکن است به منبع انرژی ذخیره ای در فوریت

 داشته باشد.

 :باشدشامل موارد زیر می کند، می استفاده اضطراری برق از آزمایشگاه که زمانی عمده نگرانی سه

  تجهیزات عملکرد پایداری برای مناسب شرایط در محیط دمای داشتن نگه  -1

 مجموعه کل کارکرد و آزمایشگاهی فرایندهای انجام برای مناسب( روشنایی) نور تدارک  -2

  کارکنان اولیه نیازهای تأمین  -3

 

راه حل ها برای رفع نگرانی های فوق الذکر برای هر آزمایشگاه مختص آن آزمایشگاه می باشد و دامنۀ عملیات اورژانس )اضطراری( 

 ریزی می گردد.توسط مجموعه و مدیریت آزمایشگاه برنامه

های بهداشتی درمانی شامل بیمارستان که بدانیم عمده مراکز مراقبتبه رغم وجود پریزهای برق اضطراری در آزمایشگاه، مهم است 

 ها از تعداد کافی ژنراتورهای تولید برق اضطراری جهت حفظ فرایند مراقبت بیمار معمول برخوردار نیستند.
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جموعه و م اضطراری برق از کامل( ممیزی) بازبینیسیستم های الکتریکی بیمارستانی،  ۀبه جهت پیچیدگی فوق العاد

شود. بدین مفهوم که با بازدید اطراف مجموعه  نیازهای بحرانی در شرایط اضطراری توصیه می تأمینآزمایشگاه جهت اطمینان از 

 کند؟کند یا نمی و آزمایشگاه مشاهده کنید که چه ابزاری در زمان قطع برق اصلی و روشن بودن برق ژنراتور کار می

 ر ارزیابی شود:این ممیزی باید موارد زی در 

  های مهم و ضروری آزمایشگاه وجود یا قسمت بیمارستان در های مراقبت از بیماربخشآیا افت روشنایی سقف در

 دارد؟

 د.ایی از بیمارستان نیاز داشته باشهنور( قابل حمل در بخش) بخش خونگیری ممکن است به منابع روشنایی

 فضای به  موجود شرایط اثر در غیربحرانی نواحی برخی است ممکن آزمایشگاه دوباره طراحی در زمان، گذشت با

 وبارهد نواحی(. است شده ریزیبرنامه اضطراری برق پشتیبانی برای که ای محدوده از  فراتر. )شود تبدیل بحرانی

 رخیب همچنین. باشند داشته سقف روشنایی منبع به نیاز است ممکن آزمایشگاهی هایفرایند برخی و شده طراحی
 .باشند داشته پرنور هایمحل به جابجایی به نیاز است ممکن آزمایشگاهی هایفرایند

 

 تأثیر افت نور )روشنایی( در نواحی غیربحرانی آزمایشگاه پزشکی چه خواهد بود؟ 

 باشد. و نگهداری نمونه می های پاتولوژیهای بافت شناسی، آزمایشگاههای ستادی، آزمایشگاهاین نواحی شامل بخش

 این. ندباش مواجه( اضطراری تخلیه موارد جز به) فعالیتی هر برای ناکافی اضطراری روشنایی با است ممکن نواحی این

 دتم طولانی برق قطع با مواجهه زمان در آزمایشگاه عملیات و مجموعه کلی سیستم طراحی هنگام در بایستی موارد
 .شوند لحاظ

 

  شده است؟آیا کلیه پریزهای برق بازبینی 

 برق قطع دچار ناگهانی طور به است ممکن ،کاری فضاهای در اهمیت حائز و حساس تجهیزات این صورت غیر در
 .نباشند کافی برق جریان عبور پاسخ گوی است ممکن اضطراری برق پریزهای نادر، موارد در. شوند

 

 آیا تجهیزات اساسی (تکنولوژی اطلاعات IT )به برق اضطراری مجهز است؟ 

-برنامه قبر قطع موارد گونه هر جهت اطمینانی قابل شکل به بایستی تکنولوژی اطلاعات های سیستم سطوح کلیه

 .نکند بروز خدمات در ای وقفه و خلل تا باشد مجهز تصادفی، یا شده ریزی

 

 های تعیین شده به سیستم برق اضطراری مرتبط هستند؟ آیا یخچال 

 .گیرد قرار خطر معرض در است ممکن طولانی های قطعی در نمونه و معرف نگه داری  شرایط این صورت، غیر در
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 آیا سیستم تأمین آب آزمایشگاه وابسته به سیستم برق است؟ 

 حاصل ناطمینا بایستی و باشد می آزمایشگاهی تجهیزات از بسیاری برای لازم مصرفی ماده پزشکی آزمایشگاه در آب
 بندی تهبس مقطر آب یا بطری آب نظیر) هستند موجود جایگزین منابع آیا. شد خواهد انجام آن پیوسته مینتأ که شود
 بود؟ خواهد کافی اضطراری موارد برای و( شده

 

  آیا مناطقی که تعداد زیادی از تجهیزات در آنجا نصب شده نظیر محل استقرار یخچال ها، از نظر دما تحت کنترل

 باشند؟می

 ستا ممکن دقیقه چهار عرض در و نکند پشتیبانی را مجموعه در دما تنظیم است ممکن اضطراری برق های سیستم
 خطر به نیز را خون بانک عملکردهای برخی و شوند خارج آزمایشگاهی تجهیز کار فرایند قبول قابل محدودۀ از

 .بیندازند

 موارد ینا در تواند می( جابجایی) حملبا قابلیت  هوا تهویه دستگاه و بزرگ سایز  در کننده خنک فن بودن دسترس در
 . باشد ضروری و حیاتی تابستان فصل در خصوص به
 .باشد استفاده قابل تواند می دستگاه ها کردن خنک برای نیز خشک یخ
 

  های خودکار بیوشیمی، هماتولوژی و کشت خون، انکوباتورها و هودها با برق اضطراری نیز کار              دستگاهآیا

 کنند؟می

 

 منبع  به متصل تجهیزات این آیاUPS6 رد تأثیر بدون اضطراری برق سیستم به سریع انتقال امکان که باشند می 

 باشند؟ داشته را دستگاه کارایی

 

یزان ربایستی شامل پرسنل مهندسی بیمارستان، مدیریت، برنامه ، های کاهش ریسک نقص سیستم برق و الکتریکیاستراتژی

ای هد. افراد ذینفع در بخشمد نظر باشبرق اضطراری  تأمینهای سیستم ها و محدودیتتوانمندی، کادر پزشکی بودهاورژانس و 

 .انجام شود ،ها و روشنایی که توسط توان ژنراتور پشتیبانی می شودمشاوره گرفته شوند تا ارزیابی از سیستمفوق بایستی به 

ای ارزیابی شود تا اطمینان حاصل گردد در مواقع صورت دورهسیستم و کارایی برق اضطراری بایستی به

 در آزمایشگاه موجود باشد.باید  ها ضروری از عملکرد صحیح  برخوردار می باشند. سوابق ارزیابی

وصل باشند و این  UPSبه برق اضطراری و سیستم  تجهیزات کلیدیاست که هماهنگی نموده تا  آزمایشگاه مسئولیتاین  :توجه

 بار باید صحه گذاری شود.فرایند حداقل هر سال یک

                                                           
6 Uninterruptible Power Source 
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بنابر این  ، دندارنهای مستقل امکان استفاده از منابع انرژی )برق( همانند آزمایشگاه های بیمارستانی را با توجه به این که آزمایشگاه

ر مرار فرایندهای آزمایشگاهی دبر اساس فهرست تست های آزمایشگاهی و انتظارات مشتریان آنها، تدارکات جهت پشتیبانی است

 صورت بروز قطع برق می تواند دامنه تغییرات گسترده ای داشته باشد.

ای هممکن است دسترسی به منابع بیمارستانی داشته و یا نداشته باشند. این آزمایشگاه ها با توجه به مسئولیتی های بهداشتآزمایشگاه

از تست ها )نظیر غربالگری نوزادان(، باید تدابیر خاص برای خود اندیشیده باشند. بر  مهمی که دارند و با توجه به چرخۀ کاری برخی

این آزمایشگاه ها نقش کلیدی در سلامت و ایمنی عموم ایفا می کنند، در  7(APHL) یاساس نظر اتحادیه آزمایشگاه های بهداشت

سکی که چنین ریهنگامی )متمرکز به جمعیت( خود بوده، تا نتیجه ضروری است این آزمایشگاه ها قادر به ادامه فعالیت های اصلی 

 معمول آنها دچار اختلال نگردد. هایرخ می دهد، فرایند

 قطع آب (5-8-4-2

 ها دو نوع آب مورد نیاز است: آب قابل شرب و آب برای مصارف آزمایشگاهیبرای آزمایشگاه

ا، هکارکنان، نظافت محیط، حفاظت از آتش، سترون سازی دستگاهآب قابل شرب برای مصرف شخصی، بیمار و بهداشت شخصی 

 شود.ها و دفع زباله استفاده میخنک کردن محیط و دستگاه

 تواند خریداری شده و یا توسط دستگاه با توجه به استانداردها در آزمایشگاه تخلیص شود. آب مصارف آزمایشگاهی می

 طرار ممکن است دشوار باشد. دسترسی به آب برای مصرف شخصی در مواقع اض

 مقدار این گرمتر مناطق در) شود گرفته نظر در فرد هر مصرف برای روز هر در آب فنجان 9 حداقل که شودمی توصیه 

 . شود می توصیه روز هر در بهداشتی و پاک آب گالن یک میزان به ذخیره (.است بیشتر

 آزمایشگاهی اطلاعات سیستم( 5-8-5

س از های قبل، حین و پهای آزمایشگاهی در فاز تست فراینددر  9(HIS) بیمارستانی و 8(LIS) آزمایشگاهیسیستم اطلاعات 

 ۀرنامقرار دهد، وجود یک ب تأثیربیمارستانی را تحت  صورتی که بحران، سیستم اطلاعات آزمایشگاهی وانجام آزمایش نقش دارد. در 

ضروری است. این  ،ها و موارد قطع برق سیستم های مورد اشاره را پوشش دهدافزارهای آزمایشگاه، میانفرایندمشخص که کلیه 

 شود.را نیز شامل می (wireless)بی سیم بلکه سرویس های  ،با کابل نیست هایموضوع محدود به سرویس

نیاز دارند که جهت ساخت ها را در محل های مختلف مشخص کرده باشد. مجموعه ها مه باید در ابتدا سیستم ها و زیراین برنا

 گسترش برنامه های خود و کاهش رخدادها موارد زیر را لحاظ کنند:

که تصمیمات مختلف بر اساس نوع حادثه  LISکارکرد  دراز مدت برنامه های گردش کاری در زمان قطع کوتاه مدت وتعیین  -

 در آن مشخص شده باشد.

                                                           
7 Association of Public Health Laboratories 
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نتایج، درخواست آزمایش و موارد مربوط  ۀنظیر ذخیر افزارمیان هایپردازشکه می توانند  10کامپیوترهای مستقل و شبکه افزونه -

 به نمونه ها و نتایج را مدیریت کند. 

    Redundant LIS /EHR node الکترونیکی آزمایشگاه ۀنمونه های پروند  -

دور در زمانی که امکان محاسبات ها از راه فرایندهای موجود و امکان انجام محاسبات و هایی برای انجام درخواستوجود گزینه -

 داخلی وجود ندارد.

راری ، همچنین برق اضط)از قبیل چاپگر( و سیستم های شبکه پشتیبان برای تمامی کامپیوترها، تجهیزات جانبیUSP برق  -

 ITفضای داخلی و بخش

 در مواقع لزومهای برق اضطراری سیستمدر دسترس بودن  -

 سیم استفاده می کند.که از فناوری های بی زیرساخت شبکه پشتیبانایجاد   -

خطوط ارتباطی شبکه افزونه داده های پشتیبان که زیرزمینی و در دسترس بوده و یا بالاتر از سطحی قرار گیرد تا خطراتی مانند  -

 سیل به آن آسیب نزند.

و اتصال مجدد و یا تعمیر مورد نیاز باشد، در این صورت طرح و شمای اتصالات شبکه برای نکنداگر قطعات اختصاصی سیستم کار 

 ارجاع و همچنین مجموعه ای از قطعات قابل تعویض باید در دسترس باشد. ،بازبینی 

باید به صورت دوره  LISها را از حملات بیرونی محافظت کنند. های نرم افزاری امنیت شبکه باید در جایی قرار گیرند تا دادهبرنامه

ای از طریق سناریوهای قطع دسترسی شبکه، آزمایش شده تا اطمینان حاصل شود که در صورت نیاز، بازیابی سریع اطلاعات بدون 

 آزمایشگاه انجام خواهد شد.  کلیه فرایند هایبرای عملکرد  اختلالاز دست دادن داده ها و کمترین 

ه در یک دفتر، طوری کگو نباشد، مهم است که سیستم دستی در دسترس باشد بهم افزاری پاسخدر صورتی که به هر دلیل سیستم نر

اطلاعات بیمار و نمونه ها ثبت شود. حداقل اطلاعات شامل تاریخ جمع آوری نمونه، نام بیمار، تاریخ تولد، محل درخواست، نوع 

برای  فتر د گزارش نتایج می تواند به عنوان یک جایگزین برای از نسخهدست آمده می باشد. حفظ یک نمونه، نوع تست و نتایج به

 باشد. اطلاعات کلی ثبت

 خطاهای اتصال شبکه( 5-8-5-1

شامل فضاهای کاری، سرورها، هاب ها، روترزها، فایروال، مودم و سیستم های عامل مدیریت شبکه  11(LAN) شبکه های محلی

کار نکند، بیشتر فضاهای کاری هوشمند را می توان در حالت مستقل استفاده کرد.  پرینترهای شبکه می  LANاست. وقتی که 
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توانند از حالت شبکه خارج شده و به کامپیوترها وصل شوند. تا زمانی که شبکه بازسازی گردد اطلاعات بیماران به آسانی در دسترس 

 شود. قرار نمی گیرد و دستورالعمل های دستی باید اجرا

های مدیریتی شبکه است. وقتی زیر ساخت ها ویچسو، فایروال ها، ها  شامل سرورها، گیت وی 12(WAN)شبکه محلی گسترده 

WAN کند و به جای آن اطلاعات مهم باید از کار نکند به این معنی است که هیچ اطلاعاتی به مرکز اطلاعات انتقال پیدا نمی

 یابد.طریق فاکس، تلفن و پیک انتقال 

و عملکردهای متنوع ضروری را حفظ کند تا بتواند فرایندهای اجرایی مؤثر آزمایشگاه  HISلازم است که اتصال خود با  LISبرای 

 را انجام دهد.

ریزی هایی است. اتصالات بی سیم باید برای تست های شبکۀ بی سیم )وایرلس( بخش جدایی ناپذیر از چنین برنامه حفظ عملکرد

در جایی که امکان پذیر باشد، و همچنین برای درخواست پیش از آزمایش در صورت وجود، مورد استفاده  POCT)(13بیمار بر بالین 

 قرار گیرد. 

به عنوان بخشی از یک برنامۀ اضطراری مهم است که رابطۀ شرکت نرم افزاری با اشخاص ثالث )شرکت های ذینفع( دیگر توسعه 

اتصال به شبکه خارجی تضمین شده و یا عملیات بتواند به یک شرکت نرم افزاری جایگزین  داده شود که به موجب آن عملیات

احتی در رانتقال یابد. چنین برنامه ای مستلزم آن است که اشخاص ثالث برنامه های احتمالی گسترده ای را توسعه دهند که بتواند به

 برنامه های بیمارستان گنجانده شود.

 موجودی و( مصرفی اقلام) ملزومات (5-8-6

می تواند موجودی ملزومات  ،ای اتفاق می افتدافزایش ناگهانی در آزمایشات بیماران که به سبب یک فاجعه محلی و یا منطقه

آزمایشگاهی در دسترس را به اتمام برساند. برای حفظ عملکرد در زمان وقوع بلا، دسترسی مداوم به مواد و ملزومات آزمایشگاهی 

 :های زیر انجام داد مکانیسمضروری است. این کار را می توان از طریق 

 عملیات اورژانسی. آزمایشگاه باید بتواند خودش را حداقل برای  افزایش موجودی آزمایشگاه بر اساس تخمین دامنه و وسعت

ساعت پایدار نگه دارند منطقی  96توانند خودشان را فراتر از هایی که میها و آزمایشگاهساعت پایدار نگه دارد. برای بیمارستان 96

بگیرند  های بالینی بزرگ ممکن است که تصمیمای دست پیدا کنند. آزمایشگاهاست که تلاش کنند تا بتوانند به پایداری یک هفته

 دسترس نگه دارند. ذخایر گسترده تری را در انبار خود در

  های حساس سریع منابع مصرفی و معرف تأمینقرارداد خارجی با فروشندگان برای اطمینان از  ریزی به منظور عقدبرنامه 
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  ای هکه مواد و معرف مشابه که بتوان آنها را قرض گرفت و یا اینات به لحاظ استفاده از تجهیزهای مجاور آزمایشگاهارزیابی

 آزمایشگاهی را به اشتراک گذاشت.

  فوریت/بلایابا مراکز انتقال خون در هنگام هماهنگی به عنوان منابع جایگزین 

  .تست عرف های م ،برای مثالتعیین قفسه ثابت برای اقلام فاسد نشدنی در دمای اتاق که قابل جایگزینی  از انبار عمومی باشد

 های ضروری مورد استفاده قرار گیرند.که در دمای اتاق نگهداری شده و می توانند برای آزمایش (POCT)های بر بالین بیمار 

 ریزی برای ذخیره سازی و تجدید تدارکات در زمان وقوع بلایاشامل همکاری مشترک جهت برنامه ،تعامل با یک فروشنده 

برای فراهم کردن مجدد و برآورد جدول زمانی بلا بر اتمام ملزومات فوریت/یک  تأثیراین همکاری شامل تعیین . دباید انجام شو

 ملزومات کافی در زمان وقوع بلایای طولانی است.

 در واقع در این مبحث دو نکته باید مورد توجه قرار گیرد:

بزرگ برای انجام در فوریت های  ، لذامشتریان زیادی دارای قراردادهای مشابه با فروشنده های معینی هستند که  -

 ها با مشکل مواجه می شوند.سفارش

های منطقه ای به توزیع کننده اگر چه اکثریت قریب به اتفاق فروشنده ها تلاش می کنند که ملزومات را در طی بحران -

ولی در مواقعی که آن بحران شامل فروشنده نیز شده و از تولید و توزیع جلوگیری می کند، هیچ قرارداد  های خود برسانند،

 محکمی وجود ندارد.

 آزمایشگاهی هایتست و تجهیزات( 5-8-7

ر این دهای پیشنهادی باید طوری تنظیم شود که با شرایط اضطراری و اولویت های ناشی از آن سازگاری داشته باشد و منوی تست

ها به ارزیابی واقعی از بحران، الزامات پیش بینی شده، ماهیت شرایط دارای اولویت باشد. تصمیم گیری در مورد فهرست آزمایش

های آزمایشگاهی و بیمارستان بستگی دارد. در این تصمیم باید بیمارستان، آزمایشگاه و مدیریت اداری و پزشکی رویداد و قابلیت

که قسمتی از بیمارستان تخلیه می شود، کادر اداری آزمایشگاه و مدیریت کادر پزشکی باید در ارزیابی و تطبیق دخیل باشند. وقتی 

های مورد نیاز برای بیمارانی که در بخش های فعال بیمارستان بستری هستند و همچنین تعیین ظرفیت آزمایشگاهی موجود تست

 دخالت کنند.

بت مستمر از بیماران در شرایط اورژانسی نقش کلیدی ایفا می کند. همکاری با مدیریت کادر مدیریت آزمایشگاه در حمایت و مراق

 پزشکی در تعیین فهرست آزمایش های اورژانسی مناسب، از اهمیت زیادی برخوردار است.

رست رند در نظر بگیرد. فهها را با توجه به تعداد کارکنانی که در شرایط بحران حضور داآزمایشگاه باید محدود کردن فهرست آزمایش

 های محدود شده، باید در هر آزمایشگاه و در مشورت با کادر پزشکی تصمیم گیری شود.آزمایش
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 تجهیزات آزمایشگاهی( 5-8-7-1

 تجهیزات مدرن آزمایشگاهی حساس، گران و پیچیده هستند و برای کار کردن در شرایط زیر طراحی نشده اند.

                                            آسیب فیزیکی 

 جابجایی و ارتعاش 

 قرارگیری در معرض آب و یا رطوبت شدید 

 وری در مایعاتغوطه 

 قرارگیری در معرض گرد و غبار و آوار 

 های شیمیایی به دما وابسته است(دمای زیاد )تمام واکنش 

وضوع آگاه نیستند، این مسئولیت مدیریت آزمایشگاه است که اطمینان حاصل کند از آنجا که افراد غیرآزمایشگاهی به اهمیت م

 آزمایشگاه مشخص شده است. EOPکه آسیب پذیری های مهم فنی آزمایشگاه، هم در مرکز و هم در 

                کهای گرمایش و سرمایش را در برق اضطراری پشتیبانی نمی کنند. دمای بالا دلیل مشترها سیستمبیشتر بیمارستان

یا قرار برای بحران و بلا ریزیبرنامههای بیمارستان تمام تجهیزاتی که در حیطه آسیب پذیری تجهیزات است. برای آزمایشگاه

دارند باید توسط برق اضطراری پشتیبانی شوند. برای هر آزمایشگاه بالینی یک منبع برق غیرقابل قطع و یک سیستم محافظ 

 شود.در برابر نوسانات برق توصیه می

های شان، یکی از رون بیمارتست های بر بالی های انجام آزمایش جایگزین پیشنهاد می گردد.در برخی شرایط، استفاده از روش

 جایگزین مطلوب می باشند.

 نتایج گزارش (5-8-8

هنگام آزمایش، تشخیص درست و رساندن نتایج دقیق آزمایش به ارائه دهندگان با میزان انجام به اثربخشی برنامۀ آمادگی آزمایشگاه

 مراقبت در شرایط اضطراری، سنجیده می شود.

 در هر آزمایشگاه شامل: ریزیبرنامهملاحظات اولیه برای 

 های اولیه های متداول برای زیرساختهای کاهش آسیب/پاسخها و روششناسایی آسیب پذیریIT،  که به گزارش و ثبت

 می توانند در این خصوص کمک کنند.  ITنتایج مربوط است. این یک دانش عملیاتی است و متخصصین

 ای های ارتباطی اختصاصی که می توانند داده هاینترنت داخلی و تکنولوژی،فاکس، ها شامل تلفن ثابتیشناسایی تکنولوژ

 های بهداشتی تهیه کنند. نتایج را به صورت جدول و یا ثبت الکترونیک در بیمارستان، یا سیستم

 هایی که پیش از این برای پشتیبانی از ارتباطات در مرکز نصب شده است.شناخت تکنولوژی  
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 اورژانسی در نظر گرفت.  ریزیبرنامههایی را می توان به عنوان بحرانی و نیازمند به تبع آن چه آزمایشگاه ها وچه آزمایش

رای چالش ریزی بشود، برنامهوقتی که تسهیلات آزمایشگاه به صورت یک آزمایشگاه مرکزی برای سیستم سلامت مطرح می

 های تخصصی را انجام می دهند. هایی است که تست های آن احتمالاً فراتر از آزمایشگاه

 شود که نتایج به صورت صحیح گزارش نشده است. شناسایی خطاهای گزارش دهی، که چطور یک آزمایشگاه متوجه می 

های مختلف گزارش نتایج به زیرساخت های فناوری اطلاعات و ارتباطات یک مرکز، تسهیلات، بیمارستان و یا سیستم روش

های رایج گزارش نتایج به ترتیب از بیشترین به کمترین اهمیت به شرح زیر فهرست شده ها از روشوابسته است. برخی مثال

 است:

 )کاغذ )انتقال فیزیکی 

 کاغذ فاکس 

  گزارش صوتی 

 فناوری اطلاعات داخلی 

 گزارش های مبتنی بر صفحات وب شامل استفاده از پیامک 

 ،موبایل و فاکس و گزارش صوتی از نگرانی های ویژه در ارتباط با  هر گونه استفاده از سیستم ارتباطی نظیر تلفن عمومی

 های گزارش نتایج، امنیت اطلاعات است.تکنولوژی

دهی از نوع دیجیتالی/ الکترونیکی هستند. انحراف بالقوه و ظرفیت باید های گزارشها، مطلوب ترین فناوریبرای بیشتر آزمایشگاه

 ای سرویس اینترنت مورد بررسی قرار گیرد.هکنندهو  فراهم ITتوسط متخصصین 

 بحرانی  جز در شرایطهای ارتباطی صوتی پشتیبان که در مراقبت های سلامت بسیار رایج هستند، امن نبوده و بهتکنولوژی

 نباید برای گزارش نتایج مورد استفاده قرار گیرند.

  های رادیویی امن رمزگذاری شده                ای و سیستمماهوارهارتباطات صوتی امن در صورت عملیاتی بودن شامل: موبایل، تلفن

های رادیویی عمومی رمزگذاری نشده اند، مگر این که مقررات ویژه ای از قبل توسط کاربران در این می باشند. بیشتر سیستم

 سیستم گنجانده شده باشد.

 دهی محدود معطوف هستند. این احتمال وجود دارد ارشسیستم های ارتباطی صوتی امن در منطقی ترین حالت بیشتر به گز

که کسانی که سیستم های ارتباطی را کنترل می کنند از افراد غیرآزمایشگاهی و مراقبین غیربالینی باشند، توصیه می شود   

 طور مستقیم توسط کارکنان مطلع بالینی صورت گیرد.ه ، بانتقال و دریافت داده های آزمایشگاهی بحرانی

   اگر راه حل های دیجیتالی وجود ندارد، انتقال گزارش های کاغذی توسط نامه رسان مطلوب ترین راه برای نتایج غیر بحرانی

ج و هایی باید دارای دو ویژگی باشد: وجود نتایروفایل آزمایش های متابولیک پایه می باشد. چنین گزارشنسبتاً فوری نظیر پ

 محدوده مرجع، زمان و تاریخ انجام آزمایش و در شرایط ایده آل نام و محل انجام آزمایش.
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  شکی، بتوان از اطلاعات آنها برای اهداف پزسوابق الکترونیک یا کاغذی نتایج باید توانایی بازیابی اطلاعات را داشته باشند و

 قانونی و صورت حساب ها استفاده کرد.

 های اورژانسی در پایگاه داده های الکترونیک لازم است.فرایندهای بازیابی برای وارد کردن اطلاعات گزارش 

 د، ارزیابی شده و در برنامهفرایندهایی که بیشترین کاربرد را دارند باید به صورت دوره ای و توسط یک بررسی نظام من 

 خودارزیابی آزمایشگاه الحاق شوند.

  صورتحساب و مستندات (5-8-9

ا یبه سزایی دارد. با افزایش تقاضاهای در حال انتظار، مرکز  تأثیرنتایج وقایع بحران و بلایا بر روی عملکرد اجرایی آزمایشگاه و بیمارستان 

فرایند   بر اساس نوع حادثه ممکن است تأخیر درسازمان های بیمه گر باید تمهیداتی در مورد تخصیص مناسب هزینه ها در نظر گرفته باشد. 

 تپرداخت اتفاق بیفتد و مرکز برای زمان طولانی تری بدون بازپرداخت هزینه ها به فعالیت خود ادامه دهد. در برخی موارد آزمایشگاه پرداخ

حساب را تا زمان بازیابی سیستم به تأخیر می اندازد یا به یک منبع دیگر که خارج از محل وقوع بحران بوده است واگذار می کند. این صورت

 سناریو بستگی به توان بازیابی مالی آزمایشگاه در زمان وقوع بحران و همچنین مدت زمان اثر بحران بر سیستم دارد.

 (POCT) بیمار بالین در های آزمون (5-8-10

قابل حمل بوده و  هااین دستگاه بلایا هستند. های خاص و مناسبی برای عملیات در بحران ودارای ویژگی POCTهای دستگاه

 ی کنند.م های تشخیص در محل را تسهیلروش ،با فراهم کردن امکان آنالیز در کنار بالین بیمار دارای عملکرد قابل قبول هستند.

در  یهاآزمایشاز  ،های آزمایشگاهیعنوان جایگزین یا تکمیل آزمونهتواند بمییط اضطراری آزمایشگاه بیمارستان شرا کدامدر 

 :گرددمطرح میدر این ارتباط بالین بیمار استفاده کند. دو سناریو به شرح زیر 

 :آزمایشگاه در محل POCTورود یا توسعه : 1سناریوی 

تفاده اس در محل آزمایشگاه بالین بیماربر های آزمایشاز باشد به دلایل زیر عملکرد آزمایشگاه ممکن است مختل گردد و نیاز  

 شود:

ی های بیمار در محل مدلایل فیزیکی مثل آتش سوزی محدود، تخریب منابع آب، سیل یا طوفان که سبب جلوگیری از مراقبت 

های تشخیصی که ناشی از دمای کنترل نشدۀ محیط یا در دسترس نبودن آب ق( و فقدان ظرفیتشود، فقدان تسهیلات )آب و بر

 مناسب در آزمایشگاه می باشد.

 :آزمایشگاه از محل POCTخروج : 2سناریوی 

 ممکن است ناشی از درخواست برای پشتیبانی آزمایش در محل حادثه با گسترش مراقبت در محل باشد.
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های مستقل یا مرجع استفاده به احتمال زیاد در آزمایشگاه  POCTدر بیمارستان بسیار متفاوت است.  POCTپیچیدگی و محدودۀ

قابل توجهی هستند که در شرایط اضطراری به آسانی   POCTهایها دارای زیر ساختها و آزمایشگاهنمی شود. برخی بیمارستان

و فهرست محدودی در بخش مراقبت  POCTهای ها از آزمایشبیمارستانهای جایگزین را ارائه می دهند. در بسیاری از تست

ها، تجهیزات و دهندهاستفاده می شود. بنابراین بایستی دسترسی به واکنش ED، و اورژانس ICUاتاق عمل  ،ORهای ویژه 

 . گیری، برنامه های آموزشی، کنترل کیفی و برنامه مهارت آزمایی را ایجاد کنندفرایندهای گزارش

این عوامل برای آزمایش با پیچیدگی کم )معاف  در موارد اضطراری، عوامل زیر باید مورد توجه قرار گیرد: POCTدر هنگام اجرای 

 شده( یا متوسط، اعمال می شود، مگر آن که به شکل دیگری مشخص شده باشد.

  :توجه

  اجرای  مرتبط بامسئول باید یک مدیرPOCT   کننده هماهنگ همان فرد باشد که به احتمال زیادوجود داشته در فوریت ها

پس از آزمایش  های پیش وفراینداین فرد دارای دانش فنی کافی از دستگاه برای انجام آموزش و ارزیابی اولیه  .خواهد بود

 .می باشد هاآزمایشآزمایشگاه مسئول کیفیت این  مسئول فنیدر نهایت  .خواهد بود

 که آیا ورود یا گسترش  باید تصمیم گیری شودPOCT  .برای ارتقاء مراقبت از بیمار و ایمنی در شرایط مورد نیاز ضروری است

  وری مورد استفاده، در شرایط فوریت وااین تصمیم باید شامل کارکنان پزشکی و مدیریت اداری باشد، که درک کنند که فن

 معمول است. های نظارتیِفرایندبدون در نظر گرفتن 

 ربران تمام کاPOCT مه و ناگواهیکه قادر به آموزش، صدور  داردنیاز به یک مربی  موضوع باید با دستگاه آشنا باشند. این

کار  درست شامل روشگیرند یی که مورد آموزش قرار میهافرایندباشد.  پس آزمونپیش و  ارزیابی عملکرد آنها با استفاده از

  .گزارش نتایج می باشد جمع آوری صحیح نمونه، تکنیک های اندازه گیری ومدیریت کنترل کیفی،  با دستگاه، معرف و

 تخلیه و جابجایی آزمایشگاه( 5-8-11

گاهی اوقات در بحران احتمال دارد آزمایشگاه بیمارستان تخلیه شود، در حالی که بیمارستان به فعالیت خود ادامه داده و در هر یک 

 اه می باشد:از شرایط زیر نیاز به فعالیت آزمایشگ

 .هنگامی که آزمایشگاه بیمارستان عملیات قابل توجهی را انجام می دهد -

.دهدخدمت ارائه می ،آزمایشگاه به عنوان مرجع -

زمانی که آزمایشگاه به عنوان آزمایشگاه مرکزی سیستم بهداشتی عمل می کند )خدمت به تعدادی بیمارستان و انواع دیگری  -

 از مشتریان(.
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در چنین شرایطی برنامۀ تخلیه با ظرفیت عملیاتی متناوب و یا جابجایی باید درنظر گرفته شود. پرسنل آزمایشگاه ممکن است نیاز 

 جهت ادامه فعالیت ها یا انتقال آن با در نظر گرفتن پیشنهادات زیر داشته باشند:  ریزیبرنامهبه 

 راه اندازی یک آزمایشگاه موقت در مجاورت ساختمان -

 های مؤثر آزمایشگاه به بیرون ساختمان انتقال بخش -

 ها در آن منطقه یا مناطق همجوارها به سایر آزمایشگاهانتقال نمونه -

 

 به منظور اجرایی شدن هر یک از پیشنهادات مورد اشاره، رعایت موارد زیر ضروری است:

های میان افزار ،UPSها به مکان دیگر، رعایت الزامات شرکت سازنده و پشتیبان نظیر شرایط دما، وجود جهت انتقال دستگاه -

 مدیریت اطلاعات و سایر ملزومات )نظیر معرف ها، آب ...( در نظر گرفته شود.

ه از تجهیزات پورتابل در ضروری آن در شرایط بحران آسان نیست، استفاد با توجه به این که انتقال آزمایشگاه و یا تجهیزات -

 مراقبت های حاد کمک کننده خواهد بود.

 انتقال نمونه به سایر آزمایشگاه ها باید بر اساس دستورالعمل استاندارد نمونه گیری و انتقال امن و ایمن نمونه صورت گیرد. -

حوه گزارش دهی و زمان چرخه کاری مشخص در صورت انتقال نمونه، باید فرد ارسال کننده و تحویل گیرنده آزمایشگاه ارجاع، ن -

 باشد.

  ها()پسماند ناک و ضایعاتمواد خطر (5-8-12

حت تنجام می شود یا کردن آنها با توجه به راهنما ا و انبار هکه حمل و نقل، استفاداست مواد خطرناک شامل: موادی  ،بنا به تعریف

 زای منتقله از خون، مواد خطرناکبهداشتی هستند. این مواد شامل: عوامل بیماریامنیت شغلی و  ی از نظرمقررات ملّ نظر  قوانین و

 ار و ضایعات عفونی می باشند.فرّ

در موارد اضطراری داشته باشند. فهرست  ای برای مدیریت دفع مواد خطرناک و پسماندها برنامهها و آزمایشگاهلازم  است بیمارستان

داری، دفع و ، نحوۀ درمان، آموزش، نحوۀ نگه (MSDS)و در دسترس، برگه اطلاعات ایمنیمواد شیمیایی خطرناک ذخیره شده 

 اقدامات لازم در صورت تماس با آن باید مشخص باشد.

 ای و عفونیزا، سمّی و خورنده هستند. مواد رادیواکتیو، هستهها شامل مواد قابل اشتعال، سرطانمواد خطرناک معمول در آزمایشگاه

های خاص یافت شود. ذخیرۀ مواد به صورت انبوه به صورت انبار مرکزی انجام شده و امنیت در آزمایشگاه و بخش ممکن است

زای مورد استفاده در رنگ آمیزی و فیکس کردن خوبی برای محدود کردن شدت خطرات مواد انبار شده ایجاد می شود. مواد سرطان

 شوند نیز خطرناک هستند.میهای پاتولوژی استفاده بافت که در آزمایشگاه
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حوادث ناشی از مواد خطرناک آزمایشگاهی می تواند ناشی از آسیب های فیزیکی مستقیم، آتش سوزی، آسیب های ناشی از جاری 

 دنبال قطع برق، اختلال در دفع معمول و روتین ضایعات )پسماندها( باشد.شدن سیل، جرقه زدن و آتش سوزی به 

صورتی که آزمایشگاه نیاز به تأخیر دفع یا انتقال مواد خطرناک داشته باشد، باید در انطباق با برنامه های بهداشت مواد شایان ذکر است در 

 د.شیمیایی و/یا مواد خطرناک، در محل مناسب با سطح دسترسی محدود و کنترل شده ذخیره گردند تا انتقال یا دفع انجام شو

 بازیابی ( 5-8-13

می  ی(اجتماع و یروان ،یتوانبخشی )جسم و به بازگشت به حالت عادی گفته می شود و شامل بهسازی، بازسازی اصطلاح بازیابی

پاسخ آغاز می شود که باید بر اساس راهبردهای از پیش  باشد. وظایف مرتبط با بازیابی، پس از طی فازهای کاهش آسیب، آمادگی و

ی را در امر بازیابی روشن می سازد صورت گیرد. معمولاً علاقۀ کمتری برای تعیین شده و سیاست هایی که مسئولیت های سازمان

 در حالی که یک سازمان می تواند در اثر عدم توانایی بازیابی بعد از فوریت و بلایا فلج شود. .بازیابی وجود دارد ریزیبرنامه

 به اموال و اطلاعات، آسیب برساند.محل گردد یا  یک فاجعه یا حادثه بد )بلا( می تواند مستقیماً باعث نابودی

یا تسهیلات، و رهبری فناوری اطلاعات   اگر اطلاعات یا داده ها از بین بروند، غیرقابل جایگزینی هستند. مسئولیت آزمایشگاه و/

نابع، بازیابی یک آزمایشگاه/سازمان به در دسترس بودن م .صحیح و با دقت در این خصوص انجام می دهد ریزیبرنامهاست که 

 فرایندها و وجود افراد حرفه ای بستگی دارد.

های حمایتی، آموزش و ... برای زمان طولانی مورد نیاز بازیابی به زمان طولانی نیاز داشته، در بعضی موارد استفاده از مشاوره، گروه

ذاشتن برنمی گردد. تأمل و وقت گسازمان بلافاصله به حالت عادی  است. متخصصان بازیابی فوریت معتقدند که شرایط آزمایشگاه/

 برای صحبت کردن و پیگیری کمک به آسیب دیدگان مهم است.
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