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بهای پدیده فیزیکی بافعالیت انساانی بااله ه یبایا هاباع بارا  مارو سمیرسیبای: HAZARD))مخاطره
(یتش ب هی جنگل-یتشفشان-بیل–هلزلع )ستخریا محیط می ش د ساجتماری اقتصادی 

اده هرسقت فانکشن جامعع مختل ش د سنت انیم ین رادرمان بنایم مای یا ییم باد ر اد:(DISASTER)بلا
هماین %25-مخااررا  ا  سها ایی اناد% 75(    یعنی جامعع ظرفیتش برای پابخدهی بافی نیست.)ابت

شنا تی

..(بت نهاس-بهف-دی ار)هرچیزی بع سهن اصلی با تمان راتحمل بند : سازه

(دراثرهلزلع سح ادث..سبمدها س-قا  رکس–افتادن بارت )هرچیزی بع غیراهاسن باشد : غیرسازه

ی رابع جامعع حادثع ای بع بط رربیعی یات بط بشربط رنایهانی یافزاینده ب ج دییدسبختی سمشهت: بحران
ندطبیعی اختلال دررو.)که جهت برطرف کردن آن نیازبه اقدامات اساسی وفوق العاده باشدانسانی تحمیل نماید 

(ایجادشود
.



یلا ده .)دهیام ادحاصل اهین رلیع دیگار م جا دا  هنا(حی ان یاهرم ج دهنده )ب ابتفاده اهر امل هیستی : بیوتروریسم
(بردن م ادغذایی بامیکرس  ها سسیرسبها

.هری نع حمد  غیرمسلحانع رای یند: پدافندغیرعامل

(بش ردنیااهنظرمخاررا  ربیعی می باشد10جز)جز بش رهای پرمخارره ابت ایران 

.بشنده ترین  ن ع بدسبالاترین مرو سمیرراداردسبعدر فان سبیل زلزله

.بدترین ن ع بدهستندزلزله وطوفان بعدسیل اهنظرباهه ها ابتدا 

.می باشدسیلبعدطوفانبدی ربیعی ابتداگرانترین

بیل› شکسالی ›ر فان     ›هلزلع        



(بط ح هشداردربحران)ان اع بط ح بحران 

رفع خطر:              *سفید -1
احتمال سق ع مخارره برررف شده ابت-
خاارره اردم فاهباهیابی درص رتی باع م.اردم باهیشت بع شرایط رادی درص رتی بع مخارره رسی نداده باشد-

.رسی داده سرملیا  پابخ ف ری اتمام یافتع ابت
اطلاع*:زرد -2

ابتکم سج دداردسلی احتمال ان سق ع مخاررهامکان-
با دن (الینکا)اردع سضعیت هشداربع تیمهای رملیاتی ،برربی تجهیزا  سرفع بمب دهای احتماالی سدردباتر  -
نیرسها

اماده باش:         *    نارنجی-3
ابتزیاد سج دداردسلی احتمال ان سق ع مخاررهامکان-
درصدنیرسها30-50،  فرا  ان (فرماندهی سبرنامع ریزی)فعال بردن بامانع فرماندهی حادثع -

اقدام:           *   قرمز -4
ابتقطعیمخارره رسی داده یاسق ع ین -
نیرسهافعالدرصد100فرا  ان،پابخرملیا باربردهایساجرای(رملیا )حادثعفرماندهیبامانعبردنفعال-
فراظرفیتبرنامعبردن





فرمانده حادثع می باشد چار  تشکید  بیستم مدیریت  طرح ادث ارشدتیم بحران *
(HICS)سبدیادربیماربتان

شناسایی مکان های خطر آفرین و مستعد آتش سوزی
، با خطر (Low)مکان ها را از نظر پتانسیل خطر آتش سوزی و استانداردهای خاموش کننده ها به سه دسته کم خطر N.F.P.Aسازمان 
:به شرح ذیل تقسیم نموده است( High)و پرخطر( Moderate)متوسط 

(LOW)کم خطر   -1
ینیبپیشکوچکیسوزیآتشنتیجهدروداردوجودمحلدراحتراققابلموادکمیمقدارتنهاکهاستمکانیکم،خطربامکان
.داردقرارخطرکممکانهایگروهدرآننظایروکنفرانسسالنمدارس،درسهایاتاقاداری،هایمکان.شدخواهد

(MODERATE)خطر متوسط -2
قابلطمتوسحددرسوزیآتشنتیجهدروباشدمتوسطبطورمحلدراحتراققابلموادمیزانکهاستمکانیمتوسطخطربامکان
قرارسطمتوخطرهایمکانگروهدرآننظایرواتومبیلنمایشگاهوتجاریانبارهاینمایش،هایمحلپارکینگ،.استبینیپیش
.دارند

(HIGH)خطرپرمکانیازیادخطر-3
.ودشمیبینیپیشتوجهیقابلسوزیآتشنتیجهدرواستزیادنسبتاًآندرموجوداحتراققابلموادمیزانهامکانایندر

چوبوسلولزیموادباکهاستمکانهایی:شاملبیشترهایکنندهخاموشبهمربوطاستانداردهایجهتازپرخطرهایمکان
.دارندسروکار



دلیل  انتخابمیزان خطرمکانردیف

مواد قابل اشتعالHighخطرزياديامكان پرخطرانبار مواد شیمیایی.1

تراکم موادHighخطرزياديامكان پرخطرانبار داروخانه.2

حوادث گذشتهHighخطرزياديامكان پرخطرلاندری.3

Highخطرزياديامكان پرخطرآزمایشگاه.4
با بدلیل تجهیزات برقی و

ارزش

Highخطرزياديامكان پرخطررادیولوژی.5
با بدلیل تجهیزات برقی و

ارزش

6.
اتاقهای )واحد های درمانی

(ICU-عمل
Highخطرزياديامكان پرخطر

کپسول های طبی قابل 

اشتعال
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سلامت افراد)کارکنان  آتش سوزی دربیمارستان 1

وبیماران(اموال ودارایی خدمات 

 )استمرارخدمات(

-احتمال گسترش آلودگی وقط  

 خدمات اساسی وحیاتی

-ازبین رفتن تجهیزات مهم 

 وحیاتی

 -احتمال ت لیه بیمارستان

-وجودوسایل قابل اشتعال 

 درب شها وواحدها

-عد  مهارت کافی پرسنل 

 در ورت وقو  آتش سوزی

 -سیم کشی فرسوده مرکز

-ایمن نبودن سق  های ب شها 

 وواحدها دربرابر آتش

 -جم  آوری موادقابل اشتعال ازب شها 

 -نص  وراه اندازی دتکتورها درب شهای  روری

 -بازدیدازک سولهای آتش نشانی

 -آموزش سا نه آتش نشانی 

 -کابل کشی سیمها

 -تعوی  بموق  اجاق گازها وشیلنگها وبستهای فرسوده

سلامت افراد)کارکنان  ت ری  2

وبیماران(اموال ودارایی خدمات 

 )استمرارخدمات(

 -سقوط درختان قدیمی درحیاط

-احتمال شکستگی پنجره های 

 قدیمی 

-فرسوده بودن ساختمان 

 بیمارستان 

 -سقوط برخی تجهیزات قدیمی

-احتمال ت لیه برخی ازب شها 

 وواحدها

 -دوجدارکردن پنجره ها

-بازسازی وبهسازی ب شهای 

 فرسوده

-تعوی  یاتعمیرتجهیزات 

 فرسوده یامحافظت آنها

-هرس کردن شاخه های قدیمی 

درختان وحفا جهت نگهداری 

 درختان قدیمی که ک  شدند.

 -ت لیه وجابجایی افراددرزمان وقو  حاد ه

 -انتقال پرسنل وبیماران به مناط  امن بیمارستان

سلامت افراد)کارکنان  اختلال درذخا ر آب وآب گرفتگی 3

وبیماران(اموال ودارایی خدمات 

 )استمرارخدمات(

 -احتمال گسترش آلودگی

-اختلال دررعایت عد  موازین 

بهداشتی وکنترل عفونت 

 درب شهای مربوطه

 -پیش بینی پم های مکنده آب

-تامین منب  های ذخیره آب 

 ساعت  برای 

-هشداراولیه وت لیه ب شهای 

 درمعر  خطر

 -ت لیه وجابجایی استفاده ازپم های مکنده آب

سلامت افراد)بیماران وکارکنان  قط  برق 4

 (واختلال درارا ه خدمات

 -اتصالی تابلوی برق

-فرسودگی ساختمان ولوله 

کشیها وسیم کشی های برق 

 بیمارستان

 -تهیه  نراتوربرق

-نوسازی وبهسازی سیم کشی 

 های برق

 -استفاده ازسوختهای جایگزین

 -بازدیدوسرویس دوره ای  نراتورها

 -راه اندازی سیستمهای سوخت جایگزین

 -کنترل ونظارت دقی  واستفاده  حی  ازبرق

 -بازسازی سیستم ارتباطی فرسودگی سیستم ارتباطی اختلال درارا ه خدمات اختلال درارا ه خدمات قط  ارتباطات  

 -تهیه لیست تمامی اع ای کمیته بحران

 -تهیه سامانه ارتباطی بااستفاده ازاموا  رادیویی

 -برقراری سیستم ارتباطی بدون وابستگی به سیستم م ابراتی

سلامت افراد)بیماران وکارکنان  زلزله  

 (واختلال درارا ه خدمات

-مر  بیماران وهمراهان وحتی 

 کارکنان

 -ازبین رفتن تجهیزات حیاتی

 -ازدست دادن نیروهای انسانی 

-اختلال درخدمات رسانی به 

 بیماران

 -برگزاری کلاس آمادگی دربرابرزلزله قدیمی بودن ساختمانها

 -اجرای برنامه ایمنی  یرسازه ای)فی  کردن تابلوها وکمدها و...(



کامل-عمودی    -افقی   :انواع تخلیه 

تهدیداتدر این مرحله امنیت افراد و منابع نسبت به  Evacuation Horizontal: افقیتخلیه -1

تخلیه افقی به این معنی . یک خطر فوری حفظ شده است و در همان طبقه باقی می مانند

که هر کس در هر واحدی که قرار دارد بایستی به سمت مقابل خطری که وجود دارد است 

ار بیشتر موارد تخلیه که مربوط به یک بخش درمانی و یا یک اتاق بستری بیم. مکان دهدتغییر 

تخلیه کل یک ساختمان هم می تواند به روش افقی . شود به روش افقی انجام می شودمی 

.گیرد اگر همه طبقات یک ساختمان به ساختمان دیگری در ارتباط باشدصورت 



در مورد . این مرحله از تخلیه به تخلیه کامل یک طبقه اشاره دارد(Evacuation Vertical): تخلیه عمودی

تمان ای که محل آن دقیقا مشخص شده کارکنان و بیماران می توانند به یک مکان دیگر در آن ساخحادثه 

ر از که این مکان حداقل دو طبقه پایین تر یا باالت. ایمن بودن آن مشخص شده است منتقل شوندکه 

که بهتر است بیماران به طبقات پایین تر هدایت شوند نه باالتر تا در صورتی. حادثه می باشدمحل 

.بدتر شد تخلیه کامل ساختمان با سهولت بیشتری انجام شودشرایط 



Total or Full Evacuation:تخلیه کامل 

.مرحله از تخلیه در برگیرنده تخلیه کامل یک ساختمان استاین 

منابع کارکنان، بیماران و. کامل تنها بایستی به عنوان آخرین راه حل انجام شودتخلیه 

د هماهنگی این تصمیم گیری نیازمن. به یک مکان یا فضای جایگزین منتقل شوندباید 

.همه بخش های فعال در تخلیه استمیان 


