


  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  



  

  

  جمهوري اسلامی ایران

  وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی

  

  

  

  

  ریزي و طراحیاستاندارد برنامه

  ایمنبیمارستان  

  

  

  

  ستریل مرکزيابخش   ـ)9(نهمجلد 

Central Sterile Supply Department (CSSD)

  

  

  مدیریت و منابع معاونت توسعه

  عمرانی امورمنابع فیزیکی و  توسعهدفتر 

  

  

  

  1392تیر

  



  

  تعالیبسمه 

  

  

  

  جمهوري اسلامی ایران                   

  وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی      

  
  

  

  

هاي کلان بهداشت و درمان، نیازمند بستري مناسب نیل به اهداف سلامت و بهداشت کشور و پیشبرد برنامه
ها، تدوین ضوابط و ص بیمارستانخصوهو کارامد است و براي بهبود کیفیت و توسعه فضاهاي درمانی ب

  .استانداردهاي مهندسی، امري ضروري است

بدین جهت وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی که متولی امر سلامت در کشور است با توجه به خلاء 
ا از ي درمانی، تدوین آن رموجود در تعریف  ضوابط و استانداردهاي قابل استناد در زمینه طراحی و اجراي ابنیه

به یاري همکاران، اساتید و کارشناسان برجسته کشور در تحقق این  1386وظایف اصلی خود دانسته و از سال 
  .هاي انجام شده استامر گام نهاده است که کتاب پیش رو بخشی از تلاش

داخلی و  المللی و بومی و گردآوري تجربیات و نظرات متخصصیناین ضوابط با استفاده از منابع معتبر بین
لحاظ نمودن فرهنگ این مرز و بوم نگاشته شده که هدف از آن، تاکید بر اهمیت بناهاي درمانی در کشور و تاثیر 

افزایش کیفیت طراحی و انداز این مجموعه،چشم. عمیق ساخت و عملکردشان بر سلامت انسان و جامعه است
هاي سنگین ناشی از عملکرد ه کاهش هزینهنتیجهاي شخصی و درحذف اعمال نظر اجراي فضاهاي فیزیکی و

  .باشدنامناسب بیمارستان می

اي جهت نظران و آگاهان در زمینه بهداشت و درمان خود انگیزهشک ارائه رهنمودهاي خردمندانه صاحببی
امید است این کتاب منبعی ارزشمند براي . ي این روند و غناي هر چه بیشتر این مجموعه خواهد بودادامه

  .ي متخصصین و مردم شریف کشور عزیزمان باشدمعهجا

نظرانی که در تدوین این مجموعه ارزشمند وزارت بهداشت را یاري نمودند صمیمانه از جمیع صاحب
  .سپاسگزارم

  

  

  حسن طریقت منفرد محمددکتر

  ، درمان و آموزش پزشکیوزیر بهداشت
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  تعالیبسمه

  

  

  

  ایراناسلامیجمهوري                   

  پزشکیآموزشودرمانبهداشت،وزارت      

  
  

  

  

يمقولهبهاهمیتياندازهبهايجامعههروشودمیمحسوبجوامعيتوسعهاصلیهايشاخصازسلامتی
سمبلعنوانبه) دولتیوخصوصی(هارستانبیماسویی،از.بردخواهدسودنیزآننتایجوبرکاتازسلامت،
عاديمواقعدرتخصصیوفنیخدماتيارائهباحیاتیهايارگانعنوانبهنیزوجامعهیکاجتماعیپیشرفت

داشتن. باشندمیجامعهسلامتازپشتیبانیابزارهايترینمهمازبحرانبروززماندرکلیدينقشاجرايو
المللیبینهاياستراتژيتدویندرموضوعایناهمیتواستجوامعتمامملزوماتازییکایمنهايبیمارستان

.استمشهودخوبیبه

درتاشودساختهاستانداردهاییواصولمبنايبربایددرمانیسیستمکهاستحقیقتایناستمسلمآنچه
برايفرصتیهرازبایدهابیمارستانایمنینمودنمحققبراي. باشدداشتهرالازمکاراییمتفاوتشرایط
علاوهبه. بردبهرهزمینهایندرپیشروجوامعسایرباخوبتجربیاتتبادلوربطانذيبهرسانیاطلاعافزایش

دررا... ومدیرانومعمارانمهندسین،يکلیهشاملهابیمارستانبامرتبطمشاغلازممکنحدبیشترینباید
همینبامتبوعوزارتعمرانیاموروفیزیکیمنابعمدیریتدفتر. کرددرگیر... وطرپذیريخکاهشوشناسایی

.نمایدمنتشروتألیفرادرمانیفضاهاياستانداردهايتاگردیدموظفدیدگاه

وفناهلنظراتازمنديبهرهومهندسیوپزشکیروزافزونهايپیشرفتبهتوجهبااستبدیهی
بهترتغییراتشاهدامیدواریمالهی،بیکرانالطافيسایهدرونمایندمییاريامرایندرراامکهنفعانیذي

.باشیمبعديهايویرایشدرپیشرفتهمراه

  

  

  حسنیعباسسیددکتر

     منابعوتیریمدتوسعهمعاون
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  تعالیبسمه 

  

  

  

  جمهوري اسلامی ایران                   

  وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی      

  
  

  

  

طراحی و اجراي آن به دلیل گستردگی روابط . ترین بناها در یک شهر است ترین و حساس بیمارستان از مهم
مبانی فنی نه تنها سبب ارتقاي کیفیت رعایت اصول و . و پیچیدگی عملکرد از اهمیت بالایی برخوردار است

مندي پرسنل شاغل  بلکه مطلوبیت فضا بر کارایی و رضایت ،ارائه شده در این مراکز خواهد شد خدمات درمانیِ
  .گذار است نیز تأثیر

ها  ي بیمارستان مقادیر قابل توجهی از اعتبارات ملی صرف ساخت و توسعه ،هر ساله در کشور ما ایران
سال  60که بیش از  با این. براین توجه به استانداردهاي طراحی ساخت این بناها امري ضروري استبنا. شود می

هاي قابل توجهی در تدوین ضوابط  که تلاش رغم اینگذرد و علی از ایجاد وزارت بهداشت و درمان می
  .بیمارستانی به انجام رسیده است، تاکنون استاندارد قابل استنادي در این زمینه وجود نداشته است

این کتاب حاصل . کتاب حاضر یکی از مجلدات تهیه شده در زمینه استانداردسازي فضاهاي بیمارستانی است
ي بررسی استانداردهاي  هاي مهندسی و پزشکی و همچنین نتیجه ین در رشتهتجربیات جمع کثیري از متخصص

  .معتبر دنیاست

ي  داشت خدمات تمامی همکارانم در این دفتر و قدردانی از زحمات کارشناسانی که ما را در ارائهضمن پاس
ي  اء کیفیت این اثر در ارائهاند، امیدوارم مشاوران محترم طراح بیمارستان نیز به منظور ارتق این کتاب یاري نموده

  .هاي بعدي ما را یاري نمایند ویرایش

  

  

  مهدي کلانتریان محمدمهندس سید

  عمرانی امورو منابع فیزیکی توسعهمدیر کل دفتر                    
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  گفتارپیش

  

مترقبه، از دیرباز امري شناخته شده در جوامع  نیاز به پزشک و فضاي درمانی، به هنگام بیماري و یا حوادث غیر
  هایی در توان از نشانه زمین را می ي حضور و پیشرفت علم پزشکی در تاریخ ایران سابقه. است انسانی بوده

شاپور و پس از اسلام با  هفده قرن پیش در دانشگاه جنديسوخته مربوط به شش هزار سال پیش و سپس در شهر
در دوران . هایی چون حکیم ابوعلی سینا و حکیم محمد زکریاي رازي و بسیاري دیگر جست جدیت بیشتر در نام

ي وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی است که  معاصر، امر خطیر رسیدگی به امور پزشکی و درمانی برعهده
جا که طراحیِ اصولی و صحیح معماري با رویکرد تعامل با  از آن. سال تلاش در این عرصه دارد 70غ بر اي بال سابقه
قابل انکار در عملکرد بیمارستان و تسریع در انجام عملیات درمان و  هاي تجهیزاتی و تأسیساتی، تأثیري غیر گروه

در این راستا، در اواسط . رسد انی الزامی به نظر میبهبود بیماران دارد، نیاز به تدوین اصول طراحی فضاهاي بیمارست
 توسعهدفتر محترم کل مدیر (مهدي کلانتریان  محمد  جناب آقاي مهندس سیدبا تلاش و پیگیري 1386سال 

ي نیاز به تدوین استاندارد فضاهاي  در زمینهذیربط و متقاعد کردن مسئولین ) عمرانی امورمنابع فیزیکی و 
  و )ردانشگاه هن وقت پژوهشیمحترم معاونت (اردلان جناب آقاي دکتر بنیهمکاري وبیمارستان ایمن

  و) سرپرست محترم دفتر توسعه منابع فیزیکی و امور عمرانی(همچنین جناب آقاي مهندس امیر ساکی 

ه جریان ب )مشاور و رئیس محترم دفتر معاونت توسعه مدیریت و منابع(انیئیغما کامیار جناب آقاي دکترمساعدت
مهندسین مشاور نقش پایدار به منظور  پشتیبانی، این مجلد با وقفه بیسال تلاش  چهارافتاد و اکنون پس از 

این امر با زحمت فراوانِ . گردد ي مهندسی مراکز درمانی کشور می بیمارستان، وارد عرصه انبرداري مشاور بهره
هاي فنی و پزشکی و بازدیدهاي گوناگون از   صاحبهگروه کارشناسی با مراجعه به منابع خارجی و داخلی، م

  :اند هاي مربوطه همکاري داشته در تدوین این مجموعه افراد ذیل با مسئولیت. بیمارستان تحقق یافته است

دکتر سید بهشید حسینی  :ژوهشمدیر و مجري پ

تا مهندس حامد یکی      :مدیر پروژه

عالی پروژه انمشاور:  

  منش ندکتر رضا تویسرکا          

دکتر محمد نیکخو              

 گروه معماريمولفین:

  تا مهندس حامد یکی              

مهندس غلامرضا شامقلی              

 گروه تجهیزاتمولفین:  

  منش دکتر رضا تویسرکان              

  پور مهندس بهروز محمدي              

  شریفی رامین مهندس              

  کاردوست بابک مهندس              
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 یکیسیسات مکانأگروه تمولفین:  

  نظري محمد مهندس              

  پور مهندس سامان صباغ              

  نژاد مهندس سید آراز خرمی              

 سیسات الکتریکیأگروه تمولفین:  

  انوري رضا مهندس              

  ستاري سپهر مهندس              

 ایمنی و بحران گروهمولفین:

          اکبر ستاره مهندس علی              

گروه مؤلفینسایر:

 ،یار مهندس احمد یاري، مهندس لیلی مهديدفر،مهندس نگار را
مهندس مریم حسینی، مهندس پگاه بهروزي،مهندس آیدا صادقی،

  پور خوئی، مهندس سعید رحیممهندس بهزاد معافی مدنی، 

 مهندس لاله عنبري،مهندس بردیا معطر، مهندس آرمین پیریایی، 
.مهندس مهدي نیازيمهندس زهرا رستگاري، 

تخصصیانمشاور:

حسنی،  شبگیر زارع، مهندسحمید مهندس بهروز غفوریان، مهندس
  .، بهارك مراديبرومند محمدعلی قاسمی، دکتر یحاج علیرضا دکتر

  

  

  

دکتر محمدرضا شرافت،مهندس مهدي قائمیان،  انهاي اساتید ارجمند آقای از رهنمودها، تجربیات و حمایت
و تمام دکتر علیرضا طلوع کوروشیر بیژن ضیا جلالی، دکتزاده، مهندس مهدي رسولمهندس حسن مستوفی، 

  .داریم کمال تشکر را  ما را یاري نمودند،ي این مجموعه  در تهیه يافرادي که به نحو

وزارت درعمرانی  امورفیزیکی و منابع توسعهدفتر محترم اعضايدر آخر از تلاش و کوشش کارشناسان و 
  ژیلا صفاري، خانم مهندس فاطمه ساکی، امیر آقاي مهندساز جملهبهداشت، درمان و آموزش پزشکی 

خانم مهندس فائزه نصوري، خانم مهندس جمیله فاخري، خانم مهندس نیلوفر کشاورز، آقاي مهندس احمد عابدي، 
  ،جهانبانیخانم مهندس نفیسه راد، سرخی ده آقاي مهندس قاسم پیروي،محسن سلیمیآقاي مهندس 

و همچنین انداظهار نظر کرده این مجلدنویس پیش ي کارشناسان دیگري که درباره وخانم مهندس مریم قنبر
  .نماییمقدردانی میسرکار خانم پریسا سلیمانی دریغ هاي بی مساعدت
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مجموعه گردآوري شده است10در » ریزي و طراحی بیمارستان ایمن استاندارد برنامه«هاي  کتابست ای نگفت
در و همچنین  ها بخشمرتبط با طراحیِي  هاي چهارگانه تخصصپراکندگی مطالب به منظور جلوگیري از که 

و دیگر مجلدات متشکل از چهار کتاب حاضر ي مجموعهمطالب، کردن  پارچه یکسازي و  هنگاهم راستاي
سات ریزي و طراحی تأسی برنامه«،»تجهیزات بیمارستانیریزي  برنامه«،»ریزي و طراحی معماري برنامه«تخصصیِ 
و  ینمشاور برداري بهرهکه در یک جلد براي  باشد می»یطراحی تأسیسات الکتریکریزي و  برنامه«و  »مکانیکی

نظران و کارشناسان در این اندرکاران، صاحب دست ي است که اظهار نظر کلیه لازم به ذکر.اند کارشناسان ارائه شده
شمار کردن ویرایش بعدي بهتر موجود و کاملاحتمالی کالات تواند کمک شایانی در به حداقل رساندن اش رابطه، می

  . بیاید

با شرکت مهندسین مشاور نقش پایدارخصوص  ها، به تشکر را از تمامی گروهقدردانی و در آخر کمال 
  .داریم اند، ابراز می که ما را در انجام و پیشبرد این امر مهم یاري رساندهحامد حسینی آقاي مهندس سیدمدیریت

، جناب آقاي دکتر حسنایی)ریاست محترم دانشگاه هنر(فلاح همچنین از همکاري جناب آقاي دکتر کشن
کمال ) محترم پژوهشی دانشگاه هنر یتمدیر(و سرکار خانم رشیدي ) معاونت محترم پژوهشی وقت دانشگاه هنر(

  .را داریمو قدردانی تشکر 

  بهشید حسینی دکتر سید

  مدیر و مجري طرح تدوین استاندارد طراحی بیمارستان ایمن

  معماري و شهرسازي ي عضو هیئت علمی دانشکده

  دانشگاه هنر تهران

  



  

  شرکت همکارسخن مدیر عامل

  »مهندسین مشاور نقش پایدار«

  

  

ها و سایر مراکز درمانی به بیمارستان. گرددترین نیازهاي انسان تلقی میترین و اصلیاز مهمسلامتی 
ادث محسوب مردم در مواقع بیماري و بروز خطرات و حو ترین پایگاه و حامیهمراه پزشکان و پرستاران مهم

تلاشی مقدس و چند سویه است و ابعادي به  ،بهبود وضعیت درمان قدامات انجام شده در جهتا .شوندمی
  .داردمترتب گستردگی موضوعات موثر و 

فرآیندي که با . و بستر فرآیند درمان هستندها و مراکز درمانی بخشی از موضوع ایمنی پایداربیمارستان
طراحی .پذیردابد و با درمان و بهبود پایان میییه ادامه میگردد، با تجزیه و توصمعاینه و آزمایش آغاز می

تجهیزات، استانداردها و  ،هادقیق بر اساس فعالیتریزي و برنامه معماري ها مبتنی بر مبانی نظريبیمارستان
کارگیري استانداردها و روابط مناسب بین عملکردها تاثیر مستقیم در هب. روابط خاص بین فضاها است

  .بسترسازي مناسب درمان دارد

از گیري و طراحی، ضرورتی است که عنوان مرجع مستند براي تصمیم هب نامه و استانداردهاتدوین آئین
متناسب با  افض نیف ر تلاشی براي تطبیق طراحی علمی وحاض ي مجموعه.تر است ساخت بنا نیز با ارزش

هاي طراحی استاندارد دار که شرایط، الزامات و زمینهمند و جهتاي منسجم، هدفمجموعه. فرآیند درمان است
  .فضاي درمان را فراهم می آورد

ي معماري هپروژ130طراحی و نظارت بیش از  ي در زمینهسال سابقه  19با پایدار مهندسین مشاور نقش 
پشتیبان این مجموعه  ،افتخار دارد که بدون چشم داشتص طراحی مراکز درمانی، و شهرسازي و به خصو
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  مقدمه

هاي گوناگون جهت مبارزه با  ها مکانی براي تعامل و هماهنگی دانش ویژه بیمارستان مراکز درمانی به
رهاي مناسب طبیعتی مصنوع که باید بست .کنند ها را تهدید می زندگی انساناست که سر هایی ها و بیماري ناسازگاري

 .حداقلی نیز در طراحی اجتناب کردم اشتباهات عملکرديِخوبی فراهم کرده و حتی از انجاعملکردي را در آن   به
جهت رفع نواقص و عدم تکرار خطاهاي گذشته و همچنین افزایش منابع اطلاعاتی مهندسین، تدوین  ،بنابراین

گیري از   حاضر با بهره ي مجموعه. ریزي و طراحی بیمارستان بسیار ضروري و حائز اهمیت است استاندارد برنامه
هاي تخصصی  ها در جلسات و مصاحبه معتبر در داخل و خارج از کشور و نقد و بررسی آن ي ي انجام شدهها پژوهش

ف کردن این نیاز در راستاي برطر ،ي پزشکان و کارشناسان ي چندین ساله گیري از دانش و تجربه متعدد و نیز بهره
. ایجاد کندي کارشناسان و متخصصین امر  ي همه مناسب براي استفاده مرجعیبه این امید که  .قدم برداشته است

نیازهاي  توجه به ها باسازي آنبومیفراهم کردن منابعی منطبق با آخرین اطلاعات روز وتلاش این مجموعه، 
ي درمانی  شبکه ِ هاي کلی طور کلی  سیاستو نقاط قوت، کمبودها، فرهنگ و بهبهداشتی کشور، امکانات -درمانی
:زیر گردآوري شده است اول مجلد 10که در باشد میکشور 

عمومی جراحی/بخش بستري داخلی.1
  ) ICU(هاي ویژه بخش مراقبت.2

) ICCU(ي قلب هاي ویژه بخش مراقبت.3

.Inter(هاي متوسط قلب بخش مراقبت.4 CCU(

بخش زایمان.5
بخش اورژانس.6
بخش اعمال جراحی .7
هاي نوزادان بخش مراقبت.8
)CSSD(بخش استریل مرکزي.9

  در طراحی بیمارستان ایمنو الزامات عمومی  هااستاندارد.10

رئوس مطالب آن  که پرداخته استستریل مرکزياریزي و طراحی بخش استاندارد برنامه ي کتاب حاضر به ارائه
  :باشد میبه شرح زیر 

  .کندفصل اول به بررسی هدف، دامنه و تعاریف پرداخته و مفاهیم پایه را مطرح می-

را تحلیل کرده و الزامات استریل مرکزيش بخکردي و معماري فضاهاي هاي عملصهفصل دوم شاخ-
.دهدرو قرار می اجزاء معماري و چگونگی عملکرد بخش را پیشِ طراحی عمومی، الزامات طراحیِ

سیسات الکتریکی را ، تأسیسات مکانیکی و تأپزشکی عدي به ترتیب موضوعات تجهیزاتسه فصل ب-
.دندهنظر قرار مییان نکات طراحی، ابعاد ایمنی کار را نیز مدپوشش داده و ضمن ب

  .الذکر ارائه شده استایمنی در زمان بحران در هر یک از چهار فصل تخصصی فوق ااصول مرتبط ب

 طور اجمالی به کهبرخی مطالب نیز  وپایه و مباحث عمومی مرتبط با طراحی بیمارستان  اطلاعاتاست که گفتنی
به چاپ »نایمالزامات عمومی در طراحی بیمارستانو  هااستاندارد«تابدر ک ،اند مجموعه بررسی شده کتب دیگردر 
.رسد می





  کلیات طرح ـ بخش استریل مرکزي ـ موضوع، هدف و اهمیت طرح................................................. بیمارستان ایمن  ریزي و طراحی استاندارد برنامه

35وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی ـ دفتر توسعه منابع فیزیکی و امور عمرانی

موضوع طرح-1-1

1ی بخـش اسـتریل مرکـزي   ریـزي و طراح ـ اسـتاندارد برنامـه  «این مجلد با عنـوان  
  جلـد از مجموعـه   نهمـین عنـوان  بـه » 

هـاي لازم را در طراحـی ایـن    استانداردها و راهنمـایی  ،»ریزي و طراحی بیمارستان ایمناستاندارد برنامه«جلدي  10هاي  کتاب
ریزي و طراحی بخش استریل مرکزي کـه در   برنامه ياي بسیار متنوع تأثیرگذار بر نحوهبا توجه به فاکتوره .دهدبخش ارائه می

 7و داراي  خـوابی تخت 300هاي عمومیِعمدتاً بر روي بیمارستان ،دیدگاه اصلی این مجموعه اند، هاي آتی شرح داده شده فصل
  .ی، متمرکز شده استاي مختلف پزشکهآموزشی، شامل تخصصغیر و دولتی ،اتاق عمل عمومی 8یا 

ها، شامل مواردي است که خدمات بهداشتی با حـداکثر  مفهوم بیمارستان ایمن، فراتر از حفظ ساختارهاي فیزیکی بیمارستان
  .ظرفیت و بلافاصله پس از یک سانحه یا وضعیت اضطراري، در دسترس و کارآمد باشند

هدف و اهمیت طرح-1-2

ینـد  نیازمند فرآ ،زي و طراحی بیمارستانریبرنامه. هاي شهري هستند ن زیرساختتریدرمانی یکی از مهم-خدمات بهداشتی
زمـان و  صـورت هـم   سیسات مکـانیکی و الکتریکـی بـه   تأ ،بیمارستانی اي است که در آن فضاهاي معماري، تجهیزاتجانبههمه
  .پارچه مورد توجه واقع شوند تا بتوان به انسجام عملکردي در بیمارستان دست یافتیک

، یـک بیمارسـتان ایمـن   . شود که مباحث ایمنی نیز به این چهـار بخـش افـزوده گـردد    اهمیت این امر زمانی دو چندان می
. متوجه کمتـرین آسـیب گردنـد   و بیماران و کارکنان  شودن تخریبدر برابر بلایا  ،در زمان وقوع یک سانحهبیمارستانی است که 

توانـد بـه فعالیـت خـود ادامـه دهـد و      می،نیاز است بیمارستانش از هر زمانی به در چنین شرایط بحرانی که بی این بیمارستان
  .محور مهم، ارائه کند-جامعهسیساتأعنوان یک تبهخدمات بهداشتی را 

پـذیر  بالا بردن آگاهی و ایجاد تغییرات موثري است کـه بـا اطمینـان از سـاختار برگشـت     ،هدف از طراحی بیمارستان ایمن
سسـات  ؤپـذیري بـراي کارکنـان و م   خطر کـاهش و  ردهاز جان بیماران و کارکنان در برابر بلایا حفاظت ک ـ، تیسیسات بهداشأت

تواند لازم به ذکر است این طرح زمانی می.تضمین کند هاي پدافند غیرعاملو اجراي طرح از طریق مدیریت بحران رابهداشتی 
  .عمل به اجرا در آید ي وده و در عرصهکاملا موثر باشد که از ضمانت اجرایی لازم برخوردار ب

  

                                        

1.Central Sterile Supply Department
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کاربرد ي دامنه-1-3

  معیارهاي تخصیص تخت بیمارستانی-1-3-1

 بنـدي کشـور نیـز   معیارهاي تخصیص تخت بیمارستانی در نظام خدمات درمان تخصصی و بستري کشور که در سطح
  :از ندعبارت ،مدنظر قرار گرفته است

  تقسیمات کشوري.1

جمعیت، رشد جمعیت و حرکات جمعیتی.2
  جغرافیایی، راه و ارتباطات وقعیتم.3

  ي خدمات بستري ا اولین سطح ارائهفاصله ت.4

  ها شیوع بیماري.5

  متوسط ایام بستري.6

  ي خدمات ن فوریت و پیچیدگی ارائهمیزا.7

  فرهنگ، مذهب و زبان.8

  بیماردهی جامعه.9

  امکانات موجود.10

  مراکز آموزش پزشکی.11

  درآمد سرانه.12

  بیمارستانی تختریزي بر مبناي معیارهاي تخصیص برنامه-1-3-2

  تخت و منابع مورد نیاز تعدادي محاسبه-2-1- 1-3

تخت و منابع مورد نیاز در هـر منطقـه، بیمـاردهی جمعیـت      ي ي محاسبه ترین عامل و پایه طور کلی عمده به
نیـز   با توجه بـه میـزان بیمـاردهی و   . باشد ي تحت پوشش و برخی موارد دیگر می ثر از جمعیت حوزهأکه متاست 

البتـه بایـد توجـه    . توان با دقت مناسبی میزان تخت و منابع مورد نیاز را محاسبه نمود می ان،ربیما متوسط اقامت
عمـل و  هـاي   اتاقهاي بیمارستان نبوده و  تابع تعداد تخت تنهااستریل مرکزيریزي براي بخش  داشت که برنامه

محسـوب  تریل مرکـزي ریـزي بـراي بخـش اس ـ    ترین فـاکتور برنامـه   ، مهمدر بخش جراحی هاي مربوطه ویژگی
این کتاب، در راستاي معیارهاي تخصیص تخـت بیمارسـتانی،    )معماري(دوم شایان ذکر است در فصل. شوند می

  .ارائه شده است ریزي بخش استریل مرکزي برنامهتري در جهت  هاي جامع و دقیق شاخص
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  )شهرستان، ناحیه، منطقه و یا قطب(سنجی براي مراکز  مکان-2-2- 1-3

و  )راه و ارتباطـات (موقعیـت جغرافیـایی    ود، جمعیـت، امکانـات موج ـ  ،د تقسـیمات کشـوري  معیارهایی همانن
ي ارجاعی خدمات  بندي خدمات اساسی و تخصصی و تشکیل شبکه بندي و حوزه هاي کلان براي رده ریزي برنامه

این زمینـه   جهت اطلاعات بیشتر در. سنجی مراکز هستندکننده در مکانتعییناز جمله عوامل تخصصی در کشور
  .رجوع شود» استانداردها و الزامات عمومی در طراحی بیمارستان ایمن«به کتاب مرجع این مجموعه با عنوان 

  ها بندي بیمارستان سطح-1-3-3

  )بیمارستان درمان بستر(1سطح -3-1- 1-3

اي، توان بستري منطقهقه و نیز سیاست هاي تحت عنوان مراکز درمان بستر، بسته به جمعیت منطبیمارستان
اي دورهصـورت روزانـه و  توسط پزشکان متخصص شهرستان بهدارا هستند و ساعت را  24ماران براي حداکثر بی

هـا را تشـکیل   ، سـطح اول بیمارسـتان  واقعپزشک عمومی است و در  ي عهدهر مدیریت آنها ب. شوندپشتیبانی می
خانـه و  ، دارو، رادیولـوژي ی، آزمایشگاهدرمانی، مرکز تسهیلات زایمان-از یک مرکز بهداشتی ،این مراکز. دهندمی

  .اي تشکیل گردیده استدوره تکنیک تخصصی

  )بیمارستان شهرستان(2سطح -3-2- 1-3

 ي این نوع بیمارستان کـه در واقـع اولـین سـطح دسترسـی افـراد بـه خـدمات بسـتري اسـت، بـراي کلیـه            
مرکزیت شهرسـتان در   ي جمعیت منظور گردیده و مبناي تخصیص آن درجه میزان هاي کشور و با هرشهرستان

  . تقسیمات کشوري است

زنـان و   داخلـی، جراحـی، اطفـال،   (چهار بخش تخصصی اصلی  هاي منظور شده،در این سطح حداقل بخش
نظـر درها نیزاست و بسته به تعداد تخت منطقه، در صورت احراز شرایط، حداقل تخت براي سایر بخش) زایمان

نظـر گرفتـه  در نیـز  هاي ویژه جهت بیماران قلبـی طح در بخش داخلی، تختهمچنین در این س. شودگرفته می
  . شود می

  )ايبیمارستان ناحیه(  3سطح -3-3- 1-3

که خود داراي چهار تخصص اصلی اي احداث شده و علاوه بر ایناین نوع بیمارستان در مرکز هر بلوك ناحیه
آن ناحیـه کـه    ي هاي حوزههاي شهرستانانبیمارست ي هاي کلیهو یک بیمارستان عمومی است، از مجموع تخت

همچنـین  . انـد تعداد تخت هر کدام به تنهایی به حد نصاب ایجاد بخـش مسـتقل نرسـیده اسـت، تشـکیل شـده      
هایی که خود علاوه بر چهار تخت اصلی داراي ظرفیت تخت براي دو تخصص دیگر از جمله نوزادان و شهرستان

  . گیرندیاورژانس هستند، جزء این دسته قرار م
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  )ايبیمارستان منطقه(  4سطح -3-4- 1-3

اي بوده و علاوه بـر آن از مشخصات یک بیمارستان عمومی و ناحیه ي ها خود داراي کلیهاین نوع بیمارستان
معمـولاً ایـن   . انـد پوشش به حد نصاب نرسیده، تشکیل شـده  هایی که در هیچ یک از نواحی زیرِهاي بخشتخت

  .گردندان منظور میها در مراکز استبیمارستان

  )بیمارستان قطبی(  5سطح -3-5- 1-3

هاي بزرگ کشور از این نـوع بـوده کـه داراي    دانشگاهی در تعدادي از دانشگاه تخصصیِهاي فوقبیمارستان
  .ع شده از چند استان مجاور هستندخدمات و پذیرش بیماران ارجا ي تخصصی و مسئول ارائهخدمات فوق

  )بیمارستان کشوري(  6سطح -3-6- 1-3

فـرد و نـادر   هخدمات منحصـرب  ي کنندهکشور بوده که ارائه ي ویژه تخصصیِرستان کشوري، از مراکز فوقبیما
.گیرنددر مرکز کشور قرار می ها معمولاًگونه از بیمارستان این. تخصصی استفوق

  

  خوابتعداد تخت  رده شهري  سطوح

  -  بیمارستان درمان بستر  1سطح 

  خواب تخت 96تر از کم  بیمارستان شهرستانی  2سطح 

  خواب تخت 300تا  96  ايبیمارستان ناحیه  3سطح 

  خواب تخت 600تا  300  ايبیمارستان منطقه  4سطح 

  خواب تخت 800تا  600  بیمارستان قطبی  5سطح 

  خواب تخت1000تا  800  بیمارستان کشوري  6سطح 

  

  ها در سطوح مختلف بیمارستان تعداد تخت -1-1جدول شماره

  

تـدوین   اتاق عمل عمومی 8یا  7و داراي  خوابیتخت 300هاي عمومیِبیمارستانمبناي بر کتابکاربرد این  ي دامنه
از  ،تخصصـی یـا سـطوح بـالاتر     هـاي تـک   در بیمارسـتان  استریل مرکـزي بخشریزي  برنامهکه  با وجود این. گشته است

اسـتریل  ریزي و طراحی بخـش   ي برنامه موعه، در زمینهمطالب این جلد از مجاز ي این مطالعات خارج است، ولی  محدوده
  .توان کمک گرفت مینیز  موارد مذکوردر مرکزي 

در الگوي بیمارستان ایمن، منظور از ایمنی، ایمنی در برابر تهدیدات ناشی از جنگ در مواجهـه و اصـابت غیرمسـتقیم   
  .زلزله است هاي متعارف و یا ایمنی در برابر مخاطرات طبیعی با تاکید برسلاح
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روش اجراي طرح-1-4

هاي مربوط به ایجاد ضوابط و اصولی است که توسط یک مرجـع یـا منبـع موثـق یـا توافـق        تدوین استاندارد شامل فعالیت
ي داشـتن ابعـاد یـا فـرم      واسـطه  این اصول بـه . رسمیت شناخته شود عنوان پایه و اساسی براي سنجش و مقایسه به عمومی، به

  .شوند محسوب مین مورد تری اگیرترین و یا عمومیمرسوم و همیشگی، فر

یعنی بایستی بتواند بـه  . گیرد؛ لیکن باید داراي انعطاف نیز باشدیک الگو و تثبیت آن انجام می استانداردسازي از طریق تهیه
  .دروز شومورد استفاده قرار گرفته و برحسب ضرورت بازنگري و به ،تناسب نیازها و تغییرات شرایط محیطی

  :تدوین استاندارد به صورت زیر استمراحل 

  یید موضوعأانتخاب، بررسی و ت.1

  تعیین دبیر تدوین استاندارد و ابلاغ موضوع.2

  منابع/انتخاب منبع.3

  انتخاب اعضاي کمیسیون اولیه و دعوت از آنان جهت همکاري.4

  استاندارد ي نویس اولیهپیش ي تهیه.5

  استاندارد در این کمیسیون ي س اولیهنویانتخاب اعضاي کمیسیون فنی و بررسی پیش.6

  نویس اولیه و حضور در این کمیسیونانتخاب اعضاي کمیسیون نهایی و دعوت از آنان جهت بررسی پیش.7

  هالمللی مربوطبین ي نویس نهایی استاندارد در کمیتهبررسی پیش.8

  انتشار به عنوان استاندارد رسمی کشور.9

مدیریت و منابع به عنـوان   زیر نظر معاونت توسعه» ریزي و طراحی بیمارستان ایمناستاندارد برنامه«جلدي  10ي مجموعه
عمرانـی تـدوین گردیـده     امـور منابع فیزیکی و  توسعهدفتر  با حمایتاستاندارد وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی کشور 

کارشناسـان  و ، پیمانکـاران مورد توجه مشاورانقیق الزامات ارائه شده در این کتاب باید به طور کامل و دبنابراین نکات و . است
.قرار گیردبیمارستانمحترم طراحی
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43 عمرانی امورمنابع فیزیکی و  توسعهاشت، درمان و آموزش پزشکی ـ دفتر وزارت بهد

  کاربرد ي کلیات، حدود و دامنه-2-1

  خدمات استریل-2-1-1

بار مصرف  اعم از یک(آن کلیه لوازم، اقلام و تجهیزات  يواسطه باشد که به خدمات استریل شامل کلیه فرآیندهایی می
 بـدنِ  مخـاطی یـا   در تماس مستقیم با نقـاط اسـتریل   ،خدمات تشخیصی و درمانی ي به منظور ارائه که )و چندبار مصرف

بـراي   در واقـع خـدمات اسـتریل    .شـوند  می پاكهاي مقاوم  میکروارگانیسموجود تمامیگیرند، از  حیوان قرار مییا  انسان
با توجه بـه اینکـه   .باشد از آن، کنترل عفونت می باشد و هدف نهایی عملکرد قلب براي بدن انسان می بیمارستان به مثابه

،باشـد نمـی  پـذیر  امکانم و تجهیزات مذکور طی فرآیند شستشو و ضدعفونی ها از لوازم، اقلامیکروارگانیسم ي زدودن کلیه
لازم به توضیح است خدمات استریل شامل مجموعه فرآیندهاي مربوطه، اعـم از   .باشدي میرفرآیند استریل ضرو بنابراین

طمـئن از آنهـا بـا ضـریب     م ي استفادهدر نهایت منجر به  بندي، و استریل بوده و سازي و بسته شستشو و ضدعفونی، آماده
  .شود ایمنی بسیار بالا می

ریـزي   باشد که بر حسب برنامه مورد نیاز می) وابستهیا مستقل اعم از(خدمات استریل در مراکز درمانی مختلفي ارائه
در  .باشد یا وابسته به سایر مراکز خدمات استریل بوده و خدمات استریل مورد نیاز ي دهنده ممکن است ارائه ،مرکز مربوطه

این کتاب،  ي لازم به توضیح است با توجه به دامنه. ادامه انواع خدمات استریل واقع در شبکه درمانی شرح داده شده است
.اشاره شده استبه خدمات استریل وابسته به مراکز درمانی تنها

1
  

  خدمات استریل در مراکز درمانی-1-1- 2-1

هاي  ، اورژانسهاي مختلف درمانگاه درمان سرپایی شامل مراکز درمانی مختلف اعم از مراکز درخدمات استریل
هـا و مراکـز تحقیقـاتی     بیمارسـتان  ،عمـومی و تخصصـی  هـاي   بیمارسـتان  جراحی محـدود، اکز مر ،و غیره لمستق

در واقع خدمات . گردد ارائه می و غیره و مستقل، مراکز تحقیقات پزشکی پزشکی هاي مختلف آزمایشگاه دامپزشکی،
کننده نیازهاي داخلی خود بوده و در بعضـی مـوارد ممکـن     در اغلب موارد تأمین ،شده در چنین مراکزي استریل ارائه

  .است به خارج از مرکز نیز خدمات استریل ارائه نمایند

                                                     

هاي صنعتی و  بار مصرف، آزمایشگاه هاي اقلام و لوازم پزشکی یک هاي بهداشتی و دارویی، کارخانه توان به کارخانه شود، می از سایر مراکزي که در آنها خدمات استریل ارائه می.1
.غیره اشاره نمود
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  خدمات استریل مستقل-1-2- 2-1

ت با توجه به اینکه خدمات استریل از اهمیت و حساسیت بالایی برخـوردار بـوده و در همـین راسـتا از تجهیـزا     
ي مستقل به منظور ارائه کاملا شود، ممکن است بعضی از مراکز استریل به صورت استفاده می قیمت پیچیده و گران

این مراکـز بـر    خدمات در این صورت تعیین موقعیت و حجم. دنبینی شو خدمات استریل به سایر مراکز درمانی پیش
پـذیرد؛ بـه    صورت می ،ترسی به این مراکز درمانیهاي دس تحلیل تعداد مراکز درمانی تحت پوشش و شریان اساس

این خـدمات، ضـمن بـالا بـردن کیفیـت فرآینـد        ي دهنده یابی مناسب و ساخت مراکز ارائه نحوي که بتوان با مکان
.جویی نمود خدمات استریل، از نظر اقتصادي نیز صرفه

1
  

  خدمات استریل در بیمارستان عمومی-1-3- 2-1

هاي مورد نیـاز،   تنها محدود به یک بخش نبوده و در بخشهاي عمومی  تانشده در بیمارس خدمات استریل ارائه
 ي دهنـده  یی که به نـوعی ارائـه  ها در ادامه به معرفی بخش.شود خدمات مربوطه بر اساس نیازهاي مقتضی ارائه می

  .پرداخته شده است شوند، محسوب می در بیمارستان عمومی خدمات استریل

  2بخش استریل مرکزي-1- 2-1-1-3

این بخش به عنوان قلب . شود ن خدمات استریل در بیمارستان در بخش استریل مرکزي ارائه میتری جامع
حـائز اهمیـت    ،بیمارسـتان  کننـده اسـتفاده هـاي   خدمات استریل به بخش ي تپنده بیمارستان در راستاي ارائه

ابزارهاي سایل وباشد که طی آن و خدمات استریل این بخش شامل کلیه فرآیندهایی میترین  عمده. باشد می
و  شدهبندي، استریل و انبار  سازي و بسته شستشو، آماده ها، و سایر بخش بخش اعمال جراحی در شده استفاده

در اختیـار  خـدمات تشخیصـی و درمـانی بـه بیمـاران،      ي ارائـه  مجدد بـه منظـور   ي استفاده نهایت جهتدر
داده قـرار   هـا  اورژانـس، درمانگـاه و بسـتري   هـاي ویـژه،    ، زایمان، مراقبتاعمال جراحیهمچون یهای بخش

مصرف پس از مصرف، از چرخه خدمات استریل خـارج شـده و از    بار لازم به توضیح است اقلام یک .شوند می
 بنـدي، اسـتریل و انبـار    سازي و بسته توان به آماده همچنین از سایر خدمات این بخش می .شوند بین برده می

.اي تمیز و همچنین انبار و توزیع اقلام و لوازم مصرفی نو و استریل اشاره نمود اقلام و لوازم مصرفی یا پارچه

بـه صـورت کلـی     .ممکن است متفاوت باشد ،مختلفهاي بخش استریل مرکزي در بیمارستان خدماتسطح
اسـتریل، بـه    ابزارهاي لوازم و این بخش مسئولیت خطیري در قبال صحیح بودن، کارآمد بودن و ایمن بودن

.جراحی دارد ژه مرتبط باوی
3

  

  

                                                     

هاي پیشرفته آغاز شده و در این خصوص پیشنهاداتی هم در کشور ایران صـورت گرفتـه اسـت کـه     لازم به توضیح است روند متمرکزسازي خدمات استریل در بعضی از کشور.1
.هنوز به مرحله اجرایی نرسیده است

2.Central Sterile Supply Department (CSSD)

همچنین ممکـن  . رکات یا مدیریت در نظر گرفته شودهاي تدا اي از بخش هاي کشورهاي دیگر، ممکن است بخش استریل مرکزي به عنوان زیرمجموعه در بعضی از بیمارستان.3
.هاي بخش استریل مرکزي در نظر گرفته شود است مسئولیت توزیع اقلام استریل خارج از حیطه مسئولیت
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  راحیج اعمال شبخ-2- 2-1-1-3

شود، با این حال بخـش   ی ارائه میجراح بخش اعمالتریل مرکزي بهترین خدمات بخش اس اگرچه عمده
 خـود در حـوزه خـدمات    نیز به صورت مستقل در راستاي تأمین بخـش محـدودي از نیازهـاي    اعمال جراحی

خـدمات مـذکور تـداخلی بـا      .دهـد  ارائـه مـی   عملهاي  اتاقخدمات مربوطه را به صورت محدود به  استریل،
، عمـل خدمات بخش استریل مرکزي نداشته و تنها در راستاي سرعت بخشیدن به فرآیندهاي مربوط به اتاق 

این خدمات در قالب شستشوي اولیه، استریل محدود و انبار اقلام استریل روزانـه صـورت   . شود بینی می پیش
  .گیرد می

  1بخش درمانگاه-3- 2-1-1-3

اغلـب ایـن    ونیاز به اقلام و لوازم اسـتریل دارد   ،شده در درمانگاه خدمات تشخیصی و درمانی ارائهاگرچه
بـا ایـن حـال در ایـن بخـش و بـه منظـور         ،شـود  بخش استریل مرکزي تأمین می ي واسطه اقلام و لوازم به

اي که  هاي معاینه زشکی و اتاقدرمانگاه دندانپ رسیدن به لوازم و تجهیزات مورد مصرف در جلوگیري از آسیب
ارائـه   به صورت محدود خدمات استریلدهند،  و غیره ارائه می 3سکوپیولونوک، 2خدمات تخصصی آندوسکوپی

  .شود می

  بخش آزمایشگاه تشخیص طبی-4- 2-1-1-3

، خدمات استریل از اهمیت آزمایشگاه تشخیص طبی گرفته در بخش ماهیت فرآیندهاي صورت ا توجه بهب
 ـ از طـرف دیگـر   .باشـد  کارکنان این بخش برخـوردار مـی   جهت تأمین سلامت درویژه بسیاري به  ه جهـت ب

خدمات استریل مورد نیاز این بخش در مقایسه با سایر  شده در این بخش و تفاوت در حساسیت اقلام استفاده
 ن ارتباطبنابرای. شود در خود بخش تأمین می ،تمام خدمات استریل مورد نیاز این بخش هاي بیمارستان، بخش

  .شود بینی نمی مابین بخش آزمایشگاه تشخیص طبی و بخش استریل مرکزي پیش عملکردي

  

ي خدمات استریل، در این کتاب تنها به الزامات و اسـتانداردهاي بخـش اسـتریل     دهنده ارائه هاي بخشاز میان 
  .ي خدمات استریل پرداخته شده است بخش در ارائه ترین مهممرکزي به عنوان 

  

  

  

                                                     

.نیز اشاره شده است» درمانگاه و آزمایشگاه فیزیولوژي«هاي پیشین از همین مجموعه با عنوان  در کتاب.1

.شود پذیر می واسطه دوربین آن مشاهده داخل به وضوح امکان باشد که اغلب از راه دهان وارد بدن شده و به اي تشخیصی مییکی از پرکاربردترین ابزاره.2

.برداري نیز دارد باشد که از راه مقعد وارد روده شده و علاوه بر تشخیص، امکان نمونه ابزار تشخیصی مشابه آندوسکوپی می.3
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  عریف و عملکرد بخش استریل مرکزيت-2-1-2

ابزار پزشکی یا تجهیزات  مستقیم شامل تماس آنها ي مهه کهگیرد  ها عمل جراحی صورت می هر ساله در دنیا میلیون
هـاي   یکی از خطرها و عوارض اصلی تمـام روش  بوده و هموارهبیمار  بدن غشاهاي مخاطی و هاي استریل جراحی با بافت

بـه منظـور کنتـرل عفونـت و     بینی بخش استریل مرکزي در بیمارسـتان   در واقع پیش .شود ب میمحسوپزشکی و درمانی 
  .کند در حفظ سلامتی بیماران و کارکنان ایفا می حیاتیها بوده و نقش  کنترل بیماري

و بندي، اسـتریل   سازي و بسته عملکرد بخش استریل مرکزي شامل انجام کلیه فرآیندهاي شستشو و ضدعفونی، آماده
استریل نمودن ابزارهاي جراحـی،   آن وظیفهو  باشد هاي مربوطه می نگهداري اقلام و لوازم استریل تا زمان توزیع به بخش

استفاده  ، عملکرد بخش استریل مرکزي عبارت است ازتر تعریف دقیق به عنوان .باشد ها می زایمان، درمانگاه و سایر بخش
زاي خونی بر روي یک سطح  یا نابود کردن عوامل بیماري نمودنکردن، خنثی  اكاز وسایل فیزیکی و شیمیایی به منظور پ

یا وسیله، به نحوي که دیگر امکان انتقال عوامل عفونی وجود نداشته و سطح یا وسیله مورد نظر جهت تمـاس بـا دسـت،    
  .استفاده یا توزیع، کاملا ایمن باشد

، 1اسـپورها  ،هـا  ها، ویـروس  بی اعم از باکتريونواع موجودات میکرا تمامیفرآیندي است که طی آن  یا ستَرون استریل
 شدهبراي کارآیی بهتر استریل، بایستی لوازم و اقلام پیش از فرآیند استریل، کاملا شسته . روند از بین می ها ها و قارچ انگل

  .شوندسطحی هاي تا عاري از هرگونه آلودگی

گیرنـد   هاي مربوطه، در این بخش تحت فرآیندهاي مذکور قرار می ز بخشآوري ا کلیه اقلام و لوازم کثیف پس از جمع
  .شوند هاي مربوطه، در این بخش نگهداري می و در نهایت تا زمان توزیع آنها به بخش

  خدمات استریل در بیمارستان ي روند ارائه-2-1-3

کزي، فاقد مفهوم عملکـردي  بخش استریل مر از پشتیبانی دریافت خدمات بدون) و هر مرکز درمانی دیگر(بیمارستان 
هاي مربوطه از اهمیت بسیاري برخوردار  خدمات بخش استریل مرکزي به بخش ي بنابراین روند ارائه. مورد نیاز خواهد بود

از  ،تجهیـزات کثیـف   در گـاهی مـوارد  تر نیز اشـاره شـد، تمـام اقـلام، لـوازم و       به طور کلی همانطور که پیش. خواهد بود
در بخش اسـتریل مرکـزي    .شوند آوري شده و به بخش استریل مرکزي منتقل می معکارکنان جط هاي مربوطه توس بخش

هـاي   شده، در اختیـار بخـش   گیرد تا در نهایت به صورت استریل تمام فرآیندهاي مربوطه نسبت به اقلام کثیف صورت می
مرکزي امکان شستشوي آنها را نـدارد، بـه   به جهت آنکه بخش استریل  نیز اي کثیف اقلام پارچه .کننده قرار گیرد استفاده

 شوند تا فرآیندهاي مربوطهمیبه بخش استریل مرکزي منتقل  ،پس از شستشو شوند و بخش رختشویخانه تحویل داده می
علاوه بـر اقـلام کثیـف کـه وارد بخـش      .کننده قرار داده شوند هاي استفاده صورت گرفته و در اختیار بخش نسبت به آنها
از بخش انبـار مرکـزي یـا    ) استریل یا غیراستریل(شوند، بعضی از اقلام هم ممکن است به صورت نو  زي میاستریل مرک

شوند که نسبت به نو یا استریل بودن، فرآینـدهاي مربوطـه نسـبت بـه آنهـا       وارد بخش استریل مرکزيداروخانه مرکزي 

                                                     

1.sporeکنند شوند و در صورت زنده ماندن، در کنار محیط کشت قرار گرفته و سریع رشد می دات در روند استریل محسوب میترین موجو اسپورها از مقاوم.
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در بیمارستان عمومی به صورت دیـاگرام زیـر    خدمات بخش استریل مرکزي ي به صورت کلی روند ارائه .گیرد صورت می
  .نشان داده شده است

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  هاي استریل انواع روش-2-1-4

شـود و در ایـن خصـوص ممکـن اسـت       هاي مختلفی جهت استریل نمودن اقلام و لـوازم بـه کـار گرفتـه مـی      روش
هـاي اسـتریل بـر اسـاس فیزیکـی یـا        شهاي رایـج، رو  بندي در یکی از تقسیم. صورت گیردهاي متفاوتی نیز  بندي تقسیم

هـاي اسـتریل در طـول زمـان منسـوخ       با توجه به اینکه بعضی از روش. اند بندي شده ، طبقهاستریلفرآیند شیمیایی بودن
. صورت گرفته استهاي رایج استریل در ایران  ن کتاب بر اساس روشهاي استریل در ای بندي روش اند، بنابراین طبقه شده

و  رسانی به آنها م و در جهت جلوگیري از آسیبلواز و بر اساس نوع اقلام و ذیل بندي بر اساس طبقه ستریلانتخاب روش ا
  .گیرد صورت می هاي مدیریتی هاي بیمارستان و روش سیاستدر نهایت 

  استریل با بخار آب-4-1- 2-1

پرکـاربردترین   ،شده تحت فشار هاي موجود براي استریل، گرماي مرطوب به شکل بخار اشباع از بین همه روش
، ارزان بـودن  غیرسمی توان به هاي بارز این روش می از ویژگی .آید استریل به حساب میترین روش  و قابل اطمینان

از طرف دیگـر اسـتفاده    .اشاره نموداسپور و نفوذ بسیار خوب قابلیت از بین بردن  ،ی سریعکش میکروب قابلیت، بودن

بخش 
استریل 
مرکزي

هاي  بخش
کنندهاستفاده

رختشویخانه بخش 

بخش انبار مرکزي

اي تمیز اقلام پارچه

)تریل و غیراستریلاس(اقلام نو 

اي کثیف اقلام غیرپارچه

اقلام 
اي  پارچه

کثیف

توزیع اقلام، لوازم و تجهیزات 
استریل

نمودار روند ارائه خدمات بخش استریل مرکزي -1- 2شکل 
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زدگـی و خورنـدگی بـر روي ابـزار فلـزي       اثـرات زنـگ   باشد کـه شـامل   مینیز هایی  محدودیت از این روش داراي
ها، کاهش توانـایی انتقـال نـور در     ها و روغن خصوص وسایل دندانپزشکی، خمیرشدن پودرها و تخریب برخی ژلهب

  .شوند میگیري  هاي قالب و افزایش زمان سخت شدن خمیرها و گچ 1ها لارنگوسکوپ

در دمـاي معـین و بـه     ،در معرض بخار تحت فشـار  )اتوکلاو(استریل اخل دستگاه در این روش، اقلام و لوازم د
بنابراین بخار، فشار، دما و زمان، چهار عامل اصلی استریل بـا بخـار بـه حسـاب     . گیرند مدت زمان مشخص قرار می

سـتریل بـا بخـار    روش ا. شـوند  کاملا خشک می استریلتمام اقلام و لوازم پیش از خارج نمودن از دستگاه . آیند می
  .براي تمام اقلام و لوازمی که در برابر گرما و رطوبت مقاوت داشته باشند، مناسب است

  :شود هاي استریل بخار به منظور استریل اقلام و لوازم متخلخل در نظر گرفته می دو نوع از دستگاه

  2تحت جاذبه یا گراویتی تخلیهاستریل با بخار آب به صورت -1- 2-1-4-1

تر از هـوا اسـت،    شود و چون بخار سبک میوارد  استریلي هاي محفظه ز بالا یا کنارهدر این روش بخار ا
اتوکلاوهـاي تحـت   . شود تخلیه بیرون رانده می ي از طریق دریچه به کمک نیروي جاذبه و محفظه ههوا از ت

هـاي   بالـه هاي آزمایشگاهی، محصولات دارویی و آبی، از بـین بـردن ز   سازي محیط جاذبه معمولا براي آماده
. شـوند  طور مستقیم با سطح آنهـا در تمـاس باشـد، اسـتفاده مـی     بهداشتی و وسایل غیرمتخلخلی که بخار به

برخـوردار هسـتند و بـه طـور     زمان نفوذ بخار طولانی از به دلیل وجود هوا، تحت جاذبه، هاي استریل دستگاه
3هیزات لاپاروسکوپیهمچون تج(خالی عدم امکان استریل اقلام و لوازم تو کلی به دلیل

  .شوند توصیه نمی) 

  4استریل با بخار آب به صورت تخلیه تحت خلأ-2- 2-1-4-1

مـا کیفیـت   ، اباشـد مـی وا و محدود به میزان دما و تخلیـه ه ـ  اندك روش با روش قبلیتفاوت این اگرچه 
 شود یبینی م پیش یک پمپ خلأهاي استریل نوع از دستگاهدر این  .باشد استریل در این روش قابل توجه می

، امکـان  ویژگی بارز برخورداري از پمپ خلأ .تخلیه شود ،، پیش از دمیدن بخارتا هواي داخل محفظه استریل
بـه طـور کلـی ایـن روش      .باشد میمتخلخل  اقلامحتی  اقلام و لوازمتقریبا از لحظه اول به داخل  نفوذ بخار

عملکـردي و کـارآیی    ي بـودن چرخـه   سریعهاي استریل مرکزي کاربرد دارد و دلیل آن  تقریبا در تمام بخش
کامل هـوا و میـزان نفـوذ بخـار      ي لازم است که تخلیه تحت خلأ هاي استریل دستگاهدر  .باشد بیشتر آن می

  .ارزیابی و پایش شود

                                                     

ابزاري تشخیصی جهت مشاهده حنجره و تارهاي صوتی.1
2.Downward displacement (gravity) sterilizers

.شود واسطه برش محدود، وارد شکم و لگن می ابزاري تشخیصی که به.3

4.Pre-vacuum sterilizers
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  1استریل سریع-4-2- 2-1

یل وجـود  بندي آنها براي فرآیند استر امکان بسته که با ابعاد محدود ابزار سریع از این روش براي استریل نمودن
باشد کـه در آن اجسـام در    هاي استریل با بخار می روش ي شده این روش در واقع روش اصلاح.رود به کار می ندارد،

فرآینـد   د ونگیر کند، قرار می اي که بخار با سرعت به داخل آن نفوذ می محکم و پوشیده ي یک سینی باز یا محفظه
هاي استریل دستگاهنسبت به  در مدت زمان کمتريدر این روشفرآیند استریل . دیرگ می صورتبه سرعت  استریل

و اغلـب در   گیـرد  صورت مـی محدود در شرایطگیرد و استفاده از آنها تنها در مواقع اضطراري و  معمول صورت می
آنهـا، بـه دلایـل    بندي اقلام و لوازم و سپس استریل  اگرچه روش بسته. شوند بینی می پیشعملهاي  مجاورت اتاق

شود، اما اجراي صحیح استریل سـریع، یـک    بندي ترجیح داده می متعددي نسبت به روش استریل سریع بدون بسته
  .باشد روش مؤثر و مناسب براي استریل نمودن وسایل حیاتی پزشکی در شرایط خاص می

  استریل در دماي پایین-4-3- 2-1

هـاي   دسـتگاه در  تـوان  نمـی  دهنـده خـود،   ا مواد تشکیلاقلام و لوازم را به جهت ماهیت عملکردي و یبرخی از 
استریل اقـلام  بسیاري به منظور هاي جایگزین  روش ،هاي گذشته در سال. رایج و با دماي بالا استریل نمود استریل

  .ترین آنها اشاره شده است اند که در ادامه به معروف و لوازم حساس به دما معرفی شده

  2اکساید اتیلن-1- 2-1-4-3

اسـتریل  از این دستگاه به منظـور  . باشد می اتیلن اکسایددما دستگاه  وع دستگاه استریل کمترین ن معروف
درجه سانتیگراد را نداشته اما سـازگار بـا بخـار و گرمـاي خشـک       60اقلامی که قابلیت تحمل دماي بیش از 

 حین فرآیند اسـتریل، در سمی بوده و ممکن است اتیلن اکسایدبا توجه به اینکه گاز . شود می استفادههستند، 
 هربار پس از اتیلن اکسایدتوجه به تمهیدات ویژه به منظور تخلیه کامل گاز  شود، بنابراین لوازمجذب اقلام و 

بـراي هربـار   زمـان طـولانی    توان به می ،این روش ترین نقاط ضعف مهماز . باشد فرآیند استریل ضروري می
این در مقابل بارزترین ویژگی  .اشاره نمودي بیماران و کارکنان بالا و خطرناك بودن گاز برا ي ، هزینهاستریل

وارد نمـودن  بـدون   ،جهت استریل نمودن لوازم پزشکی حساس بـه دمـا و رطوبـت    آن کارآیی مناسب، روش
هـاي جدیـدتر و    بـه طـور کلـی اگرچـه بـا ظهـور روش       .باشد میآنهاي دهنده آسیب به مواد تشکیل هرگونه
هاي آینده کاملا منسوخ و ممنـوع خواهـد شـد، امـا همچنـان       در سال اتیلن اکسایدز گاز استفاده اتر،  مناسب

  .با این روش باعث شده است همچنان در سطح وسیع از این روش استفاده شود کیفیت استریل

را با استفاده از سفارش  جهت استریل اقلام حساس به دما اتیلن اکسایدها استفاده از  بسیاري از بیمارستان
یـک سیسـتم مرکـزي     بینـی  پـیش  ي واسـطه  بـه یا  و نداشته باشند اتیلن اکسایدابزارهایی که نیاز به استریل 

  .اند ف نمودهذخود ح ي در شهر و خارج از بیمارستان، از برنامه اتیلن اکسایداستریل 

                                                     

1.flash  
2.Ethylene Oxide (ETO)  
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  1پلاسما-2- 2-1-4-3

و ایـن   ردگی ـ صـورت مـی  و بـه صـورت شـیمیایی    گـاز پلاسـما   ي واسطه روش بهاین فرآیند استریل در 
کننده  تعییندو عامل  .باشد دما می هاي استریل کم شدن با سایر دستگاه تکنولوژي به سرعت در حال جایگزین

اسـتفاده از روش   .شـوند  محسـوب مـی  ،ورودي و شدت خلأ پلاسماي نوع گاز،این روش در میزان اثربخشی
اقلام و لـوازم حسـاس   آن ي واسطه ه بهآید ک به حساب میهاي نوین و مؤثر در استریل پلاسما یکی از روش

به طور معمول فرآیند استریل در این روش براي .شوند استریل می ،بدون ایجاد پسماند سمی و رطوبت به دما
  .گیرد شده صورت می بندي اقلام و لوازم بسته

و  )اد سلولزيهمچون مو(هاي رطوبت  کننده استریل مایعات، پودرها یا سایر جذب به منظوراین دستگاه از 
در بعضی از  .شود استفاده نمیبه طور کلی موادي که امکان تغییر خواص آنها در معرض فشار کم وجود دارد،

  .شوند استریل می اکساید اتیلن توسط گاز موارد، اقلام و لوازمی که با گاز پلاسما سازگاري ندارند،

  2فرمالدئید-3- 2-1-4-3

براي استریل اقلام و لوازم حساس به دما و رطوبت استفاده در این روش از بخار سرد به همراه فرمالدئید
تـر   و هزینه کماتیلن اکسایدروشتر نسبت به  استریل کوتاهزمان این روش مزایایی همچون  اگرچه .شود می

در همچنـین فرآینـد اسـتریل    قدرت نفوذ بیشـتري داشـته و    اتیلن اکسایدبا این وجود گاز ، دارد نسبت به آن
را بـه   مربوطـه  تاکنون این روش نتوانسته استانداردهاي.گیرد صورت میتري نسبت به فرمالدئید دماي پایین

  .هاي اخیر در ایران نیز منسوخ و ممنوع شده است در سال استفاده از آن خود اختصاص دهد و

  هاي استریل سایر روش-4-4- 2-1

بخـار اسـتفاده شـده اسـت، امـا      هـاي اسـتریل    استریل اقلام غیرحساس به دما همواره از دسـتگاه اگرچه براي 
بـه خصـوص   (هـاي اسـتریل    روش. دما همواره دچار تحول و تغییـر بـوده اسـت    تکنولوژي استریل اقلام حساس به

در سـطح جهـانی شـکل    نیـز   بسیار دیگريهاي  روش نبوده ومذکورهاي  روش، محدود به )استریل در دماي پایین
بـه طـور کلـی    . نـد  برخورداري از کیفیت استریل مناسب، منسـوخ شـده   بسیاري از آنها با توجه به عدم که اند گرفته
  .باشد هاي استریل در دماي پایین همواره در حال پیشرفت و تغییر می روش

  

  

  

  

                                                     

  )Hydrogen Peroxide Gas Plasma(پلاسماي پراکسید هیدروژن .1

2.Formaldehyde
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  بخشی در بخش استریل مرکزي خدمات درون-2-1-5

باشد،  ان میبا توجه به اینکه ماهیت عملکردي بخش استریل مرکزي، پشتیبانی از خدمات درمانی و تشخیصی بیمارست
 اسـتریل، خـدمات   این خدمات شامل خـدمات . باشد شده در این بخش از تنوع محدودي برخوردار می بنابراین خدمات ارائه

هـر یـک از   بـه  ادامهدر.باشد بهداشت وکنترل عفونت، خدمات آموزشی، خدمات اداري و مدیریتی و خدمات پشتیبانی می
  .پرداخته شده استشود، ارائه میمختلف انکارکنتوسطبخشداخلکه در  خدماتاین 

  خدمات استریل-5-1- 2-1

تمـام خـدماتی کـه    . گیـرد  شده در بخش استریل مرکزي حول خدمات استریل آن صورت می تمام خدمات ارائه
بنـدي، اسـتریل و    سازي، بسته دیده این بخش در راستاي فرآیندهاي شستشو، ضدعفونی، آماده هاي آموزش تکنسین

.دهند دهند، خدمات استریل بخش را شکل میانبار ارائه می

خدمات بهداشت و کنترل عفونت-5-2- 2-1

گیـرد، بنـابراین    شده در این بخش در راستاي کنتـرل عفونـت شـکل مـی     ماهیت خدمات ارائه با توجه به اینکه
هرگونـه  . باشـند  مطرح مـی  شده در این بخش خدمات ارائه ترین حساس خدمات بهداشت و کنترل عفونت به عنوان

هـاي تشخیصـی و    هاي بسیاري را بر عملکرد بخـش  تواند آسیب سریع و صحیح این خدمات، می ي وتاهی در ارائهک
هاي تشخیصی  علاوه بر اینکه سایر بخش .درمانی مربوطه وارد و بیماران و کارکنان را با خطرات حیاتی روبرو سازد

اشند، کارکنان این بخش نیـز بـه همـان میـزان     ب و درمانی متأثر از خدمات بهداشت و کنترل عفونت این بخش می
و نظافت بخش، ارزیابی و پـایش  بنابراین در این بخش خدماتی از قبیل کنترل بهداشت .پذیر باشند توانند آسیب می

 و نظارت بر عملکرد کارکنان جهت حفظ کیفیـت خـدمات بهداشـت   ، ها و فرآیندهاي مربوطه مستمر کیفیت دستگاه
تـرین خـدمات    یکـی از مهـم  . شـود  ارائه مـی  آب مصرفی این بخش از نظر میکروبی و غیره ، کنترلکنترل عفونت

که در راستاي کنترل کیفیت فرآیندهاي مربـوط بـه   باشد  میهاي شستشو و استریل  ارزیابی و پایش دستگاهمذکور، 
 باشد که می 1اي شیمیاییاستفاده از اندیکاتوره ،ها یکی از این روش. گیرد صورت می هاي مختلف و به روشاستریل

واسـطه   د تا بهنشو چسبانده می هاي استریل، بر روي آنها به داخل دستگاه هاي اقلام و لوازم بستهپیش از وارد کردن 
هـا، اسـتفاده از    هاي کنترل کیفیت دستگاه یکی دیگر از روش.شود کنترل، کارآیی فرآیند استریل امکان تغییر رنگ

 .یـرد گ صورت می هاي استریل اي همه دستگاهبه صورت هفتگی بر باشد که ه استریل میبراي دستگا آزمایش اسپور
، در صورت عدم تأیید کیفیت استریل، کلیه اقلام و لوازم ها به طور کلی در هرکدام از مراحل ارزیابی و پایش دستگاه

هـاي   شـدن آنهـا بـه بخـش     تادهآوري نموده و در صـورت فرس ـ  ها و یا انبار استریل جمع مربوطه را از داخل دستگاه
مسـئولیت ارتبـاط بـا     ،بخش رئیسهمچنین  .شود آوري آنها فراخوان داده می کننده، بلافاصله نسبت به جمع استفاده

.گروه بهداشت و کنترل عفونت بیمارستان را بر عهده دارد

                                                     

1.chemical indicators
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خدمات آموزشی-5-3- 2-1

کارکنـان بخـش    ي بـراي کلیـه   این بخش، همواره یک برنامه مـداوم آمـوزش   يبا توجه به حساسیت عملکرد
، ضـدعفونی و اسـتریل،   شستشو، قواعد بیمارستانی استریل مرکزي شامل مفاهیم میکروبیولوژي، عملکرد تجهیزات

شده، ها، کنترل فرآیند، انبار نمودن اقلام استریلدستگاهسازي منسوجات، بارگذاري بندي اقلام، آمادهانتخاب و بسته
بـا توجـه بـه    از طرف دیگر . شود استفاده از تجهیزات محافظتی پرسنل در نظر گرفته می آوري و توزیع اقلام وجمع

و بـالا بـردن    ي خدمات بهتر هاي جهانی در خصوص ارائه پیشرفت روزافزون علم پزشکی، آموزش جدیدترین روش
بینی گروهـی مسـتقر    شدر نتیجه پی.باشد بسیار مؤثر می کنترل عفونت، ي ضریب امنیت بیماران و کارکنان از جنبه

 رئـیس بر این اسـاس  . رسد ضروري به نظر می ،جهانی هاي پیشرفت با کارآمد ارتباطات رخوردار ازب و در بیمارستان
از گـروه آمـوزش کـل بیمارسـتان و از طریـق سـوپروایزرهاي        مربوطـه و اطلاعات انتقال مباحث مسئولیت، بخش

 ي تـوان بـه ارائـه    شده در این بخش، مـی  دیگر خدمات آموزشی ارائهاز . بر عهده داردرا بخش کارکنان بهآموزشی
ي جـزوات   اي، ارائههاي مرتبط با فرآیندهاي استریل در قالب برگزاري جلسات آموزش دوره اطلاعات و دستورالعمل

  .اشاره نمود غیرهآموزشی، نصب پوسترهاي آموزشی، درج مطالب در تابلوي اعلانات بخش و 

  دیریتیخدمات اداري و م-5-4- 2-1

عملکـرد  گرفته و مدیریت بخش، کنترل کیفیت فرآیندهاي صورتاین خدمات در بخش استریل مرکزي شامل 
کننده، درخواست سفارش اقـلام از   هاي استفاده ها و تجهیزات بخش، دریافت سفارش اقلام استریل از بخش دستگاه

هـاي   اجـراي دسـتورالعمل   آموزش کارکنان،خارج بیمارستان، مستندسازي کلیه فرآیندهاي صورت گرفته در بخش، 
اگرچه این خدمات از تنوع نسبتا بالایی برخوردار هستند، اما بـه جهـت   . باشد و غیره می ، بایگانی مداركبیمارستانی

بخـش انجـام    رئـیس هاي استریل مرکزي توسط یک نفر بـا عنـوان    پایین بودن حجم این خدمات، در اغلب بخش
هـا ممکـن    نماید و در بعضـی از بیمارسـتان   فعالیت می) مترون(ر سوپروایزر بیمارستان بخش زیر نظ رئیس. شود می

هایی هـم کـه از حجـم خـدمات اداري بـالایی برخـوردار        در بخش.است با عنوان سرپرستار بخش نیز شناخته شود
 سـایر  ی اداري یـا منش ـ سرپرست جداگانه، هاي کثیف، تمیز و استریل، براي هر کدام از حوزه باشند، ممکن استمی

.کار گرفته شوند به کارکنان اداري نیز

خدمات پشتیبانی-5-5- 2-1

هـاي دیگـري    واسـطه کارکنـان بخـش و کارکنـان بخـش      شود، به پشتیبانی که در این بخش ارائه میخدمات 
بخشـی شـامل    خدمات پشتیبانی درون. گیرد هاي تأسیسات، تعمیر و نگهداري بیمارستان صورت می قسمتهمچون 

خـدمات   بوده و با توجه به حساسیت این بخش، هاي بخش آوري و انتقال زباله و جمع اي و مقطعی هاي دورهنظافت
بخـش   رئـیس کلیه خدمات پشتیبانی این بخش زیـر نظـر    .گیرد بخش صورت می خود بخشی توسط کارکنان درون

  .گیرد صورت می
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53 عمرانی امورمنابع فیزیکی و  توسعهاشت، درمان و آموزش پزشکی ـ دفتر وزارت بهد

  کاربرد ي حدود و دامنه-2-1-6

 تمرکز اصلیبوده و قابل استفاده  عمومی هاي ش استریل مرکزي بیمارستانبخریزي  این کتاب جهت طراحی و برنامه
ي بخش معماري  ها است در نقشه لازم به توضیح. باشد می) درمانی(از نوع دولتی و غیرآموزشیهاي  بیمارستانروي  آن بر

  .مفروض استمل اتاق ع 8یا  7و داراي  خوابیتخت 300هاي بیمارستان و جداول بخش تجهیزات بیمارستانی،
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  بخشی هاي برون ارتباط-2-2

کسـب  کنـد،   خدمات پشتیبانی بیمارستان ایفا مـی  يبا توجه به نقش عملکردي حساسی که بخش استریل مرکزي در حوزه
از اهمیت بسـیاري  آن بخشی برون تعیین موقعیت صحیح و مناسب بخش استریل مرکزي و روابط عملکردي اطلاعات دقیق از

هـاي  با بخـش بدون در نظر گرفتن روابط عملکردي مورد نیاز  بخش استریل مرکزيطراحی  به صورت کلی.باشد میبرخوردار 
هـاي   اتلاف سرمایه منجر به نتایج عملکردي مطلوبی را به دنبال نداشته و،مناسبخدمات پشتیبانی  ي در جهت ارائه مربوطه و

تعریـف  تریل مرکـزي در بیمارسـتان و   پس از بررسی اصول کلـی تعیـین موقعیـت بخـش اس ـ     در این بخش. شدکلان خواهد 
  :هاي مربوطه به تفصیل پرداخته شده است به روابط آن با هر یک از بخش ها، بندي ارتباط درجه

  موقعیت بخش استریل مرکزي در بیمارستان-2-2-1

تعیـین   بنـابراین  ،باشـد  پشتیبانی از بخش اعمـال جراحـی مـی    ،ی بخش استریل مرکزياصل با توجه به اینکه عملکرد
عواملی همچون موقعیت بخش اعمال جراحـی و روش  . بخش اعمال جراحی داردقعیت این بخش وابستگی بسیاري بهمو

یـابی بخـش   ترین عامـل در مکـان  مهم.خواهد بودکننده موقعیت بخش استریل مرکزي  تعیینتا حد بسیاري ،نطراحی آ
آسانسـور   ي واسـطه بـه (یـا عمـودي   به صورت افقـی فتن ارتباط مستقیم امکان در نظر گر ،استریل مرکزي در بیمارستان

مورد تعیین موقعیت بخش استریل مرکزي در بیمارستان  به منظورهاي زیر  حالت یکی ازدر اغلب موارد.باشدمی) استریل
  :گیرد توجه قرار می

  .ودبینی ش خدمات پشتیبانی بیمارستان و با ارتباط عمودي با بخش اعمال جراحی پیش ي در حوزه) الف

بینـی  پـیش  ،بیمارستان که بخش اعمـال جراحـی واقـع شـده اسـت     از با هدف ارتباط افقی در همان طبقه ) ب
  .شودمی

شـود، امـا ایـن     ارتباط بخش استریل مرکزي با بخش اعمال جراحی برقرار مـی  ترین مهم لازم به توضیح است اگرچه
همچنـین بایسـتی   . بیمارسـتان شـود   ي بوطههاي مر ر بخشاین بخش با سای مناسب موضوع نباید مانع از توجه به ارتباط

از نکاتی است  ،هاي پر خطر بیمارستان با هدف حفظ امنیت فرآیند استریل، کارکنان و تجهیزاتتوجه نمود دوري از بخش
جهـت اطلاعـات بیشـتر در خصـوص      .باشـد  از اهمیت بسیاري برخوردار مـی که در تعیین موقعیت بخش استریل مرکزي 

  .مراجعه شود 3-3-2هاي بخش استریل مرکزي، به بند  ها و خروجی ورودي
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  بخشی هاي برون بندي ارتباط درجه-2-2-2

بـا یکـدیگر و جهـت     هاي مختلـف تعیین ارتباط صحیح بخشدر بیمارستان به منظور  بخشی مسیرهاي ارتباطی برون
بینـی   پیش و غیرهکارکنان، اقلام و تجهیزات  پرستاران، سایر ،کنندگان، پزشکان عیادت ،بیماران، همراهان هاي گروه عبور
هـاي مختلـف بیمارسـتان کـاملا متفـاوت       هـا در قسـمت   اهمیت دسترسی هرکدام از این گـروه با توجه به اینکه  .شود می
، اهمیت متفاوت میزانبا  به سه درجه طور کلی به بخشی در یک بیمارستانهاي برون در این کتاب ارتباطباشد، بنابراین  می

 مربوطه و حجم خدمات مورد نیاز هـر بخـش  هاي  روابط عملکردي بین بخشبندي بر اساس  این درجه. قسیم شده استت
اسـت ایـن    ذکـر لازم بـه  . باشـد  مـی بیمارسـتان الزامـی    بخشی در هاي برون ارتباطصورت گرفته و رعایت آن در طراحی 

  .قابل قبول است هاي حداقل ي کننده بندي بیان درجه

و بـه تناسـب حجـم    بینی بین دو بخـش   هاي قابل پیش اطارتب اهمیتبخشی بر حسب حجم و  هاي برون اطسطح ارتب
و میـزان   هـاي مختلـف   زیربنـاي بیمارسـتان  بـا توجـه بـه اینکـه     . شـود  تعریف مـی هاي آن  کلی بیمارستان و تعداد تخت

امکـان در  ، بنـابراین  باشـد  می گر، متفاوتهاي بستري آن و عوامل دی نسبت به تعداد تخت در آنها شده هاي ایجاد مسافت
بخشی بخـش   هاي برون بندي ارتباط مسافت و مدت زمان پیموده شده بین دو بخش، ملاك دقیقی براي درجهنظر گرفتن 

بین دو بخش لزوما جهت ایجاد ارتباط با یکدیگر تعیین  ي همچنین بایستی توجه نمود فاصله .استریل مرکزي نخواهد بود
طراحی مسیرهاي ر لازم به توضیح است د .شود ها در نظر گرفته می عوامل دیگري نیز در تعیین موقعیت بخششود و  نمی

هـا در   عمـودي، عـرض راهروهـا، تعـداد و زاویـه چـرخش       ي افقی، فاصله ي بخشی، عواملی همچون فاصله ارتباطی برون
  .دندر نظر گرفته شورتباط بایستی ا ي مسیرهاي افقی، موقعیت، تعداد، ظرفیت و سرعت آسانسورها و نحوه

  1ارتباط درجه -2-1- 2-2

از بیشترین اهمیت عملکردي برخوردار بوده و ضرورت امکـان ارتبـاط بـین    در صورتی که ارتباط بین دو بخش 
در .شـود  محسوب می 1ترین مسافت وجود داشته باشد، ارتباط آنها از نوع درجه  ترین زمان و طی کوتاه آنها در کوتاه

بر حسب عملکرد هرکـدام از  و از نظر موقعیتارتباط بین دو بخش زیاد بوده و حجم و یا اهمیت ارتباط،  این نوع از
در نظـر   عمودي ها، ممکن است در یک طبقه و در مجاورت یکدیگر و یا در طبقات جداگانه با ارتباط مستقیم بخش

لزوما  1و ارتباط درجه  بودهستقیم افقی یا عمودي نکته قابل توجه در این نوع از ارتباط، تأمین ارتباط م .گرفته شوند
  .شود منجر به ارتباط افقی نزدیک نمی

  2ارتباط درجه -2-2- 2-2

برخـوردار نباشـد، ارتبـاط     1اما از اهمیت ارتباط درجه برقرار بودهبین دو بخش عملکردي  در صورتی که ارتباط
یـا   اط آنها متوسـط ارتب حجمدو بخش متوسط و ارتباط بین  اهمیتارتباط، از در این نوع .شود محسوب می 2درجه 

بایسـتی  .باشد میندر طراحی مد نظر،ترین مسافت رغم وجود ارتباط عملکردي بین دو بخش، کوتاه علی بوده وکم
میـزان تـردد کارکنـان در مسـیرهاي حرکتـی       اجتناب از افزایشبه دلایلی همچون در این نوع از ارتباط  توجه شود
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ــتان  ــره، آسانســور وراهــرو(بیمارس ــودگی ،)غی ــاهش آل ــت  ک ــرل عفون ــزایش کنت ــاي محیطــی، اف ــاب از  ،ه اجتن
  .ها جلوگیري شود بین بخشاز طولانی شدن فاصله غیره و هاي احتمالیِ تجهیزات پزشکی در حرکت دیدگی آسیب

  3ارتباط درجه -2-3- 2-2

ت صـور  اصلی بخشدمات خدمات پشتیبانی غیرمرتبط با خ ي ارتباط بین دو بخش در جهت ارائهکه  در صورتی
در این نوع از ارتباط، اهمیت ارتباط بین دو بخش کم و حجـم ارتبـاط آنهـا    . شود محسوب می 3تباط درجه ، ارگیرد

  .باشد ترین سطح می ها در پایین متوسط یا کم بوده و به طور کلی ارتباط بخش

ساس حداقل قابل قبول بوده و رعایـت آنهـا   بخشی در این کتاب بر ا هاي برون بندي ارتباط لازم به توضیح است درجه
، محـدودیتی  )واسطه راهروهاي عمومی بیمارسـتان  به(حاظ نمودن سطح بالاتري از ارتباطاما در صورت ل. باشد الزامی می

  .در این خصوص وجود ندارد

  بخشی هاي برون نوع ارتباط-2-2-3

ندارنـد و درواقـع   ارتباط مستقیم با ایـن بخـش    با توجه به نقش پشتیبانی این بخش در بیمارستان، بیماران و پزشکان
اي، و  ابزارها، رخت و اقـلام پارچـه  خدمات اصلی بخش استریل مرکزي در جهت انجام فرآیندهاي استریل نسبت به انواع 

و  در ادامه به بررسی انواع اقـلام بنابراین  .شود ارائه می جهت پشتیبانی از عملکردهاي اصلی بیمارستان تجهیزات و وسایل
و  به بخش استریل مرکـزي  هاي مختلف بیمارستان ممکن است از بخش ،مواردي که جهت فرآیندهاي مربوط به استریل

  .شوند، پرداخته شده است منتقل می یا بالعکس

  ابزارها-3-1- 2-2

. شـود  سازي وسایل و ابزارهـاي کثیـف ارائـه مـی     اغلب خدمات بخش استریل مرکزي حول فرآیندهاي استریل

بخـش اسـتریل   کننده بیمارستان بـه   هاي مصرف اي کثیف که از بخش اعمال جراحی و سایر بخشوسایل و ابزاره
بنـدي و اسـتریل نمـودن، در نهایـت      شوند، تحت شستشو و ضدعفونی قرار گرفته و پس از بسته مرکزي ارسال می

  .شوند هاي مربوطه قرار داده می خدمات تشخیصی و درمانی، در اختیار بخش ي جهت ارائه

  اي و اقلام پارچه ترخ-3-2- 2-2

شدن داشته باشند، ابتدا بـه بخـش رختشـویخانه ارسـال      کثیف که نیاز به استریل اي پارچه ها و کلیه اقلام رخت
گیرند و سپس به بخش  تحت شستشو و ضدعفونی قرار می هاي شستشوي عفونی، توسط دستگاه شوند و در آنجا می

در بندي و استریل نسبت به آنها صورت گرفته و در نهایت  ي بستهشوند تا فرآیندها می تحویل دادهاستریل مرکزي 
  .قرار داده شوند بیمارستان ي مربوطه هاي بخشاختیار 
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  و وسایل تجهیزات-3-3- 2-2

شدن داشته باشند، به بخش اسـتریل   ترولی و غیره که نیاز به استریلبرانکار،  بعضی از تجهیزات کثیف همچون
شـوند و در نهایـت در اختیـار     پـس از شستشـو و ضـدعفونی، اسـتریل مـی     این تجهیـزات  . شوند مرکزي ارسال می

شـدن،   با توجه به اهمیت کم چنین تجهیزاتی براي استریل البته.شوند بیمارستان قرار داده می ي هاي مربوطه بخش
ونی در اغلب موارد در همان بخش مربوطه و بدون انتقال به بخش استریل مرکزي، به وسیله مواد شیمیایی ضـدعف 

شـدن نداشـته باشـند و تنهـا جهـت شستشـو و        بعضی از تجهیزات ممکن است نیاز به اسـتریل  همچنین. شوند می
لازم به توضیح است شستشو و ضـدعفونی چنـین تجهیزاتـی بـر     . ضدعفونی به بخش استریل مرکزي ارسال شوند

شده در بخش مربوطـه   بینی یشداري و یا در فضاي پ هاي کلی بیمارستان، ممکن است در بخش کاخ اساس سیاست
  .نیز صورت گیرد و لزومی به ارسال آنها به بخش استریل مرکزي نباشد

بخشی نیز براي  هاي برون علاوه بر موارد مذکور، انواع دیگري از ارتباط در نهایت بایستی به این نکته توجه داشت که
 .گیـرد  بخـش اسـتریل مرکـزي صـورت مـی      بخش استریل مرکزي مفروض است که در جهت پشتیبانی از خدمات اصلی

  .بخشی براي بخش استریل مرکزي در ادامه به تفصیل شرح داده شده است هاي برون ارتباط ي کلیه

  تشخیصی/بخشی با فضاهاي درمانی هاي برون ارتباط-2-2-4

  جراحیبخش اعمال -4-1- 2-2

 اعمـال  از بخـش اصلی بخـش اسـتریل مرکـزي، پشـتیبانی      ي وظیفهتر نیز اشاره شده است،  همانطور که پیش
با توجه  به طور کلی .به فعالیت این بخش بستگی دارد ،روند کاري بخش اعمال جراحیبوده و به طور کلی جراحی 

در  بخـش اسـتریل مرکـزي    ،شـود  خدمات بخش استریل مرکزي به بخش اعمال جراحی ارائـه مـی  به اینکه اغلب 
به نوعی که ارتباط عمودي مناسب بین  ؛شود بینی می شپیآن  یا فوقانی طبقات تحتانی یکی از و یا در آنمجاورت

هاي بین بخش استریل مرکزي و بخش اعمال جراحـی حـول شستشـو،     تمام ارتباط .این دو بخش تأمین شده باشد
دو  شـود و  اقلام، لوازم و تجهیزات مورد مصرف در بخش اعمال جراحی تعریف می بندي و استریلِ ضدعفونی، بسته
  :شوند بینی می خش استریل مرکزي و بخش اعمال جراحی مفروض است که به صورت زیر پیشبمسیر اصلی بین 

  مسیر اقلام، لوازم و تجهیزات کثیف-1- 2-2-4-1

بخـش اعمـال    کثیـف  آوري این مسیر چه به صورت افقی و چه به صورت عمودي، ارتباط بین اتاق جمع
که از ارتباط افقی  در صورتی .کند میبه صورت مستقیم تأمین بخش استریل مرکزي را حوزه کثیفجراحی و 

در صورتی که اما . ارتباط مربوطه را تأمین نمود ،ورودي دریافت کثیف واسطه پیش توان به برخوردار باشند، می
شود جهت رعایت مطلوب معیارهاي کنتـرل عفونـت، از    اکید می ي ارتباط بین دو بخش عمودي باشد، توصیه

  .توان در فضاي حوزه کثیف در نظر گرفت که می فاده شودبخشی است آسانسور اختصاصی درون



58Ministry of Health and Medical Education

Standards for Planning and Designing of Safe Hospitals ............……….… Central Sterile Supply Department  

  مسیر اقلام، لوازم و تجهیزات تمیز و استریل-2- 2-2-4-1

بخـش اسـتریل    این مسیر چه به صورت افقی و چه به صورت عمودي، ارتبـاط بـین انبارهـاي اسـتریلِ    
درصـورتی کـه ارتبـاط بـین دو بخـش      . کنـد  تأمین مـی به صورت مستقیم  مرکزي و بخش اعمال جراحی را
  .شود بخشی تأمین می درون اختصاصی یک آسانسور ي واسطه عمودي باشد، این مسیر الزاما به

  

هـاي   موارد مذکور در خصوص ارتباط بخش استریل مرکزي با بخش اعمال جراحی شـامل همـه انـواع بخـش    
 ،)بینی در صورت پیش(کثیفآسانسور  استریل وآسانسور استزم به توضیح لا. شود تخصصی اعمال جراحی نیز می

شـود و   ر گرفته مـی هاي اعمال جراحی در نظ بخش/تنها به منظور ایجاد ارتباط بین بخش استریل مرکزي و بخش
.این آسانسور به بخش اسـتریل مرکـزي ارتبـاط داشـته باشـند      ي واسطه ها به سایر بخشنباید تحت هیچ شرایطی، 

شده در بخش اعمال جراحی جهت استریل شدن، ابتدا به بخـش رختشـویخانه ارسـال     ت کثیف استفادههمچنین رخ
بندي و انجام فرآیند استریل، به بخش استریل مرکزي تحویـل   د و پس از شستشو و ضدعفونی، جهت بستهنشو می

  .شوند داده می

  .دباشمی الزامیي یک درجهنوع جراحی، از اعمال بخش بخش استریل مرکزي و طور کلی ارتباط بین  به

  بخش زایمان-4-2- 2-2

بـه   شدن دارند، در این بخش استفاده شده و نیاز به استریل خدمات به مادران ي ارائهروند که در  اقلامیي  کلیه
به ربوطههاي م بندي در بسته،ضد عفونی و استریل شدن تحویل داده شده و پس از شستشو،مرکزياستریل  بخش
خدمات بخش استریل مرکزي به بخش زایمـان، بـر اسـاس     ي اگرچه سطح ارائه.شوند ردانده میبازگ زایمان بخش

هاي عمومی، بیشـترین خـدمات    شود، اما در اغلب بیمارستان گرفته در بیمارستان تعیین می هاي صورت تعداد زایمان
توجه نمود در صورتی که  بایستی .شود بخش استریل مرکزي پس از بخش اعمال جراحی، به بخش زایمان ارائه می

شود، سطح ارتباط بخش زایمان بـا بخـش اسـتریل     بینی پیشریزي بخش زایمان، انجام عمل سزارین نیز  در برنامه
  .شود عمال جراحی در نظر گرفته میمرکزي مشابه بخش ا

بینـی   به شرط آن که عمل سـزارین در آن پـیش   ،زایمانبخش بخش استریل مرکزي و طور کلی ارتباط بین  به
  .باشد الزامی میدوي  درجهاز نوع  نشود،

  هاي مراقبت ویژه بخش-4-3- 2-2

، بخـش  )ICU(هـاي ویـژه    مفروض در بیمارستان عمـومی، شـامل بخـش مراقبـت     ي هاي مراقبت ویژه بخش
سـطح ارتبـاط بخـش اسـتریل      بـوده و )NICU(هاي ویژه نوزادان و بخش مراقبت) ICCU(هاي ویژه قلب  مراقبت

هرکـدام از   درخدمات به بیمـاران  ي  ارائهکه در روند  اقلامیي کلیه .باشد یکدیگر می ها مشابه خشمرکزي با این ب
تحویل داده شده و پس از  بخش استریل مرکزي دارند، به شدن و نیاز به استریل شدهآلوده  ،هاي مراقبت ویژه بخش

  .شوند بازگردانده می وطهمرب به بخشهاي مربوطه بندي بستهدر ضدعفونی و استریل شدن ،شستشو
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الزامـی  سـه ي  درجهاز نوع ،هاي مراقبت ویژه بخش هرکدام از و بخش استریل مرکزيطور کلی ارتباط بین به
  .باشد می

  هاي بستري بخش-4-4- 2-2

شـدن   و نیاز بـه اسـتریل  آلوده شده ،بستريهاي  در بخشخدمات به بیماران  ي ارائهکه در روند  اقلامیي  کلیه
در  ،شـدن  عفـونی و اسـتریل   تحویل داده شـده و پـس از شستشـو، ضـد     استریل مرکزي بیمارستانبخش دارند، به 

هاي بسـتري از بخـش اسـتریل     حجم خدمات مورد نیاز بخش .شوند به بخش بازگردانده می هاي مربوطه بندي بسته
  .شود اي می اي و غیرپارچه مرکزي کم بوده و شامل اقلام پارچه

الزامـی  سـه ي  درجـه از نـوع  ،هـاي بسـتري   بخـش  و هرکدام از خش استریل مرکزيبطور کلی ارتباط بین به
  .باشد می

  بخش اورژانس-4-5- 2-2

 بخـش بخش آلوده شده و نیاز به استریل دارند، به  این در به بیماران خدمات ي ارائهکه در روند  اقلامیي  کلیه
بـه   هـاي مربوطـه   بنـدي  در بسـته ،شدنتحویل داده شده و پس از شستشو و ضد عفونی و استریل مرکزياستریل 

در بخش اورژانس اغلب اقلام استریل در جهـت تشـخیص بیمـاري و جراحـی سـرپایی       .شوند بخش بازگردانده می
  .گیرند بیماران مورد استفاده قرار می

  .باشد الزامی میسهي  درجهاز نوع ،و بخش اورژانس بخش استریل مرکزيطور کلی ارتباط بین به

  درمانگاهبخش -4-6- 2-2

 بخـش بخش آلوده شده و نیاز به استریل دارند، به  این در خدمات به بیماران ي ارائهکه در روند  اقلامیي  کلیه
بـه   هـاي مربوطـه   بنـدي  در بسـته ،شدنتحویل داده شده و پس از شستشو و ضد عفونی و استریل مرکزياستریل 

جهت تشـخیص بیمـاري مـورد اسـتفاده قـرار       در بخش درمانگاه اغلب اقلام استریل در.شوند بخش بازگردانده می
  .گیرند می

  .باشد الزامی میسهي  درجهاز نوع ،و بخش درمانگاه بخش استریل مرکزيطور کلی ارتباط بین به

  بخشی با فضاهاي پشتیبانی هاي برون ارتباط-2-2-5

  بخش رختشویخانه-5-1- 2-2

تر نیز  همانطور که پیش. دباشمی اي ها و اقلام پارچه ارتباط این بخش با بخش استریل مرکزي محدود به رخت
اي کثیف پس از شستشو و ضـدعفونی در ایـن بخـش، بـه بخـش اسـتریل        ها و اقلام پارچه اشاره شده است، رخت

بندي و استریل نسبت به آنها صورت گیرد و در نهایت در  د تا فرآیندهاي مربوط به بستهنشو مرکزي تحویل داده می
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بـه انتقـال   و سرعت بخشـیدن   جهت تسهیل شود توصیه می.ستان قرار داده شوندبیمار ي هاي مربوطه اختیار بخش
بخـش اسـتریل   ايِ بندي اقلام پارچه اتاق بسته و انبار رخت تمیز بخش رختشویخانهاي تمیز، ها و اقلام پارچه رخت

یـن ارتبـاط زمـانی    لازم به توضـیح اسـت ا   .داخلی با یکدیگر ارتباط داشته باشند ي یک دریچه ي واسطه به،مرکزي
  .بینی شوند مقدور خواهد بود که این دو بخش در یک طبقه و در مجاورت یکدیگر پیش

  .باشد الزامی میدوي  درجهاز نوع ،و بخش رختشویخانه بخش استریل مرکزيطور کلی ارتباط بین به

  بخش انبار مرکزي-5-2- 2-2

بخـش انبـار مرکـزي    مسـتقل نـدارد و    بخش استریل مرکزي امکان تأمین اقلام مورد نیاز خود را بـه صـورت  
 رئـیس توسط  معینهاي  بخش در زماناین مورد نیاز  اقلام.باشد میبخش این اقلام مصرفی  ي کلیه ي کننده تأمین

 شده در بخش استریل مرکـزي  انبارهاي تعیین/انبار از انبار مرکزي به توسط کارکنان مربوطه بخش مشخص شده و
  .شوند منتقل می

  .باشد الزامی میسهي  درجهاز نوع ،و بخش انبار مرکزي بخش استریل مرکزيارتباط بینطور کلی  به

  )انبار داروخانه(ي مرکزي داروخانه-5-3- 2-2

تنهـا فرآینـد   بار مصرف خریداري شـده و  به صورت یک ، ابتدابا توجه به اینکه بعضی از اقلام استریل مورد نیاز
بین بخش اسـتریل   طلوببنابراین برقراري ارتباط مگیرد،  رت میدر بخش استریل مرکزي صو بندي و استریل بسته

در غیـر ایـن صـورت     .باشـد  مـی  ورد نیازم شود، بینی می که اغلب در داروخانه مرکزي پیشمرکزي و انبار داروخانه 
  .ممکن است انبار داروخانه در بخش انبارهاي مرکزي در نظر گرفته شود

الزامـی   سـه ي درجـه از نـوع   ،)انبار داروخانه(و داروخانه مرکزي رکزيتریل مبخش اسبین ارتباط به طور کلی 
  .باشد می

  خطرسازي زباله آوري و بی کز جمعمر-5-4- 2-2

آوري و  بخـش را بـه مرکـز جمـع     ایـن ي آوري زبالـه  شده در اتاق جمعآوري جمع هاي مرکز، زبالهاین کارکنان 
خطرسازي  ها و انجام عملیات بی بندي و تفکیک زباله تهجا پس از دس در آن. دهند می انتقالخطرسازي بیمارستان  بی

  .دهند فرآیندهاي مربوطه را نسبت به آنها انجام میکنند و یا  می هاي خاص، آنها را از بیمارستان خارج زباله

 سـه ي درجـه از نـوع   خطرسـازي زبالـه،   آوري و بـی  کز جمعمرو تریل مرکزيبخش اسبین ارتباط به طور کلی 
  .اشدب الزامی می

  )نت(واحد نگهداري و تعمیرات -5-5- 2-2

 ي پشتیبانی کلیـه  هاي تعمیرات و نگهداري بیمارستان، براي امکان برقراري ارتباط سریع با مهندسین و تکنسین
از اهمیـت  به فضاي فیزیکـی و معمـاري بخـش     و موارد مربوط تجهیزات، تأسیسات مکانیکی، تأسیسات الکتریکی
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و  اختلال در عملکـرد بخـش را بـه دنبـال داشـته      ،مواردونه اختلال در عملکرد این هرگ. باشد بسیاري برخوردار می
مـوارد بـه دلیـل اهمیـت حیـاتی بعضـی از ایـن         بعضـی از  در. دهـد  احتمال آسیب رسیدن به بیماران را افزایش می

به سـرعت  به محض ایجاد اختلال در عملکردشان،  ستی، بایتداوم عملکردي بخش استریل مرکزي ها براي سیستم
  .تعمیر شوند

  .باشد میالزامی  سهي درجهاز نوع  واحد نگهداري و تعمیرات،وتریل مرکزيبخش اسبین ارتباط به طور کلی 

  خارج بیمارستانارتباط با -2-2-6

  ها هاي پشتیبان دستگاه شرکت-6-1- 2-2

پشتیبانی از شده در بخش استریل مرکزي و نقش حیاتی آنها در جهت  استفادههاي  دستگاهبا توجه به پیچیدگی 
هـا و   اي سـرویس  گرفتـه بـا بیمارسـتان، بـه صـورت دوره      هاي پشتیبان برابر بـا توافـق صـورت    بیمارستان، شرکت

 تـوان بـه   ي مهـم ایـن بخـش مـی    هـا  دستگاه از .دهند هاي مربوط به تجهیزات این بخش را انجام می کالیبراسیون
  .نموداشاره هاي استریل  هاي شستشو و ضدعفونی و دستگاه دستگاه

  هاي پشتیبان ابزارهاي پزشکی شرکت-6-2- 2-2

هاي پشتیبان ابزارهاي پزشکی، از طرفی فروشنده ابزارها و اقـلام مـورد نیـاز در فرآینـدهاي جراحـی و       شرکت
شوند و از طرف دیگر با توجه به گران بودن بعضی از ابزارها  پزشکی به سفارش بخش استریل مرکزي محسوب می

  .دهند هاي استریل مرکزي اجاره می ورت موقت به بخشو اقلام خاص، آنها را به ص

  سایر مراکز تشخیصی و درمانی-6-3- 2-2

ها و بالا بردن کیفیت خدمات استریل، رویکـردي   جویی در هزینه در بعضی از کشورهاي خارجی در جهت صرفه
ي هـا  در این خصـوص بعضـی از بخـش   . وجود آمده است به سمت متمرکزسازي خدمات استریل در سطوح شهر به

ها، علاوه بر پشتیبانی خدمات اسـتریل بیمارسـتان مربوطـه، بـه مراکـز تشخیصـی و        استریل مرکزي در بیمارستان
هـاي   بنابراین علاوه بر ارتباط. دهند محدوده تحت پوشش بیمارستان نیز خدمات استریل ارائه میدرمانی کوچک در 

ارتباط مستقل بخـش اسـتریل مرکـزي بـا      تأمینهاي لازم در خصوص بینی بخشی در داخل بیمارستان، پیش برون
در این صورت بخش استریل مرکزي، علاوه بر تأمین اقلام و ابزارهاي استریل مـورد  . گیرد مراکز مذکور صورت می

  .دهند هاي داخلی بیمارستان، به مراکز درمانی تحت پوشش خود نیز خدمات مشابه را ارائه می استفاده در بخش
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  بخشی ي برونها نمودار ارتباط-2-2-7

  

  1ارتباط درجه 

  2ارتباط درجه 

  3ارتباط درجه 

 بخش
 استریل
  مرکزي

  محدود  خش جراحیب

  بخش زایمان

  هاي بستري بخش

  هاي ویژه قلببخش مراقبت

  و  هاي ویژه نوزادانبخش مراقبت

  هاي متوسط نوزادان بخش مراقبت

  بخش اورژانس

  بخش درمانگاه

  بخش رختشویخانه

  بخش انبار مرکزي

  بخش داروخانه مرکزي

  زباله خطرسازي بیآوري و  مرکز جمع

  )نت(حد نگهداري و تعمیراتوا

  فضاهاي ایمن  ها  پناهگاه

  هاي پشتیبانی بخش

  هاي فرار راه

  هاي ویژهبخش مراقبت

  تشخیصی   -هاي درمانی بخش

  بخش اداري

  قلب متوسطهاي بخش مراقبت

  جراحی عمومی اعمال  بخش

بخشی هاي بروننمودار ارتباط-2- 2شکل 
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  تعریف، عملکرد و الزامات معماري-2-3

  بندي فضاهاي بخش حوزه-2-3-1

هاي اصلی  گیري حوزه شکلبه بندي، و استریل منجر  سازي و بسته تفکیک فرآیندهاي مربوط به شستشو و ضدعفونی، آماده
و بایسـتی  بوده3و استریل 2، تمیز1کثیف کارکنان، اصلی هاي بخش استریل مرکزي شامل حوزه. شود میبخش استریل مرکزي 

و بـه  ها تحت شـرایط خـاص    ارتباط بین این حوزه ها صورت گیرد، به نحوي که کامل بین هرکدام از این حوزه فیزیکی تفکیک
در راسـتاي رونـد    آنهـا  و همجـواري  موقعیـت  تعیین و هاي اصلی این بخش حوزه تفکیک .پذیر باشد امکانصورت کنترل شده 

فرایند کنترل عفونـت  تواند می ،ها عدم تفکیک مناسب این حوزهو  گیرد میصورت  شگرفته در این بخ خطی فرآیندهاي صورت
.بیمارستان را با مشکل مواجه سازد

هـاي ایـن    فعالیتو شرایط مربوط به ها با توجه به ویژگی ،مذکور علاوه بر سه حوزه اصلی4
.ضیح داده شده استبینی شود که در ادامه به تفصیل تو بایستی پیشنیز کارکنان ي، حوزهبخش

  ي کارکنان حوزه-1-1- 2-3

هاي اصلی این بخش و ضرورت رعایت اصـول کنتـرل عفونـت، تفکیـک فضـاهاي       با توجه به حساسیت حوزه
ي  واسـطه  در واقع ورود کارکنان به بخش استریل مرکـزي بـه  . باشد هاي کاري الزامی می پشتیبانی کارکنان از حوزه
ین بخش به منظور تعویض لباس خود با لباس کار، در آغاز و پایان شیفت کارکنان ا. گیرد حوزه کارکنان صورت می

همچنـین از  . گیـرد  شوند و همچنین استراحت موقـت آنهـا نیـز در ایـن حـوزه صـورت مـی        کاري، وارد رختکن می
از . هاي کثیف و تمیز اشاره نمـود  توان به اعمال محدودیت در ورود و خروج به حوزه عملکردهاي مهم این حوزه می

هـا و   هاي استراحت خانم ها و آقایان، اتاق هاي خانم توان به رختکن شود، می بینی می هایی که در این حوزه پیش اتاق
.آقایان و اتاق نظافت اشاره نمود

کثیف ي حوزه-1-2- 2-3

هـاي   از بخـش  باشـد کـه   ی مـی تمام اقـلام، لـوازم و تجهیـزات کثیف ـ   شستشو و ضدعفونی  ،عملکرد اصلی این حوزه
با توجه به اینکـه ایـن   . شوند انجام فرآیندهاي استریل، به صورت افقی و یا عمودي وارد این حوزه می جهت کننده استفاده

                                                     

.دیگر ممکن است با عنوان حوزه شستشو و ضدعفونی نیز مطرح شده باشد منابعدر .1

.بندي نیز مطرح شده باشد سازي و بسته دیگر ممکن است با عنوان حوزه کار تمیز یا حوزه آماده در منابع.2

.در منابع دیگر ممکن است با عنوان حوزه انبار استریل نیز مطرح شده باشد.3

اند کـه   و استریل به صورت فیزیکی از یکدیگر تفکیک نشدههاي استریل مرکزي خارج از کشور، دو حوزه تمیز  هاي گذشته و یا در بعضی از بخش لازم به توضیح است در سال.4
.هاي کنترل عفونت و کیفیت فرآیندهاي استریل، منسوخ شده است امروزه این روش با توجه به بحث
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 اي بایسـتی تمهیـدات ویـژه   ، شـود  و به طور کلی فضایی مرطوب محسوب می بودهحوزه در تماس مستقیم با اقلام کثیف 
ها بـه   در جهت جلوگیري از انتشار آلودگی و کنترل عفونت اشتیها و رعایت موارد بهد براي تفکیک کامل آن از سایر حوزه

و بـا اسـتفاده از مـواد     یـا ماشـینی   و همه اقلام کثیف پس از تفکیک اولیه، به صـورت دسـتی  . صورت گیرد ،سایر فضاها
ر صـورت  د حتـی  .سـازي شـوند  قرارگیري در فرآیند استریل ي آمادهتا  گیرند تحت شستشو و ضدعفونی قرار می ،شیمیایی

، تحت شستشوي اولیـه قـرار   دستگاه، بایستی تمام اقلام پیش از وارد شدن به شستشو و ضدعفونی دستگاهاز برخورداري 
بـر  هـا  شدن آلودگی شود جهت جلوگیري از خشک البته توصیه می.شده، به راحتی شسته شوند هاي خشک تا آلودگیگیرند 

و بـه  هسـتند، در همـان بخـش مربوطـه      تمـاس و سایر ترشحات بدن در خون  با روي اقلام، شستشوي اولیه اقلامی که
کـه در ایـن صـورت نیـازي بـه       و سپس به بخش استریل مرکـزي ارسـال شـوند    صورت گرفتهدستی یا ماشینی صورت 

تحـت   1هـاي فراصـوتی   ممکن است به کمـک دسـتگاه  اقلام همچنین بعضی از  .نخواهد بودشستشوي مجدد دستی آنها 
 ي ایـن حـوزه بـا حـوزه     عملکردي ارتباط .توضیح داده شده است 3-2-4-3-2ونی قرار گیرند که در بند شستشو و ضدعف

کثیف  ي شود که اقلام کثیف از سمت حوزه تأمین می )و یا تونلی(هاي شستشوي دوطرفه دستگاه/دستگاه ي واسطه تمیز به
دسترسـی   .از دستگاه خارج می شوندتمیز  ي حوزه از سمت ،گیرند و پس از شستشو و ضدعفونی در داخل دستگاه قرار می

واسطه خروج از حوزه  بهبایستی و  گیردبه صورت مستقیم صورت  نباید تمیز و بالعکس نیز ي کارکنان از این حوزه به حوزه
 .دگیـر  و بالعکس صـورت  ورودي حوزه تمیز واسطه گذر از پیش به تمیز ي ورود به حوزهکارکنان و  ي کثیف به سمت حوزه

ورود  ي در خصـوص نحـوه   .شـود  بینی می همچنین ورودي اقلام کثیف به صورت افقی و یا عمودي نیز در این حوزه پیش
  .توضیح داده شده است 2-3-3-2اقلام کثیف به این حوزه در بند 

فضـاي   فضـاي شستشـو و ضـدعفونی،    تـوان بـه   مـی  شـود،  بینـی مـی   ها و فضاهایی که براي این حوزه پیش اتاقاز 
کثیـف،  ي اتاق شستشوي ترولـی، انبـار حـوزه    فضاي پارك ترولی، ،زبالهآوري  اتاق جمع هاي شستشو و بارگذاري، ستگاهد

تـوان بـه    مـی  ،شـود میبینی  در این حوزه پیشکه از تجهیزات مهم. اشاره نمودو اتاق نظافت ورودي دریافت کثیف پیش
  .اشاره نموددستگاه فراصوتی و شستشو و ضدعفونی ايه دستگاههاي آبی و بادي، تفنگ ،ي دستیسینک شستشو

  تمیز ي حوزه-1-3- 2-3

یا بخش  کثیف ي باشد که در حوزه بندي تمام اقلام و لوازم تمیز می سازي و بسته آماده ،عملکرد اصلی این حوزه
گهداري ن تمیز ي حوزهتحت شستشو و ضدعفونی قرار گرفته و یا به صورت نو خریداري شده و در انبار  رختشویخانه

پذیر  ورودي حوزه تمیز امکان گذر از پیش ي واسطه کارکنان و به ي ورود کارکنان این حوزه از طریق حوزه.شده است
دستگاه شستشـو و   ي واسطه و به کثیف ي به این حوزه، از حوزه شده شستشو و ضدعفونی ورودي اقلام و لوازم. است

 )بینی آن در مجاورت بخـش اسـتریل مرکـزي    در صورت پیش(بخش رختشویخانه  یاارتباطی ي ، دریچهضدعفونی
 کارکنان ي گذر از حوزه ي واسطه بوده و ورودي اقلام نو به منظور انجام فرآیند استریل از طریق ورودي عمومی و به

 خوددیده  آموزشهاي  مهارت ه کمکب پس از کنترل کیفیت شستشو و ضدعفونی اقلام، این حوزهکارکنان.باشد می
 هـاي  دسـتگاه نموده و در داخـل   )بندي و یا چیدن اقلام شامل بسته(بندي را به دقت بسته آنها، تجهیزات مربوطهو 

                                                     

1.Ultrasonic
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پیش از ورود به دستگاه استریل، نگهـداري   ،هاي اقلام و لوازم بندي ست درواقع بسته.دهند استریل دوطرفه قرار می
  .سازد پذیر می امکان استریل با حفظ شرایط استریل و پس از خروج از دستگاه آنها را

در تماس مستقیم دست با اقلام تمیز و پیش از انجام فرآیند استریل هستند، از  کارکناناین حوزه به جهت آنکه 
 اسـتریل ي ارتباط عملکردي این حوزه با حوزه. باشد ها برخوردار می حساسیت بالایی جهت تفکیک آن از سایر حوزه

در داخـل   تمیـز ي از سـمت حـوزه   شـده  بندي بستهشود که اقلام  دوطرفه تأمین می ریلاستهاي  دستگاه ي واسطه به
سـپري  . از دستگاه خارج مـی شـوند  استریلي از سمت حوزه فرآیند استریلتکمیل گیرند و پس از دستگاه قرار می

م و نوع، جنس، اندازه نمودن مدت زمان مورد نیاز براي فرآیند استریل به موارد مختلفی همچون میزان آلودگی اقلا
لازم به توضیح است بعضی از اقلام حساس به دما در دسـتگاه اسـتریل   . وابسته است ،شده بندي و حجم اقلام بسته

در ممکن است در یک اتاق جداگانه یـا   ،گیرند که بر اساس نوع دستگاه مربوطه تحت فرآیند استریل قرار می دما کم
و بـالعکس نیـز    اسـتریل ي دسترسی کارکنان از این حـوزه بـه حـوزه   . گیرد بندي صورت سازي و بسته فضاي آماده

  .گیرد صورت می حوزه استریلورودي  گذر از پیش ي واسطه به

بنـدي، اتـاق    سـازي و بسـته   فضاي آماده توان به شود، می بینی می ها و فضاهایی که براي این حوزه پیش از اتاق
 و ، فضـاي پـارك ترولـی   تمیـز ي ورودي حوزه ، پیشتمیزي ش، انبار حوزهئیس بخ، اتاق راي اقلام پارچه بندي بسته

اسـتیل  تـوان بـه میـز کـار      شود، مـی میبینی  که در این حوزه پیش مهم از تجهیزات. اشاره نمود اکساید اتاق اتیلن
  .ما اشاره نمودد و دستگاه استریل کم استریل بخارهاي  دستگاه/دستگاه سیلر حرارتی، دستگاه ،)طرفه یا دوطرفه یک(

  استریل ي حوزه-1-4- 2-3

هـاي   ها و عفونـت  از تماس میکروارگانیسم ،تا زمان مصرفشده  بندي شود تا اقلام بسته فرآیند استریل باعث می
هاي استریل  دستگاه/از دستگاه هاي استریل ها و ست بستهعملکرد اصلی این حوزه، تخلیه .بیمارستانی مصون بمانند

انبار استریل  در هاي مربوطه و قراردادن آنها در قفسهاند  دما استریل شده کم که با دستگاه یدریافت دستی اقلامو یا 
هـاي تمیـز و اسـتریل،     دلیل اصلی از تفکیک فیزیکی حوزه .باشد می ،کننده هاي استفاده تا زمان توزیع آنها به بخش

بـه طـور کلـی ایـن حـوزه وظیفـه        .دباش ـ هاي استریل مـی  ها و ست تأمین کامل شرایط ایمن براي نگهداري بسته
 به صورت افقی یا عمودي ،آنهاتوزیع استریل و توزیع آنها را بر عهده دارد و تحویل یا  هاي ها و ست بستهنگهداري 

اعمـال  براي بخـش  (آسانسور استریل  ي واسطه هاي استریل به ها و ست تحویل بسته. گیرد در این حوزه صورت می
  .گیرد صورت می) ها براي سایر بخش(ل استریل ورودي تحوی و پیش) جراحی

 ي ورودي حوزه توان به فضاي انبار استریل، پیش شود، می بینی می ها و فضاهایی که براي این حوزه پیش از اتاق
  .ورودي تحویل استریل اشاره نمود ، اتاق نظافت، پارك ترولی و پیش)تمیز ي از حوزه(استریل 

  

هاي بخش استریل مرکزي و مجاورت آنها با یکدیگر به بند  هاي طراحی حوزه با روش هت اطلاعات بیشتر در رابطهج
  .رجوع شود 2-4-2
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  استریلخدمات  ي روند ارائه-2-3-2

گیرد که ترتیـب، کیفیـت و    در این بخش صورت می ابزارهافرآیندهاي مختلفی در جهت استریل نمودن اقلام، لوازم و 
 ي ارائهروند به طور کلی . این بخش ایفا کند کننده در خدمات استریلِ د نقش تعیینتوان سرعت مربوط به این فرآیندها، می

گیـرد کـه هرکـدام از     صـورت مـی   گرفته بر روي ابزارهـاي کثیـف   فرآیندهاي صورتحول ،بخش این در خدمات استریل
فرآینـدهاي   ي ادامه کلیـه  در. گرفته را بر عهده دارند هاي اصلی بخش استریل مرکزي، قسمتی از فرآیندهاي صورت حوزه

  :شده است گرفته در بخش استریل مرکزي به ترتیب ذکر صورت

سازي مناسبپاكعملیات جهت آلودهابزارهايو  لوازماقلام،نمودن مرتبتفکیک و دریافت، .1
هـاي   دسـتگاه  ،فراصوتیکننده پاكهاي توسط دستگاه،یدسته صورت ب و تجهیزات لوازماقلام،سازي پاك.2

هاي دستی یا ماشینیيشو ترولیو  و و ضدعفونیشستش
ابزارهالوازم و  هايها و ستاستریل، سینی اقلامهاي زدن بستهبندي و برچسبن، بستهبازرسی، چیدما.3
هاي استریل فرآیند دستگاهقرارگیري در .4
ابزار يهاها و ست، سینیاقلامهاي نمودن بستهاستریل.5
شدهاستریل ارهايابزو  لوازماقلام،انبار نمودن .6
کننده هاي استفاده بخششده به استریل ابزارهايو  لوازماقلام،تحویل .7
تحویل داده شده ابزارهايو  لوازماقلام،تأمینکنترل موجودي و .8

  

گیرد، بنابراین در ادامـه بـه شـرح رونـد      حوزه جداگانه و به ترتیب صورت می با توجه به اینکه فرآیندهاي مذکور در سه
  .تر پرداخته شده است به صورت دقیق هاي مربوطه و در حوزهم از مراحلهرکدا

  روند دریافت، شستشو و ضدعفونی-2-1- 2-3

  کننده هاي استفاده انتقال اقلام کثیف از بخش-1- 2-3-2-1

آوري و انتقـال   هاي مربـوط بـه نحـوه جمـع     ها ملزم به رعایت دستورالعمل همه کارکنان در تمامی بخش
روند فرآیندهاي دریافـت، شستشـو و ضـدعفونی    . باشند از هربار استفاده می پس ابزارهاصحیح اقلام، لوازم و 

هـاي مربوطـه مـورد     اقلامـی کـه در بخـش    ي کلیه. دباشکثیف بخش استریل مرکزي می ي مربوط به حوزه
شود بـه   توصیه می .دنشو به حوزه کثیف تحویل داده میآوري شده و  اند، جمع استفاده قرار گرفته و آلوده شده

استفاده شود تا احتمال انتشار آلودگی به  1دار هاي محفظه ها و ترولی ظور انتقال اقلام و لوازم کثیف، از جعبهمن
مصرف  بار اقلام کثیف یک همچنین.به حداکثر برسد در حین جابجایی حداقل و ضریب ایمنی اقلام و وسایل

هـاي مربوطـه و بـر اسـاس      اخـل بخـش  و یا اقلام کثیفی کـه امکـان اسـتفاده مجـدد از آنهـا نباشـد، در د      
                                                     

1.case cart
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آوري  شده و در نهایت توسط مرکز جمـع  آوري آوري کثیف، جمع هاي جمع شده، در اتاق هاي تعیین دستورالعمل
بـر اسـاس بخـش     ی که امکـان اسـتفاده مجـدد دارنـد،    اقلام کثیف.شوند می امحاءدفع و یا  ،زباله بیمارستان

  .دنهاي زیر منتقل شو ه یکی از روشکننده و نوع اقلام، ممکن است ب استفاده

  اي کثیف از بخش اعمال جراحی انتقال اقلام غیرپارچه) الف

و شـامل   دهـد  ترین حجم انتقال اقلام کثیف به بخش استریل مرکزي را شـکل مـی   این مورد عمده
ین اقلام ا. باشد میل جراحی اعمااقلام و ابزارهاي چندبارمصرف و مورد استفاده در فرآیندهاي مربوط به 

 ،ضدعفونی آسان در بخش استریل مرکـزي  و ها و امکان شستشو شدن آلودگی جهت جلوگیري از خشک
دستی یـا  درجه و به صورت  40تا  20با آب (تحت شستشوي اولیه بایستی ابتدا در بخش اعمال جراحی

.و سپس به بخش استریل مرکزي ارسال شوندقرار گیرند  )ماشینی
تشوي اولیه در این اقلام پس از شس1

کثیـف بخـش    ي هتحویل حوز ،افقی یا عمودي واسطه ارتباط به شده و هاي مربوطه چیده ها و جعبه سینی
شود جهت انتقال اقلام مـذکور،   ارتباط عمودي، توصیه می برقراري در صورت. دنشو استریل مرکزي می

  .بینی شود پیش) آسانسور کثیف(آسانسور اختصاصی اقلام کثیف 

  ها اي کثیف از سایر بخش قال اقلام غیرپارچهانت) ب

هایی از بیمارستان نیز که با بیمار در ارتباط هسـتند، از   علاوه بر بخش اعمال جراحی، در سایر بخش
شـدن داشـته    شود که ممکن است پس از اسـتفاده نیـاز بـه اسـتریل     اقلام، لوازم و تجهیزاتی استفاده می

شده در بخش اعمال جراحی از حجم کمتري برخوردار  با اقلام استفاده اگرچه این اقلام در مقایسه. باشند
آوري و ارسال این اقلام بـه بخـش اسـتریل مرکـزي بایسـتی بـا رعایـت         هستند، با این حال روند جمع

کننـده   شود این اقلام نیـز در بخـش اسـتفاده    توصیه می. هاي مربوطه و با دقت صورت گیرد دستورالعمل
هاي  این اقلام در ترولی. قرار گیرند و سپس به بخش استریل مرکزي ارسال شوندتحت شستشوي اولیه 

بخـش   کثیـف  ي بـه حـوزه   هـا  همان بخـش  ي کننده و توسط کارکنان مربوطه مربوط به بخش استفاده
  .دنشو استریل مرکزي تحویل داده می

  ها تمام بخشاي کثیف از  انتقال اقلام پارچه) ج

را  ملحفـه  و گـان، شـان  همچوناي  شستشو و ضدعفونی اقلام پارچهبخش استریل مرکزي امکان 
اي  اقلام پارچـه رو  از این .دنشو و این اقلام به صورت مستقیم به بخش استریل مرکزي منتقل نمی ندارد

شدن دارند، پس  گیرند و نیاز به استریل مورد استفاده قرار می ها و سایر بخش که در بخش اعمال جراحی
پـس از شستشـو و    ایـن اقـلام  . شـوند  مـی  ، به بخش رختشویخانه ارسالمربوطهبخش در  آوري از جمع

، به صورت مستقیم به حوزه تمیز بخش استریل مرکـزي تحویـل داده   رختشویخانه در بخشضدعفونی 
  .اعمال شودتا فرآیندهاي مربوطه جهت استریل نمودن، نسبت به آنها  شوند می

                                                     

.هاي آنها جلوگیري شود شدن خون و آلودگی از خشک دهند تا هاي شیمیایی قرار می در صورت عدم امکان شستشوي اولیه، اقلام و لوازم را در داخل آب یا محلول.1
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  فرآیندهاي شستشو و ضدعفونی-2- 2-3-2-1

کثیـف تحویـل داده شـدند،     ي هاي مختلف بیمارستان، به حوزه اقلام کثیف از بخش ي ز آنکه کلیهپس ا
این اقلام در ابتدا تفکیک شده و مرتب چیـده  . پذیرددر این حوزه بر روي آنها صورت می فرآیندهاي مربوطه

راب نیز در این مرحلـه  تعمیر و یا تعویض وسایل خ .شوند تا براي مراحل شستشو و ضدعفونی آماده شوند می
  .گیرد صورت می

. شـود  خدمات استریل محسوب می ي ترین مرحله از روند ارائه اولین و ضروري قلام و وسایل،شستشوي ا

هـاي   ، روشی است که طـی آن اجـرام آلـی و غیرآلـی و آلـودگی     پزشکی شستشو و تمیز کردن ابزار و وسایل
ویژه اسپورهاي  ها و به با توجه به اینکه میکروب.شوند ك میپا،چندبار مصرف محیطی از سطح ابزار و وسایل

ادامـه  خـود  و به حیات  قاومت نشان دادهکننده از خود م ها ممکن است در برابر مواد استریل موجود در آلودگی
شـوند، بـه صـورت     ي چشم دیـده مـی   ها که اغلب نیز به وسیله این آلودگی ي اولیه شستشويدهند، بنابراین 

آب و  بـا اسـتفاده از  فرآیند شستشو. باشد و پیش از آغاز فرآیندهاي استریل ضروري می )یا ماشینی و(دستی
ها  ، باکتريهم با توجه به اینکه در این فرآیندو گیرد هاي آلی صورت می و یا آنزیم ها کننده پاك ،مواد شوینده
پـس از فرآینـد شستشـو، فرآینـد ضـدعفونی       لـذا  ؛لوازم باید در فرآیند ضدعفونی قرار گیرندروند،  از بین نمی
هاي موجود بـر روي سـطوح    یسمبه کمک مواد شیمیایی، اغلب میکروارگان در این مرحله گیرد که صورت می

رود  ها از بین نمـی  لازم به توضیح است در این روش الزاما اسپور باکتري. دنرو از بین می لوازم و ابزارهااقلام، 
کـار گرفتـه    هاي شستشو و ضدعفونی که امـروزه بـه   دستگاه. و لوازم استریل شوند اقلام در نهایت بایستی و

  .دارندرا  شستشو و ضدعفونی هر دو فرآیند قابلیت انجام د،نشو می

  :باشد زیر می مواردشامل شستشو و ضدعفونی هايروشبه طور کلی 

  روش دستی) الف

شسته نشده و یا  ،کنندهاستفادهر بخش کثیف براي اقلامی که د ي در حوزه شستشوي دستی ي شیوه
به کار گرفتـه  ،امکان شستشوي ماشینی براي آنها وجود ندارد ،حساسیت و پیچیدگی به دلیل اقلامی که

ها ممکن است روش شستشوي دستی تنهـا روش بـراي شستشـو     اگرچه در بعضی از بیمارستان.شودمی
ستشو و ضدعفونی در کنـار شستشـوي دسـتی الزامـی     بینی دستگاه ش کار گرفته شود، اما امروزه پیش به

  .باشد می

  روش فراصوتی) ب

که امکان شستوي دستی آسان بـراي آنهـا    براي شستشوي تعداد محدودي از اقلام و لوازم ضدزنگ
هاي روي آن خشک شـده و بـا شستشـوي دسـتی بـه راحتـی پـاك        مهیا نیست و یا لوازمی که آلودگی

ها با ایجـاد لـرزش و امـواج، منجـر بـه       این دستگاه .شود اصوتی استفاده میهاي فر از دستگاه ،شوندنمی
  .شوند ها شده و موجب تسهیل در روند شستشو و ضدعفونی می گسستن آلودگی
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  روش ماشینی) ج

در این روش دستگاه شستشو و ضـدعفونی، تمـام ابزارهـا و وسـایل مقـاوم در برابـر دمـا همچـون         
 به صورت خودکـار  اي و غیره را پیش از فرآیند استریل، ی، ظروف شیشهابزارهاي جراحی، وسایل بیهوش

با توجـه بـه اینکـه در     .نماید کاملا شستشو نموده، در دماي بالا ضدعفونی نموده و در نهایت خشک می
در انتخـاب نـوع    گیرنـد، بایسـتی   گانـه صـورت نمـی    ي این مراحل سه هاي شستشو همه ي دستگاه همه

به طور کلی شستشوي ماشینی نسبت به شستشوي  .این فرآیندها صورت گیرد ي هدستگاه دقت نمود هم
  .دستی ارجحیت دارد

شوند، بـه منظـور فرآینـدهاي     تمام اقلام و لوازم که در این حوزه شستشو و ضدعفونی می لازم به توضیح است
  .دنگیر تمیز قرار می ي در اختیار حوزهبعدي، 

  و استریل بندي روند بسته-2-2- 2-3

گیرنـد،   قـرار مـی  ) بنديسازي و بستهآماده(تمیز ي حوزهضدعفونی در اختیار لامی که پس از شستشو و تمام اق
  .شوند سازي می بندي و براي فرآیند استریل آماده بسته ،توسط کارکنان مربوطه

  بندي مراحل بسته-1- 2-3-2-2

.بندي شوند به صورت کلی اقلام تمیز ممکن است طی دو مرحله بسته
1

  

  اولیهبندي  بسته) الف

ایـن   .شود که اقلام پس از فرآیند استریل، همچنان اسـتریل بـاقی بماننـد    باعث می بندي اولیه بسته
نیـز  میکـروب  از نفـوذ  مانع دهد، کننده را می گازهاي استریلنفوذ بخار و  ي ضمن آنکه اجازه بنديبسته
و  وجود نداشته باشـد  لوازمي امکان نشستن گرد و غبار بر رو شرایطی کهاولیه براي  بندي بسته. شود می

  .باشد کافی می ،شوندزمانی کوتاهی استفاده  ي اقلام در فاصله

  بندي ثانویه بسته) ب

جابجـایی اقـلام   هدف اصـلی از آن، تسـهیل در   ود باش هاي اضافی میلایه بندي ثانویه شامل بسته
ممکن است بـه صـورت   ویه بندي ثانبسته. باشد و به صورت ایمن میبخششده توسط کارکنان استریل

در اغلـب مـوارد بـه     گرد و غبار ممانعت کرده و نفوذ ازبندياین بسته. لایه یا چندلایه صورت گیرد یک
  .شود استفاده میاستریل  ابزارهايجابجاییمنظور

  

                                                     

.شوند بندي می دهند، در سومین مرحله نیز بسته هاي استریل مرکزي که به خارج از بیمارستان نیز خدمات استریل ارائه می لازم به توضیح است بعضی از بخش.1



Standards for Planning and Designing of Safe Hospitals ............……….… Central Sterile Supply Department  

70Ministry of Health and Medical Education

  بندي هاي بسته روش-2- 2-3-2-2

که شامل موارد زیر کار گرفته شوند  بندي اولیه و ثانویه به هاي مختلفی ممکن است در مراحل بسته روش
  :باشند می

  کاغذ گراف) الف

ابزارهایی همچـون  بندي  شود، به منظور بسته کاغذ گراف که با عنوان کاغذ زرد رنگ نیز شناخته می
ایـن روش بـه    .شـوند بنـدي مـی  بسـته  مخصوص استریلرود که با چسب پنس و گاز به کار می ،قیچی

 روش،مایعات و رطوبت و عـدم ثبـات کیفیـت    برابردر عدم استحکام لازم، نفوذپذیري دلایلی همچون 
.شود محسوب نمیبندي مناسب و استانداردي براي بسته

  کتان% 100هاي پارچه) ب

 تـوان بـه   از معایـب اصـلی آن مـی    .شود محسوب میبندي هاي بستهترین روشاز قدیمیاین روش 
اشـاره   هوا و گـرد و غبـار   ،آب، چربی برابرپس از چند بار استفاده، نفوذپذیري در  آن پایین آمدن کیفیت

.بندي دولایه دوخته شودپارچه بسته ستیبای از این روش در صورت استفاده .نمود

  کاغذ مخصوص) ج

وزن  ،توان به نفوذ حداکثر بخار در رونـد اسـتریل   بار مصرف بوده و از مزایاي آن می این کاغذها یک
  .اشاره نمود تریلو تأمین کیفیت حداکثري اقلام اس کم آنها

  1ضدآب یا وي پک ي کیسه) د

کاغذي از جـنس فیبـر    ي لایه. اند شفاف تشکیل شده به صورت کاغذي و ي ها از دو لایه این کیسه
جنس کاغذ اسـتفاده شـده   . تشکیل شده استپلی پروپیلن  ـ  شفاف از جنس پلی استر ي سلولزي و لایه

نفـوذ   از،هانگهداري کیسه مدتو در  یزیکی آنها بهبود یابدفشود پایداري ها باعث میها و کیسهدر رول
هـاي  از دوخـت  مسـتلزم اسـتفاده   هـا کیسـه این  کار بردن به.شود جلوگیريها رطوبت و میکروارگانیسم

.باشد میحرارتی 

  ظروف فلزي مخصوص) هـ

 ـ. استفاده شود حساس از این ظروف ممکن است به منظور جابجایی اقلام وع اسـتیل  این ظروف از ن
البته فرآیند استریل از طریق قسمت توري آن کـه بـراي   . شود بوده و درِ محکم آنها مانع از نفوذ هوا می

                                                     

1.V-pack
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 ناوینی همچـون با ع وفظرن ای. گیرد شود، صورت می هربار استریل، از فیلترهاي مخصوص استفاده می
.شوند شناخته می نیز غیرهو 4، کیس3، باکس2، کاست1بسکت

اقلام در داخل دستگاه استریل مربوطه که ممکن است بـر   ي سازي، کلیه بندي و آماده مراحل بسته پس از اتمام
هـاي   دسـتگاه  .شـوند  دما و غیره باشـد، قـرار داده مـی    هاي استریل بخار، کم اساس نوع اقلام، یکی از انواع دستگاه

 قـرار داده اقـلام در داخـل دسـتگاه     ،میزت ي شوند تا از سمت حوزه استریل بخار به صورت دوطرفه درنظر گرفته می
دسـتگاه   ي واسـطه  اقلامی هـم کـه بـه    .استریل برداشته شوند ي شوند و پس از اتمام فرآیند استریل، از سمت حوزه

  .کنند عملکرد آن، فرآیند مربوطه را طی میشوند، بر اساس نوع دستگاه و  دما استریل می استریل کم

  توزیع ،نگهداريروند -2-3- 2-3

 ي دستگاه استریل بخار دوطرفـه، در اختیـار حـوزه    ي واسطه شده که به صورت دستی یا به لام استریلاق ي کلیه
انبـار   در هاي مربوطـه  کننده، در قفسه هاي استفاده شوند، تا زمان تحویل یا توزیع آنها به بخش استریل قرار داده می
ر مصرف نیز به صورت استریل در اختیار انبار با همچنین ممکن است بعضی از اقلام یک .شوند استریل نگهداري می

کیفیت و طول عمـر اقـلام اسـتریل بـه     . هاي مربوطه توزیع شوند استریل قرار داده شوند تا جهت استفاده در بخش
چیـدن،  و  شـرایط حمـل  ، نگهداري در انبـار  ي شرایط محیطی انبار و نحوه، بندي کیفیت مواد بستهعواملی همچون 

  .آنها بستگی دارد ن و لمس کردنمرتب کردن، برداشت

ها توزیع اقلام استریل به بخش-1- 2-3-2-3

  توزیع اقلام استریل به بخش اعمال جراحی) الف

و این توزیـع بایسـتی بـه     اختصاص داردبیشترین حجم توزیع اقلام استریل به بخش اعمال جراحی 
کـزي بـا بخـش    که بخش اسـتریل مر  در صورتی. ترین جابجایی صورت پذیرد صورت مستقیم و طی کم

 هـاي اسـتریلِ   بینی شود، این توزیع به واسطه پنجره ارتباطی بین انبـار  اعمال جراحی در یک سطح پیش
امـا چنانچـه ارتبـاط ایـن دو بخـش بـه       . گیرد بخش استریل مرکزي و بخش اعمال جراحی صورت می

یـک   ،زيبخـش اسـتریل مرک ـ   اسـتریلِ  ي صورت عمودي در نظر گرفته شده باشد، بایسـتی در حـوزه  
اقلام به صـورت مسـتقیم   این در نظر گرفته شود تا ) آسانسور استریل(آسانسور اختصاصی اقلام استریل 

  .به انبار استریلِ بخش اعمال جراحی تحویل داده شوند

  

  

                                                     

1.Basket

2.Cassette شود حی استفاده میاین وسیله اغلب براي جابجایی ابزارهاي ظریف جرا.  

3.Box

4.Case
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هاي بیمارستان توزیع اقلام استریل به سایر بخش) ب

حی، از آسانسور استریل تحت هیچ شده به بخش اعمال جرا ارسال با توجه به حساسیت اقلام استریلِ
توزیع اقلام استریل بـه سـایر   . شود ها استفاده نمی شرایطی به منظور توزیع اقلام استریل به سایر بخش

کننـده بـه اتـاق تحویـل اقـلام       هاي اسـتفاده  بخش ي به این صورت است که کارکنان مربوطهها  بخش
اقـلام مـورد نیـاز، بـه بخـش مربوطـه منتقـل        بخش استریل مرکزي مراجعه و پس از دریافت  استریلِ

هاي مدیریت بیمارسـتان ممکـن اسـت     توزیع این اقلام بر اساس سیاست ي با این حال نحوه. نمایند می
  .متفاوت باشد

  1ردیابی اقلام، لوازم و تجهیزاتسیستم -2- 2-3-2-3

از خـدمات  اقلام، بخشی جدانشدنی  ي هاي استریل و همچنین کیفیت استریل کلیه کنترل مستمر دستگاه
 ،مربوطـه هـاي   بر اساس شـاخص هاي استریل به صورت روزانه  دستگاه. شود استریل این بخش محسوب می

ودن آخرین تست ب مثبت در صورت.گیرند تا از صحت عملکرد آنها اطمینان حاصل شود تحت کنترل قرار می
هـاي مربوطـه    اصـله از بخـش  شـده بلاف  اقـلام اسـتریل   ،بیولوژیک و ایجاد هرگونه تردید در کیفیت استریل

شده به  جهت شناسایی اقلام ارسال .د تا فرآیندهاي استریل مجددا بر روي آنها صورت گیردنشو آوري می جمع
هـاي   هـا و پـک   به فرآیند استریل و مشخصات کاربر بر روي بسته اطلاعات مربوط ،کننده هاي استفاده بخش

 صـورت  بـه ، این اطلاعـات و مشخصـات   نوینهاي  یستمشود که در صورت برخورداري از س استریل درج می
هـاي   لازم به توضیح است برخورداري از بارکـد و روش  .شود اقلام درج می ها و یا ، پکها بارکد بر روي بسته

یکـی از پارامترهـاي ردیـابی آسـان و کارآمـد اقـلام، لـوازم و تجهیـزات          ،انتقال اطلاعات بارکد به کامپیوتر
ل تـر از شـمارش و کنتـر    تـر و دقیـق   تر، سـریع  ور کلی ارزیابی کامپیوتري بسیار آسانبه ط .شود محسوب می

  .باشد موجودي به صورت دستی می

خدمات بهتر و کارآمـد در   ي استفاده از سیستم ردیابی اقلام، لوازم و تجهیزات که در راستاي ارائه ي نحوه
باشـد کـه در ادامـه شـرح داده      پـذیر مـی   گیرد، به سه روش کلی امکـان  خدمات استریل صورت می ي زمینه

  .شوند می

  سطح ساده) الف

، کسب اطمینـان  آنهدف اصلی از باشد و  ترین نوع برخورداري از سیستم ردیابی می این روش ساده
در ایـن   .باشد میمراحل شستشو، ضدعفونی و استریل  ي کلیه و صحت عملکردها  از درستی کار دستگاه

هاي استریل، اطلاعـات کلـی شـامل     ها و پک بر روي بستهشده  ثبت) بارکدیا (روش به کمک اطلاعات 
  .شود نشان داده می مربوطه کاربراستریل و  ي تاریخ و زمان انجام فرآیند استریل، نحوه

  

                                                     

1.Instrument and equipment tracking system
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  سطح متوسط) ب

پس از خروج از اتاق عمل، یک شناسه  هاي ابزارهاي جراحی در این روش براي هر مجموعه از ست
 هايکاربرمربوط به شستشو، ضدعفونی و استریل و مشخصات شود و تمام اطلاعات  ف مییا بارکد تعری

اطلاعات آنهـا در هـر    ي ها و مشاهده ردیابی این ست ،در این روش. شود مربوطه در کامپیوتر ذخیره می
  .باشد پذیر می زمان امکان

  سطح پیشرفته) ج

شـود و تمـامی اقـلام، لـوازم و      سوب مـی این روش بالاترین سطح برخورداري از سیستم ردیابی مح
و تمـام فرآینـدهاي   شـوند  بـه صـورت جداگانـه و منفـرد از شناسـه یـا بارکـد برخـوردار مـی          تجهیزات

 ي در ایـن روش ردیـابی هرکـدام از ابزارهـا و مشـاهده     . شـود  تک آنها ثبت مـی  گرفته براي تک صورت
 ي مزیت اسـتفاده از ایـن روش، امکـان ذخیـره     ترین مهم. باشد پذیر می در هر زمان امکاناطلاعات آنها 

هـاي   اسـتفاده پـس از تعـداد اسـتفاده     ي تک ابزارها و خارج نمودن آنهـا از چرخـه   جزئیات اطلاعات تک
  .شود ا و امنیت بیماران محسوب میکارآیی آنهحفظ شده در جهت  مشخص

  هاي بخش ها و خروجی ورودي-2-3-3

ورودي مستقل د، نده هاي داخلی بیمارستان ارائه می ا تنها به بخشاستریل مرکزي که خدمات خود ر هاي بخشبراي 
داخلی  هايو خروجی ورودي ي واسطه به ،هاي دیگر ارتباطات بخش با بخششود و تمام  بینی نمی از بیرون ساختمان پیش

،بینـی آنهـا   پـیش  در مربوطه عملکرد جداگانه داشته و رعایت اصول ،ها ها و خروجی این وروديهرکدام از .شود تأمین می
هـا شـامل ورودي    هـا و خروجـی   ایـن ورودي  .کننده در کیفیت و کارآیی خدمات این بخش ایفا خواهـد نمـود   قشی تعیینن

 شده اي تمیز به صورت توصیه ، ورودي اقلام کثیف و خروجی اقلام استریل به صورت الزامی و ورودي اقلام پارچهکارکنان
شده براي بخش استریل مرکزي و هرگونه ورود و خروج بایستی  بینی هاي پیش مام وروديلازم به توضیح است ت. باشد می

  .هرکدام از آنها اشاره شده است در ادامه به شرح عملکرد .کاملا تحت کنترل کارکنان مربوطه باشد

  کارکنان ورودي-3-1- 2-3

به . شود محسوب می ورودي اصلی بخشواسطه این ورودي،  با توجه به تردد کارکنان بخش استریل مرکزي به
ایـن ورودي   ي واسطه بهسایر افراد مجاز و ورود اقلام مصرفی تمیز و غیراستریل طور کلی ورود و خروج کارکنان و 

باشد و  تنها محدود به کارکنان بخش میبه بخش استریل مرکزي  افراد ورودلازم به توضیح است . گیرد صورت می
رود به بخش را خواهند داشت که بـراي ورود بـه هـر    اجازه و بخش رئیسنگی اهکننده تنها با هم افراد مراجعه سایر

  .هاي مربوطه شوند ها نیز بایستی ملبس به پوشش کدام از حوزه

شـرح داده شـده   1-4-3-2طراحی و الزامات آن در بند  ي تر در خصوص موقعیت ورودي، نحوه اطلاعات کامل
  .است



Standards for Planning and Designing of Safe Hospitals ............……….… Central Sterile Supply Department  

74Ministry of Health and Medical Education

  اقلام کثیفورودي-3-2- 2-3

هـا بـه منظـور انجـام فرآینـدهاي شستشـو،        شده در بخش مودن اقلام کثیف و استفادهاین ورودي جهت وارد ن
گـذر از   ي واسـطه  که نیاز بـه خـدمات اسـتریل دارنـد، بـه     تمام اقلام کثیف  .شود بینی می ضدعفونی و استریل پیش

. شـوند  زي میکثیف بخش استریل مرک ي کثیف، وارد حوزه دریافتورودي پیشبخشی و در نهایت  راهروهاي برون

 ي عمودي با بخش اعمال جراحی، ممکن است بـه ترتیـب از پنجـره    یالازم به توضیح است در صورت ارتباط افقی 
فضاي داخلـی   در این صورت پنجره داخلی یا آسانسور کثیف رو به که داخلی یا آسانسور کثیف نیز بهره گرفته شود

  .شوند از طریق این ورودي خارج می تریل مرکزي نیزهاي بخش اس همچنین زباله .دشو کثیف باز میي  حوزه

 1-2-4-3-2آن در بنـد  طراحـی  اتو الزام ـ ورودي دریافت کثیف پیشتر در خصوص موقعیت  اطلاعات کامل
  .شرح داده شده است

  اي تمیز ورودي اقلام پارچه-3-3- 2-3

اي را ندارد و ایـن   رچهتر نیز اشاره شده است، بخش استریل مرکزي قابلیت شستشوي اقلام پا همانطور که پیش
بـه   از بخـش رختشـویخانه   تمیزاي  پارچه اقلام بنابراین جهت انتقال. یردگصورت میه فرآیند در بخش رختشویخان

بینـی ایـن ورودي اگرچـه     پـیش  .بایستی تمهیداتی در جهت ارتباط این دو بخش در نظر گرفته شـود  تمیز، ي حوزه
بینـی، صـرفا بـه منظـور      این ورودي در صورت پیش. باشد لکردي مؤثر میباشد، اما در جهت کارآیی عم الزامی نمی

شـود و کـاربري دیگـري     اي تمیز از بخش رختشویخانه به بخش اسـتریل مرکـزي اسـتفاده مـی     انتقال اقلام پارچه
هاي استریل مرکزي و رختشویخانه به صورت همجـوار   بخش شود در این خصوص توصیه می. تواند داشته باشد نمی
کـه در داخـل اتـاق     پنجـره داخلـی   ي واسـطه  تمیزِ بخش اسـتریل مرکـزي بـه    ي حوزهکارکنان بینی شوند تا پیش
رختشـویخانه تحویـل    انبار رخت تمیزِ بخـش  اي تمیز را از ، اقلام پارچهشود بینی می اي پیش بندي اقلام پارچه بسته

اي تمیـز، انتقـال ایـن     ورودي اقلام پارچـه بینی  در صورت عدم همجواري این دو بخش و عدم امکان پیش. بگیرند
  .خواهد بود پذیر امکان کارکناناقلام از طریق ورودي 

  خروجی اقلام استریل-3-4- 2-3

کـه بـه صـورت     از طریـق ایـن خروجـی    ،هـاي مربوطـه   هـا یـا پـک    شده در بسته اقلام و لوازم استریل ي کلیه
بـه اسـتثناي   (کننـده   هاي استفاده ربوط به بخشدر اختیار کارکنان م شود، بینی می ورودي تحویل استریل پیش پیش

در صـورتی کـه ارتبـاط افقـی     انتقال اقلام استریل به بخش اعمال جراحی نیز . دنگیر میقرار ) بخش اعمال جراحی
و در صورتی که ارتباط عمودي داشته باشند، الزاما بهاختصاصی  ي راهرو و یا پنجرهي واسطه داشته باشند، الزاما به

پنجـره،  (اعمـال جراحـی  هرگونه ارتبـاط بـا بخـش     لازم به توضیح است. گیرد  صورت میآسانسور استریل  واسطه 
 .گیـرد  صـورت مـی  اسـتریل ي فضـاي داخلـی حـوزه    به صورت مستقیم از) استریلیا آسانسور راهروي اختصاصی 

اسـتفاده در بیمارسـتان بـر    بارمصرف و استریل مـورد   نگهداري و توزیع اقلام یک ي همچنین در مواردي که وظیفه
بـه   .گیـرد  باشد، ورود این اقلام به انبار استریل، از طریق این خروجی صورت می بخش استریل مرکزي می ي عهده



  تعریف، عملکرد و الزامات معماريمعماري ـ بخش استریل مرکزي ـ ........ ....................................ریزي و طراحی بیمارستان ایمن  استاندارد برنامه

75 عمرانی امورمنابع فیزیکی و  توسعهوزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی ـ دفتر 

، الزامـی  عملکرد بهینه و کنترل عفونتدر راستاي  هاي استریل مرکزي بینی این خروجی براي بخش طور کلی پیش
  .باشد می

  درات آنطراحــی و الزامــ ي ، نحــوهتحویــل اســتریل وروديپــیشوقعیــت تــر در خصــوص م اطلاعــات کامــل

  .شرح داده شده است 4-4-4-3-2بند 

  تعریف، عملکرد و استانداردهاي طراحی-2-3-4

 هـاي  از چهـار حـوزه تشـکیل شـده و شـامل حـوزه       استریل مرکزيبخش ه است،شد اشارهتر نیز  پیشطور که همان
کارکنـان، توصـیه    یکارکنان بـه عنـوان فضـاهاي پشـتیبان     ي حوزه در این میان. باشد می استریلو تمیز، کثیفکارکنان،

عملکـرد  نیـز  کثیف، تمیـز و اسـتریل   هاي  حوزه .گانه در نظر گرفته شود هاي سه شود به صورت کاملا جداگانه از حوزه می
هاي اسـتریل مرکـزي    بخشمربوطه براي  بینی آنها به همراه فضاهاي داده و پیشاصلی بخش استریل مرکزي را تشکیل 

هاي اصلی این بخش هیچگونه تـداخل عملکـردي بـا یکـدیگر نداشـته باشـند و        بایستی توجه شود حوزه .باشد الزامی می
  .مسیرهاي حرکتی اقلام کثیف، تمیز و استریل از یکدیگر تفکیک شده باشند

دهنـده آنهـا نیـز از منظـر      تشـکیل هـا، فضـاهاي    در این قسمت پس از تعریف و توصیف عملکرد هـر کـدام از حـوزه   
ریزي و طراحی معماري آنها به  فرآیندهاي مربوطه، گردش کاري و فضاي فیزیکی و در نهایت استانداردها و الزامات برنامه

  .تفصیل شرح داده شده است

  کارکنان ي فضاهاي حوزه-4-1- 2-3

تفکیـک کامـل سـه     ،مـدها آ و در جهت کنترل بهتر رفـت  دیگر ي کارکنان از سه حوزه ي فضاهاي حوزه تفکیک
کارکنـان   ي هاي کثیف و تمیز از طریق حـوزه  دسترسی به حوزه.باشد میالزامی و به خصوص کنترل عفونت، حوزه

گـذر از ایـن    ي واسـطه  بـه  ،هاي اصلی بخش استریل مرکـزي  به طور کلی ورود کارکنان به حوزه و گیرد صورت می
ر در نظتنها به منظور انتقال اقلام و نه عبور کارکنان  استریلیف و هاي کث هاي مستقل در حوزه و ورودي هحوزه بود

  .شود گرفته می

  :پرداخته شده استکارکنان  ي در ادامه به بررسی استانداردهاي کلی حوزه

.هاي بخش تفکیک شده باشد این حوزه بایستی به صورت فیزیکی از سایر حوزه.1

همچنـین دسترسـی   . گیـرد  طه ایـن حـوزه صـورت مـی    واس ورود و خروج کارکنان بخش استریل مرکزي به.2
.باشد پذیر می هاي کثیف و تمیز نیز از طریق این حوزه امکان کارکنان به حوزه

  .هاي در نظر گرفته شده در این حوزه بایستی در راستاي کارآیی عملکردي باشد کلیه ابعاد و اندازه.3

باشـد   می) ها و آقایان خانم(استراحت کارکنان  گرفته در این حوزه، تعویض لباس و ترین عملکرد صورت مهم.4
.بینی شوند گیرد که بایستی با ابعاد متناسب با تعداد کارکنان بخش، پیش هاي جداگانه صورت می که در اتاق
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ورودي کارکنان بایستی امکان باز نمودن از بیرون بخش را نداشته باشد و به این منظور بایستی تجهیزاتـی  .5
.ینی شودب همچون آیفون پیش

  .این فضا بایستی از نورپردازي مناسب برخوردار باشد.6

امکان پاشـیدن  کاري سطوح کف، دیوار و سقف بایستی غیرمتخلخل بوده و یا  کار رفته براي نازك مصالح به.7
داشـته و در برابـر   ) بـار  حداقل هر روز یـک (سازي و نظافت دائمی  ، قابلیت پاكرزین یا اپوکسی داشته باشد

  .کار رفته براي شستشو، مقاومت کافی را داشته باشد ت محیط و مواد شیمیایی بهآب، رطوب

پوسـته شـدن نداشـته     کاري سطوح سقف و دیوار بایستی از مصالحی انتخاب شوند که امکـان پوسـته   نازك.8
.باشند

90ص حداقل لنگه به پهناي خال دوباید  )ورودي کارکنان(به حوزه کارکنان از راهروي بیمارستان  درِ ورودي.9
.سانتیمتر باشد40و 

.باشد مترسانتی270باید حداقل  این حوزهارتفاع مناسب .10

  )ها و آقایان خانم(رختکن کارکنان-1- 2-3-4-1

تعویض لباس، استحمام، اسـتفاده از سـرویس   امکانات و تسـهیلات لازم جهت  فضا به منظور تأمیناین 
  .دشو بینی می پیش بهداشتی و نگهداري وسایل شخصی کارکنان

  :در ادامه به بررسی استانداردها و الزامات طراحی رختکن کارکنان پرداخته شده است

:باشد رو می ها، سه روش کلی پیش ریزي و طراحی رختکن در بیمارستان جهت برنامه.1

رختکن مرکزي:

شـوند و افـراد    هاي مورد نظر در بیمارستان در یک مکان مستقر مـی  هاي بخش در این روش، رختکن
.یابند هاي مربوطه حضور می ز تعویض لباس، در بخشپس ا

اي رختکن منطقه:  

شوند که هریـک از   ي مستقل تقسیم می هاي مورد نظر به چند حوزه هاي بخش در این روش، رختکن
.دهند هاي همجوار را پوشش می آنها، تعدادي از بخش

رختکن محلی:

  .داخل بخش هستند هاي مورد نظر داراي رختکن مستقل در در این روش، بخش

طور کلی در بخش استریل مرکزي، به جهت اهمیت کنتـرل عفونـت، اسـتفاده از رخـتکن محلـی       به
الزامی بوده و تنها در شرایطی که بخش استریل مرکزي با بخش اعمال جراحی در یک سـطح طراحـی   

هاي اعمـال   خشاي وجود دارد و دلیل آن شباهت ب شود، تحت شرایطی امکان استفاده از رختکن منطقه
ریزي ایـن   ي برنامه جهت اطلاع از نحوه. باشد کنترل عفونت می نظر میزانجراحی و استریل مرکزي از 
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اسـتاندارد و الزامـات عمـومی در طراحـی     «اي به کتاب مرجع مجموعـه بـا عنـوان     فضا با روش منطقه
  .مراجعه شود» بیمارستان ایمن

هـاي مربـوط بـه     شود رخـتکن  داخلی این بخش، پیشنهاد میبا توجه به اهمیت کنترل عفونت در فضاهاي .2
.هاي کثیف و تمیز تفکیک شوند حوزه

1

موقعیت این فضا در حوزه کارکنان، در مجاورت اتاق استراحت کارکنـان و بـا امکـان دسترسـی مطلـوب از      .3
.شود بینی می ورودي عمومی پیش

ین تعـویض لبـاس و کمـدهاي شخصـی     در داخل رختکن کارکنان، بایستی حمام، سرویس بهداشـتی، کـاب  .4
.بینی شود مورد نیاز پیش ي کارکنان به تعداد و با اندازه

گان، پیش بند، عینـک ایمنـی، ماسـک، دسـتکش،     کمدهاي مربوط به نگهداري  بایستی در داخل رختکن،.5
.بینی شود مورد نیاز پیش ي به تعداد و با اندازه ،و سایر اقلام بهداشتی مربوطه کلاه و پاپوش

باشد که همه کارکنان وارد رخـتکن مربوطـه شـده و پـس از تعـویض       استفاده از رختکن به این صورت می.6
شـوند و   کثیـف مـی   ي درِ داخلی به صـورت مسـتقیم وارد حـوزه    ي واسطه کثیف به ي لباس، کارکنان حوزه

تمیـز، وارد   ي ورودي حـوزه  پـیش  ي واسـطه  هاي تمیز و استریل از رختکن خـارج شـده و بـه    کارکنان حوزه
تمیـز،   ي گذر از حـوزه  ي واسطه استریل هم به ي لازم به توضیح است کارکنان حوزه. شوند تمیز می ي حوزه

.استریل را خواهند داشت ي امکان ورود به حوزه

رختکن کارکنان شامل سرویس بهداشتی، حمام، کـابین تعـویض لبـاس و کمـدهاي اختصاصـی کارکنـان       .7
.باشد می

ارکنان و کنترل بیشتر بهداشت و همچنین جلوگیري از تماس فیزیکـی افـراد بـا توالـت     به جهت آسایش ک.8
شود  یـک   در صورت امکان پیشنهاد می. فرنگی، بایستی سرویس بهداشتی از نوع ایرانی در نظر گرفته شود

.بینی شود سرویس فرنگی در حمام پیش

ي خیس و خشک باشد که با در یا پـرده  شود جهت آسایش کارکنان، حمام داراي دو قسمت فضا توصیه می.9
شـود،   حداقل ابعاد فضاي خیس کـه شـامل دوش و تجهیـزات مربوطـه مـی     . از یکدیگر تفکیک شده باشند

همچنین در فضاي خشک امکان نگهداري موقت البسه و وسـایل شخصـی و   . باشد سانتیمتر می 110×110
.همچنین سکو براي تعویض لباس وجود داشته باشد

. رویس بهداشتی و حمام بایستی طوري تعیین شود که مانع از عبور و مرور آسان کارکنـان نشـود  موقعیت س.10

هـاي   ي مناسب نسـبت بـه ورودي   شود موقعیت این فضاها با در نظر گرفتن فاصله به این منظور توصیه می
ان دسترسی آسان بـه  اي باشد تا کارکنان امک گونه البته طراحی باید به. اتاق و کمدهاي کارکنان تعیین شوند

.این فضاها را داشته باشند

                                                     

هاي کثیف و تمیز وجود ندارد، منطقی به نظر نرسـد، امـا    هاي استریل مرکزي کوچک که به جهت حجم کاري کمتر، امکان تفکیک کارکنان حوزه این موضوع اگرچه در بخش.1
.باشد در جهت کنترل بهتر عفونت بسیار مؤثر می تر این تفکیک هاي استریل مرکزي بزرگ در بخش



Standards for Planning and Designing of Safe Hospitals ............……….… Central Sterile Supply Department  

78Ministry of Health and Medical Education

سانتیمتر از کف و حداقل  45ي  ي آن بایستی با رعایت فاصله فرنگی، نصب کاسه بینی توالت در صورت پیش.11
.سانتیمتر از دیوار و یا دیگر موانع مجاور، صورت گیرد 30

.سانتیمتر باشد30ي توالت فرنگی  ي روشویی با کاسه ي کاسه ي بین لبه حداقل فاصله.12

له داشته باشد و جلـوي آن  متر فاصسانتی20هاي جانبی و پشتی توالت ایرانی باید از دیوار اطراف حداقل  لبه.13
.فاصله داشته باشدسانتیمتر  30حداقل  ،که دیوار باشد درصورتی

ثابـت دیگـر بایـد    ي  فرنگی، وان و یا هـر وسـیله   ي روشویی، توالت ي جانبی توالت ایرانی با لبه ي لبه فاصله.14
.سانتیمتر باشد 30حداقل 

کاغذي، صـابون مـایع و    ي آینه، جاي حولههمچنین وجود  .گرفته شودمتر در نظر سانتی90ارتفاع روشویی .15
ي روشویی تـا   ي جانبی کاسه ي لبه حداقل فاصله.استالزامی  در مجاورت روشویی در این فضا زبالهل سط

.سانتیمتر باشد20دیوار یا هر مانع دیگر، باید 

هاي تیز در  اجتناب از ایجاد گوشه. بندي شوند هاي آب گرم و فاضلاب زیر روشویی باید حفاظت و عایق لوله.16
.شویی الزامی است زیر رو

شود شیرهاي روشویی از نوع اتوماتیک باشد تا تماس دست و انتقال آلودگی به حداقل برسد؛ در  پیشنهاد می.17
.راحتی باز و بسته شوند ویی باید از نوع اهرمی بوده و بهغیر این صورت شیرهاي روش

شود جهت زیبایی بصري و کنترل بیشتر عفونت، فلاش تانک سرویس ایرانـی از نـوع توکـار در     توصیه می.18
.نظر گرفته شود

هـاي بخـش، لبـاس و     به دلیل اهمیت کنترل عفونت، کارکنان بایـد پـیش از ورود بـه هـر کـدام از حـوزه      .19
. خصی خود را در رختکن تعویض کرده و با لباس و دمپایی مخصوص در بخش فعالیت نماینـد هاي ش کفش

مناسـب اسـت   . متناسب با تعداد کل کارکنان بخش الزامی اسـت  1کمدهاي اختصاصی ي در این راستا تعبیه
.این کمدها داراي سه قسمت مجزاي لباس، کفش و لوازم شخصی باشد

سانتیمتر باشد تـا امکـان دسترسـی مطلـوب بـه آن       200مین نباید بیشتر از ها از سطح ز حداکثر ارتفاع کمد.20
ها در  از طرف دیگر به منظور جلوگیري از تجمع آلودگی و سهولت در نظافت فضا، بایستی کمد. فراهم باشد

بایسـتی توجـه   . سانتیمتري از زیر سقف قرار گیرد 45سانتیمتري از سطح زمین و حداقل  25فاصله حداقل 
اي پشت آنها، به هیچ عنوان بر روي دیوار بـه صـورت دائمـی نصـب      کمدها جهت امکان نظافت دوره نمود

.روي زمین قرار داشته باشند ت اصول ایستایی در شرایط زلزلههاي مناسب و با رعای نشده و به کمک پایه

رختکن نسبت به شود ورودي  توصیه می. باشد به طور کلی تأمین محرمیت فضاي داخلی رختکن الزامی می.21
بینی شود که محرمیت فضاي داخلـی در حـین بـاز شـدن در، مختـل       فضاي داخل و خارج آن طوري پیش

.وجود دارد) پارتیشن(ي سبک  در این خصوص امکان استفاده از پرده و یا جداکننده. نشود

بـراي  در فضاي رختکن و در نزدیکی ورودي حوزه کثیف، بایستی روشویی جهت امکان شستشـوي دسـت   .22
.بینی شود کارکنان پیش

                                                     

.شود تعداد کمدهاي اختصاصی، حداقل برابر با تعداد کل کارکنان بخش تعیین می.1
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79 عمرانی امورمنابع فیزیکی و  توسعهوزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی ـ دفتر 

.موقعیت مناسب جهت قرارگیري سطل رخت کثیف بایستی در نظر گرفته شود.23

حمـام،   وسانتیمتر و در ورودي سرویس بهداشـتی   90لنگه به پهناي خالص حداقل  درِ ورودي اتاق باید یک.24
.سانتیمتر باشد 210سانتیمتر با ارتفاع خالص  70لنگه به پهناي خالص حداقل  یک

.سانتیمتر در نظر گرفته شود 270باید حداقل  رختکنارتفاع مناسب .25

.سانتیمتر در نظر گرفته شود 220ارتفاع مفید سرویس بهداشتی و حمام باید حداقل .26

بـه کتـاب مرجـع     جزئیـات بیشـتر  جهت اطلاع از . این فضا باید از نظر کنترل عفونت مورد توجه قرار گیرد.27
.مراجعه شود» و الزامات عمومی در طراحی بیمارستان ایمن استاندارد«مجموعه با عنوان 

و همچنین خصوصـیات در در ایـن   ) کف، دیوار، سقف(کاري  جهت اطلاع از مشخصات و خصوصیات نازك.28
.فضا به جداول انتهاي کتاب مراجعه شود

  

1:50مقیاس ختکن کارکنان ـ ري پلان نمونه -1-2ي نقشه

1
24 3

)رختکن کارکنان(راهنماي نقشه 

شوي کف4

)لاکر(کمد اختصاصی14

آینه قدي2

شیر مخلوط7

تشومحل قرارگیري وسایل شس5

دوش8

آویز لباس6

پریز برق15

ظرف صابون مایع23

ر عفونیآوري رخت غی سطل جمع27

سکو براي نشستن85

سطل زباله غیرعفونی کوچک43

کن برقی دست خشک/ اي جاي دستمال کاغذي حوله24

جاي دستمال توالت86

پنجره روي در54

سرویس بهداشتی ایرانی156
نیمکت165

ي نگهدارنده ي پلاستیکی با میله پرده125

آینه بالاي روشویی150
روشویی138

فلاش تانک155

پرده با ریل سقفی125

کمد جهت قرار دادن لباس و رخت تمیز118
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1:50مقیاس ـ  2نماي  -3-2ي نقشه

1:50مقیاس ـ  4نماي  -5-2ي نقشه1:50مقیاس ـ  3نماي  -4-2ي نقشه
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  )ها و آقایان خانم(اتاق استراحت کارکنان-2- 2-3-4-1

در طـول سـاعات    کارکنـان موقـت  امکانات و تسـهیلات لازم جهت استراحت  به منظور تأمین اتاقاین 
  .شود بینی می در شیفت شب پیش امکان خواب کارکنان آنکال کاري و همچنین

  :پرداخته شده است اتاق استراحت کارکناناستانداردها و الزامات طراحیدر ادامه به بررسی 

با توجه بـه حضـور کارکنـان    . بینی شود پیشهاي استریل مرکزي  اق در تمامی بخشاین اتشود  توصیه می.1
دو اتاق استراحت به صورت مستقل و مجزا براي کارکنان خـانم و آقـا در    بایستیخانم و آقا در این بخش، 

.نظر گرفته شود
1

سترسـی مطلـوب از   و بـا امکـان د   هاي کارکنـان  ، در مجاورت رختکنکارکنان ي حوزه در اتاقموقعیت این .2
.شود بینی می پیش هاي کثیف و تمیز حوزه

، بخش استریل مرکزي در شیفت شب نیز فعال باشـد،  هاي کلی بیمارستان سیاست بر اساسکه در صورتی.3
هـایی   در بخشالبته .شو در این اتاق در نظر گرفته شود خواب به تعداد مورد نیاز، کاناپه تخت شود توصیه می

شـو بـه تعـداد     خـواب  هاي تخت بینی کاناپه گیرد، پیش نبوده اما در حالت آماده قرار می که شیفت شب فعال
شو به منظور  خواب هاي تخت بینی کاناپه در صورت عدم پیش .باشد کارکنان حاضر در شیفت شب الزامی می

.باشد هاي دوطبقه نسبت به نوع معمولی آنها، در اولویت می بینی تخت خوابیدن موقت، پیش

در داخل بخش ممنوع  ،بخش استریل مرکزي به دلیل کنترل عفونت ا توجه به اینکه صرف غذاي کارکنانِب.4
وعـده در   بینی تجهیزات ساده به منظور صرف نوشیدنی و میان شود، پیش بینی نمی و آبدارخانه نیز پیش بوده

و  یخچال با ظرفیت محـدود ،در این خصوص تجهیزاتی از قبیل کتري برقی. باشد اتاق استراحت الزامی می
.شود بینی می پیش سینک ظرفشویی

، فرم، نور و معماري داخلی متناسب  شود از رنگ جهت ایجاد محیطی خوشایند و آرام براي افراد، پیشنهاد می.5
همچنین از آثار هنري، تزئینات دیـواري، گـل و گیـاه و غیـره بـا رعایـت مباحـث        . گرفتبا این فضا بهره 

  .ل عفونت در این فضا استفاده شودکنتربهداشت محیط و 

بینـی   پـیش ي خـارجی   پنجـره مندي از نور طبیعی و دید مناسب، در این اتاق  شود به منظور بهره توصیه می.6
.شود

ي یک فرد در  ، در تأمین آسایش دیگر کارکنان هنگام مطالعه)شو خواب یا کاناپه تخت(چراغ بالاي هر تخت.7
.باشد میطول شب موثر 

شود در راستاي حفظ حریم خصوصی افراد داخل اتاق، از راهکارهاي معماري متناسـب بـا فضـا     اد میپیشنه.8
.بهره گرفته شود

.متر مناسب استسانتی210متر و با ارتفاع خالصسانتی 90درِ ورودي یک لنگه به پهناي خالص حداقل .9

.متر در نظر گرفته شودسانتی270ارتفاع مناسب فضا باید حداقل .10

                                                     

یـک جـنس   هاي پشتیبانی همچون بخش استریل مرکـزي را از   هاي اجراي بیمارستان، کارکنان بخش ها به جهت کاستن از هزینه لازم به توضیح است در بعضی از بیمارستان.1
.نظر شود بینی بعضی از فضاها همچون رختکن و اتاق استراحت، به صورت مضاعف صرف کنند تا از پیش انتخاب می) خانم یا آقا(
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بـه کتـاب مرجـع     جزئیـات بیشـتر  جهت اطلاع از . فضا باید از نظر کنترل عفونت مورد توجه قرار گیرداین .11
.مراجعه شود» استاندارد و الزامات عمومی در طراحی بیمارستان ایمن«مجموعه با عنوان 

و همچنین خصوصـیات در در ایـن   ) کف، دیوار، سقف(کاري  جهت اطلاع از مشخصات و خصوصیات نازك.12
.به جداول انتهاي کتاب مراجعه شودفضا 

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

1:50مقیاس ـ  1نماي  -7-2ي نقشه

)تراحت کارکناناتاق اس(راهنماي نقشه 

شو خواب مبل راحتی تخت149

چراغ بالاي تخت19

کمد کنار تخت58

تلفن147

پریز تلفن91

آویز لباس6
آینه قدي2
ساعت دیواري1

قفسه دیواري دردار13

طبقه زیر سینک83

مخلوط شیر7

ظرف صابون مایع23

یخچال160
برقی سماور159

صندلی ثابت بدون دسته 117

خوري میز غذا18

اي کاغذي حوله جاي دستمال62

عفونی کوچک سطل زباله غیر43
پرده 41

)کابینت(قفسه زمینی دردار 144

پنجره39

کلیدچراغ بالاي تخت20

تابلو تزیینی191

سطل زباله غیر عفونی متوسط205

برق پریز15

سینک شستشو 128

1:50مقیاس ي اتاق استراحت کارکنان ـ  پلان نمونه -6-2ي نقشه

12 4
3
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1:50مقیاس ـ  3نماي  -9-2ي نقشه

1:50مقیاس ـ  4نماي  -10-2ي نقشه

1:50مقیاس ـ  2نماي  -8-2ي نقشه
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  اتاق نظافت-3- 2-3-4-1

به این اتاق . شود محسوب میترین عوامل کنترل عفونت  بخش، یکی از مهم داخلینظافت مداوم سطوح 
وسـایل مخصـوص نظافـت و همچنـین     نگهـداري مـواد و   نظافت فضاهاي حوزه کارکنـان و جهـت  منظور
  .شود بینی می بوطه پیشوي ابزار مرششست

  :پرداخته شده است اتاق نظافتاستانداردها و الزامات طراحیدر ادامه به بررسی 

بینـی یـک اتـاق نظافـت بـه منظـور نظافـت         هاي استریل مرکزي، پیش در حوزه کارکنان و در تمام بخش.1
.شدبا فضاهاي حوزه کارکنان الزامی می

در معرض دید مستقیم از ورودي  طوري تعیین شود که شود موقعیت این فضا در حوزه کارکنان می پیشنهاد.2
.قرار نگیرد کارکنان

کنترل بهتر عفونت، سهولت در طراحـی و اجـراي تأسیسـات مکـانیکی، ایجـاد گـردش کـاري        در راستاي .3
در صـورت مطابقـت بـا     مشـابه،  یبانیمناسب است که فضاهاي پشت غیره، جویی اقتصادي و مطلوب، صرفه
.در یک محدوده طراحی شوند ،ضوابط طراحی

 غیره کننده و ي جلوباز ایستاده جهت نگهداري و انبار وسایل نظافت، مواد شوینده و ضدعفونی ي قفسه تعبیه.4
ر هـا د  ، بایسـتی قفسـه  جلوگیري از تجمع آلودگی و سهولت در نظافت فضاهمچنین به منظور .الزامی است

بایسـتی توجـه    .متري از زیر سقف قرار گیردسانتی45متري از سطح زمین و حداقل سانتی25فاصله حداقل 
ها جهت امکان نظافت  بایستی توجه نمود قفسه .سانتیمتر در نظر گرفته شود 200نمود ارتفاع قفسه حداکثر 

و با رعایت اصول ایسـتایی در   اي پشت آنها، به هیچ عنوان بر روي دیوار به صورت دائمی نصب نشده دوره
.شرایط زلزله، بر روي زمین قرار داشته باشند

الزامـی  هـاي تنظیـف    وشوي سطل و پارچـه  سینک شستشو به همراه آویز و آبچکان جهت شستبینی  پیش.5
.در غیر این صورت بایستی تمهیدات مربوط به امکان شستشوي تی در نظر گرفته شود .باشد می

. تعبیه شود هاي نظافت سطل ي آلوده ي محتویات حوضچه جهت شستشوي تی و تخلیهقبایستی در این اتا.6

هـاي   ي دسـتگاه  هاي جدید در شستشوي تی به وسـیله  روش در صورت برخورداري ازاست  توضیحلازم به 
بـار مصـرف، اسـتفاده از ایـن      هاي جدید قابل تعویض و یا یـک  استفاده از روکشدر صورت مخصوص و یا 

.ها خواهد بود محتویات سطل ي تخلیهو تنها جهت بوده تر حوضچه کم

آلودگی، سر تی به کف  انتشاراز  پیشگیرياي باشد که جهت  گونه ارتفاع نصب آویز تی بر روي دیوار باید به.7
).مترسانتی170حداقل ارتفاع آویز . (فضا نرسد

خودکـار   هاي خودکار و نیمـه  ز دستگاهشوي، استفاده ا ي تی ي حوضچه همچون افزایش ارتفاع لبهتمهیداتی .8
استفاده  و هاي نظافت ي سطل و دفع محتویات آلوده هاي تخلیه وشوي تی و سطل، استفاده از دستگاه شست

.باشد مؤثرتواند در افزایش کنترل عفونت  بار مصرف می از ابزار و وسایل نظافت یک

گونه فرورفتگی و برآمدگی و تزئینـات کـه   کارگیري هرهاستفاده از پوشش یکپارچه در دیوارها و اجتناب از ب.9
بـه علـت حساسـیت و اهمیـت     گردد،  تجمع آلودگی می موجب ایجاد سطوح افقی در دیوارها گشته و باعث

شود موقعیت این اتاق طـوري تعیـین شـود کـه      توصیه می. ضروري است بالاي کنترل عفونت در این فضا



  تعریف، عملکرد و الزامات معماريمعماري ـ بخش استریل مرکزي ـ ........ ....................................ریزي و طراحی بیمارستان ایمن  استاندارد برنامه

85 عمرانی امورمنابع فیزیکی و  توسعهوزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی ـ دفتر 

ها باعـث ایجـاد    تیرها و ستوناي مانند ها و همچنین الزامات سازهاکتدها،سیساتی از قبیل کانالأت عناصر
جزئیات جهت اطلاع از .به دنبال نداشته باشدها را و ازدیاد کنج نشدههاي مضاعف در دیوار و سقف شکست

مراجعـه  » استاندارد و الزامات عمومی در طراحی بیمارستان ایمـن «به کتاب مرجع مجموعه با عنوان  بیشتر
.ودش

  .سانتیمتر در نظر گرفته شود 180×180شود ابعاد این فضا حداقل  توصیه می.10

.متر مناسب خواهد بودسانتی210متر با ارتفاع خالص سانتی70درِ ورودي یک لنگه به پهناي خالص حداقل .11

.متر باشدسانتی220ارتفاع مناسب فضا باید حداقل .12

بـه کتـاب مرجـع     جزئیـات بیشـتر  جهت اطلاع از . قرار گیرداین فضا باید از نظر کنترل عفونت مورد توجه .13
.مراجعه شود» استاندارد و الزامات عمومی در طراحی بیمارستان ایمن«مجموعه با عنوان 

و همچنین خصوصـیات در در ایـن   ) کف، دیوار، سقف(کاري  جهت اطلاع از مشخصات و خصوصیات نازك.14
.فضا به جداول انتهاي کتاب مراجعه شود

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

)اتاق نظافت(راهنماي نقشه 

قفسه دیواري جلو باز134

آبچکان به همراه آویز دستمال تنظیف84

ترولی نظافت116

طبقه زیر سینک83

سینک شستشو128

شیر مخلوط7

دیسپنسر ضد عفونی دست22

عظرف صابون مای23

کن برقی دست خشک/ اي  جاي دستمال کاغذي حوله62

شوي کف4

فضاي شستشوي تی و ظروف نظافت127

پریز برق15

)کوچک(سطل دردار زباله غیر عفونی 43

ظرف مایع شوینده199

آویز تی، دستمال تنظیف و وسایل شستشو49

کلید چراغ اتاق3

1:50مقیاس ـ  1نماي  -12-2ي نقشه

  ي اتاق نظافت پلان نمونه -11-2ي نقشه

1:50مقیاس 

1
3 24
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بیمارسـتان  (کـار کتـاب    ي کارکنان، در رابطه با دامنـه  ي لازم به توضیح است تمام فضاهاي مذکور براي حوزه
 ي تر و یا با دامنه هاي استریل مرکزي بزرگ باشد و در بخش می) اتاق عمل عمومی 8یا  7خوابی با تعداد تخت 300

.بینی فضاهاي دیگري همچون پذیرش، اتاق سرور و غیره نیز وجود داردکار متفاوت، امکان پیش

  فضاهاي حوزه کثیف-4-2- 2-3

 در بخش اسـتریل مرکـزي در بـالاترین سـطح    شود،  فضاهاي تر نیز شناخته می ي این حوزه که با عنوان حوزه
لـزوم تفکیـک    .دباش ـ هاي همجوار از اهمیـت بسـیاري برخـوردار مـی     آلودگی قرار دارد و تفکیک کامل آن از حوزه

ها بر مبناي اصل جلوگیري از امکان انتقال عفونـت هـوابرد، گـرد و خـاك از      حوزه با سایر حوزهاین فیزیکی کامل 
 آناغلب مساحت این حوزه به همان فضاي بـاز  . باشد انتقال هوایی می ي واسطه و بهتمیز  ي کثیف به حوزه ي حوزه

با این حال ایـن حـوزه در برگیرنـده ریزفضـاهایی بـه      . گیرد رت میاختصاص داشته و عملکرد اصلی نیز در آن صو
حوزه با بیـرون  به طور کلی ارتباط این  .کثیف جدا هستند ي باشد که به صورت فیزیکی از حوزه صورت اتاق نیز می

  :باشد پذیر می طریق امکان چهارآن از 

اقلام کثیف ورودي  

  .گیرد ورودي دریافت کثیف صورت می شپیکثیف به واسطه  ي ارتباط این ورودي با حوزه

ورودي کارکنان  

  .گیرد واسطه گذر از رختکن صورت می کارکنان و به ي این ورودي از حوزه

تمیز ي انتقال اقلام به حوزه  

هاي کثیف و تمیز قرار  اقلام کثیف پس از شستشو در دستگاه شستشوي دوطرفه که در حدواسط حوزه
همچنـین بعضـی از اقـلام     .شوند تمیز قرار داده می ي در اختیار حوزه گیرد، از سمت دیگر دستگاه، می

1:50مقیاس ـ  4نماي  -15-2ي نقشه 1:50یاس مقـ  3نماي  -14-2ي نقشه 1:50مقیاس ـ  2نماي  -13-2ي نقشه



  تعریف، عملکرد و الزامات معماريمعماري ـ بخش استریل مرکزي ـ ........ ....................................ریزي و طراحی بیمارستان ایمن  استاندارد برنامه

87 عمرانی امورمنابع فیزیکی و  توسعهوزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی ـ دفتر 

تمیـز،   ي ارتباطی با حوزه ي دریچه ي واسطه شوند، به پیچیده و حساس که به صورت دستی شسته می
  .شوند تحویل داده می

تمیز ي ارتباطی به حوزهي دریچه  

ینی شود، انتقال اقلام بـه صـورت   ب پیشدودر محفظه یا صورت پنجرهاین دریچه که ممکن است به 
  .کند کثیف به تمیز و برعکس را فراهم می ي دستی از حوزه

 .باشد پذیر نمی فرآیند استریل بدون انجام شستشو و ضدعفونی کامل تمام اقلام، ابزارها، لوازم و تجهیزات امکان
یـا   و صـورت دسـتی   بـه  ،مربوطـه هـاي  بر اساس دستورالعمل در اولین مرحله و در حوزه کثیف کثیف اقلامبنابراین 

ذرات تـا بـه صـورت کامـل از وجـود هرگونـه       شوند ماشینی و با استفاده از مواد شیمیایی، شستشو و ضدعفونی می
پس از هربار استفاده بایستی شستشو و ضدعفونی شـوند تـا    هاي مربوطه نیز ترولی.عفونی، خون و غیره پاك شوند
  .براي استفاده بعدي آماده باشند

  

  :باشد گرفته در این حوزه شامل موارد زیر می به طور کلی فرآیندهاي صورت

شوند اقلام کثیف دریافت می.

شوند اقلام کثیف تفکیک می.  

شود می شو و ضدعفونیشست مربوطه ترولی.  

اقلام کثیف ممکن است به صورت دستی شسته شوند.  

ی شسته شونددستگاه شستشوي فراصوت ي واسطه اقلام کثیف ممکن است به.  

شوند اقلام کثیف در داخل دستگاه شستشو و ضدعفونی دو طرفه قرار داده می.

  :پرداخته شده است کثیف ي کلی حوزهدر ادامه به بررسی استانداردهاي 

بینی دستگاه شستشو و ضدعفونی دوطرفـه   تمیز، پیش ي به منظور تفکیک فیزیکی کامل این حوزه از حوزه.1
کثیـف در   اقلامگیرد که  قرار می و تمیز هاي کثیف دستگاه به نحوي در حدفاصل حوزه این. باشد الزامی می

از سمت دیگر دسـتگاه   ،فرآیندهاي شستشو و ضدعفونیاتمام شوند و پس از  کثیف وارد دستگاه می ي حوزه
  .شوند تمیز برداشته می ي و در حوزه

شـده در بخـش    انتقال اقـلام اسـتفاده  لام کثیف،هاي اق شود به منظور جلوگیري از انتشار آلودگی توصیه می.2
لازم . پذیر باشـد  امکان) افقی یا عمودي(اعمال جراحی به بخش استریل مرکزي از طریق مسیر اختصاصی 

آوري کثیـف در بخـش اعمـال جراحـی و      به توضیح است این مسیر بایستی ارتباط مستقیم بین اتاق جمـع 
.کثیف را تأمین کند ي حوزه

1
  

                                                     

عفونت در مسیر انتقال بندي شوند تا منجر به انتشار آلودگی و  شده در بخش اعمال جراحی پیش از انتقال به بخش استریل مرکزي، بسته شود اقلام کثیف و استفاده پیشنهاد می.1
.شود بندي از اهمیت بیشتري برخوردار می همچنین در صورت عدم برخورداري از مسیر اختصاصی بین دو بخش مذکور، این بسته. نشوند
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هاي در نظر گرفته شده در این حوزه بایستی در راستاي کارآیی عملکردي و گردش کاري  د و اندازهکلیه ابعا.3
  .فرآیندهاي مربوطه باشد

ورود و خروج افراد به این حوزه بایستی تحت کنترل بوده و تنها محدود به کارکنان مربوطه و یا افراد مجـاز  .4
کثیف اقدامات احتیـاطی شـامل    ي ش از وارد شدن به حوزهکارکنان مربوطه و یا افراد مجاز بایستی پی .باشد

.هاي محافظتی را انجام دهند پوشیدن لباس و پوشش
1

  

آن بایستی تحت کنترل بـوده و   رطوبت نسبیشود، اما  تر نیز شناخته می ي اگرچه این حوزه به عنوان حوزه.5
.باشد% 50تا  35همواره مابین

.مجوار، بایستی از فشار منفی برخوردار باشدهاي ه کثیف در مقایسه با حوزه ي حوزه.6

  .این فضا بایستی از نورپردازي مناسب برخوردار باشد.7

.شود نور طبیعی با عدم هرگونه امکان بازشو براي این حوزه در نظر گرفته شود توصیه می.8

به لیه، بایستی تهویه این حوزه و فضاهاي آن به صورت مصنوعی در نظر گرفته شود و هواي آن پس از تخ.9
.شده و مجددا و حتی پس از فرآیند تصفیه هوا، وارد این حوزه نشود خارج هدایت

 شـود،  بینـی مـی   ترین تجهیزاتی که براي این حـوزه پـیش   از مهم تر نیز اشاره شده است، همانطور که پیش.10
.شـود این دستگاه بایستی به صـورت دوطرفـه و یـا تـونلی انتخـاب       .باشد میدستگاه شستشو و ضدعفونی 

شـرح  2-2-4-3-2در بنـد  ،ات آنو الزام ـ هاي شستشو و ضدعفونی دستگاهتر در خصوص  اطلاعات کامل
.داده شده است

و بخار به منظـور شستشـوي اولیـه یـا      3هوا، 2هاي آب مجهز به تفنگ ي بایستی حداقل یک سینک دولگنه.11
  .شودکثیف در نظر گرفته  ي شستشوي اقلام ظریف و حساس در فضاي باز حوزه

به طور کلی استفاده از روش شستشوي دستی اقلام و وسایل، احتمال انتشار آلـودگی و عفونـت را افـزایش    .12
دهد، احتمال پاشیدن مایعات آلوده به کارکنان را به دنبال دارد و اقلام و وسایل خیس پـس از شستشـو،    می

هـاي   ز آن بایسـتی طبـق دسـتورالعمل   اسـتفاده ا  ي بنابراین نحوه. شدن مجدد روبرو هستند با احتمال آلوده
  .مربوطه صورت گرفته و تعداد دفعات استفاده به حداقل ممکن برسد

کثیف بایستی طوري تعیین شود که در مجاورت آن اقلام خشک وجـود نداشـته    ي موقعیت سینک در حوزه.13
تمیـز داده  ي این موضوع به خصوص در رابطه با اقلامی که بایستی به صورت خشک تحویـل حـوزه  . باشد

  .باشد شوند، از اهمیت بسیاري برخوردار می

. کافی عمیق باشد تا از پاشیدن آب به سـمت بیـرون در حـین کـار جلـوگیري شـود       ي سینک باید به اندازه.14

سـازي   ور کردن کامل اقلام کثیف را که یک فاکتور کلیـدي در پـاك   همچنین عمیق بودن آن امکان غوطه
.سانتیمتر باشد 20ارتفاع داخل سینک نباید کمتر از  .کند یباشد، فراهم م صحیح اقلام می

  .در نظر گرفته شودسانتیمتر  125ارتفاع سینک ازسطح زمین بایستی .15

                                                     

.وزه در نظر گرفته شودشود کارکنان جداگانه براي این ح تر، پیشنهاد می هاي کارکنان و همچنین در راستاي کنترل عفونت ایمن به منظور تسهیل در فعالیت.1

2.Waterjet

3.Airjet



  تعریف، عملکرد و الزامات معماريمعماري ـ بخش استریل مرکزي ـ ........ ....................................ریزي و طراحی بیمارستان ایمن  استاندارد برنامه

89 عمرانی امورمنابع فیزیکی و  توسعهوزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی ـ دفتر 

شود جهت تخلیه مایعات درون سینک و به منظور حفظ امنیت کارکنان، پدال در نظر گرفته شود؛  توصیه می.16
.محلولی نیز در نظر گرفته شودشود سیستم کنترل ضایعات  در این خصوص پیشنهاد می

کـه   هاي اقلام کثیف به منظور باز کردن بسته ها و متناسب با حجم فعالیتیا میزهاي کار میز،در این حوزه.17
یا  بایستی توجه نمود جنس میز نباید از چوب. بینی شود پیش شود، بایستی هاي مختلف دریافت می از بخش

.س استیل یا جنس مشابه باشدده و باید از جنانتخاب شمصالح مشابه 

را بـه   آنهارساندن به  مانده بر روي اقلام و لوازم با فرآیند استریل تداخل داشته و احتمال آسیب رطوبت باقی.18
زدن آنها را بـه   کردن ابزارها پس از فرآیند شستشو، احتمال آلودگی مجدد و زنگ خشکبنابراین  .دنبال دارد

شستشـوي اولیـه،   (اي در هـر شـیوه   به طور کلی .برد مجدد را از بین می حداقل رسانده و نیاز به شستشوي
فرآیند خشک کردن در  .همه اقلام بایستی کاملا خشک شوند شستشو ، پس از)دستی، ماشینی یا فراصوتی

اقلامی هم کـه بـه صـورت     .بینی شود پیشداخل دستگاه  بایستی در ،یا فراصوتی شیوه شستشوي ماشینی
شوند، اغلب توسط تفنگ باد یا به صورت طبیعی خشک  فاده از دستگاه فراصوتی شستشو میدستی یا با است

اقـلام در   ایـن قبیـل   به منظـور خشـک کـردن    کن خشک ي محفظهشود  می پیشنهادبا این حال  .شوند می
.بینی شود کثیف پیش ي حوزه

1
  

سیستم مربوطه، کامپیوتر و سـایر  مندي از سیستم ردیابی وسایل و ابزارها، متناسب با سطح  در صورت بهره.19
.تجهیزات مربوطه به این منظور بایستی در نظر گرفته شود

توان به سینک شستشوي دستی،  شود، می از سایر امکانات و تجهیزاتی که براي این حوزه در نظر گرفته می.20
.اشاره نمود ها ترولی شویی وور،2دستگاه شستشوي فراصوتی

امکان پاشـیدن  و یا  کاري سطوح کف، دیوار و سقف بایستی غیرمتخلخل بوده ازكکار رفته براي ن مصالح به.21
در برابـر   داشـته و  )بـار  حداقل هر روز یـک (سازي و نظافت دائمی  قابلیت پاك ،رزین یا اپوکسی داشته باشد

  .را داشته باشد مقاومت کافیکار رفته براي شستشو، و مواد شیمیایی به محیط رطوبت ،آب

پوسـته شـدن نداشـته     که امکـان پوسـته   انتخاب شوندمصالحی از سقف و دیوار بایستی  ي سطوحکار نازك.22
.دنباش

هـاي   کاري سطوح کف بایستی از مصالحی انتخاب شوند که مقاومـت کـافی در برابـر حرکـت ترولـی      نازك.23
.مربوطه را داشته باشند

متر و بـا  سـانتی  90پهناي خالص حداقل  یک لنگه به این حوزه از رختکن کارکنان بوده و بایستی درِ ورودي.24
.متر مناسب استسانتی210ارتفاع خالص

هـاي   این میزان ارتفاع به منظور امکان تعمیرات دستگاه. باشد مترسانتی280ارتفاع مناسب فضا باید حداقل .25
.سانتیمتر برخوردار هستند، اهمیت بسیاري دارد 200استریل که از ارتفاع حدود 

بـه کتـاب مرجـع     جزئیـات بیشـتر  جهت اطلاع از . ز نظر کنترل عفونت مورد توجه قرار گیرداین فضا باید ا.26
.مراجعه شود» استاندارد و الزامات عمومی در طراحی بیمارستان ایمن«مجموعه با عنوان 

                                                     

.شود ها، تجهیزات بیهوشی و غیره به کار گرفته می کردن اقلامی همچون لوازم فلزي، تیوب کن به منظور خشک هاي خشک محفظه.1

.شرح داده شده است 3-2-4-3-2در بند ،ات آنتر در خصوص دستگاه شستشوي فراصوتی و الزام اطلاعات کامل.2
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و همچنین خصوصـیات در در ایـن   ) کف، دیوار، سقف(کاري  جهت اطلاع از مشخصات و خصوصیات نازك.27
.نتهاي کتاب مراجعه شودفضا به جداول ا

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

1:50مقیاس ـ ) حوزه کثیف(ي فضاي شستشو و ضدعفونی  پلان نمونه -16-2ي نقشه

2 41
3
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1:50مقیاس ـ  1نماي  -17-2ي نقشه

1:50مقیاس ـ  2نماي  -18-2ي نقشه

)حوزه کثیفـ  فضاي شستشو و ضدعفونی(راهنماي نقشه 

سینک شستشوي ابزار128

خروجی هواي فشرده64

ساعت دیواري1

شوي کف4

دیسپنسر ضدعفونی دست22

ظرف صابون مایع23

کن برقی دست خشک/ اي  جاي دستمال کاغذي حوله24

ز تلفنپری91
طبقه زیر سینک83

شیر مخلوط7

سطل زباله عفونی کوچک102

)لیتري 300(ماشین شستشو و ضدعفونی دو طرفه 300

ترولی دوطبقه استیل163

سوکت شبکه270

طبقه دیواري استیل134

دستگاه شستشوي فراصوتی299

باز قفسه ایستاده جلو141

تابوره198

تلفن147

روشویی138

آینه بالاي روشویی150
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1:50مقیاس ـ  4نماي  -20-2ي نقشه
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  ورودي دریافت کثیف پیش-1- 2-3-4-2

هاي مربوطه به منظور انجـام   شده و کثیف بر روي ترولی این فضا به منظور دریافت اقلام و لوازم استفاده
هـاي شـامل    پس از ورود ترولی. شود بینی می ستشو و استریل از راهروي اصلی بیمارستان پیشفرآیندهاي ش

شوند و این اقلام کثیف بـر روي ترولـی متعلـق بـه      اقلام کثیف، با دقت به متصدي مربوطه تحویل داده می
اقـلام کثیـف    پس از تحویـل  .شود حوزه کثیف قرار داده شده و به موقعیت مربوطه در حوزه کثیف منتقل می

  .شوند هاي مربوطه بازگردانده می به بخش ها ها، ترولی توسط نماینده بخش

  :پرداخته شده استورودي دریافت کثیف  پیشاستانداردها و الزامات طراحیدر ادامه به بررسی 

 ي کثیف، به منظور ایجـاد ارتبـاط   ورودي دریافت کثیف در حد واسط راهروي اصلی بیمارستان و حوزه پیش.1
این . شود بینی می ي کثیف و تحویل گرفتن اقلام و لوازم کثیف پیش غیرمستقیم راهروي بیمارستان و حوزه

هـاي اقـلام و لـوازم     واسطه در، با راهروي اصلی بیمارستان جهـت ورود ترولـی   ورودي از یک طرف به پیش
د کارکنـان مربوطـه جهـت    ورو ي کثیف جهت ي در با حوزه واسطه کثیف در ارتباط است و از طرف دیگر به

ورودي به  لازم به توضیح است داخل این پیش .باشد اقلام و لوازم کثیف مذکور در ارتباط می گرفتن تحویل
واسطه پنجـره داخلـی صـورت     شود که روند تحویل اقلام کثیف به صورت فیزیکی به دو قسمت تقسیم می

شـود تـا خـروج     سانتیمتر در نظر گرفته می 90علاوه بر پنجره یک در هم با حداقل عرض خالص . گیرد می
.ورودي صورت گیرد هاي زباله از بخش استریل مرکزي از طریق این پیش ترولی

هـا،   هاي متعلق به همان بخش کننده و بر روي ترولی هاي استفاده اقلام و لوازم کثیف توسط کارکنانِ بخش.2
شـوند و اقـلامِ روي    دي تحویـل کثیـف مـی   ورو از راهروي اصلی بیمارستان به صورت مسـتقیم وارد پـیش  

اقـلام و  . شـوند  ي پنجره، تحویل متصدي مربوطـه مـی   واسطه ها بر روي میز مربوطه چیده شده و به ترولی
ي کثیـف بـه    از حوزه(بینی ارتباط مستقیم داخلی  لوازم کثیف بخش اعمال جراحی نیز در صورت عدم پیش

به همین ترتیب وارد چرخه فرآیندهاي بخـش  ) ی یا عموديآوري کثیف بخش جراحی و به صورت افق جمع
.شوند استریل مرکزي می

ي کثیف از فشار منفی برخوردار است، جهت جلوگیري از ایجاد کـوران هـوا، توصـیه     با توجه به اینکه حوزه.3
.بر روي در نصب گردد) بند آرام(درخودکار شدن سیستم بستهشود  می

.سانتیمتر در نظر گرفته شود 240×360ي دریافت کثیف حداقل ورود ابعاد پیششود  توصیه می.4

بایـد   ،و همچنین درِ داخلـی  ورودي از هر دو طرف حوزه کثیف و راهروي بیمارستان به این پیش در ورودي.5
شـود ایـن    پیشـنهاد مـی   .سانتیمتر باشد 210با ارتفاع خالص  سانتیمتر 90لنگه به پهناي خالص حداقل  یک

سانتیمتر در نظر گرفته شود تا امکان انتقـال تجهیـزات بـزرگ     70ـ70نگه با عرض خالص درها از نوع دول
.فراهم باشد

.متر باشدسانتی240ارتفاع مفید فضا باید حداقل .6

بـه کتـاب مرجـع     جزئیـات بیشـتر  جهت اطلاع از . این فضا باید از نظر کنترل عفونت مورد توجه قرار گیرد.7
.مراجعه شود» الزامات عمومی در طراحی بیمارستان ایمناستاندارد و «مجموعه با عنوان 
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و همچنین خصوصـیات در در ایـن   ) کف، دیوار، سقف(کاري  جهت اطلاع از مشخصات و خصوصیات نازك.8
.فضا به جداول انتهاي کتاب مراجعه شود
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1:50مقیاس افت کثیف ـ ورودي دری ي پیش پلان نمونه -21-2ي نقشه

1 2

1:50مقیاس ـ  2نماي  -23-2ي نقشه 1:50مقیاس ـ  1نماي  -22-2ي نقشه

)ورودي دریافت کثیف پیش(راهنماي نقشه

میز کانتر استیل341

صندلی اداري10

سوکت شبکه270

اینترکام197

باز قفسه دیواري جلو141

سطل زباله عفونی کوچک43

دار جک-دار چرخ-دار تابوره پشتی198

پایی زیر178

پنجره39

پنجره روي در54
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  دستگاه شستشو و ضدعفونی-2- 2-3-4-2

نظـر امکـان    گیرد و امنیـت کارکنـان از نقطـه    میضدعفونی در یک محفظه بسته صورت روند شستشو و 
هـاي شستشـو و    دسـتگاه . شود می پاشیدن مایعات آلوده و خطر انتقال عفونت و تضمین کیفیت فرآیند، تأمین

میان  از این. شوند طرفه، دو طرفه و تونلی تقسیم می ضدعفونی اقلام غیرحساس، به طور کلی به سه نوع یک
هـاي بیمارسـتانی،    هاي کثیف و تمیز و احتمال انتقال عفونت طرفه به دلیل عدم امکان تفکیک حوزه نوع یک

  .باشد باشد و دو نوع دوطرفه و تونلی قابل استفاده می در حال منسوخ شدن می

دوطرفه و  هاي شستشو و ضدعفونی کلی در رابطه با دستگاهاستانداردهاي  ها و ویژگی در ادامه به بررسی
  :پرداخته شده است تونلی

به طور کلی استفاده از دستگاه دوطرفه به تعداد مورد نیاز نسبت بـه اسـتفاده از دسـتگاه تـونلی در اولویـت      .1
هـا   اندازي اولیه و مستقل بودن هرکدام از دستگاه جویی در راه توان به صرفه باشد و از دلایل مهم آن می می

 باشـد،  که روند کـار آن بـه صـورت پیوسـته مـی      بینی دستگاه تونلی صورت پیش؛ اما در باشد از یکدیگر می
و عدم توقف فرآیندهاي شستشو و ضدعفونی در مواقـع تعمیـر و    عملکردي شود به منظور تداوم توصیه می
.بینی شود ، حداقل یک دستگاه دوطرفه نیز پیشآننگهداري 

عمل عمومی، حداقل سه دستگاه شستشو و ضـدعفونی   اتاق 8یا  7خوابی با تخت 300هاي  براي بیمارستان.2
.شود لیتري در نظر گرفته می 225لیتري یا چهار دستگاه شستشو و ضدعفونی  300

ها نیز تـأثیر   کننده نخواهد بود و تعداد دستگاه ها تنها عامل تعیین بایستی توجه نمود مجموع ظرفیت دستگاه.3
 7لیتـري بـا تعـداد     350دستگاه  4به طور مثال کارایی تعداد  .ریزي خواهد داشت ي برنامه بسیاري در نحوه

دلیل این تفاوت دفعات بارگیري و مدت زمان لازم بـراي بـارگیري   . لیتري متفاوت خواهد بود 200دستگاه 
.باشد می

1:50مقیاس ـ  3نماي  -24-2ي نقشه
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هاي شستشوي دوطرفه بر اساس نوع دستگاه ممکن است داراي سبد بارگذاري مربوطه باشـند کـه    دستگاه.4
گیرد، اقلام کثیف به صورت مرتـب   ن آمدن آن که در اغلب موارد به صورت کشویی صورت میپس از بیرو

داخل سبد چیده شده و در نهایت سبد مذکور وارد دستگاه شده و درِ آن به صورت دستی یـا خودکـار بسـته    
.شود می

اقـلام کثیـف در   مقابلِ دستگاه شستشوي دوطرفه فضاي کافی به منظور امکان بارگذاري آسان  بایستی در.5
با  شستشو و ضدعفونیهاي  حداقل عرض این فضا برابر با عرض دستگاه. داخل دستگاه در نظر گرفته شود

.سانتیمتر در نظر گرفته شود 200احتساب فضاي جانبی بوده و طول آن تا اولین مانع بایستی حداقل 

ر اقـلام کثیـف در دسـتگاه تـونلی،     شود به منظور امکان اسـتفاده از سیسـتم بارگـذاري خودکـا     پیشنهاد می.6
هاي کارخانه سازنده سیستم مربوطه، تعیـین   بینی شود که بایستی بر اساس دستورالعمل تمهیدات لازم پیش

.شوند

بینـی شـود کـه     ها بایستی در هر دو طرف آنها طوري پیش ي مورد نیاز براي تعمیر و نگهداري دستگاهفضا.7
شود این فضا به صورت بسته و طوري طراحـی شـود    توصیه می. شدامکان دسترسی از حوزه کثیف داشته با

 شـود  توصیه مـی . دازندي کثیف، به وظایف خود بپر که افراد مربوطه بدون ایجاد اخلال در فرآیندهاي حوزه
اسـاس   ابعـاد فیزیکـی ایـن فضـا بـر     . هـا رعایـت شـود    این فاصله از هر دو طـرف بـراي تمـامی دسـتگاه    

سـانتیمتر در   60شود، اما عرض خالص آن نباید کمتـر از   سازنده دستگاه تعیین می هاي کارخانه دستورالعمل
.نظر گرفته شود

  .دهند هاي خودکار به کمک درجه حرارت و مواد شیمیایی، شستشو و ضدعفونی اقلام را انجام می دستگاه.8

  .شوند ها به منظور شستشو و ضدعفونی اقلام پزشکی خاص طراحی می بعضی از دستگاه.9

.کن خودکار باشد ستگاه شستشوي دوطرفه یا تونلی بایستی مجهز به سیستم خشکد.10

و اغلـب  دوطرفه داشتههاي شستشوي هاي شستشوي تونلی توان عملیاتی بالاتري نسبت به ماشینماشین.11
بینـی ایـن    با توجه بـه اینکـه در صـورت پـیش    . شود هاي استریل مرکزي بزرگ در نظر گرفته می در بخش
ز هم نیاز به یک دستگاه شستشوي دو طرفه براي پشـتیبانی از آن در مواقـع تعمیـر و نگهـداري     دستگاه با

از طرف دیگر با توجه بـه ماهیـت عملکـردي    . رسد خواهد بود، بنابراین از نظر اقتصادي مناسب به نظر نمی
  .این دستگاه، به تعداد بیشتري از کارکنان نیاز خواهد بود

  دستگاه شستشوي فراصوتی-3- 2-3-4-2

تگاه شستشوي فراصوتی به منظور شستشو و ضدعفونی لوازم و ابزارهاي حساس به دما، ابزارهایی بـا  دس
هـاي تیـز برخـوردار هسـتند و      آلودگی بسیار و با عدم امکان شستشوي آسان همچون ابزارهـایی کـه از لبـه   

نب آن وجـود نـدارد،   هاي لوازم و ابزارهایی که امکان دسترسی به همه جوا همچنین به منظور زدودن آلودگی
  .شود استفاده می

پرداختـه   هاي شستشـوي فراصـوتی   کلی در رابطه با دستگاهاستانداردهاي  ها و ویژگی در ادامه به بررسی
  :شده است
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.بینی شود هاي استریل مرکزي بایستی حداقل یک دستگاه شستشوي فراصوتی پیش در تمام بخش.1

با این حال ابعاد دقیق آن . اده از آن به صورت رومیزي وجود داردابعاد این دستگاه بزرگ نبوده و امکان استف.2
  .شود بر اساس نوع دستگاه و کاتالوك کارخانه سازنده مشخص می

شود و نـوع مـواد شستشـوي مـورد اسـتفاده       جهت شستشوي اقلام در این دستگاه، از آب سرد استفاده می.3
  .ودش براساس دستورالعمل کارخانه سازنده دستگاه تعیین می

اقلامی که امکان فروبردن آنها در زیـر آب وجـود   شوند و کننده قوي قرار داده می ابزارها در داخل مایع پاك.4
  .نداشته باشد، نباید توسط این دستگاه شستشو شوند

هـا از سـطوح    هاي حاصل از امواج فراصوتی منجر به ایجاد انرژي مکانیکی به منظور زدودن آلـودگی  لرزش.5
.شود ها می شدن آلودگی امواج فراصوتی از لابلاي ابزارها موجب سستعبور شود و می

شود در فاصله نزدیک نسبت به سینک  با توجه به تأسیسات مکانیکی مورد نیاز براي این دستگاه، توصیه می.6
.بینی شود شستشوي دستی پیش

  تمیز ي دریچه ارتباطی با حوزه-4- 2-3-4-2

کند و تنهـا بـه منظـور تحویـل اقـلام و       یز را تأمین میي کثیف و تم ارتباط محدود بین حوزه دریچهاین 
دو . باشد شود و در سایر مواقع بسته می این دریچه تنها در مواقع استفاده، باز می. شود ابزارها از آن استفاده می

  :باشد عملکرد اصلی این دریچه به شرح زیر می

اه شستشوي فراصوتی شسـته  به روش دستی و یا به کمک دستگ کثیفي  که در حوزه حساسی اقلام
ي تمیز  ي کثیف به حوزه به منظور انجام فرآیندهاي بعدي، از حوزهي این دریچه و واسطه شوند، به می

.شوند تحویل داده می
1

  

ي تمیز از دستگاه شستشو و ضدعفونی دوطرفه یا تونلی برداشـته شـده و پـس از     اقلامی که در حوزه
مجددا بایسـتی تحـت شستشـو و ضـدعفونی قـرار گیرنـد،        شود که بازرسی کیفیت آنها مشخص می

  .شوند ي کثیف تحویل داده می ي تمیز به حوزه ي این دریچه از حوزه واسطه به

  :باشد روش کلی در جهت ایجاد این دریچه وجود دارد که به شرح زیر میدو

2ي ارتباطی پنجره) الف
:  

شود و  ود که اغلب به صورت کشویی باز میش در این روش، دریچه به صورت پنجره در نظر گرفته می
از مزایـاي اصـلی ایـن    . نحوه باز شدن آن ممکن است به صورت مکانیکی یا الکتریکی صورت پذیرد

تـوان بـه عـدم امکـان      روش، عدم اشغال فضا در مقایسه با روش دوم بوده و از معایب اصلی آن مـی 
ابعـاد ایـن پنجـره حـداقل     . جره، اشاره نمـود کنترل فشار هواي دو طرف پنجره در هنگام باز بودن پن

                                                     

واسطه دستگاه شستشو و ضدعفونی دو طرفه یا تونلی وجود ندارد و یا سایر اقلامی که نیاز فوري به استفاده  باشد که امکان شستشوي آنها به امل اقلام حساسی میاین اقلام ش.1
.آنها وجود دارد و بلافاصله پس از شستشوي دستی، بایستی به حوزه تمیز تحویل داده شوند

2.single hatch
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ابعاد دقیق آن با توجه به صنعتی بودن تولید آن، بر اساس اطلاعات کارخانه سانتیمتر بوده که 45×45
کاري سـاختمان، بـه منظـور     سفت ي همچنین بایستی توجه نمود که در مرحله. شود تعیین می ،سازنده

سانتیمتر از هر طرف،  3وقعیت پنجره را حداقل به اندازه عاد مقرار دادن پنجره در جاي خود، بایستی اب
  .بیشتر در نظر گرفت

1ي ارتباطی محفظه) ب
:  

گیرد و ارتباط بین دو حوزه را بـه   ي کثیف و تمیز قرار می در این روش یک محفظه در حدفاصل حوزه
باشـد کـه    دو می این محفظه شامل دو در و یک فضاي خالی مابین آن. کند صورت محدود تأمین می

عملکرد آن به این صورت است که یکی . امکان باز کردن هر دو در به صورت همزمان نیز وجود ندارد
شود و پس از بستن در، امکـان   شود و وسیله یا ابزار مورد نظر در داخل آن قرار داده می از درها باز می

درهاي دو طـرف محفظـه،   . شود اهم میباز کردن درِ بعدي و برداشتن وسیله یا ابزار از طرف دیگر فر
شوند و نحوه باز شـدن آنهـا ممکـن اسـت بـه صـورت مکـانیکی یـا          اغلب به صورت کشویی باز می

هـاي دو طـرف    از مزایاي اصلی این روش، عدم اخلال در کنترل فشار حـوزه . الکتریکی صورت پذیرد
. مقایسه با روش اول، اشاره نمود توان به اشغال فضاي بیشتر در محفظه بوده و از معایب اصلی آن می

ابعاد دقیق آن با توجه به صنعتی بودن تولید آن، بر سانتیمتر بوده که 70×70ابعاد این محفظه حداقل 
ي  همچنـین بایسـتی توجـه نمـود کـه در مرحلـه      . شـود  ي سازنده تعیین مـی  اساس اطلاعات کارخانه

را بایسـتی   محفظـه ي خـود، ابعـاد موقعیـت    در جـا  محفظهکاري ساختمان، به منظور قرار دادن  سفت
.سانتیمتر از هر طرف، بیشتر در نظر گرفت 3حداقل به اندازه 

  کثیف ي حوزه انبار-5- 2-3-4-2

هـاي شـیمیایی جهـت شستشـو و      ها و فرآورده محلول ،عملکرد اصلی این انبار، نگهداري وسایل مصرفی
اي و  نگهــداري وســایل ســرمایه هــا و غیــره بــوده و در گــاهی مــوارد ضــدعفونی، مــایع دستشــویی، کیســه

 ایـن  هاي مختلف و غیره نیز ممکن است به صورت موقـت در  اي همچون صندلی، ترولی، سطل سرمایه نیمه
  .دنانبار نگهداري شو

  :پرداخته شده است کثیف ي حوزه در ادامه به بررسی استانداردها و الزامات طراحی انبار

با توجه بـه   از یک طرف کثیف الزامی بوده و ي م مورد نیاز حوزهبینی این انبار به منظور نگهداري اقلا پیش.1
و از طرف دیگر به جهـت بـه حـداقل رسـاندن دفعـات خـروج کارکنـان         زا بودن بعضی از این اقلام اشتعال

گـر بخـش   ، امکان ادغام ایـن انبـار بـا انبارهـاي دی    کثیف از آن حوزه و رعایت بهتر کنترل عفونت ي حوزه
.ود ندارداستریل مرکزي وج

240×480حـداقل ابعـاد    شـود  توصیه می اتاق عمل عمومی، 8یا  7تختخوابی با  300هاي  براي بیمارستان.2
.کثیف در نظر گرفته شود ي متر براي انبار حوزهسانتی

                                                     

1.pass-through chamber
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و با امکان  فضاي شستشو و ضدعفونی ، بایستی در فاصله کوتاه نسبت بهکثیفي موقعیت این انبار در حوزه.3
در صـورتی کـه ورودي اقـلام ایـن انبـار از       .بینـی شـود   ، پـیش کثیـف  ي از ورودي حوزهوب دسترسی مطل

.باشد میاهمیت حائزورودي دریافت کثیف صورت گیرد، فاصله نزدیک این دو فضا  پیش

بینـی   شده در انبار و جلوگیري از تابش نور و آفتـاب، بایسـتی از پـیش    در جهت حفظ کیفیت اقلام نگهداري.4
.ین فضا اجتناب نمودپنجره در ا

ماه در نظـر گرفتـه    حداقل به مدت یک این حوزهشود فضاي کافی براي نگهداري اقلام مصرفی  توصیه می.5
.شود

طبقـات   با قابلیت تنظیم ارتفـاع  به منظور نگهداري اقلام و وسایل و هاي جلو باز قفسه بایستی در این اتاق،.6
بـه  همچنـین  . شـود  بر اساس حجم اقلام مورد نیاز تعیین مـی ها تعداد و ابعاد این قفسه.بینی شود پیشآن 

25هـا در فاصـله حـداقل     ، بایسـتی قفسـه  جلوگیري از تجمـع آلـودگی و سـهولت در نظافـت فضـا     منظور 
ها جهـت   بایستی توجه نمود قفسه. متري از زیر سقف قرار گیردسانتی45متري از سطح زمین و حداقل سانتی

نها، به هیچ عنوان بر روي دیوار به صورت دائمـی نصـب نشـده و بـا رعایـت      اي پشت آ امکان نظافت دوره
هـا نیـز بـه منظـور      حداکثر ارتفاع این قفسه .اصول ایستایی در شرایط زلزله، بر روي زمین قرار داشته باشند

.سانتیمتر در نظر گرفته شود 200امکان دسترسی آسان، 

.متر مناسب استسانتی210متر و با ارتفاع خالص نتیسا 80لص حداقل لنگه به پهناي خا درِ ورودي یک.7

.متر باشدسانتی240ارتفاع مفید این فضا باید حداقل .8

بـه کتـاب مرجـع     جزئیـات بیشـتر  جهت اطلاع از . این فضا باید از نظر کنترل عفونت مورد توجه قرار گیرد.9
.مراجعه شود» استاندارد و الزامات عمومی در طراحی بیمارستان ایمن«مجموعه با عنوان 

و همچنین خصوصـیات در در ایـن   ) کف، دیوار، سقف(کاري  جهت اطلاع از مشخصات و خصوصیات نازك.10
.فضا به جداول انتهاي کتاب مراجعه شود

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  
1:50مقیاس ي انبار حوزه کثیف ـ  پلان نمونه -25-2ي نقشه

)کثیف ي حوزهانبار(راهنماي نقشه 

قفسه ایستاده جلوباز141

1
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  فضاي پارك ترولی-6- 2-3-4-2

ابجـایی اقـلام   هایی که به منظور ج ي کثیف به منظور نگهداري موقت ترولی فضاي پارك ترولی در حوزه
شـود و همچنـین    کـار گرفتـه مـی    شده و کثیف از بخش اعمال جراحی به بخش استریل مرکـزي بـه   استفاده
انتقـال اقـلام کثیـف از    . شود بینی می هاي شستشو و ضدعفونی، پیش هاي مخصوص بارگذاري دستگاه ترولی

 ممکن استهاي مربوطه که باشد که ترولی بخش اعمال جراحی به بخش استریل مرکزي به این صورت می
آوري  ، پس از هربار انتقال اقلام مربوطه از اتـاق جمـع  در نظر گرفته شوندتحت اختیار بخش استریل مرکزي 

ي کثیف بخش استریل مرکزي، تحت شستشو و ضدعفونی قـرار   کثیف واقع در بخش اعمال جراحی به حوزه
  .شوند ترولی نگهداري می گیرند و سپس به منظور استفاده بعدي در فضاي پارك می

  :پرداخته شده است فضاي پارك ترولیاستانداردها و الزامات طراحیدر ادامه به بررسی 

:گیرد ي کثیف مورد استفاده قرار می دو نوع ترولی در حوزه.1

:ترولی عادي) الف

ل این ترولی به منظور جابجایی اقلام کثیف در داخل حوزه و یا از بخش جراحی به بخش اسـتری 
.این ترولی در انواع مختلف و با ابعاد متنوع وجود دارد. شود بینی می مرکزي پیش

:ترولی بارگذاري دستگاه شستشو و ضدعفونی) ب

بینـی   هاي شستشو و ضدعفونی دوطرفه پیش این ترولی به منظور امکان بارگذاري آسان دستگاه
گیـرد تـا    شستشو و ضدعفونی قـرار مـی  این ترولی مجهز به ترمز بوده و در مقابل دستگاه . شود می

.بارگذاري دستگاه صورت گیرد

ورودي دریافت کثیف و آسانسور کثیف  پیش فاصله مناسب نسبت بهموقعیت فضاي پارك ترولی بایستی در .2
.ي کثیف در نظر گرفته شود ي نزدیک نسبت به میزهاي کارِ حوزه و در فاصله) بینی در صورت پیش(

1:50مقیاس ـ  1نماي  -26-2ي نقشه
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.بینی شود ي کثیف پیش ي کثیف ممکن است در بیش از یک نقطه از حوزه حوزهفضاي پارك ترولی در .3

بینـی   ري پـیش ذاترولـی بارگ ـ  2ترولی عادي و  1در بخش استریل مرکزي دامنه کار کتاب بایستی حداقل .4
بـه  ي بخش استریل مرکـزي باشـد،    که انتقال اقلام کثیف از بخش اعمال جراحی بر عهده در صورتی. شود

.گرفته شودشده، در نظر  بینی اتاق عمل، بایستی حداقل یک ترولی عادي بیشتر از تعداد پیش هارچازاي هر 

ابعاد ترولـی  . باشد سانتیمتر می 50×80سانتیمتر و ترولی بارگذاري حداقل  60×80ابعاد ترولی عادي حداقل .5
 ـ بر اساس نوع دستگاه تعیین می بارگذاري بـراي   بارگـذاري راي ترولـی  شود که در اینجا حداقل ابعاد لازم ب

.لیتري در نظر گرفته شده است 300دستگاه شستشو و ضدعفونی 

سـانتیمتر بیشـتر    10ها و ابعاد آنها با احتساب حداقل  فضاهاي پارك ترولی، بر اساس تعداد ترولی/ابعاد فضا.6
.شود تعیین می

هاي مورد اسـتفاده   ه آلودگی، ترولیشود به منظور کنترل بهتر عفونت و جلوگیري از انتقال هرگون توصیه می.7
.هاي تمیز و استریل مورد استفاده قرار نگیرند ي کثیف حتی پس از شستشو و ضدعفونی، در حوزه در حوزه

در . سد معبر نکند ایجاد وجود نیاورده و وآمد افراد به اي باشد که خللی در رفت گونه این فضا باید به بینی پیش.8
.تواند مؤثر باشد تگی به عمق مورد نیاز میرف عقب بینی این خصوص پیش

.متر باشدسانتی220ارتفاع مفید فضا باید حداقل رفتگی،  بینی عقب در صورت پیش.9

  اتاق شستشوي ترولی-7- 2-3-4-2

بایسـتی شستشـو و ضـدعفونی     ،کنند، پس از هربار اسـتفاده  هایی که اقلام کثیف را جابجا می تمام ترولی
  .باشد پذیر می و ماشینی امکان این فرآیند به دو روش دستی. شوند

  :پرداخته شده است اتاق شستشوي ترولیاستانداردها و الزامات طراحیدر ادامه به بررسی 

ورودي  پـیش نزدیک نسبت به ي فاصلهکثیف طوري تعیین شود که در  ي اتاق بایستی در حوزه این موقعیت.1
نزدیک نسبت به آن  ي ور کثیف، در فاصلهبینی آسانس دریافت کثیف و فضاي پارك ترولی و در صورت پیش

.قرار داشته باشد

کنترل بهتر عفونت، سهولت در طراحـی و اجـراي تأسیسـات مکـانیکی، ایجـاد گـردش کـاري        در راستاي .2
در صـورت مطابقـت بـا     مشـابه،  مناسب است که فضاهاي پشتیبانی غیره، جویی اقتصادي و مطلوب، صرفه
.شوند در یک محدوده طراحی ،ضوابط طراحی

شـوند   و اینکه به چه صورت شسته مـی  شده در بخش هاي استفاده ابعاد این اتاق بر اساس نوع و ابعاد ترولی.3
.شود تعیین می ،)دستی یا ماشینی(

ها، بایستی فضاي کافی براي انجام فرآیند شستشو و ضدعفونی در داخل  در صورت شستشوي دستی ترولی.4
.اتاق در نظر گرفت این متر برايسانتی160×220ابعاد  حداقل شودتوصیه می. اتاق در نظر گرفته شود

یکـی   .بینی شود به منظور جلوگیري از ریزش آب و مایعات آلوده به بیرون اتاق بایستی پیش تمهیدات لازم.5
ود که تا حد ممکن از تغییر ناگهانی در ارتفاع نمتوجه  بایستی. باشدمیایجاد اختلاف سطح  ،این تمهیدات از
اگر  اماها وجود ندارد،  نیازي به پرداخت لبه ،میلیمتر 6در صورت تغییر سطح عمودي تا . طوح اجتناب شودس
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یک شیب ملایم تسـهیل   ي واسطه را بهترولی حرکت  ستیمیلیمتر باشد، بای 20تا  6تغییرات در سطوح بین 
.بخشید

روپوش و چکمـه  یستی قفسه دیواري به منظور نگهداري اقلام و مواد شستشو و ضدعفونی و در این اتاق با.6
.بینی شود نیروي خدماتی در هنگام شستشو پیش ي ادهاستفبه منظور 

 هاي درمـانی ـ تشخیصـی    متعلق به بخش در صورت نیاز ممکن است در این اتاق برانکار یا صندلی چرخدار.7
 این مورد به خصوص در مواردي که از دستگاه شستشـوي ترولـی  . ار گیردنیز تحت شستشو و ضدعفونی قر

.گیرد شود، بیشتر انجام می استفاده می بزرگ
1

در صورت استفاده از دستگاه شستشوي ترولی، ممکن است اتاق اختصاصی به ایـن منظـور در نظـر گرفتـه     .8
.قرار گیرد1با بندکثیف و در موقعیت مناسب مطابق  ي نشود و این دستگاه در حوزه

 هاي بخش اسـتریل مرکـزي و حجـم خـدمات آن،     به اقتضاي موقعیت حوزه هاي شستشوي ترولی دستگاه.9
.انتخاب شوند طرفه یا دوطرفه ممکن است از نوع یک

.متر باشدسانتی210با ارتفاع خالص و سانتیمتر 90لنگه به پهناي خالص حداقل  در ورودي باید یک.10

.متر باشدسانتی220حداقل ارتفاع مناسب فضا باید .11

بـه کتـاب مرجـع     جزئیـات بیشـتر  جهت اطلاع از . این فضا باید از نظر کنترل عفونت مورد توجه قرار گیرد.12
.مراجعه شود» استاندارد و الزامات عمومی در طراحی بیمارستان ایمن«مجموعه با عنوان 

همچنین خصوصـیات در در ایـن   و ) کف، دیوار، سقف(کاري  جهت اطلاع از مشخصات و خصوصیات نازك.13
.فضا به جداول انتهاي کتاب مراجعه شود

  آوري زباله اتاق جمع-8- 2-3-4-2

تا زمان انتقال و دفـع آنهـا،   ي کثیف، شده از حوزه آوري هاي جمع به منظور نگهداري موقت زبالهاین اتاق 
هـاي نظافـت،    ستمالها، د ها ممکن است شامل نوارهاي پلاستیکی، دستکش این زباله .شودر نظر گرفته مید

  .هاي اقلام نو و غیره باشد ها، کارتن هاي عادي کاغذي، لفافه بعضی از اقلام تیز و برنده، زباله

  :پرداخته شده استآوري زباله  استانداردها و الزامات طراحی اتاق جمعدر ادامه به بررسی 

ی، ایجـاد گـردش کـاري    کنترل بهتر عفونت، سهولت در طراحـی و اجـراي تأسیسـات مکـانیک    در راستاي .1
در صـورت مطابقـت بـا     مشـابه،  مناسب است که فضاهاي پشتیبانی غیره، جویی اقتصادي و مطلوب، صرفه
.در یک محدوده طراحی شوند ،ضوابط طراحی

  .ي دیگر انتقال یابند اي به کیسه هاي ویژه نگهداري شوند و نباید از کیسه ها بایستی در ظرف زباله.2

.هاي بیمارستان دفع شوند روند، بایستی طبق دستورالعمل به کار می زبالهآوري  عجم جهتهایی که  کیسه.3

.شود بینی می هاي عفونی و غیرعفونی پیش بزرگ براي زباله 2در این فضا دو ترولی یا بینِ.4

.سانتیمتر در نظر گرفته شود 180×240آوري زباله حداقل  ابعاد اتاق جمعشود  توصیه می.5

                                                     

.باشد در این صورت، توجه به مسیر انتقال برانکار و صندلی چرخدار از راهروي بیمارستان به این اتاق حائز اهمیت می.1

2.Bin
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در ایـن صـورت   . هاي بخش استریل مرکزي از طریق خروجی اختصاصی خارج شـوند  لهشود زبا پیشنهاد می.6
آوري زباله بایستی در موقعیتی قرار گیرد که علاوه بر دسترسی داخلـی، از دسترسـی خـارجی بـه      اتاق جمع

 ورودي دریافـت کثیـف   ها از طریق پـیش  در غیر این صورت این زباله. راهروي بیمارستان نیز برخوردار باشد
  .شوند خارج می

.ي روشویی با ملحقات آن جهت شستشوي دست و کنترل عفونت در این فضا الزامی است تعبیه.7

.باشد مترسانتی210و با ارتفاع خالص  سانتیمتر 80حداقل لنگه به پهناي خالص  یک باید درِ ورودي.8

.متر باشدسانتی240ارتفاع مناسب فضا باید حداقل .9

بـه کتـاب مرجـع     جزئیـات بیشـتر  جهت اطلاع از . رل عفونت مورد توجه قرار گیرداین فضا باید از نظر کنت.10
.مراجعه شود» استاندارد و الزامات عمومی در طراحی بیمارستان ایمن«مجموعه با عنوان 

و همچنین خصوصـیات در در ایـن   ) کف، دیوار، سقف(کاري  جهت اطلاع از مشخصات و خصوصیات نازك.11
.ب مراجعه شودفضا به جداول انتهاي کتا
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  اتاق نظافت-9- 2-3-4-2

 3-1-4-3-2اتـاق نظافـت بـه بنـد     جهت اطلاع از تعریف عملکردي و اسـتانداردها و الزامـات طراحـی   
  .مراجعه شود

  آسانسور کثیف-10- 2-3-4-2

شده و کثیف داشته و به منظور انتقـال ایمـن اقـلام     آسانسور کثیف تنها اختصاص به انتقال اقلام استفاده
هاي استریل مرکزي و اعمـال   در صورتی که بخش(مذکور از بخش اعمال جراحی به بخش استریل مرکزي 

  .باشد بینی می قابل پیش) جراحی از ارتباط عمودي برخوردار باشند

  :پرداخته شده است کلی در رابطه با آسانسور کثیفاستانداردهاي  ها و ویژگی در ادامه به بررسی

نسـبت بـه    مطلـوب ورودي دریافـت کثیـف و در فاصـله     بایستی در مجاورت پـیش موقعیت آسانسور کثیف .1
.کثیف تعیین شود ي میزهاي کار حوزه

.شود بینی آن توصیه می الزامی نبوده اما پیش ستریل مرکزيبینی آسانسور کثیف در بخش ا پیش.2

بینـی آن،   ا در صورت پـیش بر در نظر گرفت، ام توان با ابعاد محدود و به صورت ترولی آسانسور کثیف را می.3
.بینی شود شود به صورت نفربر پیش پیشنهاد می

در  سانتیمتر بایستی 220حداقل  و کابین آسانسور نفربر سانتیمتر 120بر حداقل  ارتفاع کابین آسانسور ترولی.4
.نظر گرفته شود

 80×100بـر حـداقل   متر و در آسانسـور نفر سـانتی 60×80بـر حـداقل    ابعاد داخلی کابین در آسانسور ترولـی .5
.در نظر گرفته شود سانتیمتر بایستی

  ي تمیزفضاهاي حوزه-4-3- 2-3

بندي اقلام و لوازم، پس از اتمام فرآیندهاي شستشو و ضدعفونی و  سازي و بسته تمام فرآیندهاي مربوط به آماده
کـه کارکنـان    ت آنبودن این حوزه به جه میزان پاك. گیرد پیش از آغاز فرآیندهاي استریل، در این حوزه صورت می

هـاي بخـش    باشند، از اهمیت بسیار بالایی نسبت به سایر حوزه آن در تماس مستقیم دست با اقلام و لوازم تمیز می
ي کثیف، تقریبا تمام مساحت این حوزه به فضاي بـاز آن اختصـاص    مشابه حوزه. باشد استریل مرکزي برخوردار می

با این حال این حوزه در برگیرنده ریزفضاهایی به صورت اتاق و بـا  . ردگی دارد و عملکرد اصلی نیز در آن صورت می
  .ي تمیز جدا هستند باشد که به صورت فیزیکی از حوزه تعداد و مساحت محدود نیز می

شوند و جز  شدن، تا زمان مصرف در انبارهاي مربوطه نگهداري می با توجه به اینکه اقلام و لوازم پس از استریل
. گیرنـد  شود، در معرض هواي محـیط قـرار مـی    هاي مخصوص ابزارهاي جراحی استفاده می از دیشدر مواردي که 

. گیـرد  شده، صورت می هاي تعریف ها و ست بندي اقلام و لوازم به صورت بسته تمیز، فرآیند بسته ي بنابراین در حوزه

) بخـار  هاي استریل دستگاه ي کننده یلاصلی استر ي ماده(بندي به نوعی است که مانع از نفوذ بخار  جنس مواد بسته
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ورود  ي شدن کامل منافذ، اجازه ها نشده و در عین حال پس از اتمام فرآیند استریل، با بسته سینیها و  به داخل بسته
  .کند تأمین میها را تا زمان مصرف  سینیها و  بسته استریل دهد و کیفیت هوا به داخل را نمی

  :باشد پذیر می طریق امکانبا بیرون آن از ششبه طور کلی ارتباط این حوزه 

ي تمیز ورودي حوزه پیش
ي تمیـز   ورودي حـوزه  ي پـیش  واسطه ي کارکنان، به کارکنان حوزه تمیز پس از تعویض لباس در حوزه

ورودي  ي پیش واسطه به طور کلی ورود و خروج کارکنان و سایر افراد مجاز به. شوند وارد این حوزه می
  .شود تأمین می ي تمیز حوزه

ي کثیف شده از حوزه دریافت اقلام شستشو و ضدعفونی  

هـاي   اقلام کثیف پس از شستشو و ضدعفونی در دستگاه شستشوي دوطرفـه کـه در حدواسـط حـوزه    
  .شوند ي تمیز قرار داده می گیرد، در اختیار حوزه کثیف و تمیز قرار می

کثیفي ارتباطی به حوزه ي دریچه  

بینی شود، انتقال اقلام بـه صـورت    ن است به صورت پنجره یا محفظه دودر پیشاین دریچه که ممک
  .کند ي کثیف به تمیز و برعکس را فراهم می دستی از حوزه

 اي بندي اقلام پارچه بستهبازرسی و اتاق
ي  واسطه گیرند، به اي که در بخش رختشویخانه تحت شستشو و ضدعفونی قرار می ي اقلام پارچه کلیه

اي تحویل داده شـده   بندي اقلام پارچه ره، از انبار رخت تمیزِ بخش رختشویخانه به اتاق بستهیک پنج
ي تمیـز در داخـل دسـتگاه اسـتریل دوطرفـه قـرار داده        و پس از فرآیندهاي مربوطه، از طریق حـوزه 

  .شوند می

هاي استریل واسطه دستگاه استریل بهي انتقال اقلام به حوزه  

 یـا دسـتگاه  ) دوطرفـه (شده پس از فرآیند استریل در دسـتگاه اسـتریل بخـار     بندياقلام و لوازم بسته
گیرنـد، از سـمت دیگـر     هاي تمیز و استریل قـرار مـی   که در حدواسط حوزه) دو طرفه(دما  استریل کم

  .شوند ي استریل قرار داده می دستگاه، در اختیار کارکنان حوزه

ي استریل دسترسی کارکنان به حوزه  

ي تمیـز و   ي گـذر از حـوزه   واسطه ي استریل، تنها به کارکنان بخش استریل مرکزي به حوزهدسترسی 
  .گیرد ي استریل صورت می ورودي حوزه پیش

ي کثیف یا بخش رختشویخانه  شامل اقلام چندبار مصرف که از حوزه(به طور کلی در این حوزه تمام اقلام تمیز 
شـوند،   پس از آنکه کنترل و بازبینی می) اند به صورت نو خریداري شده بارمصرف که شوند و یا اقلام یک دریافت می

ها در  ها یا سینی بستههرکدام از سپس  .شوند ها چیده می ها یا سینی بستهدر هاي مربوطه، به دقت طبق دستورالعمل
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و غیرقابل هاي محکم  و یا در جعبه مخصوص هاي کاغذي بسته ،شده اي مخصوص، نایلون وکیوم یک پوشش پارچه
بـه منظـور   در نهایت و نگهداري شده هاي مربوطه به صورت موقت در قفسه ممکن است و شوند داده مینفوذ قرار 

  .شوند قرار داده می مربوطهدر داخل دستگاه انجام فرآیند استریل، 

  :رداخته شده استتمیز پ ي کلی حوزهدر ادامه به بررسی استانداردهاي 

هـاي   ش استریل مرکزي، این حوزه بایستی به صـورت فیزیکـی از سـایر حـوزه    هاي بخ همچون سایر حوزه.1
بودن این حـوزه از حساسـیت    همانطور که پیشتر نیز اشاره شده است، اهمیت پاك. بخش تفکیک شده باشد

هاي کثیف و تمیز به منظور عبـور   بینی ارتباط بین حوزه در این خصوص عدم پیش. باشد بالایی برخوردار می
که ارتباط بـین ایـن دو    هاي استریل مرکزي رایج در کشور، برخلاف بسیاري از بخش. باشد الزامی میافراد 

، واسـطه گـذر از فضـاي اسـکراب     حتی به ي تمیز ي کثیف به حوزه عبور افراد از حوزهباشد،  حوزه ممکن می
.ردخطر بالقوه انتشار آلودگی و در نهایت خطر تهدید سلامت بیماران را به دنبال دا

هاي در نظر گرفته شده در این حوزه بایستی در راستاي کارآیی عملکردي و گردش کاري  کلیه ابعاد و اندازه.2
.فرآیندهاي مربوطه باشد

شود، فرآیند تخلیه اقـلام در   بینی می با توجه به اینکه دستگاه شستشو و ضدعفونی به صورت دوطرفه پیش.3
مقابلِ دستگاه شستشوي دوطرفه فضـاي کـافی بـه     بایستی دربه این منظور. گیرد ي تمیز صورت می حوزه

حداقل عرض ایـن فضـا   . شده در داخل دستگاه در نظر گرفته شود ي آسان اقلام شسته منظور امکان تخلیه
تا اولین مـانع بایسـتی حـداقل     بوده و طول آن با احتساب فضاي جانبی شستشو هاي برابر با عرض دستگاه

.رفته شوددر نظر گسانتیمتر  200

گیرد که بایستی به تعداد و با  گرفته در این حوزه، حول میزهاي کار آن صورت می ترین عملکرد صورت مهم.4
میزهاي کار در این حـوزه بـه منظـور مرتـب کـردن،      . بینی شوند ابعاد متناسب با حجم خدمات بخش، پیش

این میزها ممکن است . گیرند اده قرار میبندي اقلام و لوازم پیش از فرآیند استریل مورد استف کنترل و بسته
.بینی شوند طرفه پیش طرفه یا دو ي یک  به منظور استفاده

سـانتیمتر بـراي    160×140ابعاد میزهاي کار متنوع بوده و بر اساس سطح بخش استریل مرکـزي، حـداقل   .5
.ودش طرفه، در نظر گرفته می ي یک سانتیمتر براي استفاده 160×70ي دوطرفه و  استفاده

شوند، بایستی قابلیت شستشو با آب را داشـته باشـند و    بینی می تمام انواع میزهاي کار که در این حوزه پیش.6
.جنس آنها از مصالحی همچون چوب ساخته نشده باشد

هاي خود، بایستی به دقت تمـام جزئیـات مربـوط بـه تمـام فرآینـدهاي        کارکنان این حوزه در طول فعالیت.7
.ت آنها را زیر نظر داشته باشندگرفته و جزئیا صورت

بودن این حوزه، ورود و خروج افراد به آن، بایستی کاملا تحت کنترل  در راستاي کنترل عفونت و حفظ پاك.8
.بوده و محدود به کارکنان مربوطه و با رعایت ضوابط پوششی مربوطه باشد

1

.برخوردار باشد) دو مثبت(هاي همجوار، بایستی از فشار بیشتر  حوزه تمیز در مقایسه با حوزه.9

                                                     

.شود کارکنان جداگانه براي این حوزه در نظر گرفته شود تر، پیشنهاد می هاي کارکنان و همچنین در راستاي کنترل عفونت ایمن به منظور تسهیل در فعالیت.1
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  .این فضا بایستی از نورپردازي مناسب برخوردار باشد.10

.شود نور طبیعی با عدم هرگونه امکان بازشو براي این حوزه در نظر گرفته شود توصیه می.11

بایستی تهویه این حوزه و فضاهاي آن به صورت مصنوعی در نظر گرفته شود و هـواي آن پـس از تخلیـه،    .12
.ج هدایت شده و مجددا و حتی پس از فرآیند تصفیه هوا، وارد این حوزه نشودبایستی به خار

بایسـتی قابلیـت   بنـدي،  سازي و بسته مندي از سیستم ردیابی وسایل و ابزارها، میزهاي آماده در صورت بهره.13
  .باشد ی میبینی پریز برق و کابل شبکه نیز الزام استفاده از کامپیوتر را نیز داشته باشد؛ در این خصوص پیش

هاي باز به تعداد مورد نیاز و به منظور نگهداري موقت اقلام و لوازم پیش از فرآینـد   فضاي کافی براي قفسه.14
.بندي بایستی در نظر گرفته شود بسته

هاي باز به تعداد مورد نیاز و به منظور نگهداري پارچه، کاغذ، لمینت و سـایر لـوازم    فضاي کافی براي قفسه.15
  .بندي بایستی در نظر گرفته شود مربوط به بسته

توصـیه  . هاي لوازم بایستی بر روي میزهـاي کـار در نظـر گرفتـه شـود      بسته 1تجهیزات مربوط به درزبندي.16
.شود حداقل دو عدد از میزهاي کار مجهز به این تجهیزات باشند می

ه شـدند، بـه منظـور انجـام     هاي مربوطه قـرار داد  ها و سینی پس از آنکه تمام اقلام و لوازم با دقت در بسته.17
طرفـه و   شوند که شامل انواع یک دما می آخرین مرحله از روند استریل، وارد دستگاه استریل بخار یا انواع کم

  .باشند دوطرفه می

شـود کـه    هاي تمیز و استریل اطلاق مـی  به موقعیتی در حدواسط حوزه سازي فضاي استریلدر حوزه تمیز، .18
ي  به انضمام فضاي مورد نیاز بـراي بارگـذاري و تخلیـه   ) دما بخار و یا انواع کم از نوع(هاي استریل  دستگاه

.شود بینی می سازي در آن پیش اقلام و خنک

.دما باشد دما ممکن است شامل پلاسما، ازن، اکسید اتیلن و یا سایر انواع کم هاي استریل کم انواع دستگاه.19

شود طراحی فضا با امکان تغییر چیدمان و یا  نی، توصیه میهاي سریع تجهیزات بیمارستا با توجه به پیشرفت.20
  .ي آینده به صورت محدود صورت گیرد توسعه

امکان پاشـیدن  کاري سطوح کف، دیوار و سقف بایستی غیرمتخلخل بوده و یا  کار رفته براي نازك مصالح به.21
داشـته و در برابـر   ) بـار  ز یـک حداقل هر رو(سازي و نظافت دائمی  ، قابلیت پاكرزین یا اپوکسی داشته باشد

  .کار رفته براي شستشو، مقاومت کافی را داشته باشد آب، رطوبت محیط و مواد شیمیایی به

پوسـته شـدن نداشـته     کاري سطوح سقف و دیوار بایستی از مصالحی انتخاب شوند که امکـان پوسـته   نازك.22
.باشند

هـاي   اومـت کـافی در برابـر حرکـت ترولـی     کاري سطوح کف بایستی از مصالحی انتخاب شوند که مق نازك.23
مربوطه را داشته باشند

هـاي   این میزان ارتفاع به منظور امکان تعمیرات دستگاه. باشد مترسانتی280ارتفاع مناسب فضا باید حداقل .24
.سانتیمتر برخوردار هستند، اهمیت بسیاري دارد 200استریل که از ارتفاع حدود 

                                                     

1.heat sealer  
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بـه کتـاب مرجـع     جزئیـات بیشـتر  جهت اطلاع از . نت مورد توجه قرار گیرداین فضا باید از نظر کنترل عفو.25
.مراجعه شود» استاندارد و الزامات عمومی در طراحی بیمارستان ایمن«مجموعه با عنوان 

و همچنین خصوصـیات در در ایـن   ) کف، دیوار، سقف(کاري  جهت اطلاع از مشخصات و خصوصیات نازك.26
.عه شودفضا به جداول انتهاي کتاب مراج
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سوکت شبکه270

و رولر غلتکی) سیلر(بندي  دستگاه درزبندي کاغذ بسته283

تابوره198

تابلو اعلانات130
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تلفن147
)لیتري 450(دستگاه استریل بخار دوطرفه 303قفسه ایستاده جلوباز141

زترولی حمل پک هاي تمی285

بندي رول بازکن همراه با دستگاه برش کاغذ بسته337
ترولی بارگیري اتوکلاو342

یک یا دو طرفه) پکینگ(بندي  میز بسته343

ترولی استیل بارگذاري شستشو359
نشانی  کپسول آتش365

دریچه دوطرفه تحویل344
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  تمیز ي ورودي حوزه پیش-1- 2-3-4-3

امکان ورود کارکنان  و کردهاي است که به عنوان یک فیلتر عمل  فضاي بستهي تمیز،  حوزه ورودي پیش
هاي کارکنـان   در شرایط ایمن و بدون ایجاد اخلال در فشار هواي حوزه ي کارکنان و ي تمیز از حوزه به حوزه

  . کند و تمیز را تأمین می

  :پرداخته شده استي تمیز  ورودي حوزه استانداردها و الزامات طراحی پیشدر ادامه به بررسی 

تمیـز، لزومـا    ي هاي کارکنان و تمیز قرار دارد و ورود کارکنان بـه حـوزه   ورودي در حدواسط حوزه این پیش.1
  .ي گذر از آن خواهد بود واسطه به

شویند و سپس در صورت نیاز،  ها را می تمیز، در این فضا ابتدا دست ي کارکنان پیش از ورود به حوزه ي کلیه.2
  .شوند تمیز می ي و وارد حوزه) گانینگ(پوشند  روپوش و ماسک مخصوص می

 با قابلیت تنظیم ارتفاع و گان، البسه تمیز و وسایلداري ایستاده به منظور نگهي قفسه بایستی در این اتاق،.3
همچنین . شود بر اساس حجم اقلام مورد نیاز تعیین میها  تعداد و ابعاد این قفسه.بینی شود پیشطبقات آن 
 25هـا در فاصـله حـداقل     ، بایسـتی قفسـه  جلوگیري از تجمع آلودگی و سهولت در نظافـت فضـا  به منظور 

ها جهـت   بایستی توجه نمود قفسه. سانتیمتري از زیر سقف قرار گیرد 45زمین و حداقل سانتیمتري از سطح 
اي پشت آنها، به هیچ عنوان بر روي دیوار به صورت دائمـی نصـب نشـده و بـا رعایـت       امکان نظافت دوره

بـه منظـور   هـا نیـز    حداکثر ارتفاع این قفسه. اصول ایستایی در شرایط زلزله، بر روي زمین قرار داشته باشند
.سانتیمتر در نظر گرفته شود 200امکان دسترسی آسان، 

شود شیرها از نـوع اتوماتیـک    پیشنهاد می. باشد الزامی میبا دو شیر مخلوط در این فضا روشویی بینی پیش.4
بایـد از نـوع اهرمـی     آنباشد تا تماس دست و انتقال آلودگی به حداقل برسد؛ در غیر این صورت شیرهاي 

.راحتی باز و بسته شوند بوده و به

 تا دیوار یا هر مـانع دیگـر، بایـد    آني جانبی  ي لبه فاصله و متر در نظر گرفته شودسانتی90روشوییارتفاع .5
.متر باشدسانتی20حداقل

.باشد الزامی میکثیف  ي ترولی دردار جهت البسه بینی پیش.6

فاده از پوشـش یکپارچـه در دیوارهـا و    به علت حساسیت و اهمیت بالاي کنترل عفونت در ایـن فضـا، اسـت   .7
همچنین اجتناب از بکارگیري هرگونه فرورفتگی و برآمدگی و تزئینات که موجـب ایجـاد سـطوح افقـی در     

. دیوارها گشته و باعث تجمع آلودگی می گردد، ضروري است

بـه  ) ن و تمیـز هـاي کارکنـا   رو به حوزه(شود جهت سهولت در عبور کارکنان، هر دو درِ این فضا  توصیه می.8
 90لنگـه و بـا عـرض خـالص حـداقل       این درها بایستی به صورت یـک . صورت بادبزنی در نظر گرفته شود
.بینی شود سانتیمتر پیش 210سانتیمتر و با ارتفاع خالص حداقل 

شیشه  بوده و جنسحال تردد لازم  در جهت جلوگیري از برخورد افراد در هر دو نظاره بر روي ي تعبیه پنجره.9
.در حین تردد، وجود داشته باشد باشد تا امکان دیدساده باید از نوع  نآ

هـا جهـت کنتـرل     و سیستم عدم بازشدن همزمان در) بند آرام(در  شدن خودکارِشود سیستم بسته توصیه می.10
.ها نصب گردد روي آن بر و فشار هوا، عفونت
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.در نظر گرفته شودسانتیمتر  180×240ورودي حداقل  شود ابعاد این پیش توصیه می.11

.باشد سانتیمتر 240ارتفاع مفید این فضا باید حداقل .12

بـه کتـاب مرجـع     جزئیـات بیشـتر  جهت اطلاع از . این فضا باید از نظر کنترل عفونت مورد توجه قرار گیرد.13
.مراجعه شود» استاندارد و الزامات عمومی در طراحی بیمارستان ایمن«مجموعه با عنوان 

و همچنین خصوصـیات در در ایـن   ) کف، دیوار، سقف(کاري  صات و خصوصیات نازكجهت اطلاع از مشخ.14
.فضا به جداول انتهاي کتاب مراجعه شود
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  اتاق رئیس بخش-2- 2-3-4-3

رئـیس بخـش اغلـب از میـان      .باشد رئیس بخش می ي بر عهده استریل مرکزيبخش  ي مسئولیت اداره
هاي آموزشی اسـتریل مرکـزي را گذرانـده و سـابقه فعالیـت در بخـش اعمـال         که دورهکارشناسان پرستاري 

رئیس بخش در ساعات اداري در بخش استریل مرکزي حضور داشـته و بـه   . شود جراحی را دارند، انتخاب می
آمـوزش و راهنمـایی کارکنـان، تقسـیم وظـایف،      توان بـه   از وظایف رئیس بخش می. پردازد مدیریت آن می

  .ها و بایگانی مدارك اشاره نمود ت سفارش و ارسال اقلام، برقراري ارتباط با سایر بخشدریاف

  :پرداخته شده است اتاق رئیس بخشاستانداردها و الزامات طراحیدر ادامه به بررسی 

.هاي استریل مرکزي الزامی است بینی این اتاق در تمامی بخش پیش.1

ضـمن برخـورداري از دسترسـی مناسـب از      تعیین شود کهتمیزي حوزهبایستی طوري در  اتاقموقعیت این .2
ي پنجره نیـز وجـود    واسطه ي تمیز به هاي کارکنان حوزه ، امکان نظارت بر فعالیتتمیزي  ورودي حوزه پیش

بینی شود تا  هاي تمیز و کثیف پیش شود این اتاق در حد فاصل حوزه در این خصوص توصیه می. داشته باشد
.ي پنجره وجود داشته باشد واسطه ي کثیف نیز به هاي کارکنان حوزه عالیتامکان نظارت بر ف

ر ایـن  شـود؛ د  شود تا امکان برگزاري جلسات محدود فـراهم  این اتاق به صورت یک فضاي اداري مبلمان .3
 بینـی  ي بهینه از فضـاي فیزیکـی، از پـیش    و استفاده سهولت در حرکت به منظورشود  پیشنهاد می خصوص
.اجتناب شود ناسبي بزرگ و نامتها مبلمان

با توجه به اینکه حضور طولانی مدت افراد در فضاهاي بدون پنجره موجب خسـتگی زودهنگـام و کـاهش    .4
منظـور اسـتفاده از نـور طبیعـی و دیـد       به بدون بازشو، شود پنجره شود، بنابراین توصیه می بازدهی آنها می

.مناسب به فضاي بیرون در نظر گرفته شود

بینی میز کار اداري همراه با ملحقات آن و همچنین رایانه و لوازم جانبی آن جهت انجام امور اداري در پیش.5
.این فضا الزامی است

.سانتیمتر در نظر گرفته شود 75وآمد، حداقل  ي جانبی میز اداري تا دیوار جهت رفت ي لبه حداقل فاصله.6

صورت مستمر مورد اسـتفاده   بهشود و بینی می ش پیشاي که در کنار میز رئیس بخ بایستی توجه شود قفسه.7
تا رئیس بخش بدون برخاسـتن از روي   متر تجاوز نکندسانتی160ارتفاع گیرد، بالاترین طبقه آن از  قرار می

.صندلی، امکان دسترسی به تمامی طبقات آن را داشته باشد

البتـه در  . اق در نظر گرفته شـود کمدي جهت نگهداري مدارك و اطلاعات بخش استریل مرکزي در این ات.8
.شود بینی شود، این کمد در آن اتاق در نظر گرفته می پیشکار منشی اداري صورتی که دفتر

.سانتیمتر باشد 210حداقلسانتیمتر با ارتفاع خالص  90حداقل درِ ورودي باید یک لنگه، به پهناي خالص.9

.متر باشدسانتی270مناسب فضا باید حداقل ارتفاع .10

بـه کتـاب مرجـع     جزئیـات بیشـتر  جهت اطلاع از . این فضا باید از نظر کنترل عفونت مورد توجه قرار گیرد.11
.مراجعه شود» استاندارد و الزامات عمومی در طراحی بیمارستان ایمن«مجموعه با عنوان 

و همچنین خصوصـیات در در ایـن   ) کف، دیوار، سقف(کاري  جهت اطلاع از مشخصات و خصوصیات نازك.12
.فضا به جداول انتهاي کتاب مراجعه شود
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1:50مقیاس ـ  3نماي  -43-2ي نقشه 1:50قیاس مـ  2نماي  -42-2ي نقشه

1:50مقیاس ي اتاق رئیس بخش ـ  پلان نمونه -40-2ي نقشه

1:50مقیاس ـ  1نماي  -41-2ي نقشه
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سوکت شبکه270

رایانه95

تلفن147

پریز تلفن91

چراغ مطالعه رومیزي148

)فایل(کمد کشودار مدارك و پرونده88

پایی زیر178

قفسه کتاب و مدارك87

)اتاق رئیس بخش(راهنماي نقشه

میز کار اداري12

صندلی اداري10

برق پریز15

دار صندلی ثابت دسته11

ساعت دیواري1

میز18

آویز لباس6
کمد کشودار زیرمیزي29

برد تخته وایت51

عفونی کوچک سطل زباله غیر43

چاپگر50

پرده41
پنجره39

تخته نصب یادداشت53
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  اي بندي اقلام پارچه بستهبازرسی و  اتاق-3- 2-3-4-3

اي پیش از فرآینـد اسـتریل، در بخـش رختشـویخانه      همانطور که پیشتر نیز اشاره شده است، اقلام پارچه
ي تمیز بخش استریل مرکزي قـرار   کنان حوزهگیرند و سپس در اختیار کار تحت شستشو و ضدعفونی قرار می

با توجـه بـه اینکـه    . بندي و استریل نسبت به آنها صورت گیرد سازي و بسته شوند تا فرآیندهاي آماده داده می
اي همواره انتشار پرز در هوا را به دنبال داشته و ممکن است اصول کنترل عفونت را نقـض کنـد،    اقلام پارچه

هـا الزامـی    بنـدي ملحفـه   اي و حـدالامکان بسـته   اق جداگانه براي بازرسی اقـلام پارچـه  بینی ات پیش بنابراین
  .باشد می

پرداختـه شـده    اي بندي اقلام پارچـه  بستهبازرسی و در ادامه به بررسی استانداردها و الزامات طراحی اتاق
  :است

بینـی شـود تـا رونـد      ه پـیش شود دریچه داخلی از این اتاق به انبار رخت تمیزِ بخش رختشـویخان  توصیه می.1
هـاي لازم در   بینـی  در غیر این صورت پیش. اي با سرعت و امنیت بالاتري صورت گیرد تحویل اقلام پارچه

.اي از بخش رختشویخانه به بخش استریل مرکزي در نظر گرفته شود خصوص تحویل اقلام پارچه

شـود، از نـوع    بینی مـی  اخل این اتاق پیششده با بخش رختشویخانه با توجه به اینکه در د بینی دریچه پیش.2
ي ارتبـاطی بـا بخـش رختشـویخانه      بینی این اتـاق، دریچـه   باشد؛ اما در صورت عدم پیش پنجره عادي می

بایستی از تمهیدات ویژه در خصوص کنترل فشار هواي دو طرف در صـورت بـاز شـدن دریچـه، برخـوردار      
.باشد

به منظور تحویل رخت تمیز بوده و نباید امکـان عبـور افـراد را     ي ارتباطی با بخش رختشویخانه تنها دریچه.3
.داشته باشد

نور . شود میزهاي نوري ویژه در نظر گرفته می/اي، میز بندي اقلام پارچه در این اتاق به منظور کنترل و بسته.4
 بنـدي آنهـا بـا دقـت     ها مشخص شود و رونـد بسـته   سطحی میزها کمک خواهد نمود تا کوچکترین آلودگی

.بیشتري صورت گیرد

 بازرسـی و  بینی در این اتاق با توجه به وسـعت فضـاي مسـطح مـورد نیـاز بـراي       ابعاد میز نوري قابل پیش.5
.شود سانتیمتر در نظر گرفته می 240×120اي، حداقل  بندي اقلام پارچه بسته

بنـدي اقـلام    هاي در خصوص تفکیک فضاي بستبینی این اتاق، بایستی تمهیدات ویژه در صورت عدم پیش.6
بینـی شـود تـا امکـان انتشـار پـرز بـه سـمت میزهـاي           ي محیط آن بایستی پیش اي و شرایط تهویه پارچه
.اي به حداقل برسد بندي اقلام غیرپارچه بسته

اي بایستی بـر   بندي اقلام پارچه سازي و بسته بینی این اتاق، فرآیندهاي مربوط به آماده در صورت عدم پیش.7
.جداگانه صورت گیردمیزهاي /روي میز

.سانتیمتر در نظر گرفته شود 300×320شود ابعاد این اتاق حداقل  توصیه می.8

.سانتیمتر باشد 210حداقلسانتیمتر با ارتفاع خالص  90حداقل درِ ورودي باید یک لنگه، به پهناي خالص.9

.متر باشدسانتی270مناسب فضا باید حداقل ارتفاع .10
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بـه کتـاب مرجـع     جزئیـات بیشـتر  جهت اطلاع از . عفونت مورد توجه قرار گیرد این فضا باید از نظر کنترل.11
.مراجعه شود» استاندارد و الزامات عمومی در طراحی بیمارستان ایمن«مجموعه با عنوان 

و همچنین خصوصـیات در در ایـن   ) کف، دیوار، سقف(کاري  جهت اطلاع از مشخصات و خصوصیات نازك.12
.مراجعه شودفضا به جداول انتهاي کتاب 

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  اي بندي اقلام پارچه ي اتاق بازرسی و بسته پلان نمونه -44-2ي نقشه

1:50مقیاس 

اي بندي اقلام پارچه بسته بازرسی و اتاق(راهنماي نقشه 

میز بازرسی پارچه364

زقفسه ایستاده جلوبا141

تابوره198

هاي تمیز  ترولی حمل پک285

سطل زباله غیرعفونی کوچک43

ساعت دیواري1

خروجی هواي فشرده64

تفنگ هوا348

پنجره39

21

1:50مقیاس ـ  2نماي  -46-2ي نقشه1:50مقیاس ـ  1نماي  -45-2ي نقشه
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  دستگاه استریل بخار-4- 2-3-4-3

ي شستشو و ضدعفونی از  مانده از مرحله هاي باقی استریل فرآیندي است که طی آن تمام میکروارگانیسم
شود، اما از میان آنها روش گرماي  کار گرفته می کردن به هاي مختلفی براي استریل اگرچه روش. روند بین می

از . شـود  ترین روش محسـوب مـی   اطمینان شده تحت فشار، پرکاربردترین و قابل رطوب به شکل بخار اشباعم
کشی سـریع و نفوذپـذیري عـالی     میکروبتوان به غیرسمی بودن، ارزان بودن، قابلیت  هاي بارز آن می ویژگی

زدگی و خورندگی بـر روي   نگتوان به اثرات ز هاي استفاده از این روش می همچنین از محدودیت. اشاره نمود
1ها نور در لارنگوسکوپ ها، کاهش توانایی انتقال ها و روغن ابزار فلزي، خمیرشدن پودرها و تخریب برخی ژل

  .گیري اشاره نمود البقهاي  شدن خمیرها و گچ و افزایش زمان سخت

  :است پرداخته شده هاي دستگاه استریل بخار و ویژگی در ادامه به بررسی استانداردها

گیرد و از نظر اقتصادي نیز مقـرون بـه صـرفه     صورت گسترده مورد استفاده قرار می دستگاه استریل بخار به.1
  .باشد می

در غیـر ایـن   . تمام اقلام و وسایل پیش از فرآیند استریل بایستی تحت شستشـو و ضـدعفونی قـرار گیرنـد    .2
  .شدن آنها وجود نخواهد داشت صورت امکان استریل

کننـده بـا تمـام سـطوح      یل، زمانی در داخل دستگاه مربوطه کامل خواهد بود که مـاده اسـتریل  فرآیند استر.3
بنـدي تـا حـد     ها بایستی در حین بسته در این خصوص بسته. وسایلی که باید استریل شوند، تماس پیدا کند

خلأ پیش از ورود هایی به منظور استریل بهره گرفت که امکان ایجاد  امکان عاري از هوا باشند و از دستگاه
.کننده، وجود داشته باشد بخار و یا سایر مواد استریل

.شوند هاي آلی و غیرآلی زدوده می بار فرآیند استریل، کاملا از تمام آلودگی تمام اقلام و وسایل پس از یک.4

 .گیرنـد  هاي تمیـز و اسـتریل قـرار مـی     هاي استریل به صورت دوطرفه و در حدواسط حوزه دستگاه/دستگاه.5
ي این نوع دستگاه نیز در بخش استریل مرکزي استفاده شده اسـت، امـا بـا     طرفه اگرچه در گذشته نوع یک

.باشد بینی دستگاه استریل دوطرفه الزامی می هاي تمیز و استریل، پیش توجه به لزوم تفکیک فیزیکی حوزه

لیتري یـا   450دستگاه استریل اتاق عمل عمومی، حداقل سه  8یا  7تختخوابی با  300هاي  براي بیمارستان.6
.شود لیتري در نظر گرفته می 600دو دستگاه استریل 

ها نیز تـأثیر   کننده نخواهد بود و تعداد دستگاه ها تنها عامل تعیین بایستی توجه نمود مجموع ظرفیت دستگاه.7
لیتري بـا تعـداد    450دستگاه  چهاربه طور مثال کارایی تعداد . ریزي خواهد داشت برنامه ي بسیاري در نحوه

ري و مـدت زمـان لازم بـراي    ذادلیل این تفـاوت دفعـات بارگ ـ  . لیتري متفاوت خواهد بود 600دستگاه  سه
.باشد می ريذابارگ

با توجه بـه اینکـه در   . باشد می 3خلا یا نوع پیش 2دو نوع اصلی دستگاه استریل بخار، نوع تخلیه تحت جاذبه.8
کنـد،   ا از لحظه اول به داخل وسایل حتی اجسام متخلخل نفـوذ مـی  صورت استفاده از پمپ خلا، بخار تقریب

                                                     

ابزاري تشخیصی جهت مشاهده حنجره و تارهاي صوتی.1
2.gravity displacement sterilizer  
3.high speed prevacuum sterilizer  
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با توجه به اینکه اغلب وسـایل  . باشد تأیید وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی کشور مینوع دوم مورد
شوند، بنابراین در معرض  پزشکی و جراحی مورد استفاده در بیمارستان از مواد مقاوم در برابر گرما ساخته می

  .باشند ر استریل با حرارت بالا نیز از مقاومت کافی برخوردار میبخا

هـا در   ها و سـینی  در مقابل دستگاه استریل بخار بایستی فضاي کافی به منظور امکان بارگذاري آسان بسته.9
تـر، ترولـی    هاي کوچک بارگذاري اقلام به این صورت است که در دستگاه. داخل دستگاه در نظر گرفته شود

ارگذاري در مقابل آن قرار گرفته و ثابت شده و سبد توري داخل دستگاه به صورت کشـویی بـر   مخصوص ب
تر نیـز اغلـب    هاي بزرگ در دستگاه. شوند شده در داخل سبد چیده می بندي روي آن قرار گرفته و اقلام بسته

داقل عرض این فضا ح. شوند هاي مربوطه در بیرون دستگاه بارگذاري شده و وارد دستگاه استریل می ترولی
هاي استریل با احتساب فضاي جانبی بوده و طول آن تا اولین مـانع بایسـتی حـداقل     برابر با عرض دستگاه

.سانتیمتر در نظر گرفته شود 200

در واقع فشار بـراي رسـیدن   . باشد چهار پارامتر اصلی استفاده از این روش شامل بخار، فشار، دما و زمان می.10
  .باشد ها ضروري می بوده و دماي بالا براي کشتن سریع میکروارگانیسم به دماي بالا لازم

تـر، منبـع تغذیـه     شوند؛ در نوع اول و رایج هاي استریل بخار از نظر منبع تغذیه به دو نوع تقسیم می دستگاه.11
وطه هاي مرب کشی ي لوله واسطه باشد که در تأسیسات مرکزي بیمارستان تهیه و به دستگاه استریل، بخار می

باشد و بخـار مـورد    ي دستگاه استریل، برق می در نوع دوم و جدیدتر، منبع تغذیه. شود به دستگاه منتقل می
ترین تفاوت بین این دو نوع، در کیفیت  مهم. شود کار گرفته می نیاز به کمک آن و در خود دستگاه تولید و به

باشد، اما با توجه به تولیـد   تر می صرفه مقرون به در نوع اول، اگرچه از نظر اقتصادي. باشد بخار تولیدشده می
بخار در خارج از بخش استریل مرکزي و انتقال آن به دستگاه، بخار از کیفیت مورد نیـاز برخـوردار نبـوده و    

ي تولید بخـار بـه کمـک بـرق، بـالاتر       اما در نوع دوم، اگرچه هزینه. باشد آسانی میسر نمی تنظیم آن نیز به
شده از کیفیت مطلوب برخوردار بوده و تنظیم آن نیز به آسانی و در هر مقطعی میسر  خار تهیهباشد، اما ب می
ریزي و انتخاب دستگاه استریل بخار، نوع دوم در نظـر گرفتـه    شود جهت برنامه بنابراین توصیه می. باشد می

  .شود

هـایی کـه    در بخـش . ارنـد د سبک شدههاي استریل به منظور عملکرد مطلوب، نیاز به آب  بعضی از دستگاه.12
.بینی تصفیه آب وجود ندارد شود، نیازي به پیش بخار پاك تولید می

ند و نیروي بسیاري به تمـام منفـذها،   کن هاي استریل به کمک نیروي بخار کار می با توجه به اینکه دستگاه.13
هر دو طرف  ها بایستی دري مورد نیاز براي تعمیر و نگهداري دستگاهکنند، فضا ها وارد می ها و دریچه کانال

شود این فضا به صـورت   توصیه می. بینی شود که امکان دسترسی از حوزه تمیز داشته باشد طوري پیش آنها
ي تمیز، به وظایف خـود   بسته و طوري طراحی شود که افراد مربوطه بدون ایجاد اخلال در فرآیندهاي حوزه

 ابعاد فیزیکی این فضا بـر . ها رعایت شود تمامی دستگاه بهتر است این فاصله از هر دو طرف براي. دازندبپر
 70شـود، امـا عـرض خـالص آن نبایـد کمتـر از        هاي کارخانه سازنده دستگاه تعیین می اساس دستورالعمل

بینی شود، علاوه بـر ایجـاد    در صورتیکه این فاصله کمتر از حد استاندارد پیش. سانتیمتر در نظر گرفته شود
.سوزي را نیز به دنبال دارد یر و نگهداري دستگاه، احتمال بروز آتشاخلال در روند تعم
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هاي تأسیسات مکانیکی بایستی در نظر گرفته شـود تـا در جهـت     تمهیدات ویژه در خصوص اجراي سیستم.14
هـاي   بینی هواکش در بـالاي دسـتگاه   در این خصوص پیش. کاهش گرماي ایجاد شده در محیط مؤثر باشد

.باشد ؤثر میاستریل نیز بسیار م

در غیـر  . شود هواي داخل به بیرون ساختمان هدایت شود و مجددا به داخل فضا بازگردانده نشود توصیه می.15
ي مطبوع بایستی داراي فیلتر باشد تا گردش هوا با ضریب ایمنی بـالا در جهـت    این صورت، سیستم تهویه

  .کنترل عفونت صورت پذیرد

فضـاي کـافی بـه منظـور      ،ریزي و طراحی ي آینده، در مرحله برنامه هسعشود به منظور امکان تو توصیه می.16
.در نظر گرفته شودها  ظرفیت کل دستگاه% 30حداقل افزایش 

  دما هاي استریل کمدستگاه-5- 2-3-4-3

برخی از لوازم و ابزارها به جهت جنس و ماهیت خود، امکان استفاده از دستگاه استریل بخـار بـه منظـور    
هـاي   روش. شـود  دما به ایـن منظـور اسـتفاده مـی     هاي استریل کم ز انواع دستگاهن ابنابرای استریل را ندارند،

هـاي اخیـر،    کار گرفتـه شـده اسـت کـه در طـول سـال       مختلفی به منظور استریل چنین لوازم و ابزارهایی به
دمـا بـه منظـور     هـاي اسـتریل کـم    به طور کلی دستگاه. ها و تحولات بسیاري شده است دستخوش پیشرفت

هـاي   گیـرد و بـا توجـه بـه پیشـرفت      ل کردن لوازم و ابزارهاي حساس به دما مورد اسـتفاده قـرار مـی   استری
  .باشد ها رو به افزایش می گرفته در زمینه تجهیزات پزشکی، روند استفاده از این دستگاه صورت

  :پرداخته شده است دما هاي استریل کم هاي دستگاه و ویژگی در ادامه به بررسی استانداردها

طرفه یا دوطرفه  ریزي بخش استریل مرکزي، از نوع یک برنامه ي دما بر اساس نحوه هاي استریل کم دستگاه.1
.شوند انتخاب می

 5و اسید پراستیک 4، فرمالدئید3، ازن2، پلاسما1اکساید توان به اتیلن دما می هاي استریل کم ترین روش از رایج.2
تـرین   عنوان پرکاربردترین روش و پلاسما و ازن به عنوان پیشرفتهبه  اتیلن اکسایداز این میان، . اشاره نمود

.شوند روش محسوب می

گیرد، همچنان بـه منظـور اسـتریل     میلادي مورد استفاده قرار می 1950هاي  که از حدود سال اتیلن اکساید.3
ید و بهتر بـراي  هاي جد هاي اخیر روش در سالاگرچه. شود دما از آن استفاده می کردن اقلام و ابزارهاي کم

. شـود  هاي استریل مرکزي از آن استفاده می اند، اما همچنان در بخش جایگزین کردن این گاز به وجود آمده

بـودن آن   زدایی بسیار قوي، نفوذپذیري عالی و اقتصـادي  میکروبتوان به از مزایاي استفاده از این روش می
آن و اثـرات مخـرب آن    و قابلیت انفجاري ده سمی بودنالعا توان به فوق ترین معایب آن می اشاره و از مهم

                                                     

1.Ethylene Oxide

)Hydrogen Peroxide Gas Plasma(گاز پلاسماي پراکسید هیدروژن .2

3.Ozone  
4.Formaldehyde

5.Peracetic Acid
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با این حال تحت شرایط خاص و به صورت محدود امکان استفاده از این روش . در محیط زیست اشاره نمود
.همچنان وجود دارد

بـه جهـت    اتـیلن اکسـاید  بینی اتاق جداگانه براي دستگاه استریل  دما، پیش هاي استریل کم از میان دستگاه.4
توان در فضاي بـاز   دما را می هاي استریل کم الزامی بوده، اما سایر انواع دستگاه اتیلن اکسایدبودن گاز سمی
.تمیز نیز در نظر گرفت ي حوزه

. شـود  هاي کارخانه سـازنده دسـتگاه تعیـین مـی     بر اساس دستورالعمل اتیلن اکسایدهاي اتاق  ابعاد و ویژگی.5

.مترمکعب در نظر گرفته شود 30حداقل  بایستی توجه نمود حجم داخل این اتاق

متر در نظـر گرفتـه   سانتی360×400بینی دستگاه دوطرفه، ابعاد اتاق اتیلن اکساید بایستی حداقل  براي پیش.6
  .شود

تر بوده و نیاز به فضا و نظارت کمتر داشته  دما بسیار ایمن هاي جدیدتر به منظور استریل کم استفاده از روش.7
.باشد و تنها منبع تغذیه آنها برق می نداشته ی آنها در اتاق بسته وجودبین و لزومی به پیش

بینـی اتـاق    بینی دستگاه اتیلن اکساید براي بخش استریل مرکزي، عـلاوه بـر آنکـه پـیش     در صورت پیش.8
.باشد، بلکه قابلیت ضدانفجاري نیز براي این اتاق بایستی در نظر گرفته شود جداگانه براي آن الزامی می

باید یک لنگه، به پهنـاي خـالص   )هاي تمیز و استریل حوزه(از هر دو طرف  ورودي به اتاق اتیلن اکساید درِ.9
.سانتیمتر باشد 210حداقلسانتیمتر با ارتفاع خالص  90حداقل 

.متر باشدسانتی270باید حداقل این  مناسبارتفاع .10

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

)اتاق اتیلن اکساید(راهنماي نقشه 

دستگاه استریل اتیلن اکساید360

پالاینده گاز/ دمنده هوا 361

دستگاه دزیمتري گاز اتیلن اکساید 362

دمنده هوا/ خطرساز گازهاي خروجی دستگاه استریل  بی363

3 12

1:50مقیاس ي اتاق اتیلن اکساید ـ  پلان نمونه -47-2ي نقشه
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1:50مقیاس ـ  2نماي  -49-2ي نقشه

1:50مقیاس ـ  1نماي  -48-2ي نقشه

1:50مقیاس ـ  3نماي  -50-2ي نقشه
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  تمیز ي حوزه ارانب-6- 2-3-4-3

هـا، کاغـذهاي    همچـون انـواع پوشـش    مصرفی نگهداري وسایل مصرفی و نیمه ،این انبارعملکرد اصلی 
همچـون  اي  سـرمایه  اي و نیمـه  سـرمایه بندي و درزبندي و غیره بوده و در گاهی موارد نگهداري وسایل  بسته

ي تمیـز نگهـداري    در انبار حـوزه هاي مختلف و غیره نیز ممکن است به صورت موقت  صندلی، ترولی، سطل
  .شود

  :پرداخته شده است ي تمیز انبار حوزهاستانداردها و الزامات طراحیدر ادامه به بررسی 

الزامی بوده و جهت به حـداقل رسـاندن    تمیزي بینی این انبار به منظور نگهداري اقلام مورد نیاز حوزه پیش.1
رعایت بهتر کنترل عفونـت، امکـان ادغـام ایـن انبـار بـا        از آن حوزه و تمیزي دفعات خروج کارکنان حوزه

.انبارهاي دیگر بخش استریل مرکزي وجود ندارد

360×480حـداقل ابعـاد   شـود   توصیه می اتاق عمل عمومی، 8یا  7تختخوابی با  300هاي  براي بیمارستان.2
.ي تمیز در نظر گرفته شود متر براي انبار حوزهسانتی

و بـا   بنـدي  سازي و بسته آمادهکوتاه نسبت به فضاي  ي ، بایستی در فاصلهتمیزي زهموقعیت این انبار در حو.3
بایستی توجه نمود تأمین اقلام این انبـار از   .بینی شود ، پیشي تمیز از ورودي حوزه امکان دسترسی مطلوب

.گیرد ي تمیز صورت می ورودي حوزه ي گذر از پیش واسطه ي کارکنان و به حوزه

بینـی   شده در انبار و جلوگیري از تابش نور و آفتـاب، بایسـتی از پـیش    یفیت اقلام نگهداريدر جهت حفظ ک.4
.پنجره در این فضا اجتناب نمود

ماه در نظـر گرفتـه    شود فضاي کافی براي نگهداري اقلام مصرفی این حوزه حداقل به مدت یک توصیه می.5
.شود

طبقـات   با قابلیت تنظیم ارتفـاع  داري اقلام و وسایل وبه منظور نگه هاي جلو باز قفسه بایستی در این اتاق،.6
بـه  همچنـین  . شـود  بر اساس حجم اقلام مورد نیاز تعیین مـی ها  تعداد و ابعاد این قفسه.بینی شود پیشآن 

 25هـا در فاصـله حـداقل     ، بایسـتی قفسـه  جلوگیري از تجمـع آلـودگی و سـهولت در نظافـت فضـا     منظور 
ها جهـت   بایستی توجه نمود قفسه. سانتیمتري از زیر سقف قرار گیرد 45قل سانتیمتري از سطح زمین و حدا

اي پشت آنها، به هیچ عنوان بر روي دیوار به صورت دائمـی نصـب نشـده و بـا رعایـت       امکان نظافت دوره
هـا نیـز بـه منظـور      حداکثر ارتفاع این قفسه. اصول ایستایی در شرایط زلزله، بر روي زمین قرار داشته باشند

.سانتیمتر در نظر گرفته شود 200مکان دسترسی آسان، ا

.سانتیمتر مناسب است 210سانتیمتر و با ارتفاع خالص  80لص حداقل لنگه به پهناي خا درِ ورودي یک.7

.متر باشدسانتی240ارتفاع مفید این فضا باید حداقل .8

بـه کتـاب مرجـع     جزئیـات بیشـتر  جهت اطلاع از . این فضا باید از نظر کنترل عفونت مورد توجه قرار گیرد.9
.مراجعه شود» استاندارد و الزامات عمومی در طراحی بیمارستان ایمن«مجموعه با عنوان 

و همچنین خصوصـیات در در ایـن   ) کف، دیوار، سقف(کاري  جهت اطلاع از مشخصات و خصوصیات نازك.10
.فضا به جداول انتهاي کتاب مراجعه شود
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  کثیف ي ي ارتباطی با حوزهدریچه-7- 2-3-4-3

  .شرح داده شده است 4-2-4-3-2ها و الزامات این دریچه در بند  تمام ویژگی

  فضاي پارك ترولی-8- 2-3-4-3

هایی که به منظور جابجایی اقـلام و   ي تمیز به منظور نگهداري موقت ترولی فضاي پارك ترولی در حوزه
هـاي شستشـو و ضـدعفونی و     وص تخلیـه دسـتگاه  هـاي مخص ـ  شود و همچنین ترولی کار گرفته می لوازم به

ي تمیز داشته و تنها در این  ها اختصاص به حوزه این ترولی. شود بینی می هاي استریل، پیش بارگذاري دستگاه
  .شوند حوزه استفاده می

1:50مقیاس ي تمیز ـ  ي انبار حوزه پلان نمونه -51-2ي نقشه

1

1:50مقیاس ـ  1نماي  -52-2ي نقشه

)تمیزي حوزهانبار(راهنماي نقشه 

قفسه ایستاده جلوباز141
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  :پرداخته شده است فضاي پارك ترولیاستانداردها و الزامات طراحیدر ادامه به بررسی 

:گیرد ي تمیز مورد استفاده قرار می وزهسه نوع ترولی در ح.1

:ترولی عادي) الف

این ترولـی در انـواع   . شود بینی می این ترولی به منظور جابجایی اقلام تمیز در داخل حوزه پیش
.مختلف و با ابعاد متنوع وجود دارد

:ترولی بارگذاري دستگاه شستشو و ضدعفونی) ب

بینـی   هاي شستشو و ضـدعفونی دوطرفـه پـیش    تگاهاین ترولی به منظور امکان تخلیه آسان دس
ي کثیف به منظـور بارگـذاري دسـتگاه شستشـو و ضـدعفونی       شود و مشابه این ترولی، در حوزه می

  .شود بینی می پیش

  :ترولی بارگذاري دستگاه استریل) ج

 ـ. شود بینی می هاي استریل دوطرفه پیش این ترولی به منظور امکان بارگذاري آسان دستگاه ن ای
  .گیرد تا بارگذاري دستگاه صورت گیرد ترولی مجهز به ترمز بوده و در مقابل دستگاه استریل قرار می

هـا   ي تمیز در یک نقطه متمرکز نشود و هرکدام از انواع ترولی شود فضاي پارك ترولی در حوزه پیشنهاد می.2
مطلـوب اسـت ترولـی عـادي در     بنـابراین  . بینی شود در فاصله نزدیک نسبت به موقعیت استفاده آنها پیش

هاي شستشو و ضدعفونی و اسـتریل   هاي بارگذاري دستگاه بندي، ترولی سازي و بسته نزدیکی میزهاي آماده
.بینی شوند هاي مربوطه پیش در نزدیکی دستگاه

 60×80اتاق عمل عمومی، حداقل یک ترولی عادي بـا ابعـاد    8یا  7تختخوابی با  300هاي  براي بیمارستان.3
.شود در نظر گرفته می 50×100تیمتر و حداقل دو ترولی بارگذاري با ابعاد سان

سـانتیمتر بیشـتر    10ها و ابعاد آنها با احتساب حداقل  فضاهاي پارك ترولی، بر اساس تعداد ترولی/ابعاد فضا.4
.شود تعیین می

ي تمیز  د استفاده در حوزههاي مور به منظور کنترل بهتر عفونت و جلوگیري از انتقال هرگونه آلودگی، ترولی.5
.هاي بیمارستان، شستشو و ضدعفونی شوند اي و براساس دستورالعمل بایستی به صورت دوره

در . سد معبـر نکنـد   ایجاد وجود نیاورده و وآمد افراد به اي باشد که خللی در رفت گونه طراحی این فضا باید به.6
.واند مؤثر باشدت رفتگی به عمق مورد نیاز می عقب بینی این خصوص پیش

.متر باشدسانتی220ارتفاع مفید فضا باید حداقل رفتگی،  بینی عقب در صورت پیش.7

و همچنین خصوصـیات در در ایـن   ) کف، دیوار، سقف(کاري  جهت اطلاع از مشخصات و خصوصیات نازك.8
.فضا به جداول انتهاي کتاب مراجعه شود
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  ي استریل فضاهاي حوزه-4-4- 2-3

شوند تـا نگهـداري    شده در آخرین مرحله از فرآیندهاي استریل وارد این حوزه می ستریلتمام اقلام و ابزارهاي ا
گرفتـه در ایـن حـوزه،     از سـایر عملکردهـاي صـورت    .کننده صورت گیـرد  هاي استفاده موقت یا توزیع آنها به بخش

دریافت ا در انبار استریل، شده از داخل دستگاه، نگهداري موقت آنه هاي استریل ها و سینی ي بسته توان به تخلیه می
مشـابه  . کننـده، اشـاره نمـود    هاي اسـتفاده  ها و در نهایت توزیع و تحویل آنها به بخش نمودن ترولی و آماده سفارش

هاي کثیف و تمیز، تقریبا تمام مساحت این حوزه به فضاي باز آن اختصاص دارد و عملکـرد اصـلی نیـز در آن     حوزه
  :باشد پذیر می تباط این حوزه با بیرون آن از چهار طریق امکانبه طور کلی ار.گیرد صورت می

ي استریل دسترسی کارکنان به حوزه  

ي تمیـز و   ي گـذر از حـوزه   واسطه ي استریل، تنها به دسترسی کارکنان بخش استریل مرکزي به حوزه
  .گیرد ي استریل صورت می ورودي حوزه پیش

هاي استریل هي دستگا واسطه شده به دریافت اقلام استریل  

اسـتریل   شده پس از فرآیند استریل در دستگاه اسـتریل دوطرفـه یـا دسـتگاه     بندي اقلام و لوازم بسته
ي استریل، در  گیرند، از سمت حوزه هاي تمیز و استریل قرار می که در حدواسط حوزه) دو طرفه(دما  کم

  .شوند اختیار کارکنان این حوزه قرار داده می

ل به بخش اعمال جراحیاستریاقلام  توزیع
و ) افقـی یـا عمـودي   (به صـورت مسـتقیم    اعمال جراحیهاي مورد استفاده در بخش  ها و سینی بسته

  .گیرد اغلب توسط کارکنان بخش استریل مرکزي در اختیار بخش اعمال جراحی قرار می

ها استریل به کارکنان سایر بخشاقلام  تحویل  

ورودي تحویل استریل، در اختیـار   ي پیش واسطه ها به سایر بخش هاي مورد استفاده در ها و سینی بسته
  .گیرد هاي مربوطه قرار می کارکنان بخش

شدن از دسـتگاه اسـتریل دوطرفـه     شده پس از خارج هاي استریل ها و سینی به طور کلی در این حوزه تمام بسته
سـپس  . شـوند  هاي مربوطه نگهداري مـی  ر قفسهکننده، د هاي استفاده ، تا زمان تحویل آنها به بخش)دما بخار یا کم(

شـوند و در نهایـت بـه صـورت      آماده می) تلفنی یا حضوري(گرفته  هاي صورت هاي استریل بر اساس سفارش ترولی
کننـده   هاي اسـتفاده  مستقیم در اختیار بخش اعمال جراحی و یا به صورت غیرمستقیم در اختیار کارکنان سایر بخش

  .گیرند قرار می

  :پرداخته شده است ي استریل کلی حوزهامه به بررسی استانداردهاي در اد

هـاي   هاي بخش استریل مرکزي، این حوزه بایستی به صـورت فیزیکـی از سـایر حـوزه     همچون سایر حوزه.1
.بخش تفکیک شده باشد

گـردش  هاي در نظر گرفته شده در این حوزه بایستی در راسـتاي کـارآیی عملکـردي و     ي ابعاد و اندازه کلیه.2
  .هاي استریل بخار دارد کاري فرآیندهاي مربوطه باشد و ارتباط مستقیم با تعداد دستگاه
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.شود اغلب مساحت این حوزه به انبار استریل اختصاص دارد که به صورت باز طراحی می.3

، بایستی فضاي کافی بر اساس حجم دستگاه به منظور امکـان  )دوطرفه(هاي استریل بخار  در مقابل دستگاه.4
حـداقل عـرض ایـن فضـا برابـر بـا عـرض        .بینی شود ها از داخل دستگاه پیش ها و سینی تخلیه آسان بسته

سانتیمتر در  250هاي استریل با احتساب فضاي جانبی بوده و طول آن تا اولین مانع بایستی حداقل  دستگاه
.نظر گرفته شود

وج افراد به آن، بایستی کاملا تحت کنترل بودن این حوزه، ورود و خر در راستاي کنترل عفونت و حفظ پاك.5
بـه طـور کلـی ورود و خـروج     . بوده و محدود به کارکنان مربوطه و با رعایت ضوابط پوششی مربوطه باشـد 

.گیرد ي استریل صورت می ورودي حوزه واسطه پیش کارکنان به این حوزه، به

اما بایستی توجه نمود فشار آن از فشار  شود، ي استریل به صورت مثبت در نظر گرفته می فشار هوا در حوزه.6
.باشد، کمتر است ي تمیز که دومثبت می هواي حوزه

هاي استریل، بایستی پس از  هاي تمیز و استریل در جبهه قرارگیري دستگاه به منظور تفکیک فیزیکی حوزه.7
  . از یکدیگر جدا شوندهاي مربوطه کاملا هاي استیل و با روش ورقه ي واسطه ها، به اندازي دستگاه نصب و راه

پوسـته شـدن نداشـته     کاري سطوح سقف و دیوار بایستی از مصالحی انتخاب شوند که امکـان پوسـته   نازك.8
.باشند

کند، بایستی در مجاورت دستگاه استریل وسـایل   با توجه به اینکه دستگاه استریل گرماي بسیاري تولید می.9
  .هاي داغ در نظر گرفته شود کشیدن ترولیمورد نیاز همچون دستکش و میله به منظور بیرون 

  .این فضا بایستی از نورپردازي مناسب برخوردار باشد.10

استریل از اهمیت بسیاري برخوردار است و بایستی دما و رطوبت آن همواره تحـت کنتـرل    ي ي حوزه تهویه.11
شـود هـواي آن    توصیه می. ي این حوزه و فضاهاي آن به صورت مصنوعی در نظر گرفته شود بوده و تهویه

.ي هوا، وارد این حوزه نشود پس از تخلیه، به خارج هدایت شده و مجددا و حتی پس از فرآیند تصفیه

مندي از سیستم ردیابی وسایل و ابزارها، علاوه بر در نظر گـرفتن میزهـاي مربوطـه جهـت       در صورت بهره.12
  .وداستفاده از کامپیوتر، پریز برق و کابل شبکه نیز در نظر گرفته ش

امکان پاشـیدن  کاري سطوح کف، دیوار و سقف بایستی غیرمتخلخل بوده و یا  کار رفته براي نازك مصالح به.13
داشـته و در برابـر   ) بـار  حداقل هر روز یـک (سازي و نظافت دائمی  ، قابلیت پاكرزین یا اپوکسی داشته باشد

.کافی را داشته باشدکار رفته براي شستشو، مقاومت  آب، رطوبت محیط و مواد شیمیایی به

هـاي   د که مقاومـت کـافی در برابـر حرکـت ترولـی     ح کف بایستی از مصالحی انتخاب شونکاري سطو نازك.14
.مربوطه را داشته باشند

.سانتیمتر باشد 280ارتفاع مناسب فضا باید حداقل .15

 ـ جزئیـات بیشـتر  جهت اطلاع از . این فضا باید از نظر کنترل عفونت مورد توجه قرار گیرد.16 ه کتـاب مرجـع   ب
.مراجعه شود» استاندارد و الزامات عمومی در طراحی بیمارستان ایمن«مجموعه با عنوان 

و همچنین خصوصـیات در در ایـن   ) کف، دیوار، سقف(کاري  جهت اطلاع از مشخصات و خصوصیات نازك.17
.فضا به جداول انتهاي کتاب مراجعه شود
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  استریل ي ورودي حوزه پیش-1- 2-3-4-4

امکـان ورود   و کـرده اي است که به عنـوان یـک فیلتـر عمـل      فضاي بستهستریل، ي ا حوزه ورودي پیش
هاي تمیـز و اسـتریل را    ي استریل در شرایط ایمن و بدون ایجاد اخلال در فشار هواي حوزه کارکنان به حوزه

لزومـا   هاي تمیز و استریل قرار دارد و ورود کارکنان بـه آن،  ورودي در حدواسط حوزه این پیش. کند تأمین می
  .ي تمیز خواهد بود پس از گذر از حوزه

ورودي  اي پـیش بـر 1-3-4-3-2ي تمیـز در بنـد   ورودي حـوزه  تمام استانداردها و الزامات طراحی پـیش 
  .ي استریل نیز باید رعایت شود حوزه

 از داخـل هـاي تمیـز و اسـتریل نیـز      اتاق نظافت اختصاصی بـراي حـوزه   دسترسی به بایستی توجه نمود
  .باشد پذیر می امکاني استریل  دي حوزهورو پیش
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  فضاي انبار استریل-2- 2-3-4-4

هـا و   همانطور که پیشتر نیز اشاره شده است، فضاي انبار استریل اختصـاص بـه نگهـداري موقـت بسـته     
  .ردهاي مربوطه تا زمان توزیع یا تحویل آنها دا شده و قابل استفاده در تمام بخش هاي استریل سینی

  :پرداخته شده استاستانداردها و الزامات طراحی فضاي انبار استریل در ادامه به بررسی 

شود که به صورت فیزیکی نیـز از   ي استریل محسوب می فضاي انبار استریل به عنوان بخش اصلی از حوزه.1
.شود آن جدا نبوده و به صورت باز طراحی می

ک فضاهاي مربوط به انبار استریل جراحی و انبار اسـتریل  هاي استریل مرکزي بزرگ امکان تفکی در بخش.2
هـا و   در این صورت انبار استریل جراحـی تنهـا اختصـاص بـه نگهـداري موقـت بسـته       . عمومی وجود دارد

هاي استریل قابل استفاده در بخش اعمال جراحی داشته و انبار استریل عمومی به منظـور نگهـداري    سینی
ایـن  . شـود  بینی می پیش ،کننده هاي استفاده تریل قابل استفاده در سایر بخشهاي اس ها و سینی موقت بسته

شده در بخش اعمال جراحی، بسـیار مـورد توجـه     تفکیک به ویژه به علت اهمیت بسیار بالاي اقلام استفاده
.گیرد قرار می

و اسـتفاده، در   شوند تـا زمـان توزیـع    شده خریداري می بار مصرف و استریل که به صورت یک نوتمام اقلام .3
  .شوند نگهداري می) انبار استریل(بخش استریل مرکزي 

هـا و   مترمکعب فضا براي نگهـداري بسـته   3، حداقل اعمال جراحیبایستی به ازاي هر اتاق عمل در بخش .4
این میزان با . بینی شود ها، پیش ها و با در نظر گرفتن فضاي کافی در بین قفسه هاي استریل در قفسه سینی
ي خدمات جراحی تخصصـی و سـایر خـدمات تخصصـی،      هاي عمومی بوده و در صورت ارائه اب عملاحتس

.بایستی حداقل فضاي مورد نیاز محاسبه شود

مترمکعب فضا براي نگهـداري   36اتاق عمل عمومی، حداقل  8یا  7تختخوابی با  300هاي  براي بیمارستان.5
شده است که به این میزان، فضاي کافی بـراي تـردد در   بینی  ها پیش هاي استریل در قفسه ها و سینی بسته

.ها نیز بایستی در نظر گرفته شود بین قفسه

پـذیر   ، انعطـاف  هاي اسـتریل  ها و سینی بندي و اجراي کمدهاي نگهداري موقت بسته نحوه و موقعیت قفسه.6
ي  قعیـت حـوزه  هـاي اسـتریل، مو   بوده و بر اساس عواملی همچون موقعیت فضاي انبار نسبت بـه دسـتگاه  

استریل نسبت به بخش استریل مرکزي و موقعیت بخش استریل مرکزي نسبت به بخش اعمال جراحـی و  
.شود هاي بیمارستان تعیین می سایر بخش

بنـدي و   ي بسـته  هاي اسـتریل بـه نحـوه    ها و سینی ها و کمدهاي نگهداري بسته انتخاب نوع و جنس قفسه.7
بنـدي، امکـان    بسـته ویـژه  کاغذهاي بنابراین درصورت استفاده از . دبندي ارتباط دار هاي بسته جنس پوشش

بنـدي،   هـاي بسـته   اما نسبت به کاسته شدن از کیفیـت پوشـش   ؛ها به صورت باز وجود دارد بینی قفسه پیش
.رسد بینی کمدهاي بسته به منظور حفظ کیفیت اقلام استریل، ضروري به نظر می اهمیت پیش

بسته، بایستی توجه شود هیچگونه درز نداشته و از سـطوح متخلخـل سـاخته    بینی کمدهاي  در صورت پیش.8
شـدن غبـار    ها و کمدها بایستی طوري باشد تا امکـان جمـع   نشوند و به طور کلی شکل و فرم طبقات قفسه
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هاي غیرقابل دسترسـی اجتنـاب شـود تـا      همچنین باید توجه نمود از ایجاد هرگونه کنج. وجود نداشته باشد
  .پذیر باشد دگیري و نظافت سطوح به سهولت امکانهمواره گر

بینی شوند تا عبـور   هاي استیل پیش هاي باز، بایستی طبقات آنها به صورت شبکه بینی قفسه در صورت پیش.9
.پذیر باشد هوا از لابلاي طبقات امکان

تفـاع، از  ها و کمـدهاي مربـوط بـه نگهـداري اقـلام اسـتریل بایسـتی از نظـر امکـان تغییـر ار           تمام قفسه.10
. شـود  بر اساس حجم اقلام مورد نیاز تعیین میها  تعداد و ابعاد این قفسه.پذیري لازم برخوردار باشند انعطاف

ي حداقل  ها در فاصله ، بایستی قفسهجلوگیري از تجمع آلودگی و سهولت در نظافت فضابه منظور همچنین 
هـا   بایستی توجه نمـود قفسـه  . سقف قرار گیرد سانتیمتري از زیر 45سانتیمتري از سطح زمین و حداقل  25

اي پشت آنها، به هیچ عنوان بر روي دیوار بـه صـورت دائمـی نصـب نشـده و بـا        جهت امکان نظافت دوره
هـا نیـز بـه     حداکثر ارتفاع این قفسه. رعایت اصول ایستایی در شرایط زلزله، بر روي زمین قرار داشته باشند

.سانتیمتر در نظر گرفته شود225منظور امکان دسترسی آسان، 

هـاي  لایـه  جنس و تعدادهاي استریل به عواملی همچون  ها و سینی به طور کلی مدت زمان نگهداري بسته.11
آل،  وابسـته بـوده و در شـرایط ایـده     مناسب ي تهویه نوع و جنس کمدها وو یا پارچه،  بندي هاي بستهکاغذ

هاي استریل مرکزي کـه اطمینـان کـافی از     حال در بخش ینبا ا. امکان نگهداري آنها تا سه ماه وجود دارد
روز در  15آل و تـا   شود، مدت نگهداري آنها را کمتر از حد ایده کیفیت و ماندگاري استریل اقلام حاصل نمی

.گیرند نظر می

اي ه ـ شده به هیچ عنوان در جایی غیر از کمدها و قفسه هاي استریل ها و سینی بایستی توجه نمود تمام بسته.12
.هاي استریل، قرار داده نشوند مربوطه و ترولی

در . شود در فضاي انبار استریل پنجره در نظر گرفته نشود شده، توصیه می با توجه به حساسیت اقلام استریل.13
غیر این صورت، بایستی توجه نمود به هیچ عنوان امکان تابش مستقیم آفتاب به فضـاي انبـار اسـتریل در    

  .تمام فصول سال وجود نداشته باشد تمام ساعات روز و در

به طور کلی اهمیت فضاي انبار در حدي است که سطح کیفیت هواي آن، برابر یا بیشـتر از سـطح کیفیـت    .14
.شود هواي اتاق جراحی در نظر گرفته می

هاي در نظر گرفته شده در فضاي انبار استریل بایسـتی در راسـتاي کـارآیی عملکـردي و      کلیه ابعاد و اندازه.15
همچنـین امکـان   . هاي استریل دارد ردش کاري فرآیندهاي مربوطه باشد و ارتباط مستقیم با تعداد دستگاهگ

  .ها نیز بایستی در نظر گرفته شود بارگذاري و حرکت آسان ترولی

هـا را   هاي مقوایی اقلام نو با توجه به اینکه متخلخل بوده و امکان رشد ارگانیسـم  بایستی توجه نمود کارتن.16
  .بال دارد، به هیچ عنوان نباید به منظور نگهداري اقلام استریل استفاده شوندبه دن

.ها بایستی در نظر گرفته شود کننده برنامه منظم شستشو و نظافت با استفاده از آب و پاك.17

.سانتیمتر باشد 280ارتفاع مفید این فضا باید حداقل .18

بـه کتـاب مرجـع     جزئیـات بیشـتر  جهت اطلاع از . داین فضا باید از نظر کنترل عفونت مورد توجه قرار گیر.19
.مراجعه شود» استاندارد و الزامات عمومی در طراحی بیمارستان ایمن«مجموعه با عنوان 
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و همچنین خصوصـیات در در ایـن   ) کف، دیوار، سقف(کاري  جهت اطلاع از مشخصات و خصوصیات نازك.20
.فضا به جداول انتهاي کتاب مراجعه شود
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هاي استریل ترولی حمل پک284

)جهت تخلیه(ترولی بارگذاري دستگاه استریل 342

نردبان دوطرفه ایستاده287

دیواري ساعت1

نشانی کپسول آتش365

ها ها و پک بندي استیل جهت نگهداري بسته قفسه286
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  انبار استریل 1اتوماسیون-3- 2-3-4-4

شـده، منجـر بـه اسـتفاده از      ها و کلیه اقلام اسـتریل  ها، سینی هاي اخیر در زمینه نگهداري بسته پیشرفت
سیسـتم اتوماسـیون یکـی از    . ریل شـده اسـت  هاي جدید به منظـور نگهـداري موقـت اقـلام اسـت      تکنولوژي
هاي استریل مرکـزي در کشـورهاي پیشـرفته مشـاهده      شود که در بخش هاي مذکور محسوب می تکنولوژي

ترین فاکتور در طراحی فضاي  بینی آن، مهم باشد، اما در صورت پیش اگرچه استفاده از آن الزامی نمی. شود می
بـه کمـک ایـن    . را در طراحی این فضا به دنبال خواهـد داشـت   انبار استریل محسوب شده و تحول عظیمی

شوند و بـه همـان    صورت مکانیزه و بر اساس بارکد مربوطه انبار می سیستم، تمام اقلام و ابزارهاي استریل به
با توجه به افـزایش تعـداد و تنـوع وسـایل و      .شوند ترتیب نیز از فضاي نگهداري آن و به سرعت برداشته می

وجـود   رهاي استریل و پیچیدگی فرآیندهاي مربوطه، روند رو به رشدي نسبت به استفاده از اتوماسـیون بـه  ابزا
برخورداري از این سیستم، جابجایی کارکنان را جهت دسترسی به اقلام استریل بسیار کاهش داده . آمده است

تـوان بـه کاسـتن از میـزان      مـی  از دیگر مزایاي اتوماسـیون . دهد وري خدمات کارکنان را افزایش می و بهره
بینی اتوماسیون، اقلام و  همچنین در صورت پیش. هاي وارده ناشی از جابجایی اقلام و لوازم اشاره نمود آسیب

  .کمتري قرار دادفضایی توان در حجم  وسایل بیشتري را می

  ورودي تحویل استریل پیش-4- 2-3-4-4

هـاي مربوطـه    ها و بـر روي ترولـی   اینده بخششده به نم این فضا به منظور تحویل اقلام و لوازم استریل
  .شود بینی می پیش

  :پرداخته شده استتحویل اقلام استریل  ورودي پیشاستانداردها و الزامات طراحیدر ادامه به بررسی 

عنوان یک فیلتر، ارتباط غیرمستقیم راهروي بیمارسـتان و   تحویل اقلام استریل به ورودي پیشبه طور کلی .1
ي استریل و راهروي بیمارستان طوري  ورودي در حد فاصل حوزه این پیش. کند را تأمین می ي استریل حوزه
ي اسـتریل، تکنسـین مربوطـه امکـان      ها و از حوزه شود که از راهرو بیمارستان، نماینده بخش بینی می پیش

.شته باشندي پنجره داخلی جهت تحویل اقلام استریل را دا واسطه ورود به آن و ارتباط با یکدیگر به

.در نظر گرفته شودسانتیمتر  240×360تحویل استریل حداقل  ورودي شود ابعاد پیش توصیه می.2

باشـد کـه مسـئولیت دریافـت سـفارش تلفنـی و        ي استریل می ورودي محل حضور تکنسین حوزه این پیش.3
.ها را بر عهده دارد حضوري و تحویل اقلام استریل مورد نیاز بخش

هـا و تحویـل اقـلام اسـتریل، بایسـتی       ظور گردآوري اطلاعات مربوط به سفارش بخـش در این اتاق به من.4
.بینی شود کامپیوتر و ملحقات مربوطه پیش

.هاي مربوطه در خصوص امکان استفاده از سیستم ردیابی اقلام صورت گیرد بینی در این اتاق بایستی پیش.5

منظور پیشگیري از برخورد آن به افراد یا اشغال ورودي، به  شود پنجره ارتباطی دو طرف این پیش توصیه می.6
.فضا، به صورت کشویی در نظر گرفته شود

                                                     

1.Automation
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ي استریل از فشار مثبت برخوردار است، جهت جلوگیري از ایجاد کوران هوا، توصـیه   با توجه به اینکه حوزه.7
.بر روي در نصب گردد) بند آرام(درخودکار شدن سیستم بستهشود  می

لنگـه بـه پهنـاي     ورودي از هر دو طرف حوزه استریل و راهروي بیمارستان، باید یک پیش در ورودي به این.8
.سانتیمتر باشد 210با ارتفاع خالص  سانتیمتر 90خالص حداقل 

.متر باشدسانتی240ارتفاع مفید فضا باید حداقل .9

بـه کتـاب مرجـع     شـتر جزئیـات بی جهت اطلاع از . این فضا باید از نظر کنترل عفونت مورد توجه قرار گیرد.10
.مراجعه شود» استاندارد و الزامات عمومی در طراحی بیمارستان ایمن«مجموعه با عنوان 

و همچنین خصوصـیات در در ایـن   ) کف، دیوار، سقف(کاري  جهت اطلاع از مشخصات و خصوصیات نازك.11
.فضا به جداول انتهاي کتاب مراجعه شود

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

1:50مقیاس ورودي تحویل استریل ـ  ي پیش پلان نمونه -62-2ي شهنق

)ورودي تحویل استریل پیش(راهنماي نقشه 

میز پیشخوان341

صندلی اداري10

زیرپایی178

اینترکام197

رایانه95

سوکت شبکه270

تلفن147

پریز تلفن91

سطل زباله غیرعفونی کوچک43

پنجره39

1پنجره روي در54

2
4

1 3
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  فضاي پارك ترولی-5- 2-3-4-4

هایی که به منظور جابجایی اقلام  ي استریل به منظور نگهداري موقت ترولی فضاي پارك ترولی در حوزه
بینـی   هـاي اسـتریل، پـیش    ي دسـتگاه  هاي مخصـوص تخلیـه   شود و همچنین ترولی کار گرفته می و لوازم به

  .شوند تنها در این حوزه استفاده می ي استریل داشته و ها اختصاص به حوزه این ترولی. شود می

  :پرداخته شده است فضاي پارك ترولیاستانداردها و الزامات طراحیدر ادامه به بررسی 

:گیرد ي استریل مورد استفاده قرار می دو نوع ترولی در حوزه.1

:ترولی عادي) الف

یا از بخش اسـتریل  هاي استریل در داخل حوزه و  ها و سینی این ترولی به منظور جابجایی بسته
این ترولی در انواع مختلف و با ابعاد متنوع وجود . شود بینی می پیش اعمال جراحیمرکزي به بخش 

.دارد

  :ترولی بارگذاري دستگاه استریل) ب

ایـن  . شـود  بینی می هاي استریل دوطرفه پیش ي آسان دستگاه این ترولی به منظور امکان تخلیه
. ي دستگاه صورت گیـرد  گیرد تا تخلیه ر مقابل دستگاه استریل قرار میترولی مجهز به ترمز بوده و د

  .شود بینی می ي تمیز به منظور بارگذاري دستگاه استریل پیش مشابه این ترولی، در حوزه

ي استریل در یـک نقطـه متمرکـز نشـود و هرکـدام از انـواع        شود فضاي پارك ترولی در حوزه پیشنهاد می.2
بنابراین مطلوب اسـت ترولـی   . بینی شود ي آنها پیش دیک نسبت به موقعیت استفادهي نز ها در فاصله ترولی

هـاي اسـتریل در نزدیکـی     ي نزدیک نسبت به انبـار اسـتریل و ترولـی بارگـذاري دسـتگاه      عادي در فاصله
.بینی شوند هاي مربوطه پیش دستگاه

1:50مقیاس ـ  4نماي  -66-2ي نقشه1:50مقیاس ـ  3نماي  -65-2ي نقشه
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 60×80ل دو ترولی عـادي بـا ابعـاد    اتاق عمل عمومی، حداق 8یا  7تختخوابی با  300هاي  براي بیمارستان.3
.شود در نظر گرفته می 50×100سانتیمتر و حداقل یک ترولی بارگذاري با ابعاد 

سـانتیمتر بیشـتر    10ها و ابعاد آنها با احتساب حداقل  فضاهاي پارك ترولی، بر اساس تعداد ترولی/ابعاد فضا.4
.شود تعیین می

بینـی   ها پـیش  اده شود، بایستی پریز برق به منظور شارژ ترولیهاي الکترونیکی استف در صورتی که از ترولی.5
  .شود

ي  هـاي مـورد اسـتفاده در حـوزه     به منظور کنترل بهتر عفونت و جلوگیري از انتقال هرگونه آلودگی، ترولـی .6
.هاي بیمارستان، شستشو و ضدعفونی شوند اي و براساس دستورالعمل استریل بایستی به صورت دوره

ي بخـش   ، بـر عهـده  اعمال جراحـی هاي استریل به بخش  ها و سینی سئولیت تحویل بستهدر صورتی که م.7
افقی (شوند و به صورت مستقیم  هاي مربوطه قرار داده می استریل مرکزي باشد، اقلام مذکور بر روي ترولی

 ي اسـتریلِ بخـش   منتقل شده و پس از تحویل اقلام، مجددا بـه حـوزه   اعمال جراحیبه بخش ) یا عمودي
.شوند استریل مرکزي و فضاي پارك ترولی بازگردانده می

در . سد معبـر نکنـد   ایجاد وجود نیاورده و وآمد افراد به اي باشد که خللی در رفت گونه طراحی این فضا باید به.8
.تواند مؤثر باشد می ،رفتگی به عمق مورد نیاز عقب بینی این خصوص پیش

.متر باشدسانتی220فید فضا باید حداقل ارتفاع مرفتگی،  بینی عقب در صورت پیش.9

و همچنین خصوصـیات در در ایـن   ) کف، دیوار، سقف(جهت اطلاع از مشخصات و خصوصیات نازك کاري .10
.قسمت به جداول انتهاي بخش مراجعه شود

  اتاق نظافت-6- 2-3-4-4

تاق نظافت دسترسی به اها دارد؛ اما همان عملکرد مشابه را در سایر حوزه استریل ي اتاق نظافت در حوزه
پـذیر خواهـد بـود و دلیـل آن عـلاوه بـر امکـان         ي استریل امکان ورودي حوزه ي استریل از داخل پیش حوزه

، امکان کنترل عفونت آسان در )دسترسی یکسان از دو حوزه(ي تمیز و استریل استفاده مشترك بین دو حوزه
  .باشدمیهاي مذکور نیز  حوزه

هاي تمیز و استریل اسـتفاده شـود    بار مصرف به منظور نظافت حوزه شود از اقلام یک همچنین توصیه می
اگرچـه ایـن مـورد    . شوي از اتاق نظافت این حـوزه وجـود داشـته باشـد     تا امکان حذف آب و متعاقب آن کف

شـود تـا    اما باعث می ،بار مصرف را به دنبال خواهد داشت هاي نظافت در استفاده از اقلام یک بالارفتن هزینه
  .عفونت در بالاترین سطح رعایت شده باشدکنترل 

 3-1-4-3-2اتاق نظافت بـه بنـد   استانداردها و الزامات طراحی سایر جهت اطلاع از تعریف عملکردي و
  .مراجعه شود
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  آسانسور استریل-7- 2-3-4-4

شده داشته و به منظور انتقال ایمن اقلام مذکور از  آسانسور استریل تنها اختصاص به انتقال اقلام استریل
از  اعمال جراحـی هاي استریل مرکزي و  در صورتی که بخش(بخش استریل مرکزي به بخش اعمال جراحی 

  .باشد بینی می ، قابل پیش)ارتباط عمودي برخوردار باشند

  :پرداخته شده است کلی در رابطه با آسانسور استریلاستانداردهاي  ها و ویژگی در ادامه به بررسی

شـده   هاي اسـتریل  ها و سینی ل نقش مؤثري در کارآمد بودن روند انتقال بستهتعیین موقعیت آسانسور استری.1
  .بینی شود ورودي تحویل استریل پیش شود در مجاورت پیش به بخش اعمال جراحی دارد و توصیه می

بینـی   هاي استریل مرکزي و اعمال جراحی از ارتباط عمـودي برخـوردار باشـند، پـیش     در صورتی که بخش.2
.باشد ل در بخش استریل مرکزي الزامی میآسانسور استری

شـود بـه    بر در نظر گرفـت، امـا پیشـنهاد مـی     توان با ابعاد محدود و به صورت ترولی آسانسور استریل را می.3
.بینی شود صورت نفربر پیش

ر سانتیمتر بایستی د 220سانتیمتر و کابین آسانسور نفربر حداقل  120بر حداقل  ارتفاع کابین آسانسور ترولی.4
.نظر گرفته شود

 80×100سـانتیمتر و در آسانسـور نفربـر حـداقل      60×80بـر حـداقل    ابعاد داخلی کابین در آسانسور ترولـی .5
.سانتیمتر بایستی در نظر گرفته شود
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  بخشی هاي درون ارتباطنمودار -2-3-5

بخشی هاي درون ارتباطنمودار  -3- 2شکل 

  مسیر اقلام کثیف 

  مسیر اقلام تمیز 

  مسیر اقلام استریل

  دستگاه شستشوي

دوطرفه

رختکن آقایان

ورودي کارکنان 

ها رختکن خانم

اتاق نظافت

  اتاق استراحت

کارکنان مرد
  اتاق استراحت

کارکنان زن

آوري  جمع
زباله

حوزه ارانب
کثیف

  آسانسور

کثیف
شستشو 

ترولی
اتاق 
نظافت

پارك 
ترولی

و ضدعفونیشوفضاي شست

فضاي 
  سازي آماده

انبار استریل

ورودي  پیش
دریافت 
کثیف

دریچه 
ارتباطی

رییس 
بخش 

ورودي  پیش
حوزه تمیز

ري
 بص

باط
ارت

دریچه 
ارتباطی

بندي  بسته
اقلام 

اي پارچه

  ر رختانبا

تمیز 
دستگاه 
استریل 
دوطرفه

  اتاق

اتیلن 
اکساید

ورودي  پیش
حوزه 
استریل

اتاق 
نظافت

انبار حوزه 
تمیز

ورودي  پیش
تحویل 
استریل

پارك 
ترولی

آسانسور 
استریل

کثیفورودي 

استریلورودي 

حوزه استریل

حوزه کثیف

حوزه تمیز
بخش 

رختشویخانه

حوزه 
کارکنان
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  الزامات عمومی-2-4

،عملکردي هاي و حساسیت ها پیچیدگی همچون استریل مرکزيهاي گفته شده در رابطه با بخش  ویژگی تمامیبا توجه به 
 فراهم نمودن،غیرهو استریلخدمات  ي سرعت عمل در ارائه دقت و لزومتأثیرگذاري مستقیم بر عملکرد بخش اعمال جراحی، 

چیـدمان  همچـون  مـواردي . باشد برخوردار می ستریلخدمات ا ي  اهمیت بسیاري در ارائه یک محیط مطلوب براي این بخش از
و غیره به طور  ، مشخصات در و پنجره، روشنایی)کف، دیوار و سقف(فضاها و روابط داخلی، تناسبات داخلی بخش، نازك کاري 

  .باشد مؤثر می ستریل مرکزيدر عملکرد بخش ا مستقیممستقیم و غیر

شایان ذکر است کـه ضـوابط و توضـیحات تفصـیلی آن در کتـاب      . اند بررسی شدهبه اختصار هر یک از این موارد  ،در ادامه
  .ارائه شده است» استاندارد و الزامات عمومی در طراحی بیمارستان ایمن«با عنوان مرجع مجموعه

  ها دسترسی-2-4-1

شود کـه بـه    بینی می جداگانه پیشسه ورودي  ،به طور کلی از راهروي بیمارستان به بخش استریل مرکزي.1
ورودي  واسـطه پـیش   به(کثیف  ي به سمت حوزه ،)به عنوان ورودي اصلی(کارکنان ي حوزه سمت ترتیب به

ایـن   .شـوند  بـاز مـی  ) اسـتریل  تحویـل ورودي  واسـطه پـیش   به(استریل  ي و به سمت حوزه) کثیف دریافت
از ترافیک بیمارستان جدا شده و امکان ورود بـراي  خوبی بینی شوند که به  پیش يها بایستی به نحو ورودي

  .دننداشته باش را افراد غیر مجاز

ورودي اصلی که به  ي واسطه بخش استریل مرکزي و سایر افراد مجاز به داخل بخش، بهدسترسی کارکنانِ.2
ي بـه  ها به بخش استریل مرکز دسترسی کارکنان سایر بخش. گیرد شود، صورت می کارکنان باز می ي حوزه

ورودي  پـیش  ي واسـطه  و بـه  بـوده  بایستی محدود هم منظور تحویل اقلام کثیف و یا دریافت اقلام استریل
تحویل اقـلام در ایـن   دریافت و با توجه به اینکه  .صورت گیردورودي تحویل استریل  و پیشدریافت کثیف 

هـاي مربوطـه    راد به داخـل حـوزه  گیرد، بنابراین امکان عبور اف پنجره صورت می ي واسطه ها به ورودي پیش
.وجود ندارد

شـده در بخـش اسـتریل مرکـزي الزامـی       به طور کلی تفکیک ورودي اقلام کثیف و خروجی اقلام استریل.3
  .باشد می

هاي بخش استریل مرکزي بایستی به نحوي صـورت پـذیرد تـا امکـان ایجـاد       به طور کلی طراحی ورودي.4
  .اشدازدحام در فضاهاي ورودي وجود نداشته ب
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اي تمیز از بخش رختشویخانه به بخش استریل مرکـزي، توصـیه    به منظور انتقال سریع و ایمن اقلام پارچه.5
در مجاورت یکدیگر قرار گیرند که انبار رخـت تمیـزِ بخـش رختشـویخانه،      يشود این دو بخش به نحو می
 )اي بندي اقـلام پارچـه   و بستهاتاق بازرسی (تمیزِ بخش استریل مرکزي ي پنجره داخلی با حوزه ي واسطه به

.در ارتباط مستقیم باشند

بینـی نشـده و از ارتبـاط     که بخش استریل مرکزي و بخش اعمال جراحی در یـک سـطح پـیش    در صورتی.6
 ي عمودي برخوردار باشند، بایستی آسانسور استریل اختصاصی، به منظور ایجاد ارتباط مسـتقیم بـین حـوزه   

.بینی شود نبار استریلِ بخش اعمال جراحی پیشاستریلِ بخش استریل مرکزي و ا

بینـی شـده باشـد، بایسـتی      در صورتی که بخش استریل مرکزي و بخش اعمال جراحی در یک سطح پیش.7
یـک   ي واسطه استریلِ بخش استریل مرکزي و انبار استریلِ بخش اعمال جراحی، به ي ارتباط مستقیم حوزه

.داخلی تأمین شود ي دریچه

بینـی نشـده و از ارتبـاط     بخش استریل مرکزي و بخش اعمال جراحی در یـک سـطح پـیش   که  در صورتی.8
کثیف بخش استریل مرکـزي   ي شود آسانسور کثیف اختصاصی در حوزه عمودي برخوردار باشند، توصیه می

شده و کثیف از بخش اعمال جراحی، با سرعت و ضـریب ایمنـی بـالا     بینی شود تا انتقال اقلام استفاده پیش
.رت گیردصو

باشـند، توصـیه    شـده بینـی   که بخش استریل مرکزي و بخش اعمال جراحی در یک سطح پیش در صورتی.9
.بینی شود پیش از بخش اعمال جراحی شده و کثیف انتقال اقلام استفادهداخلی به منظور  ي دریچه شود می

  .در نظر گرفته شوداندازي و نگهداري تجهیزات بزرگ  بایستی امکان دسترسی مناسب جهت نصب، راه.10

اقتصادي از عملکـرد بهینـه    ي هاي آسانسورها بایستی صورت پذیرد تا ضمن صرفه اي به سیستم توجه ویژه.11
  .برخوردار باشد

اي به فرآیندهاي کاري شود تا به طور دقیق ابعاد تجهیزاتی که در بخش به کار  باید حین طراحی توجه ویژه.12
هـا تعیـین    خارج شود، مشخص گردد تا ابعاد دقیق درها و اندازه اتاق رود یا قرار است که بعدها از بخش می

بخش استریل مرکزي تا ورودي ساختمان به راحتی صورت پذیرد تـا   ي این دسترسی باید از هر نقطه. شود
.پذیر باشد انتقال تجهیزات و یا لوازم مورد نیاز براي بخش، به راحتی امکان

استاندارد و الزامـات عمـومی در طراحـی بیمارسـتان     «مرجع مجموعه  به کتابتر براي کسب اطلاعات بیش.13
.رجوع شود »ایمن

  و روابط داخلی فضاها چیدمان-2-4-2

. گرفته در هر کدام الزامی است هاي بخش استریل مرکزي به جهت عملکردهاي صورت تفکیک کامل حوزه.1

هـاي دیگـر همچـون بخـش      ا بخشها با یکدیگر و یا حتی ب این تفکیک با توجه به ارتباط هرکدام از حوزه
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ریـزي و   اعمال جراحی و بخش رختشویخانه از حساسیت بسیاري برخوردار بوده و مسـتلزم دقـت در برنامـه   
.باشد ها می طراحی هرکدام از حوزه

کثیـف در   ي د کـه حـوزه  شـو  هاي بخش استریل مرکزي به این صورت تعیین مـی  موقعیت هرکدام از حوزه.2
تمیز در ارتباط بـا   ي ؛ حوزهگیرد تمیز قرار می ي کارکنان و حوزه ي بیمارستان، حوزهي اصلی ارتباط با راهرو

تمیز و  ي استریل در ارتباط با حوزه ي گیرد؛ حوزه استریل قرار می ي کثیف و حوزه ي کارکنان، حوزه ي حوزه
روي اصلی بیمارسـتان،  کارکنان در ارتباط با راه ي گیرد؛ و در نهایت حوزه راهروي اصلی بیمارستان قرار می

.گیرد تمیز قرار می ي کثیف و حوزه ي حوزه

هاي بخش استریل مرکزي، عـلاوه بـر ارتباطـات عملکـردي ایـن بخـش، از        نحوه طراحی و جانمایی حوزه.3
جهت آشـنایی بـا نحـوه طراحـی     . باشد موقعیت بخش در بیمارستان و نحوه طراحی بیمارستان نیز متأثر می

:شوند پیشنهاد میهاي زیر  هاي آن، روش جانمایی حوزهبخش استریل مرکزي و 

پذیر  گانه بخش استریل مرکزي از یک راهرو امکان هاي سه بینی ورودي در روش زیر امکان پیش)الف
بینی  توان به عدم امکان پیش از معایب این روش می. شود باشد که از محاسن آن محسوب می می

  .کارکنان قرار دارد، اشاره نمودپنجره در اتاق استراحت که در حوزه 

.باشد هاي اندك نسبت به آن می مشابه آلترناتیو الف و با تفاوتروش زیر  )ب

  

  

  

)آلترناتیو الف(هاي بخش استریل مرکزي  نمودار جانمایی و نحوه ارتباط حوزه-4- 2شکل 

  حوزه استریل

  حوزه تمیز

  حوزه کارکنان

  حوزه کثیف

)آلترناتیو ب(ریل مرکزي هاي بخش است نمودار جانمایی و نحوه ارتباط حوزه-5- 2شکل 

  حوزه استریل

  حوزه تمیز

  حوزه کثیف  حوزه کارکنان
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)آلترناتیو ج(هاي بخش استریل مرکزي  نمودار جانمایی و نحوه ارتباط حوزه -6- 2شکل 

)آلترناتیو د(هاي بخش استریل مرکزي  نمودار جانمایی و نحوه ارتباط حوزه -7- 2شکل 

  

پذیر  راهرو امکان دوگانه بخش استریل مرکزي از  هاي سه بینی ورودي در روش زیر امکان پیش)ج
.پذیر نخواهد بود امکان بینی پنجره براي فضاهاي آن به سهولت پیش این روش در. باشد می

بینی پنجره  باشد اما در مقایسه با آن، از سهولت بیشتر جهت پیش این روش مشابه آلترناتیو ج می )د
  .باشد براي فضاهاي آن برخوردار می

  حوزه استریل

  حوزه تمیز

  حوزه کثیف  حوزه کارکنان

  حوزه تمیز  حوزه استریل

  حوزه کارکنان

  حوزه کثیف
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بینی آسان  اما در مقایسه با آن حوزه کارکنان از امکان پیش باشد روش زیر مشابه آلترناتیو الف می)هـ
  .بینی پنجره را نخواهد داشت خوردار بوده و در مقابل حوزه کثیف امکان پیشپنجره بر

کنند و علاوه بر آنها ورود سایر افراد ممنوع بوده  در بخش استریل مرکزي تنها کارکنان خود بخش تردد می.4
.باشد صلاح می و تنها محدود به کارکنان تعمیر و نگهداري تجهیزات و افراد ذي

هـاي مربوطـه و بـدون     به ماهیت عملکردي بخش استریل مرکزي، اغلـب فضـاها در قالـب حـوزه    با توجه .5
هـاي   سـایر بخـش   در مقایسـه بـا  شود و در نتیجه در ایـن بخـش    بینی می تفکیک فیزیکی اغلب آنها پیش

 هـا  با این حال بایستی توجه شود جابجایی کارکنـان و ترولـی  . گیرد شکل می هاي کمتريبیمارستان، راهرو
.پذیر باشد امکانبدون ایجاد کمترین تداخل 

عملکرد اصلی بخش بوده و به بندي و طراحی فضاهاي بخش استریل مرکزي در راستاي  به طور کلی حوزه.6
.گیرد در طول فرآیندهاي مربوطه شکل می ،طور کلی به منظور حداقل جابجایی کارکنان، اقلام و لوازم

گیرد، بنـابراین   تمیز صورت می ي گذر از حوزه ي واسطه استریل به ي حوزهبا توجه به اینکه ورود کارکنان به .7
تمیز طوري در نظر گرفته شود که عبور کارکنان، منجر به ایجاد اخلال در  ي مسیر عبوري مربوطه در حوزه

 ي در این خصوص، مسیر مذکور نباید از مابین فضاهاي کاري حوزه. تمیز نشود ي هاي کارکنان حوزه فعالیت
.تمیز بگذرد

بنـابراین تمـام   گیـرد،   هـا صـورت مـی    هاي کثیف، تمیز و استریل حرکـت ترولـی   با توجه به اینکه در حوزه.8
.ها در نظر گرفته شوند ها بایستی متناسب با حرکت و چرخش آسان ترولی مسیرهاي عبوري ترولی

کثیف  ي نان مربوط به حوزهشود کارک با توجه به اهمیت کنترل عفونت در بخش استریل مرکزي، توصیه می.9
هـاي   بینی شوند تا امکان تردد کارکنان در بین حـوزه  ر پیشگهاي تمیز و استریل کاملا جدا از یکدی و حوزه

.وجود نداشته باشد ذکورم

استاندارد و الزامـات عمـومی در طراحـی بیمارسـتان     «به کتاب مرجع مجموعه تر براي کسب اطلاعات بیش.10
.رجوع شود »ایمن

)آلترناتیو هـ(نمودار روند ارائه خدمات بخش استریل مرکزي -8- 2شکل 

  حوزه استریل

  حوزه تمیز

  حوزه کارکنان

  حوزه کثیف
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  ات داخلی بخشتناسب-2-4-3

کـه   پـذیرد، در صـورتی   نقل و انتقال تجهیزات متحرك صورت نمی هاعرض قابل قبول راهروهایی که در آن.1
  .در نظر گرفته شود مترسانتی 120حداقل وآمدي کم باشند داراي ترافیک رفت

جهیـزات  نقـل و انتقـال ت   هـا کـه در آن  متـر  5با حداکثر طول  و با ترافیک کم بست بن فرعی راهروهايدر .2
عرض قابـل قبـول    درهاي یک طرف راهرو، رو به بیرون باز شود، که درصورتی ،پذیرد متحرك صورت نمی

  .متر در نظر گرفته شودسانتی140آن حداقل

متر در سـانتی 150در راهروهاي فرعی با ترافیک کم که جابجایی ترولی در آنها وجود دارد، حـداقل عـرض   .3
.متر است 12ول مجاز این راهروها ت، حداکثر طلازم به ذکر اس. نظر گرفته شود

باشد، بهتر است با ایجـاد تغییراتـی شـامل تغییـر در     تر متر بیش 22که طول راهروي مستقیمی از  در صورتی.4
احسـاس طـولانی بـودن مسـیر جلـوگیري       ایجاد ، ازآن هاي جانبی جهت، ارتفاع، رنگ، نور و یا حتی بازشو

  .شود

متر بـالاي کـف   سـانتی 200تـا   70هـا بـین    ي خارجی آن هاي راهرو که لبه وارشده بر روي دی اشیاي نصب.5
.آمدگی داشته باشندسانتیمتر در مسیر راهرو پیش 10شده باشند، نباید بیش از  تمام

اثر برخورد تجهیزات متحرك و حفظ زیبایی بصري آنهـا، لازم اسـت تمـامی     برجهت آسیب ندیدن دیوارها .6
90شـده بایـد    گیـر تـا کـف تمـام     ي بالاي ضربه فاع لبهارت. گیر داشته باشد طه ضربهدیوارها در فضاي مربو

متر سـانتی 25متر تـا  سانتی10متر باشد و عرض آن با توجه به تجهیزات متحرك بیمارستان از حداقل سانتی
کـی عمـل   گیـر و دسـتگیره کم   توان از عناصر ترکیبی که به عنوان ضربه در این راستا می. قابل تغییر است

.نماید، استفاده نمود می

 شـود  توصـیه مـی  اثر برخورد تجهیزات متحرك و حفظ زیبایی بصري آنهـا،  بر جهت آسیب ندیدن دیوارها ..7
متر باشـد کـه   سـانتی 15باید حداقل  دیوار عرض پاخور. تمامی دیوارها در فضاي مربوطه پاخور داشته باشند

.یابدتواند افزایش  متر میسانتی40این میزان تا 

هاي دیوارها در برابر برخورد تجهیـزات متحـرك و جلـوگیري از تخریـب      پذیرتر بودن گوشه به دلیل آسیب.8
. هاي فضاهایی که در آن تجهیزات متحرك وجود دارد محافظ نصب شود ي گوشه ها، لازم است در کلیه آن

90شـده تـا ارتفـاع     از کف تمـام متر سانتی15باید از ارتفاع ) ها گیرهاي عمودي کنج ضربه(ها  محافظ گوشه
.متر نیز ادامه پیدا کندسانتی150تواند تا ارتفاع  ي بالاي این محافظ می لبه. متر ادامه پیدا کندسانتی

استاندارد و الزامـات عمـومی در طراحـی بیمارسـتان     «به کتاب مرجع مجموعه تر براي کسب اطلاعات بیش.9
.رجوع شود »ایمن
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  سقفکف، دیوار و  کارينازك-2-4-4

.کاري کف، دیوار و سقف بایستی در برابر شستشوي روزمره مقاومت کافی را داشته باشند کلیه سطوح نازك.1

غیرقابل نفوذ بوده و آبرو مناسب براي دفع رطوبت داشته باشد و به راحتـی قابـل تمیـز     ستیسطوح کف بای.2
.کردن باشد

  .باشدطوب الزامی میتمامی فضاهاي مر سطوح کف غیرلغزنده براياستفاده از سطوح .3

، سـرامیک، انـواع   )طبیعـی، مصـنوعی  (هاي کشور، وینیل، سـنگ   مصالح پوشش کف متداول در بیمارستان.4
هاي کشور عبارتند از وینیـل،   همچنین مصالح متداول پوشش دیوار در بیمارستان. باشد پوش و غیره می کف

مصـالح خمیـري   ) ، لتـرون و غیـره  MDF ،HDF ،PVC(، انواع دیوارپوش )طبیعی، مصنوعی(کاشی، سنگ 
، و غیره، که با توجه به خصوصیات و شرایط هر فضا یکی از موارد مذکور مورد استفاده قرار )رمالین و غیره(

لازم به ذکر است یکی از مصالح مناسب براي کف و دیوار در بیشتر فضـاهاي بیمارسـتان کـه در    . گیرد می
اي رولـی بـا جـوش پلاسـتیک     ه ـ مورد توجه قرار گرفته است، وینیلبسیاري از منابع و استانداردهاي معتبر 

.باشد می

شود از ایجـاد اخـتلاف سـطح در     ها در فضاهاي بخش استریل مرکزي، توصیه می با توجه به حرکت ترولی.5
که آن هم براي (میلیمتر  20در غیر این صورت، اختلاف سطح نباید بیشتر از . فضاهاي داخلی اجتناب گردد

.در نظر گرفته شود) درجه اجرا شود 45باید با زاویه  میلیمتر 20تا  6سطوح اختلاف 

هاي بیمارستانی باید تـلاش شـود تـا در انتخـاب مصـالح از هرگونـه       به منظور جلوگیري از تجمع میکروب.6
شد اي باگونهها بهپوشاستفاده نشود و اجراي کف )داراي برآمدگی یا فرورفتگی در سطح(ر داپوش بافتکف
.درز و شکاف بین قطعات ایجاد شود کمترینکه 

و امکان ایجـاد خراشـیدگی در    بالا رفتهمصالح پذیري  امکان آسیبعلت شستشوي زیاد،  در فضاهایی که به.7
آید، ظرفیت تجمع آلودگی بالا رفته و از نقطه نظر کنترل عفونت مناسـب نیسـتند؛ در    وجود می سطح آنها به

، اسـتفاده از  معضـل از به کنترل عفونت بالا دارند، جهت به حـداقل رسـاندن ایـن    نتیجه در فضاهایی که نی
علـت نقـل و    همچنین در مواردي که بـه . مصالح با خصوصیات مقاوم در برابر خش و سایش ضروري است

انتقال زیاد ترولی و یا سایر تجهیزات متحرك و همچنین جابجایی مواردي همچون صـندلی، مصـالح کـف    
جـویی   دلیل جلوگیري از تجمع آلودگی، صرفه گونه مصالح به شوند، استفاده از این خراشیده می دچار آسیب و

کـاري تمـامی    اعمـال ایـن خصوصـیات در مصـالح نـازك     (شود  اقتصادي و ایجاد زیبایی بصري توصیه می
  ).شود فضاهاي بیمارستان پیشنهاد می

ل عفونت در تمام فضـاهاي آن مـورد توجـه    با توجه به حساسیت وظایف بخش استریل مرکزي، لزوم کنتر.8
هـا و در پـی آن    ها در دراز مدت موجب تجمع و رشد بیشتر انواع میکروب ؛ زیرا تداومِ تجمع آلودگیباشد می

بنابراین استفاده از مـواد و  . گردد هاي خطرساز حتی به افراد سالم حاضر در بیمارستان می انتقال این آلودگی
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عملیـات   ، موجب جلوگیري از این مسئله شـده و بـه انجـام   مذکورسطوح فضاهاي  باکتریال در مصالح آنتی
  .کند ضدعفونی فضا کمک می

ها به صورت منحنـی  طراحی کنج شود توصیه می جهت جلوگیري از تجمع آلودگی در محل برخورد سطوح،.9
راح مجبـور بـه ایجـاد    در مواردي که ط .صورت گیردها سانتیمتر و یا زوایاي باز در گوشه 2با شعاع حداقل 

.شودشود، اهمیت این موضوع دو چندان میهاي مضاعف در سطوح میشکستگی

،  منظـور از شکسـتگی مضـاعف   . دشـو جلوگیري  هاهاي مضاعف در دیوار از ایجاد شکستگی شود توصیه می.10
هاي  دیاد کنجباشد که باعث از می غیره اي و ، عناصر سازه هاي تاسیساتی هاي ناشی از عبور کانال شکستگی

  .دنشو  افقی و عمودي در فضا گردیده و یکی از عوامل تجمع آلودگی محسوب می

سـطح صـاف و فاقـد    ایجـاد  منظـور از  . صاف و فاقد فرورفتگی و برآمدگی باشـد  ستیکاري فضاها بای نازك.11
هـاي   ي، اختلاف سـطح بـین پوشـش   برگچهمچون  ناتیی، عدم استفاده از هرگونه تزیو برآمدگ یفرورفتگ
 ـاتصـال د جزئیات معمـاري همچـون   نادرست  و یا پرهیز از اجرايدر سطوح  غیره وترکیبی  و پنجـره،   واری

.باشد می غیره و واریبه د زیاتصال قرن

براي ایجـاد تزئینـات و یـا ناشـی از     (شود از ایجاد سطوح افقی  هاي بیمارستانی، توصیه می در تمامی بخش.12
توان به نور مخفی، ایجاد اختلاف بین  از جمله این موارد می. تناب گردداج) اجراي نادرست جزئیات معماري
.اشاره کرد غیره ي داخلی و پنجره سطوح دیوار، ایجاد تاقچه، کف

هاي بین بخشی بایـد مقـاوم در برابـر     ي نما و جداره از جمله جداره بیرونیهاي  ي جداره در این بخش کلیه.13
. آتش در نظر گرفته شود

دلیل وجود صندلی،  تري از اهمیت است، به که کنترل عفونت در سطح پایین بخشاداري داخل در فضاهاي .14
هاي تعمیر و نگهداري فضـاي فیزیکـی، از    جهت حفظ زیبایی و کاهش هزینه شود غیره، پیشنهاد می میز و

ست باید از مصالح لازم به ذکر ا. گیر و پاخور استفاده شود کاري مقاوم در برابر ضربه و یا ضربه مصالح نازك
.گیر و پاخوري استفاده شود که مقاوم در برابر خش و سایش باشد و یا ضربه

پذیر باشد در تمـام   سهولت امکان استفاده از مصالحی که حداقل جذب گرد و غبار را دارد و شستشوي آنها به.15
.شود فضاهاي بیمارستانی پیشنهاد می

ها و یا شستشوي تی و وسایل نظافت که محتوي اسیدها و هوي دستگاشاستفاده از مواد شوینده جهت شست.16
به مرور زمان موجب استهلاك و خوردگی مواد و مصالحی است که در معرض  ،باشندبازهاي نسبتاً قوي می

  . باشند و در دراز مدت تجمع آلودگی را در پی دارد تماس مستقیم می

شوند که با توجـه   کشور به دو دسته تقسیم می هاي مصالح متداول پوشش نهایی سقف کاذب در بیمارستان.17
.شرایط هر فضا قابل استفاده است به

)رابیتس و گچ و غیره(سقف کاذب غیر قابل برداشت) الف
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  )، چوبی، ترکیبی و غیرهPVCهاي گچی، فلزي،  پانل(سقف کاذب قابل برداشت )  ب

چک و فیبـر آزاد نکننـد و تحـت تـاثیر مـواد      متریال کف و دیوارها باید از موادي باشند که از خود ذرات کو.18
  .قرار نگیرند ،شیمیایی که معمولا براي پاکسازي استفاده می شوند

هاي خاص نداشته باشد و بایـد بـه صـورت    ها و زاویهشود که گوشه طراحی و ساختهاي سقف باید به گونه.19
 ،شـود عـث ایجـاد آلـودگی مـی    یک سطح صاف اجرا شود تا از تغلیظ رطوبت، گرد و غبار و هر آنچه کـه با 

.جلوگیري شود

استاندارد و الزامـات عمـومی در طراحـی بیمارسـتان     «به کتاب مرجع مجموعه تر براي کسب اطلاعات بیش.20
  .رجوع شود »ایمن

  درها-2-4-5

  :هاي ورودي فضا به شرح زیر است به طور کلی قواعد حاکم در انتخاب عرض مناسب براي هر یک از در.1

  : مترسانتی70ا عرض خالص درهاي یک لنگه ب) الف

نفـر مـورد    2الی  1این نوع در، براي فضاهاي خدماتی که معمولاً به طور همزمان حداکثر توسط 
  .اتاق نظافت مناسب است و هاي بهداشتی گیرد مانند سرویس استفاده قرار می

  : مترسانتی80درهاي یک لنگه با عرض خالص ) ب

انتقـال   و  آمدي کم و فضاهایی با امکان نقـل  و رافیک رفتاین نوع در، براي فضاهاي عمومی با ت
از جملـه  . ، کـاربرد دارد )به جزء تخت، برانکار و دیگر تجهیزات با ابعاد بـزرگ (تجهیزات متحرك 

.اشاره کرد آوري زباله اتاق جمعانبار و  هاي اداري، توان به اتاق این فضاها می

  : رمتسانتی90درهاي یک لنگه با عرض خالص ) ج

انتقـال   و  آمدي کم و فضاهایی با امکان نقـل  و ، براي فضاهاي عمومی با ترافیک رفتراین نوع د
هـاي اداري،   توان به اتاق از جمله این فضاها می. ، کاربرد دارد)همچون ترولی(تجهیزات متحرك 

  .اشاره کرد هاي کثیف، تمیز و استریل و غیره حوزه ،استراحتاتاق 

  :مترسانتی40و  90با عرض خالص  درهاي دو لنگه) د

و  آمدي کم تجهیزات و این نوع در، براي فضاهایی با امکان نقل و انتقال محدود و با ترافیک رفت
بـا  (ورودي بخش استریل مرکـزي   توان به از جمله این فضاها می. کاربرد دارد هاي بزرگ دستگاه

ویژگـی بـارز    .و انبار اشاره کرد) در بخش ها و تجهیزات مورد استفاده در نظر گرفتن ابعاد دستگاه
تـر   کوچک ي تر در اغلب مواقع بوده که در صورت نیاز لنگه این نوع در، امکان عبور از لنگه بزرگ

  .شود نیز باز می
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  :مترسانتی70و  70درهاي دو لنگه با عرض خالص ) هـ

راحـت و سـریع تجهیـزات    شود که نیازمند نقـل و انتقـال    این نوع در براي فضاهایی استفاده می
ورودي تـوان   ایـن فضـاها مـی    ي               از جمله. آمد در آن زیاد نیست و متحرك بوده و با این حال رفت
  .بخش استریل مرکزي اشاره کرد

  :مترسانتی80و  80درهاي دو لنگه با عرض خالص ) و

و  و انتقال مسـتمر تجهیـزات   آمدي زیاد و امکان نقل و این نوع در براي فضاهایی با ترافیک رفت
  .اشاره کردتوان به ورودي بخش  این فضاها می ي از جمله. کاربرد دارد ها دستگاه

. باشد  متر میسانتی210حداقل ارتفاع مناسب تمامی درهاي این بخش .2

  .درجه وجود داشته باشد 90ي  فضاي کافی براي باز شدن در، حداقل تا زاویهبایستی .3

هاي هوارسان و برق باید مقاوم در برابـر آتـش در نظـر     ق وجی بخش و همچنین درِ اتادرهاي ورودي و خر.4
.گرفته شود

  .بایستی قابلیت ضدانفجاري داشته باشد) از سمت حوزه تمیز و استریل(درهاي اتاق اتیلن اکساید .5

دلیل عـدم نیـاز    ا بهدر فضاهایی که ممنوعیت براي استفاده از درهاي الکترونیکی وجود ندارد، استفاده از آنه.6
به تأمین حریم در و سهولت در استفاده و همچنین کنترل بهتر عفونـت جهـت جلـوگیري از تمـاس دسـت      

شـود، بایـد بـه نکـات زیـر       لازم به ذکر است در مواردي که از این نوع درها استفاده مـی . شود  پیشنهاد می
:کردتوجه

امکان دسترسـی سـریع بـه خـدمات تعمیـر و       با توجه به حساسیت این نوع درها، طراح باید) الف
.ي اجراي پروژه در نظر بگیرد نگهداري را در منطقه

سوزي امکان باز و بسته شدن سـریع درهـاي منـاطق آتـش      که در مواقع آتش با توجه به این) ب
جهت جلوگیري از ورود دود و آتش اهمیت حیاتی دارد، از درهاي الکترونیکی نباید استفاده نمـود،  

طور مکـانیکی، سـریع    که از درهایی استفاده شود که در این مواقع و در حالت قطع برق به آن مگر
  .بسته شوند

هـا کـاربرد    دسـته از آنهـا در بیمارسـتان    3باشد امـا    نوع فرمان بازشوي درهاي الکترونیکی بسیار متنوع می.7
:گیرد د زیر مورد استفاده قرار میبیشتري دارند که با توجه به نوع کاربري فضا و شرایط آن یکی از موار

چشم الکترونیکی) الف
تواند از راه دور عمل کند و یا اینکه در مجـاورت در اتـاق و در    که کلید آن می 1فرمان دستی) ب

  .دسترس همگان باشد و یا داخل فضا و در دسترس گروه خاص باشد

                                                     

1.Push Button
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  .باشد غیره سی، اثر انگشت وداراي صفحه کلید یا اسکنر جهت وارد کردن رمز، کارت مغناطی) ج

استفاده از درهاي کشویی مکانیکی به دلیل عـدم تـأمین اصـول و ضـوابط حـاکم بـر درهـاي        طور کلی  به.8
  .شود پیشنهاد نمی ،سهولت در استفاده و بیمارستانی از جمله کنترل عفونت، سرعت عمل

جود داشته باشد، جهـت رعایـت   همچنین در صورتی که امکان ایجاد حریم براي در ورودي فضا به بیرون و.9
شود بازشوي درِ فضـاها بـه سـمت بیـرون      ي اضطراري در زمان بحران، پیشنهاد می ضوابط ایمنی و تخلیه

  .باشد نفر است الزامی می 50این مورد براي فضاهایی که تعداد افراد حاضر در آن بیش از . باشد

در ) درهـاي بـادبزنی در دو طـرف   (گرفتـه شـود    ، حریم بازشوي آنهـا در نظـر  هاي تمامی انواع در در تعبیه.10
. باید حریمی براي باز شدن در به سمت راهـرو در نظـر گرفتـه شـود     ،شود فضاهایی که در به بیرون باز می

ي راهروهـاي   این مـورد دربـاره  . وارد حریم راهرو شود متر،سانتی10طوري که طول درِ اتاق نباید بیش از  به
انتقـال تجهیـزات در آن صـورت     باشـد و نقـل و   ر که داراي ترافیک کـم مـی  مت 5با طول حداکثر بست  بن

باشد و مـوارد   لازم به ذکر است وجود حریم در براي داخل فضاي اتاق الزامی نمی. الزامی نیست ،پذیرد نمی
  .مذکور باید در مورد راهرو رعایت شوند

بازکردن درهـایی کـه    بایستی توجه شود ،دبراي فضاها استفاده شولولایی غیر بادبزنی  درِ از صورتی کهدر .11
با دسـتگیره  د و تماس دست ي معمولی سهولت بیشتري دار ا زبانهي غلطکی هستند در مقایسه ب داراي زبانه

  .پذیرد تر صورت می کم

ي شـبکه   اسـت تعبیـه  بیشـتر  CFM100در فضاهاي کثیف یا عفونی، در صورتی که میزان گردش هوا از .12
1گریل(در روي 

 25پایین در تا کف بایـد   ي لبه ي فاصله ،جهت انتقال هوا ؛ در غیر این صورتاست امیالز) 
در مورد درهایی که باید در برابر آتش مقـاوم باشـند نیـز جهـت جلـوگیري از ورود دود بایـد       . میلیمتر باشد

. میلیمتر باشد 6ي پایین تا کف  ي لبه فاصله

در تسهیل  ،استفاده از دستگیره از نوع افقی ،گیرد  فعات صورت میددر آنها به ترولیدر فضاهایی که انتقال .13
  .باشد توسط کارکنان موثر میورودي باز کردنِ در 

    فضاهایی از بخش کـه محـل تـردد ترولـی و تجهیـزات      و در ورودي  روي سطحِ و پاخورگیر  ي ضربه تعبیه.14

.باشد، الزامی است متحرك می

، فضـاهاي تمیـزي کـه    با درصد آلودگی بالا جهت جلوگیري از انتقال آلودگیبند در فضاهاي استفاده از آرام.15
و فضاهایی مانند رختکن کارکنان جهت حفظ حریم شخصی افـراد   نیاز به کنترل عفونت در سطح بالا دارند

کننـد و یـا بایـد در مقابـل ایـن       فضاهایی که تولید آلودگی صوتی بـالایی مـی  همچنین در. باشد  الزامی می
  .گردد  میبند مفید واقعاستفاده از آرام ،گی صوتی محافظت شوندآلود

                                                     

1.Grill
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هاي عمومی و جلـوگیري از برخـورد افـراد در حـال تـردد، بـر روي درهـا         لازم است براي کنترل بهتر اتاق.16
طـوري کـه    متر در نظر گرفتـه شـود، بـه   سانتی15صورت قائم با عرض  به) ي نظاره پنجره(ي باریکی  پنجره

هنگـام   ایـن نـوع پنجـره   . متر باشـد سانتی180متر و بالاي آن از کف سانتی110ن پنجره از کف ارتفاع پایی
الزاماً  امکان دیدي این پنجره براي  شیشه. آورد امکان دید به اتاق را بدون وارد شدن فراهم می ،افرادبازدید 
.در نظر گرفته شود )شفاف(ساده  از نوع

استاندارد و الزامـات عمـومی در طراحـی بیمارسـتان     «مرجع مجموعه به کتاب تر براي کسب اطلاعات بیش.17
  .رجوع شود »ایمن

  ها پنجره-2-4-6

شود در تمام فضاهاي این بخش که کارکنان در آنها حضور دارنـد، ارتبـاط بصـري مناسـب بـا       پیشنهاد می.1
ویـژه بـراي    این موضـوع بـه  . بینی شود پنجره و به منظور ایجاد دید و منظر مناسب پیش ي واسطه بیرون به

  .باشد هاي استراحت کارکنان و رئیس بخش، از اهمیت بسیاري برخوردار می هاي کثیف و تمیز و اتاق حوزه

استریل، به هیچ عنوان منجر به تابش آفتاب به داخل حوزه و  ي بینی پنجره در حوزه بایستی توجه شود پیش.2
  .نشودروز و در تمام فصول سال در تمام ساعات شبانه خصوص فضاي انبار استریل به

بـا  در فضاهایی که تابش مسـتقیم نـور خورشـید بـه داخـل فضـا وجـود دارد،        شود  به طور کلی توصیه می.3
.جلوگیري شود تمهیداتی همچون سایبان، از تابش مستقیم به داخل فضا بینی پیش

 ـ  .4 هـاي تمیـز و اسـتریل، هیچکـدام از      ژه در حـوزه با توجه به اهمیت کنترل عفونت در این بخـش و بـه وی
هاي کثیف و کارکنـان نیـز بـه     براي حوزه. هاي فضاهاي این دو حوزه نباید امکان بازشو داشته باشند پنجره

بینـی نشـود؛ در غیـر ایـن صـورت بایسـتی        هاي با امکـان بازشـو پـیش    شود پنجره صورت کلی توصیه می
خاطره افتادن شرایط محیطی بخش اسـتریل مرکـزي بـه جهـت     عدم به مهاي لازم در خصوص  بینی پیش

  .امکان ورود هواي بیرون، در نظر گرفته شود

  .هاي بین بخش باید مقاوم در برابر آتش در نظر گرفته شود جداره هاي پنجرهي  در این بخش کلیه.5

رارتی باشند کـه  هاي خارجی باید عایق ح مقررات ملی ساختمان، تمامی پنجره 19با توجه به ضوابط مبحث .6
  .ي چند جداره امکان پذیر است ي پنجره این امر با تعبیه

ي بهینه از فضاهاي بیمارستان و تـلاش در طراحـی آن بـا حـداقل مسـاحت، در       با توجه به اهمیت استفاده.7
.شود  ب نوع کشویی آن پیشنهاد میهاي بازشو بدون مانع باشد، انتخا صورتی که استفاده از پنجره
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.زا بودنِ این عناصر، مجاز نیست دلیل حساسیت ها به در قاب پنجره 2و نیکل 1از مصالح داراي کُرماستفاده .8

هاي محیطی  ي شیشه جهت جلوگیري از جذب آلودگی اي بین دو جداره هاي کرکره از پرده شود میپیشنهاد .9
  .شود در فضاها استفادهآن کنترل بهتر عفونت و همچنین زیبایی بصري بیشتر تبع و به

بنابراین در فضاهایی که  ؛ي پنجره وجود دارد  امکان شکستن و پرتاب شدن قطعات شیشه ،در هنگام لرزش.10
هـاي سـکوریت و یـا     ي بحران نیست، استفاده از شیشه العمل سریع و خروج از محدوده کاربر قادر به عکس

  .مسلح الزامی است

که این ارتفاع کمتر در نظـر   در صورتی. متر باشدسانتی90شده ي پایین پنجره تا کف تمام حداقل ارتفاع لبه.11
.پناه لازم است ي جان شود، نردهگرفته 

استاندارد و الزامـات عمـومی در طراحـی بیمارسـتان     «به کتاب مرجع مجموعه تر براي کسب اطلاعات بیش.12
  .رجوع شود »ایمن

تهویه و شرایط هوا-6-1- 2-4

هاي شیمیایی، بیولـوژیکی، الکتریکـی، حریـق، هـوایی و      ندهتوجه ویژه به ذرات و آلایبه طور کلی بایستی.1
  .بوهاي متصاعد بشود

گرمـا و   دفـع بـه طـوري کـه در     ؛شـود تهویه مناسب از الزامات اساسی بخش استریل مرکزي محسوب می.2
  .کندنقش اساسی ایفا می کن و استریل، ها و تجهیزات شستشو، ضدعفونی، خشک رطوبت هوابرد از دستگاه

اي در کنتـرل انتقـال بخـار و    هوا در داخل بخش استریل مرکـزي از اهمیـت ویـژه    زان جابجاییمیکنترل .3
  .باشدبرخوردار می استریلتمیز و  کثیف، هايانتقال عفونت بین حوزهخطرات بالقوه ناشی از 

.باشدنیازمند حفاظت از ورود بخار می هاي استریل، ها و ست استریل به جهت نگهداري بسته ي حوزه.4

 تـا امکـان  باعث خواهد شـد   هاي کثیف، استریل و کارکنان، نسبت به حوزه تمیز ي فشار مثبت هوا در حوزه.5
.تمیز وجود نداشته باشد ي مذکور به حوزههاي انتقال هوا از حوزه

تمیـز کمتـر در نظـر     ي بودن آن در مقایسه با حوزه استریل مثبت بوده اما میزان مثبت ي فشار هوا در حوزه.6
لازم به توضـیح  . تمیز وجود نداشته باشد ي استریل به حوزه ي شود تا امکان جابجایی هوا از حوزه می گرفته

استریل داشت که دلیـل تغییـر نگـرش، حساسـیت      ي ترین فشار هوا اختصاص به حوزه تر، مثبت است پیش
بنـدي نسـبت بـه     تمیز به جهت تماس مستقیم دست کارکنان با اقلام تمیز و پـیش از بسـته   ي بیشتر حوزه

شوند و تماس مستقیم دست وجود  شده نگهداري می بندي باشد که اقلام به صورت بسته استریل می ي حوزه
.ندارد
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هاي تأسیساتی و بـدون تأثیرگـذاري    ستی به کمک سیستمبای ،هاي استریلگرما و رطوبت حاصل از دستگاه.7
.تخلیه شوندآوري و به سمت بیرون جمع بر فضاهاي بخش،

  .حفظ شوددرجه سانتیگراد  24تا  22در حوزه آسایش یعنی  ستیماي داخلی بخش استریل مرکزي باید.8

.بالاتر رود درجه سانتیگراد 27از  استریل نباید ي دماي هوا در حوزه.9

استاندارد و الزامـات عمـومی در طراحـی بیمارسـتان     «به کتاب مرجع مجموعه تر براي کسب اطلاعات بیش.10
  .رجوع شود »ایمن

  ایمنی-2-4-7

  کنترل عفونت-7-1- 2-4

.هاي این بخش و فضاهاي داخلی آن بایستی محدود بوده و همواره تحت کنترل باشند تمام دسترسی.1

تمیـز تـا    ي آغاز شده و پس از حـوزه  کثیف ي فرآیندهاي عملکردي این بخش که به صورت خطی از حوزه.2
.ها شود ها بین حوزه لودگی و ارگانیسمبه هیچ عنوان نباید منجر به انتقال آ ،یابد استریل ادامه می ي حوزه

هاي  نباید تبدیل به عامل انتقال آلودگی هوا و تأمین شرایط مطلوب محیطی ي هاي مکانیکی تهویه سیستم.3
.هوایی شوند

شرایط نگهداري اقلام مصرفی در انبارها بایستی به دقت تأمین شوند تا امکان آلودگی یا فاسـد شـدن آنهـا    .4
.وجود نداشته باشد

ها در هرکدام از  بینی شود که امکان شستن دست هایی پیش بایستی روشویی به تعداد مورد نیاز و در موقعیت.5
:مراحل زیر به سهولت انجام گیرد

کارکنان در رختکن(فرآیندهاي کاري در ابتدا و انتهاي(

از استفاده از توالت قبل
هاي غذاییقبل و بعد از وعده
کثیف ي ههربار خروج از حوز بعد از
 ها شودهر کاري که انجام آن باعث ایجاد آلودگی در دستبعد از.

ها منجر به پاشـیدن مایعـات بـر     ها طوري انتخاب شود که شستن دست بایستی دقت شود موقعیت روشویی.6
  .روي اقلام تمیز و خشک نشود
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گان، کلاه و کفـش  بندهاي پلاستیکی یا  همچون دستکش، محافظ چشم، پیشهاي مورد نیاز انواع پوشش.7
هاي  کنندگان به داخل بخش بایستی در موقعیت براي کارکنان بخش استریل مرکزي و یا مراجعه مخصوص

.بینی شوند پیش هاي تمیز و استریل ورودي حوزه و پیش همچون رختکن کارکنان مربوطه

  .اشته باشنداتصالات مربوط به روشنایی مصنوعی بایستی امکان ورود گرد و غبار و حشرات را ند.8

و تخلیه آنها  شتههایی را به دنبال دا تأمین امنیت کارکنان در رابطه با جابجایی مایعات آلوده، همواره نگرانی.9
یک روش براي . شود خطر بالقوه براي بهداشت محیط و سلامت کارکنان محسوب می ،در کلینیکال سینک

باشـد کـه بـه صـورت خودکـار در یـک        یـف مـی  کث ي هایی در حـوزه  بینی دستگاه مقابله با این خطر، پیش
  .دهند را به صورت خودکار انجام می مایعات ابزارها و شستشوي آنها ي تخلیه فرآیند،بسته ي محفظه

بینـی   هاي بخش استریل مرکزي همچون پـیش  آوري و دفع زباله بینی تمهیدات ویژه در خصوص جمع پیش.10
.باشد دن سطح کنترل عفونت مؤثر میتا حد بسیاري در بالا بر زبالهآوري  اتاق جمع

استاندارد و الزامـات عمـومی در طراحـی بیمارسـتان     «به کتاب مرجع مجموعه تر براي کسب اطلاعات بیش.11
.رجوع شود »ایمن

هاي فرار به راهدسترسی -7-2- 2-4

شـود و بـه طـور کلـی      هاي پشتیبانی بیمارستان محسوب مـی  با توجه به اینکه بخش استریل مرکزي از بخش
بینی مسیرهاي فرار  اد شده است که در یکی از طبقات همکف یا زیر همکف در نظر گرفته شود، بنابراین پیشپیشنه

هـاي پشـتیبانی در نظـر     گیرد و مسیرهاي فرار داخلی به صورت مشترك بین بخش اختصاصی براي آن صورت نمی
خـش اعمـال جراحـی، امکـان     سـطح بـا ب   بینی بخش استریل مرکزي به صورت هم در صورت پیش .شود گرفته می

  .بینی مسیرهاي فرار آن به صورت مشترك با بخش اعمال جراحی نیز وجود دارد پیش

راهروهـاي اصـلی   . هـاي اصـلی بیمارسـتان اسـت     متصـل بـه راهـرو    استریل مرکزي ورودي اصلی بخش.1
ن متصـل  نتهـایی بیمارسـتا  هـاي ا  هاي فـرار و خروجـی   خطر محسوب شده و به پله ي کم بیمارستان منطقه

  .باشند می

شکلی طراحی شوند که براي خروج سـریع افـراد مناسـب بـوده و     بههاي بیمارستان  تمام پله شود توصیه می.2
  .هاي فرار را داشته باشند خاصیت پله

در غیر ایـن صـورت ایـن در    . هاي فرار از نوع بادبزنی باشد درِ ورودي جهت دسترسی به پله شود توصیه می.3
.متر باشدسانتی105رض خالص آن حداقل باز شده و ع به سمت خارج ستیبای

ي بـاز کـردن آن، کلیـد یـا      هاي فرار کـه لازمـه   ورودي پله استفاده از قفل یا هرگونه زبانه بر روي درِ پیش.4
.ي خاصی باشد، ممنوع است وسیله
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بـا   ي قـائم  این پنجـره ي پایین  لبه. هاي فرار الزامی است وروديِ پله ي نظاره بر روي درِ پیش ي پنجره تعبیه.5
.متر در نظر گرفته شودسانتی180متر و بالاي آن از کف سانتی110از کف،  مترسانتی15عرض 

.متر باشدسانتی130ي فرار از نرده تا نرده باید حداقل  عرض خالص پله.6

دود آن  شده در برابر آتش محسوب شود که براي تهویه و کنترلعنوان یک شفت حفاظتبهي فرار باید  پله.7
بودن تعداد طبقات و امکان استفاده  محدوددر صورت . هاي مکانیکی مربوطه استفاده کرد توان از سیستم می

.مترمربع در بالاترین قسمت شفت تعبیه شود 1اي به مساحت  ي طبیعی، باید پنجره از تهویه

.الزامی است سیستم روشنایی اضطراري و روشنایی فرار، در تمامی طول مسیر فرار بینی پیش.8

طـول   بستی بـه  اي طراحی و تنظیم شوند که در طول آن هیچ مسیرِ بن گونه هاي فرار باید به ها و راه خروجی.9
.د نداشته باشدمتر وجو 9بیش از 

استاندارد و الزامـات عمـومی در طراحـی بیمارسـتان     «به کتاب مرجع مجموعه تر براي کسب اطلاعات بیش.10
.رجوع شود »ایمن

  آتش بندي منطقه-7-3- 2-4

کـه اسـکلت سـاختمان بیمارسـتان،      با فـرض ایـن  . شود ي آتش محسوب می یک منطقه ستریل مرکزيابخش
  :ي آتش باید داراي شرایط زیر باشد شده است، منطقه در برابر آتش محافظت و سقف ها، تیرها، کف ستون

ساختمان امتداد  ي سازه ي ساختمان تا زیر سقف ي آتش از روي کف سازه ي منطقه تمام دیوارهاي محدوده.1
  .دقیقه مقاوم در برابر آتش باشند60مدت به پیدا کرده و 

 .از جـنس مقـاوم در برابـر آتـش باشـند      بایـد  مرکـزي  استریلاضطراري بخش  درهاي ورودي و خروجی.2
که  شود ها تعبیه جوار، الزاماً باید درِ جداکننده بین آن همچنین در صورت تمهید دسترسی میان دو بخش هم

  .در برابر آتش مقاوم است

شود، از نـوع   ها در نظر گرفته می کار رفته در اطراف تمامی بازشوها در کف و سقف که براي شفت بهمصالح .3
  .دقیقه در نظر گرفته شود 60مقاوم در برابر آتش با مقاومت 

مقـاوم در برابـر آتـش     با دمپر ،کنند ي آتش عبور می هاي تأسیساتی که در سقف کاذب از منطقه تمام کانال.4
دمپر مقاوم در برابر آتش در محل تلاقی با دیوار مقاوم در برابر آتش قرار گیرد و درز آن با مواد . بسته شوند

  .مقاوم در برابر آتش پر شود

با مـواد مقـاوم در برابـر     ،کند هایی که از دیوار مقاوم در برابر آتشِ منطقه عبور می ها و کابل درز تمامی لوله.5
  .تش پر شودآ
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هستند و بـا   جداگانه ي آتش روي دیوار خارجی که هر کدام متعلق به یک منطقه ي دو پنجره حداقل فاصله.6
  .متر باشد 1اند،  دیوار مقاوم در برابر آتش از هم جدا شده

  .باشند 1شو خودکار بستهدرهاي مقاوم در برابر آتش باید از نوع درهاي .7

شـده حـداکثر    ي پـایینِ در تـا کـف تمـام     لبه. ي عبور هوا باشند اید فاقد شبکهدرهاي مقاوم در برابر آتش ب.8
.متر فاصله داشته باشد میلی6تواند  می

استاندارد و الزامـات عمـومی در طراحـی بیمارسـتان     «به کتاب مرجع مجموعه تر براي کسب اطلاعات بیش.9
.رجوع شود »ایمن

اي  سازي عناصر غیرسازه ایمن-7-4- 2-4

اي اجـزاي غیرسـازه  ،لـرزش خصـوص  بحـران و بـه  ي بیمارسـتان در مواقـع    سازي سازه مقاوم علاوه بر اهمیت
 سیسـات مکـانیکی و برقـی   أاجزاي ساختمانی داخل بخش، تجهیزات ثابـت و متحـرك و ت  شامل که نیز  بیمارستان

ا کارکنان نیز با خطرات جابجا و یا واژگون نشوند تاي طراحی و اجرا شوند که در مواقع بحران  گونهباید به شوند، می
اي الزامی اسـت، پرداختـه    در ادامه به اصولی که رعایت آنها در طراحی و اجراي اجزاي غیرسازه .بالقوه روبرو نباشند

  :شود می

  اجزاي ساختمانی -1- 2-4-7-4

  : دیوارهاي داخلی) الف

د براي مقاومـت  ، بایهستند طور دائم به آنها متصل همراه تجهیزاتی که به تمام دیوارهاي داخلی بخش به
شود؛ استفاده ندر اجراي این دیوارها باید تا جاي ممکن از مصالح سنگین بنایی . در برابر لرزش محاسبه شوند

به همچنین اتصال دیوارها . کردن آنها بعد از محاسبات لرزش ساختمان الزامی استدر غیر این صورت مسلح
هـاي تأسیسـاتی کـه از     علاوه بر این، اتصال لوله. شوندي کف ثابت  پذیر باشد و تنها به سازه انعطاف صورت

  . پذیر باشد کنند نیز باید انعطاف داخل این دیوارها عبور می

و دلیـل وزن سـبک    بـه . اسـت  2وال يي درا سـاخته  بهترین انتخاب براي دیوارهاي داخلی، سیستم پـیش 
توان آن  راحتی میآید، به  وجود می اري بهبرد پذیري سیستم در برابر تغییراتی که در روند بهره خاصیت انعطاف

هـاي   شـیوه . هاي داخلی در زمان بحران جلـوگیري نمـود   را در برابر زلزله مقاوم نمود و از واژگون شدن دیوار
  . شود ي طرح مشخص می ساخته توسط متخصصین و مهندسین سازه دیوارهاي پیش 3رانرهاي/تقویت استاد

  

  

                                                     

.ه شدن در به هنگام حریق در اثر واکنش به برخی از محصولات احتراق یا از طریق گرفتن فرمان از محلی دیگر استمنظور از بست.1

2.Dry wall

3.Stud/Runner
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  : سقف کاذب )ب

پذیر  ها، از اتصالات انعطاف باید در اتصال سقف کاذب به دیوارهاي داخلی و خارجی و ستون تا حد ممکن
همچنین . هاي عمودي و مایل برقرار شود اسکلت آن باید تنها به سقف اصلی و از طریق اتصال. استفاده شود

سـقف اصـلی متصـل     به به هیچ عنوانهاي سقفی نیز  کویل هاي سنگین توکار و فن چراغبایستی توجه نمود 
  .تواند داشته باشد به طور کلی سقف کاذب نقش باربر نمی؛ نباشند

  :درها) ج

ي دیـوار متصـل شـوند؛     کننـده  ارچوب درها باید بـه اسـکلت مسـلح   اجراي دیوارهاي بنایی، چدر صورت 
الزامـی   ،اي براي تقویت چارچوب درهاي مقاوم در برابر آتش که وزن زیادي دارند ي سازه خصوص محاسبه به

ها تا سقف امتـداد یافتـه و    هاي سنگین براي این منظور، باید این پروفیل است و در صورت استفاده از پروفیل
، همچنین متناسب بودن لولاها با وزن درها و نیـروي لـرزش  . پذیر به آن متصل شوند توسط اتصالات انعطاف

  .داراي اهمیت زیادي است

  :ها پنجره) د

ي  کننـده  هاي داخلی بخش باید به اسکلت مسـلح  رهاي بنایی، چارچوب تمام پنجرهدیوا اجرايدر صورت 
ها  هاي تمام پنجره بهتر است شیشه. هاي خارجی به سیستم نماي خارجی اتصال یابند دیوار و چارچوب پنجره

  .نیز از نوع مسلح و یا سکوریت باشند

  تجهیزات ثابت و متحرك-2- 2-4-7-4

اي باشند که در زمان بحـران سـقوط    گونه به استریل مرکزي بایستیکلیه تجهیزات مورد استفاده در بخش .1
  .یا دچار آسیب نگردند نکرده

باید با  غیره هاي دیواري و ها، قفسه شوند، مانند روشویی تجهیزات بیمارستانی ثابتی که روي دیوار نصب می.2
.تصل شوندي دیوار م رده، به سازهبینی وزن آنها و با در نظر گرفتن نیروي لرزش وا پیش

هـاي   کابینت همچونگیرند و به دیوار تکیه دارند،  اتصال تجهیزات بیمارستانی ثابتی که روي زمین قرار می.3
.ي کف و دیوار الزامی است سازه ، بهآنها با در نظر گرفتن وزن آنها و محتویات ،ها سینک و زمینی

متر بیشـتر  سـانتی 180کـه ارتفاعشـان از    هاي ایستاده ثابت مانند کمدها و قفسه اتصال تجهیزات بزرگ غیر.4
ي وزن  همچنـین در محاسـبه  . ي دیوار یا کف الزامـی اسـت   طور دائم در بخش قرار دارند به سازه است و به

. نیز باید در نظر گرفته شود آنها آنها، وزن محتویات

انبـار   لـی و یـا  ترو هاي سیار که در فضاهاي پـارك  دستگاه وترولی  همچونتجهیزات بیمارستانی متحرك .5
هاي آنها درگیر شود تا  طور موقت به دیوار متصل شوند و یا ترمز چرخ شوند نیز باید به نگهداري میمربوطه 

براي این منظـور، تمـام تجهیـزات    . جا نشوند هاي خود جابه در زمان وقوع لرزش، واژگون و یا بر روي چرخ
بایسـت   همچنین در انتخاب تجهیزات می. شته باشنددار باید حداقل بر روي دو چرخ خود، ترمز چرخ دا چرخ

.ي واژگونی مدنظر قرار گیرد الزامات ایمنی عمومی در زمینه
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استاندارد و الزامـات عمـومی در طراحـی بیمارسـتان     «به کتاب مرجع مجموعه تر براي کسب اطلاعات بیش.6
.رجوع شود »ایمن

  روشنایی-2-4-8

بـوده و در   خش استریل مرکزي مستلزم حوصله و دقت فراوان کارکنانگرفته در ب با توجه به اینکه فرآیندهاي صورت
گرفته در  هاي صورت باشد، بنابراین تأمین روشنایی مطلوب و متناسب با سطح فعالیت میمیزان کارآیی آنها بسیار تأثیرگذار 

  .است ز اهمیتحائ روشنایی این بخش خصوص تأمینبنابراین توجه به نکات زیر در . باشد این بخش الزامی می

با ایـن  . تا حد امکان همه فضاهاي بخش استریل مرکزي از روشنایی طبیعی برخوردار باشند شود توصیه می.1
هایی در خصـوص تـأمین نـور     بعضی از فضاها همچون انبار استریل و انبار اقلام مصرفی با محدودیتحال 

تأمین روشنایی طبیعـی بـراي   . ه نمودهاي فضاي مربوطه توج طبیعی برخوردار هستند که بایستی به ویژگی
نیاز بیشتر کارکنـان مربوطـه   هاي استراحت کارکنان و رئیس بخش به جهت  هاي کثیف و تمیز و اتاق حوزه

به روشنایی طبیعی و دید مناسب، از اهمیت بیشتري نسـبت بـه سـایر فضـاهاي بخـش اسـتریل مرکـزي        
.باشد برخوردار می

روشنایی طبیعی، بایستی توجه نمود امکان باز شـدن پنجـره در   تأمین ره منظوبینی پنجره ب در صورت پیش.2
عـدم امکـان بازشـو بـراي      .خللی در تأمین شرایط محیطی مطلوب داخلی ایجاد نگـردد  نظر گرفته نشود تا

.باشد هاي تمیز و استریل الزامی می هاي حوزه پنجره

در نظر گـرفتن شـرایط اقلیمـی مربوطـه      تأمین نور طبیعی براي فضاهاي بخش استریل مرکزي بایستی با.3
.صورت گیرد

مربـوط   نیازهاي ایمنی کارکنان و محاسبه نیازهاي ،اينور مصنوعی باید بر اساس ملاحظات بهداشت حرفه.4
  .شود به فرآیندهاي کاري تعیین

تأمین روشنایی مصنوعی فضاهاي بخش استریل مرکزي بایستی طوري تأمین شـود کـه از ایجـاد سـایه و     .5
.هاي کاري جلوگیري شود ویژه در موقعیتبه

  .در نظر گرفته شود لازم است که نور مصنوعی مخلوطی از نور سفید و زرد.6

به فضاهاي بخش استریل مرکـزي، بایسـتی پـرده یـا سـایبان       جلوگیري از تابش مستقیم آفتاببه منظور .7
.بینی شود پیش

رد و الزامـات عمـومی در طراحـی بیمارسـتان     استاندا«به کتاب مرجع مجموعه تر براي کسب اطلاعات بیش.8
  .رجوع شود »ایمن
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  صدا-2-4-9

شـوند کـه    به عنوان عامل تولید صدا محسـوب مـی   استریل مرکزيبخش تجهیزات شستشو، ضدعفونی و استریل در 
 ،عدم کنترل صداي تولیـد شـده در بخـش اسـتریل مرکـزي     . ها ممکن است متفاوت باشد شدت آن بر اساس نوع دستگاه

ایـن   کنتـرل صـدا در  خصـوص  بنابراین توجه به نکات زیر در . موجب ایجاد مزاحمت به کارکنان بخش شود ممکن است
  .است حائز اهمیت بخش

بینـی عـایق صـوتی در     ها از حـد مجـاز، امکـان پـیش     در صورت بالا بودن میزان صداي تولیدشده دستگاه.1
.توان در نظر گرفت فضاهاي مقتضی را می

، کننـد  تولید صدا مـی ی که داراي تجهیزات خاصی هستند که بیش از حد استانداردفضاهایهاي  داخل جداره.2
.بینی شود عایق صوتی پیش

هاي پر سروصـدا بـه    خصوص در مکان تمهیدات مربوط به کاهش انتقال صدا از پوسته خارجی ساختمان به.3
.نیز بایستی در نظر گرفته شود استریل مرکزيداخل بخش 

 منجر به حریق، صورت بروزسوزي مقاوم باشند و در  در برابر آتش ستیمانع صدا، بایمواد و مصالح جاذب و .4
  .ندشوتولید گاز سمی ن

هـاي تأسیسـاتی طبـق اسـتاندارد      ها و کانال ورود و خروج هوا، دریچه اي باشد که گونه دستگاه تهویه باید به.5
  . که صداي آنها در حد مجاز باشد طوري طراحی و اجرا شود؛ به

 ـگرد مـی پرسروصـدا  فضـاهاي اربرد مصالحی در دیوارها، کف و سقف که باعـث انعکـاس صـدا در    از ک.6 ، دن
.شود خودداري 

استاندارد و الزامـات عمـومی در طراحـی بیمارسـتان     «به کتاب مرجع مجموعه تر براي کسب اطلاعات بیش.7
  .رجوع شود »ایمن

  رنگ-2-4-10

غالبا رنگ هایی با توناژ خاکستري دارنـد، بـه عـلاوه    با توجه به اینکه در بخش استریل، ابزارها و تجهیزات .1
این بخش عموما در محیطی عاري از پنجره است؛ به همین دلیل می توان براي دیوارها، از رنگ هایی گرم 

  .استفاده کرد تا غلبه فضاي سرد حاکم بر کارمندان بخش استریل، به سمت گرمی گراید

همچنـین اسـتفاده از   . منجر به انعکـاس و خیرگـی نـور نشـود     اي انتخاب شود که گونهبهرنگ سطوح باید .2
  .مجاز نیست سطوح کفهاي تند در  رنگ
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کاري فضاها، بایستی در جهت ایجاد تأثیرات مثبـت   هاي مورد استفاده براي نازك به طور کلی انتخاب رنگ.3
ارهاي عصـبی و  ، فش ـهایی که باعث ایجـاد اضـطراب   رنگاستفاده از . روانی بر روي کارکنان صورت گیرد

.، ممنوع استشود ایجاد تشویش می

؛ بنابراین سعی شود رنگ غالب بخش باشد از اهمیت بسیاري برخوردار می هارمونی و تضاد در انتخاب رنگ.4
همچون دستگیره در،دارند  در این حالت بعضی از عناصر که سطح کمتري. هاي روشن انتخاب شود طیفاز 

از ایجـاد دیوارهـا و   . هاي تیره داشته باشند توانند رنگ یفیت بصري میتر و افزایش ک جهت تشخیص راحت
  . اجتناب شود دلگیرهاي تیره و  کف با رنگ

و امکـان   جهت بـالا بـردن کیفیـت بصـري محـیط      بخشها در فضاهاي  از کنتراست رنگ شود توصیه می.5
.دنمواستفاده  مسیریابی آسان

استاندارد و الزامـات عمـومی در طراحـی بیمارسـتان     «عه به کتاب مرجع مجموتر براي کسب اطلاعات بیش.6
  .رجوع شود »ایمن

  بیمارستانیتجهیزات -2-4-11

، امکان کنترل محصول نهایی و تأیید کیفیت اسـتریل آن وجـود   بخش استریل مرکزيبا توجه به اینکه در .1
هـاي   روش دعملکـر اطمینـان از کـارآیی و    به منظور کسب ،استریل تجهیزاتکنترل مرتب ندارد، بنابراین

.باشد ، از اهمیت بسیاري برخوردار میاستریل

امکـان   از و روشنایی اضطراري شود تمام تجهیزات برقی مورد استفاده در بخش استریل مرکزي توصیه می.2
هـاي اسـتریل از بـرق     برق اضطراري برخوردار باشند؛ با ایـن حـال تـأمین حـداقل یکـی از دسـتگاه       تأمین

.اضطراري، الزامی است

مربوطـه اغلـب در    ژنراتـور هاي اسـتریل، در صـورتی کـه از گـاز اسـتفاده شـود،        دستگاهتأمین بخار  جهت.3
در صورتی که بـرق در نظـر گرفتـه    . شود بینی می اي از دستگاه استریل، پیش موتورخانه مرکزي و با فاصله

کیفیـت بخـار    بـه طـور کلـی   . شـود  بینی مـی  شود، ژنراتور مربوطه اغلب در مجاورت دستگاه استریل پیش
از طرفـی  . باشـد  شده با ژنراتـور گـازي مـی    تر از بخار تهیه تر و مناسب شده با ژنراتور الکتریکی مطلوب تهیه

شوند که کاربران را ملزم به اسـتفاده   رفته مجهز به ژنراتورهاي الکتریکی توکار می هاي جدیدتر رفته دستگاه
  .نمایند از ژنراتور الکتریکی می

بینی شوند که تعمیر و نگهداري آنها با سهولت و امنیـت   اي استریل بایستی در موقعیتی پیشه تمام دستگاه.4
.بیشتري انجام پذیرد

ي هاي بارگـذاري و تخلیـه   سیستمهاي تجهیزاتی بخش استریل مرکزي،  یکی از تحولات عظیم در سیستم.5
ایـن سیسـتم در   . باشـد  ستگاه مید 4هایی با حداقل  براي بخش و هاي شستشو ابزارها براي دستگاه خودکار
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بالا بردن سرعت انجام کار مؤثر بوده و باعث کاهش در جابجایی سبدهاي سنگین ابزارها توسـط کارکنـان   
کثیـف،   ي دهنـده آن شـامل یـک قسـمت ورودي مسـیر در سـمت حـوزه        هـاي تشـکیل   قسـمت . شود می

تمیز و یـک مسـیر    ي سمت حوزهها و مواد ضدعفونی، یک قسمت خروجی و مسیر تخلیه در  شستشوکننده
  .باشد شو می برگشتی با پنجره خودبسته

 یـا  سیستم ردیـابی ابزارهـا و   توان به هاي تجهیزاتی بخش استریل مرکزي، می از تحولات دیگر در سیستم.6
، اطلاعـات ارسـالی از   مربوطه افزار به کمک نرم و یک کامپیوتر واسطه به سیستماین . اشاره نمودتجهیزات 

بارکـد هرکـدام از ابزارهـا و تجهیـزات     . کنـد  بندي می سیم توسط کاربر مربوطه را طبقه سکنرهاي بیبارکدا
نشدن ابزارها و پیدا کردن سریع آنهـا   استفاده از این سیستم در جهت گم. باشد نشانگر اطلاعات مربوطه می

  .باشد می ي برخورداربسیاراز اهمیت 

) آب مقطـر (، آب غیرمعـدنی  اکسـاید  هـاي اسـتریل اتـیلن    اهبایستی توجه نمود آب مورد مصرف در دسـتگ .7

.باشد می

باشـند و   قرار داشته هاي استریل بایستی همواره از نظر سختی آب تحت کنترل آب مورد مصرف در دستگاه.8
  .کننده آب تنظیم شود مشخصات دستگاه مصرفهاي آن بر اساس  ویژگی
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  ریزي فیزیکی برنامه-2-5

موقعیـت   تـوان بـه   تـرین آنهـا مـی    ریزي فیزیکی این بخش تأثیرگذار هستند کـه از مهـم   برنامه يعوامل بسیاري در نحوه
جـامع از   تعریـف  ریـزي،  از رونـد برنامـه   گام اولین .کار رفته اشاره نمود به هاي داخلی بخش و تجهیزاتقرارگیري بخش، حوزه

ریزي فیزیکی این بخش، امکان طراحی  هدف نهایی از برنامه .باشد میتریل و تعیین منابع مورد نیاز آنفرآیندهاي مربوط به اس
گرفتـه در  صـورت  فرآینـدهاي جراحـی   پشتیبان ترین عملکرد، عنوان مهم بهباشد تا  زیربنایی و کارا در بیمارستان می یک بخش
.دباشبیمارستان 

 در بخش استریل مرکزي پیچیده هستند، اما ارتبـاط فضـاهاي داخلـی ایـن بخـش      تهکار رف بهها و تجهیزات  اگرچه دستگاه
حـوزه   چهـار همانطور که پیشتر نیز اشاره شده است، ایـن بخـش بـه    . کند اصول مشخصی تبعیت میچندان پیچیده نبوده و از 

  .دنباش ي مختص به خود میهاشود که هرکدام داراي فضا تقسیم می

که از  گیرند ریزي فیزیکی بخش استریل مرکزي مورد بررسی قرار می مؤثر در برنامه فاکتورهايعوامل و در این بخش تمام
آوري اقلام کثیف، فرآیندهاي ضـدعفونی، سـاعات کـاري     توزیع اقلام استریل و جمع ي توان به حجم کاري، شیوه می این میان

بینی حجم کـاري،   نسبت به پیش ،فاکتورهاعوامل و ابی اینبایستی بر اساس ارزی طراحیبنابراین تیم . بخش و غیره اشاره نمود
  .اقدام نماید آتیو توسعههاي تکنیکی ویژگی ،کننده خدمات استریل مرکزي هاي دریافت بخش

  ریزي بخش استریل مرکزي مؤثر در برنامه عوامل-2-5-1

دو گروه عوامل بیرونی و عوامل درونی ریزي، به  بندي و استفاده بهینه از آنها در روند برنامه به منظور طبقهاین عوامل 
  .به بررسی هر گروه پرداخته شده استشوند که در ادامه  میتفکیک 

  عوامل بیرونی-1-1- 2-5

بر اساس عوامـل اصـلی    این بخشو ظرفیت بخش استریل مرکزي، مساحتنیازسنجی  از نخست يدر مرحله
هـاي   تـوان بـه تعـداد تخـت     از این عوامـل، مـی  . شود ، تعیین میآن در بیمارستانریزي  برنامه ي تأثیرگذار بر نحوه

اشاره نمـود کـه در    نوع بیماران بستري و گرفته هاي صورت هاي جراحی، نوع و حجم جراحی بیمارستان، تعداد تخت
  .اند ادامه شرح داده شده

  هاي بیمارستان تعداد تخت-1- 2-5-1-1

. گیرد ستریل مرکزي قرار میریزي بخش ا ملاك برنامه ،هاي بستري ها تعداد تخت در بعضی از بیمارستان

تواند  باشد، اما نمی ریزي بخش استریل مرکزي می هاي بستري از عوامل تأثیرگذار بر برنامه اگرچه تعداد تخت
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بـه عنـوان مثـال    . قـرار گیـرد   توجهتر مورد  به تنهایی مورد استفاده قرار گیرد و بایستی به همراه عوامل مهم
مارستان با تعداد تخت مشخص ممکن است دوبرابر بخش اسـتریل  مساحت بخش استریل مرکزي در یک بی

هاي بیمارسـتان بـه    شود هیچگاه تعداد تخت بنابراین توصیه می. مرکزي در یک بیمارستان مشابه دیگر باشد
  .ریزي بخش استریل مرکزي قرار داده نشود تنهایی ملاك برنامه

  هاي عمل اتاقتعداد -2- 2-5-1-1

این تعـداد  . شوند ریزي بخش استریل مرکزي محسوب می ل در برنامهترین عام هاي عمل مهم تعداد اتاق
طـرف   از. می تواند تغییر نمایـد ن دارد، اما بر اساس عوامل متنوعی هاي بیمارستا اگرچه ارتباط با تعداد تخت

ی نـوع  ریزي دقیق را به دنبال داشته باشـد و بایسـت   تواند یک برنامه ها نیز به تنهایی نمی تعداد این اتاق دیگر
ریـزي   برنامهبا این حال مشخص است که . هاي روزانه نیز مشخص شود تعداد عملو گرفته هاي صورت عمل

بـراي کسـب    .هاي عمل و عوامل مربوطـه وابسـته اسـت    تا حد بسیاري به تعداد اتاق بخش استریل مرکزي
ین مجموعـه بـا عنـوان    هاي جراحی، به جلد هفتم از ا اطلاعات بیشتر در خصوص نحوه محاسبه تعداد تخت

  .مراجعه فرمایید» جراحی اعمال بخش«

  ارتباط بین بخش استریل مرکزي و بخش اعمال جراحی ينحوه-3- 2-5-1-1

ارتبـاط   ي ریـزي بخـش اسـتریل مرکـزي، نحـوه      هـاي جراحـی در برنامـه    با توجه به اهمیت تعداد تخت
 ـ نیز تا حدودي در برنامـه ) به صورت افقی یا عمودي(هاي مورد نظر  بخش زي و طراحـی بخـش اسـتریل    ری

مـدیریت بیمارسـتان و اینکـه     ي ارتبـاط ایـن دو بخـش، نحـوه     ي علاوه بر نحوه. باشد مرکزي تأثیرگذار می
ریزي ایـن   برنامه ي تواند در نحوه کارکنان کدام بخش مسئولیت برقراري ارتباط را برعهده خواهند داشت، می

  .بخش تأثیرگذار باشد

  در بیمارستان گرفته هاي صورت نوع جراحی-4- 2-5-1-1

هرکدام از آنهـا ممکـن اسـت     بسیار متنوعی ممکن است در یک بیمارستان صورت گیرد کههاي  جراحی
هـاي   جراحـی کـار کتـاب،   ي بـا توجـه بـه دامنـه    . نیازهاي مختلفی از بخش استریل مرکـزي داشـته باشـند   

هاي  در صورت انجام جراحی .است از نوع عمومی در نظر گرفته شده ،گرفته براي بیمارستان مورد نظر صورت
با توجـه بـه تغییـر ماهیـت      زيریزي بخش استریل مرک ، برنامهتخصصی همچون جراحی قلب باز و ارتوپدي

  .کند غییر میت هر جراحی،زمان مدت ابزارهاي مورد استفاده و همچنین  جراحی،

  جراحی اعمال مساحت انبار استریل بخش-5- 2-5-1-1

ي استریلِ بخش استریل مرکـزي و بخـش اعمـال جراحـی بـه      با توجه به اینکه مجموع مساحت انبارها
ریزي  برنامه ي مدیریت بیمارستان، نحوه ي سطح خدمات بخش استریل مرکزي وابسته بوده و بر اساس نحوه

شود که چه نسبتی از مساحت  هاي استریل مرکزي و جراحی، تعیین می ارتباط بخش ي بخش جراحی و نحوه
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تواند بر  در نظر گرفته شود، بنابراین تعیین مساحت انبار استریلِ بخش جراحی میانبار استریل در کدام بخش 
  .ریزي بخش استریل مرکزي تأثیرگذار باشد برنامه

  گرفته در بیمارستان هاي صورت تعداد زایمان-6- 2-5-1-1

شـود، امـا    اگرچه اغلب خدمات بخش استریل مرکزي در یک بیمارستان به بخش اعمال جراحی ارائه می
ریزي بخش استریل  تواند به عنوان دومین عامل در برنامه گرفته در بیمارستان نیز می هاي صورت یمانتعداد زا

  .مرکزي تأثیرگذار باشد

  اي استریل اقلام پارچه-7- 2-5-1-1

اي، به جهت آنکه از منافذ بیشماري برخوردار هستند، به مراتـب   زمان مورد نیاز براي استریل اقلام پارچه
ریزي بخش استریل مرکزي، بایستی حجم اقـلام   باشد؛ بنابراین پیش از برنامه اي می بیشتر از اقلام غیرپارچه

هـاي   یکـی از عوامـل تأثیرگـذار بـر آن، تعـداد زایمـان       .شدن، تعیـین شـود   مورد نیاز جهت استریلاي  پارچه
یخانه بخش استریل مرکزي و بخش رختشوارتباط  ي از طرف دیگر نحوه. باشد گرفته در بیمارستان می صورت

ریـزي بخـش اسـتریل     برنامـه  ي تواند بـر نحـوه   از جهت آنکه ارتباط افقی داشته باشند یا ارتباط عمودي، می
  .مرکزي تأثیرگذار باشد

  خدمات استریل ي ارائه يدامنه-8- 2-5-1-1

کننده خدمات استریل به داخل بیمارستان  تنها ارائه ي کشور،ها بخش استریل مرکزي در اغلب بیمارستان
خدمات آن فراتر از بیمارستان مربوطه بـوده و بـه طـور مثـال بـه       ي ارائه ي که دامنها در صورتیباشد، ام می

ریـزي   برنامه ي تواند بر نحوه میبیمارستان نیز خدمات مربوطه ارائه دهد،  ي مراکز درمانی کوچک در محدوده
  .بخش استریل مرکزي تأثیرگذار باشد

  عوامل درونی-1-2- 2-5

ریزي بخش استریل مرکزي مورد بررسی قـرار گرفـت، مسـاحت و     یرگذار بر برنامهاصلی تأثپس از آنکه عوامل 
طراحـی داخلـی، مبلمـان و     ي در این مرحله عوامل درونی که در ارتبـاط بـا نحـوه   . شود حجم خدمات آن تعیین می

بنـدي   حـوزه ي توان بـه نحـوه   از این عوامل می. گیرند مورد بررسی قرار می باشند، می تجهیز بخش استریل مرکزي
تعـداد  تعیین خطوط گردش داخلـی،  هاي شستشو، ضدعفونی و استریل، مدیریت داخلی، گاهبخش، نوع و حجم دست

  .اند که در ادامه شرح داده شده هاي کاري آنها اشاره نمود کارکنان و شیفت

  و فرآیندهاي کاري ها تعیین حوزه-1- 2-5-1-2

راهـرو   ازهـاي مربوطـه کـه     و تعـداد ورودي گرفته در این بخش  با توجه به پیوستگی فرآیندهاي صورت
هـا   تعیین موقعیـت حـوزه  شود،  در نظر گرفته می به آن بیمارستان، بخش اعمال جراحی و بخش رختشویخانه

ریـزي نیـز تأثیرگـذار     برنامـه  ي تواند بر نحوه طراحی مواجه باشد که می ي ممکن است با مشکلاتی در زمینه



164Ministry of Health and Medical Education

Standards for Planning and Designing of Safe Hospitals ............……….… Central Sterile Supply Department  

و حفـظ حـداقل تـردد در داخـل بخـش و حـداقل        بر اساس گردش کاري بایستی ها روند طراحی حوزه. باشد
هاي طراحی کلی بخش استریل مرکزي  جهت اطلاعات بیشتر در خصوص روش .جابجایی اقلام صورت گیرد

  .مراجعه شود 2-4-2به قسمت 

  هاي شستشو و ضدعفونی دستگاه-2- 2-5-1-2

ریـزي داخلـی بخـش     در برنامـه  دستگاه شستشو و ضدعفونی از عوامل مهم و نوع ظرفیت ،انتخاب تعداد
طرفه، دوطرفـه و یـا تـونلی باشـد،      اینکه دستگاه مورد نظر به صورت یک .شوند استریل مرکزي محسوب می

بنـد   دارد که البته با توجه به مطالب ذکر شـده در استریل مرکزيریزي بخش برنامه ي تأثیر بسزایی بر نحوه
از طـرف دیگـر    .نظر شده است طرفه و تونلی صرف وي یکهاي شستش کار بردن دستگاه ، از به2-3-4-2-2

ریـزي ایـن بخـش     برنامـه  ي توانـد بـر نحـوه    فرآیند خشک کردن اقلام پس از شستشو و ضدعفونی نیز مـی 
شـدند،   کن قرار داده می هاي خشک اگرچه پیشتر اقلام پس از شستشو و ضدعفونی در محفظه. تأثیرگذار باشد

بینـی محفظـه    باشند و لزومی به پیش کن داخلی می و و ضدعفونی داراي خشکهاي شستش اما امروزه دستگاه
تأثیر بسزایی در حفظ پاکیزگی هاي شستشو و ضدعفونی،  کن داخلی در دستگاه خشک. کن وجود ندارد خشک

هاي شستشو و ضـدعفونی در ایـن    کند و به طور کلی دستگاه اقلام پس از فرآیند شستشو وضدعفونی ایفا می
حتـی   توجه کرد کهبه این نکته نیز  بایستیدر نهایت . کن داخلی در نظر گرفته شده است اراي خشککتاب د

ریزي  تواند ملاك برنامه نمی آنهاظرفیت  مجموع تنها هاي شستشو و ضدعفونی، شدن نوع دستگاه با مشخص
 هشـت بهی بـا  توانـد عملکـرد مشـا    لیتـري نمـی   300دستگاه  چهاربه عنوان مثال . محسوب شود این بخش

ها بر مبناي تعـداد سـبدهاي داخلـی     واقع ظرفیت داخلی دستگاهلیتري داشته باشد؛ دلیل آن در 200دستگاه 
هاي با ظرفیت مختلف، متفاوت  بوده و علاوه بر آن زمان مورد نیاز براي بارگذاري و تخلیه نیز که در دستگاه

لازم بـه توضـیح اسـت تعـداد      .گـذارد  د نظر تـأثیر مـی  ریزي و انتخاب دستگاه مور برنامه ي باشد، بر نحوه می
هاي شستشو و ضدعفونی بایستی حداقل دو دستگاه در نظر گرفتـه شـود تـا در صـورت توقـف یـک        دستگاه

بینی دو دسـتگاه، اقتصـادي    هاي کوچک که پیش براي بیمارستان. دستگاه، امکان پشتیبانی وجود داشته باشد
  .باشد ستگاه به همراه یک دستگاه شستشوي رومیزي قابل قبول میبینی یک د رسد، پیش به نظر نمی

ي هـا سـینک  و اندازه تعدادتعیین ي هاي شستشو و ضدعفونی بر نحوه نوع و تعداد دستگاه از طرف دیگر
همچنـین در صـورت    .نیـز تأثیرگـذار خواهـد بـود     ي فراصوتیشستشو هاي دستگاه و تعداد شستشوي دستی

هـاي   هاي شستشوي دستی و دسـتگاه  و ضدعفونی تونلی، تعداد بیشتري از سینک بینی دستگاه شستشو پیش
.فراصوتی مورد نیاز خواهد بود

  هاي استریل دستگاه-3- 2-5-1-2

طرفـه   هـاي یـک   نخست بایستی تعیین کند کـه از دسـتگاه   ي لهحریز بخش استریل مرکزي در مر برنامه
 ي شـود کـه حـوزه    هایی در نظر گرفته می خشطرفه در ب دستگاه استریل یک. استفاده خواهد شد یا دو طرفه

این روش در ایالات متحده آمریکـا رایـج اسـت کـه در     . شوند استریل از یکدیگر تفکیک نمی ي تمیز و حوزه
کشورهاي اروپایی به کلی منسوخ شده و تفکیک کامل سه حوزه کثیف، تمیـز و اسـتریل از یکـدیگر الزامـی     
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در ایـن کتـاب هـم اسـتفاده از      رت بهداشت، درمان و آموزش پزشـکی، هاي وزا با توجه به دستورالعمل .است
  .هاي شستشو و ضدعفونی دوطرفه الزامی شده است دستگاه

هاي استریل تعیین شد، نسبت به انتخاب نـوع   پس از آنکه ظرفیت مورد انتظار دستگاهدوم و  ي در مرحله
داراي  بـراي بخـش اسـتریل مرکـزي     رایـج  هـاي اسـتریل   انـواع دسـتگاه  . شـود  ها اقدام می و تعداد دستگاه

ریـزي و نیازهـاي در    برنامـه  ي باشند که بر حسب نحوه میلیتر  950لیتر تا  60از حدود  هاي مختلفی ظرفیت
لیتر نیـز وجـود    950لیتر و بیشتر از  60هایی با ظرفیت کمتر از  البته دستگاه. شوند نظر گرفته شده، تعیین می
بینـی   هـا پـیش   صورت رومیزي بوده و اغلب در بخش اعمال جراحی و سایر بخـش دارند که نوع کمتر آن به 

هاي استریل مرکـزي بسـیار بـزرگ در نظـر گرفتـه       هاي صنعتی یا بخش شوند و نوع بیشتر براي استفاده می
  .شود می

انتخاب دستگاه شستشو و ضدعفونی، بایستی به این نکتـه نیـز توجـه کـرد کـه حتـی بـا         ي مشابه نحوه
ریـزي ایـن بخـش     تواند ملاك برنامـه  هاي استریل، تنها مجموع ظرفیت آنها نمی شدن نوع دستگاهمشخص

همچنـین بـه   . باشد ریزي دقیق می ها منوط به نیازسنجی و برنامه محسوب شود و انتخاب نوع و تعداد دستگاه
.باشد زامی میبینی حداقل دو دستگاه استریل ال ها به هر دلیل، پیش جهت جلوگیري از توقف دستگاه

  انبار استریل-4- 2-5-1-2

گیرد و اینکه انبـار   هاي استریل صورت می نوع و تعداد دستگاهتعیین مساحت انبار استریل به دنبال تعیین 
واسطه برقراري ارتبـاط افقـی بـین بخـش      استریل بخش اعمال جراحی از چه مساحتی برخوردار بوده و آیا به

ستریل مشترك بـراي دو بخـش در نظـر گرفتـه شـده اسـت،       استریل مرکزي و بخش اعمال جراحی، انبار ا
ارتباط این  ي نحوه از طرف دیگر.ریزي و تعیین مساحت انبار استریل تأثیرگذار باشد برنامه ي تواند بر نحوه می

  .تواند تأثیرگذار باشد ورودي تحویل استریل نیز می پیش ي واسطه انبار با راهروي اصلی بیمارستان به

توضـیح داده شـده   3-4-4-3-2هاي اتوماتیک براي انبار استریل که در بند ده از سیستمهمچنین استفا
  .ریزي این انبار داشته باشد برنامه ي تواند تأثیر بسزایی بر نحوه است، می

  ها شستشو و ضدعفونی ترولی ينحوه-5- 2-5-1-2

تعیـین   ي نحـوه  تواند بر ها که ممکن است به صورت دستی باشد یا ماشینی، می شستشوي ترولی ي نحوه
ها به صورت دستی حدود  به طور متوسط زمان مورد نیاز براي شستشوي ترولی. ها تأثیرگذار باشد تعداد ترولی
ها به صورت ماشـینی بـر اسـاس ابعـاد ترولـی، نـوع        انجامد، در حالیکه شستشوي ترولی طول می ده دقیقه به

شـوي   ن بایستی توجه نمود که دستگاه ترولـی همچنی. دستگاه و ظرفیت داخلی آن ممکن است متفاوت باشد
تواند بر تعیین ظرفیـت مـورد    ها و ظروف را نیز دارد که می امکان شستشوي بعضی اقلام دیگر همچون لگن

هـاي   بایسـتی توجـه نمـود کـه انتخـاب دسـتگاه       .نیاز دستگاه شستشو و ضدعفونی دوطرفه تأثیرگـذار باشـد  
ولی ممکن است توجیه اقتصادي نداشته باشد و در صورت نیاز، از کوچک و به منظور شستشوي تر رشو ترولی

در ایـن صـورت    .شود که امکان شستشوي برانکار و تخت را نیز داشته باشند تر انتخاب می هاي بزرگ دستگاه
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خواهد ) به خصوص برانکار و تخت(مساحت بیشتري اشغال خواهد شد و تأثیر بسیاري بر روند گردش داخلی 
  .گذاشت

  و ساعات کاري د کارکنانتعدا-6- 2-5-1-2

. این بخش داردریزي  برنامه ي کاري و تعداد کارکنان هر شیفت تأثیر بسزایی بر نحوه ساعاتتعیین تعداد 

کننـد کـه    هاي کاري صبح و عصر فعالیت می ها در شیفت به طور معمول بخش استریل مرکزي در بیمارستان
که تنها شیفت صبح در نظر گرفته شود، تعـداد   در صورتی.شود آن هم بر اساس نیازهاي بیمارستان تعیین می

البته . بینی شود کارکنان بیشتري در مقایسه با زمانی که شیفت صبح و عصر در نظر گرفته شود، بایستی پیش
شده براي بخش استریل مرکزي هم در تعیین تعـداد کارکنـان کـاري تأثیرگـذار      بینی هاي پیش تعداد دستگاه

شب هم تعدادي از کارکنان بخش بر اساس نیازهاي بیمارستان به صورت آنکال در بخش  در شیفت .باشد می
  .دهند استریل مرکزي حضور دارند که در مواقع مورد نیاز فرآیندهاي لازم را انجام می

  ریزي بخش استریل مرکزي روند برنامه-2-5-2

مراحـل   ي یق براي این بخش، بایسـتی کلیـه  ریزي دق تیم طراحی بخش استریل مرکزي جهت دستیابی به یک برنامه
  .به ترتیب انجام دهد با دقت و زیر را

  هاي بیمارستان تعیین تعداد تخت.1

عملهاي  اتاقتعیین تعداد .2
گرفته در بیمارستان هاي صورت تعیین نوع و تعداد عمل.3
  گرفته در بیمارستان هاي صورت تعیین تعداد زایمان.4

ها و سایر بخش جراحیبخش اقلام استریل مورد نیاز ي محاسبه.5
تعیین نوع ارتباط بخش استریل مرکزي و بخش جراحی.6
  حجم روزانه اقلام کثیف ي محاسبه.7

  هاي شستشو و ضدعفونی تعیین نوع، تعداد و ظرفیت دستگاه.8

  بنديسازي و بسته تعیین مساحت مورد نیاز براي آماده.9

  هاي استریل نوع، تعداد و ظرفیت دستگاه ي محاسبه.10

دما هاي استریل کم نوع و تعداد دستگاهتعیین .11
  تعیین مساحت مورد نیاز براي انبار استریل.12

  و نحوه شستشوي آنها هاي مورد استفاده تعیین تعداد ترولی.13

  هاي کاري ریزي شیفت محاسبه تعداد کارکنان مورد نظر و برنامه.14
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  ریزي فیزیکی برنامهي نحوه-2-5-3

جـدول  کـار کتـاب،    ي ریزي بخش استریل مرکزي و دامنـه  برنامه ي نحوه با توجه به عوامل بسیار متنوع تأثیرگذار بر
عوامـل اصـلی بـه شـرح زیـر      . عامل اصلی و به صورت چهار تیپ محاسبه شـده اسـت   دوریزي فیزیکی بر اساس  برنامه

  :باشند می

  ریزي فیزیکی بر اساس دو عامل اصلی برنامه-3-1- 2-5

  هاي بیمارستان تعداد تخت-1- 2-5-3-1

هاي مربوط بـه بسـتري جراحـی، زنـان و زایمـان، کودکـان و        بر اساس تخت هاي بیمارستان تعداد تخت
 ي هـاي تخصصـی و فـوق تخصصـی بایسـتی در نحـوه       بینی تخت داخلی تعیین شده است و در صورت پیش

کار این کتاب خارج  ي ریزي بخش استریل مرکزي تغییراتی ایجاد نمود که بسیار متنوع بوده و از دامنه برنامه
  .باشد می

  هاي عمل داد اتاقتع-2- 2-5-3-1

رت عمل روزانه تعیـین شـده اسـت و در صـو     4هاي عمومی و تعداد  هاي عمل بر اساس عمل تعداد اتاق
ریـزي بخـش    برنامـه  ي هاي کمتر یا بیشـتر، بایسـتی در نحـوه    هاي تخصصی و با تعداد عمل بینی عمل پیش

  .باشد کار این کتاب خارج می ي استریل مرکزي تغییراتی ایجاد نمود که بسیار متنوع بوده و از دامنه

  ریزي فیزیکی براي چهار تیپ بیمارستان برنامه-3-2- 2-5

  1تیپ -1- 2-5-3-2

  .شده استفرض اتاق عمل 4تا  3تخت بستري و  100، تعداد 1در بیمارستان تیپ 

  2تیپ -2- 2-5-3-2

  .شده است فرضاتاق عمل  8تا  7تخت بستري و  300، تعداد 2در بیمارستان تیپ 

  3تیپ -3- 2-5-3-2

  .شده استفرض اتاق عمل  14تا  13تخت بستري و  600اد ، تعد3در بیمارستان تیپ 

  4تیپ -4- 2-5-3-2

  .شده استفرض  اتاق عمل 22تا  21تخت بستري و  1000، تعداد 4در بیمارستان تیپ 
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  ریزي فیزیکی جدول برنامه-2-5-4

  ریزي فیزیکی حوزه کارکنان جدول برنامه-4-1- 2-5
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  ریزي فیزیکی حوزه کثیف جدول برنامه-4-2- 2-5
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  ریزي فیزیکی حوزه تمیز جدول برنامه-4-3- 2-5
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  ریزي فیزیکی حوزه استریل جدول برنامه-4-4- 2-5

جدول 
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-
برنامه
 

ریزي فیزیکی حوزه
 

ي استریل
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  فضاها کاري جدول مشخصات نازك-2-5-5

کاري فضاها مشخصات نازك-5-2جدول 



  ریزي فیزیکی برنامهمعماري ـ بخش استریل مرکزي ـ ........ .......................................................ریزي و طراحی بیمارستان ایمن  استاندارد برنامه
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  )مربوط به اعداد توضیحی جدول(کاريل مشخصات نازكنکات جدو

  .انتخاب شده استقابل قبول يهامشخص شده در جدول با توجه به حداقل اتیخصوص.1

پوش  انواع کف،کیسرام ،)یمصنوع ی وعیطب(سنگ  ،لینیو: باشند عبارتند ازیمصالح پوشش کف که در کشور متداول م.2
 ـه از مصالح مذکور وجود نداشته باشد، در انتخـاب نـوع مصـالح، رعا   که امکان استفاد یدر صورت. رهیو غ  اتیخصوص ـ تی

 توصـیه ،مارسـتان یحسـاس ب  يکنترل عفونت در فضـاها  بحثمتیبا توجه به اهم. است یمشخص شده در جدول الزام
  .استفاده گرددو حداقل درز کیبا جوش پلاست یرول يهالینیکه از و شود یم

:شوندیم میسقف کاذب در کشور به دو دسته تقس ییمصالح متداول پوشش نها.3

  )رهیو گچ و غ تسیراب(قابل برداشتن  ریسقف کاذب غ) الف

  )، چوبی، ترکیبی و غیرهPVCهاي گچی، فلزي،  پانل(سقف کاذب قابل برداشت )  ب

انتخـاب  (باشـد  یتـار م ـ معمار در انتخاب راهکار مخ ،وجود داردهاي فضا  جدارهعایق صوتی بودنکه الزام به  يدر موارد.4
.)غیره صدا و پرصدا وکم يفضاها يبندمنطقه ،دمانیو چ یطراح ي نحوه ،مصالح

ها و یا شستشوي تی و وسایل نظافت که محتوي اسیدها و بازهاي نسبتاً استفاده از مواد شوینده جهت شستشوي دستگاه.5
باشـند و   حی است که در معرض تماس مستقیم میباشند به مرور زمان موجب استهلاك و خوردگی مواد و مصالقوي می

شود همچنین استفاده از انواع اسیدها نیز در فضاهاي مربوطه باعث این امر می. در دراز مدت تجمع آلودگی را در پی دارند
.کاري فضاهاي مربوطه الزامی شودکه رعایت این خصوصیات جهت استحکام و پایداري مصالح در نازك

تلاش شـود تـا در انتخـاب     دیبا یمارستانیب يهاکروبیم شیاز تجمع و افزا يریبه منظور جلوگ یستانماریب يدر فضاها.6
اي گونهها به پوشي کفو اجرااستفاده نشود  )در سطح یفرورفتگ اییبرآمدگ يدارا(دار پوش بافتکفگونهمصالح از هر

.بین قطعات ایجاد شودحداقل درز و شکاف که باشد

آیـد،  وجـود مـی   دیده و امکان ایجاد خراشیدگی در سطح مصالح بـه که به علت شستشوي زیاد مصالح آسیبدر فضاهایی .7
باشند؛ در نتیجه در فضاهاي حساس جهـت بـه   ظرفیت تجمع آلودگی بالا رفته و از نقطه نظر کنترل عفونت مناسب نمی

همچنـین در  . باشـد  خش و سـایش ضـروري مـی   حداقل رساندن این امر استفاده از مصالح با خصوصیات مقاوم در برابر 
شـوند،  مواردي که به علت نقل و انتقال زیاد ترولی و یا سایر تجهیزات، مصالح کف دچـار آسـیب شـده و خراشـیده مـی     

اعمـال  (شود گونه مصالح به دلیل عدم تجمع آلودگی، توجیهات اقتصادي و ایجاد زیبایی بصري توصیه میاستفاده از این
).شود کاري تمامی فضاهاي بیمارستان پیشنهاد میدر مصالح نازكاین خصوصیات 

ي کثیف و کارکنان که در آن امکان انتقال آلودگی بیمارستانی وجود دارد و همچنین فضـاهایی کـه آلـودگی     در دو حوزه.8
ر دراز مـدت موجـب   هـا د  باشد؛ زیرا تداومِ تجمع آلـودگی  شود، لزوم کنترل عفونت مورد توجه میتولید می آنهازیادي در 

هاي خطرساز حتی به افراد سالم حاضر در بیمارسـتان   ها و در پی آن انتقال این آلودگی تجمع و رشد بیشتر انواع میکروب
باکتریال در سطوح فضاهاي مذکور، موجب جلوگیري از این امر گشته و به گردد، بنابراین استفاده از مواد و مصالح آنتیمی

.کندی فضا کمک میانجام عملیات ضدعفون

 ـ يهانما و جداره ي جداره(آتش در نظر گرفته شود مقاوم در برابر دیبخش با یرونیب يهاجداره ي هیبخش کل نیدر ا.9  نیب
.)یبخش

ي، اختلاف سـطح بـین   برگچ(ناتیی، عدم استفاده از هر گونه تزیو برآمدگ یسطح صاف و فاقد فرورفتگایجاد منظور از .10
 )غیره و واریبه د زیو پنجره، اتصال قرن واریاتصال د(نادرست  ياجرا و یا اجتناب ازدر سطوح  )غیره وهاي ترکیبی  پوشش

.شود بر روي دیوار می) سطوح افقی یا عمومی(باشد که موجب ایجاد فرورفتگی و یا برآمدگی می
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سانتیمتر در  2ا شعاع حداقل ها به صورت منحنی بطراحی کنج سطوح، تقاطعدر محل  یاز تجمع آلودگ يریجهت جلوگ.11
مضـاعف در   يهـا یشکسـتگ  جـاد یکه طراح مجبور به ا ي؛ مواردها باشداول و یا استفاده از زوایاي باز در گوشه ي درجه

  .گرددیموضوع دو چندان م نیا تیشود، اهمیسطوح م

و  یافق يهاکنج ادیشد که باعث ازدبایم غیره و يا، عناصر سازهیساتیسأت يها، عبور کانالمضاعف یمنظور از شکستگ.12
در صورت ممنوعیت ایجاد هـر نـوع شکسـتگی مضـاعف،     . )یتجمع آلودگیکی از عوامل ایجاد (شودیدر فضا م يعمود

.نیز مناسب نیست هادر کنج یمنحن ایباز  يایزوا ایجاد آن حتی با

مباحث کنتـرل عفونـت و یـا    اتاق هستند به دلیلبا ییتبادل هواکه داراي یکاذب هاي که استفاده از سقف ییدر فضاها.13
در عملکـرد بخـش    ی، خلل ـیمارسـتان یب ساتیسأتمشکلات و تعمیرات که آن يممنوع شده است، برامعیارهاي اقتصادي 

  :شودیم شنهادیپ ریز ينکند، راهکارها جادیا

آمد در داخل ورفت يبرا مترسانتی120متر و ارتفاع حداقل سانتی60با عرض حداقل  نیسقف سنگ ي هیتعب) ب
  .)Walker(ساتیتاس يو نگهدار ریقابل برداشت جهت تعمریسقف کاذب غ

ها در ریمس نیا ي هیو عدم تعب ساتیتاس یافق يرهایبه حداقل رساندن مس يبرا Raiser)(رایزر استفاده از) ج
  .شدهمشخص يفضاها يبالا

.مشخص شده يفضاها يب ندارند در بالاآب و فاضلا سیستمبه  ازیکه ن ییقرار دادن فضاها) د
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کاري فضاها مشخصات نازك-5- 2جدول ي  ادامه
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  )مربوط به اعداد توضیحی جدول(کارينکات جدول مشخصات نازك

 ـد، )یمصـنوع  ی وع ـیطب(سـنگ   ی،کاش ،لینیو: باشند عبارتند ازیکه در کشور متداول م واریمصالح پوشش د.1 پـوش   واری
)MDF،HDF  ،PVCکه امکان استفاده از یدر صورت .غیره گچ و رنگ و ،)رهیو غ نیرمال(يریمصالح خم ،)رهی، لترون و غ

با توجه . است یمشخص شده در جدول الزام اتیخصوص تیدر انتخاب نوع مصالح، رعا ،مصالح مذکور وجود نداشته باشد
کیبا جوش پلاست یرول يهالینیکه از و گرددیم شنهادیپ مارستانیحساس ب يبحث کنترل عفونت در فضاها تیبه اهم

.با حداقل درز استفاده گردد لنیاتیپل یکشبا ابعاد بزرگ با بند یکاشای

جهـت حفـظ   به دلیل وجود صندلی  است، تیاز اهم يترنییداخل بخش که کنترل عفونت در سطح پا يادار يدر فضاها.2
و پاخور  ریگضربه ایمقاوم در برابر ضربه و  نازك شود از مصالحیم شنهادیپ يو نگهدار ریتعم يهانهیو کاهش هز ییبایز

.گیر و پاخوري استفاده شود که مقاوم در برابر خش و سایش باشد لازم به ذکر است باید از مصالح و یا ضربه .استفاده شود

پذیر است در تمـام فضـاهاي   به سهولت امکان آنهااستفاده از مصالحی که حداقل جذب گرد و غبار را دارد و شستشوي  .3
.باشند هاي گچی با اندود رنگ داراي این شرایط نمی طور کلی دیواربه. شودبیمارستانی توصیه می

 ـ  جادی، اینور مخفتواند شامل آید، میکه بر اثر تزئینات یا اجراي نادرست به وجود مییسطح افق.4 سـطوح   نیاخـتلاف ب
هـاي  ا در تمامی فضاهاي بخـش غیره باشد که اجتناب از آنه و یداخل ي ، کف پنجره)تاقچه(ي واریکنسول د جادی، اوارید

  .شودبیمارستانی توصیه می
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جدول مشخصات درها-2-5-6

جدول 
2-6

-
مشخصات 

درها
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  )مربوط به اعداد توضیحی جدول(نکات جدول مشخصات در

، لازم به ذکر است تمـام ابعـاد ارائـه شـده انـدازه      باشد یمتر مسانتی210بخش  نیا يدرها یحداقل ارتفاع مناسب تمام.1
.رچوب آن باید جداگانه محاسبه شودباشد و چا خالص بازشوي درها می

باشـد و معمـار تنهـا در انتخـاب     یمشخص شده است، حداقل قابل قبول م يشنهادیپ اییکه با علامات الزام ییهااندازه.2
.تر مختار استموارد بزرگ

70ـ ـ70بـا عـرض   لنگه دو ي در  اند، امکان تعبیه متر پیشنهاد شدهسانتی 90ـ40ي در مواردي که درها به صورت دو لنگه.3
.متر نیز وجود داردسانتی

:توجه کرد ریبه نکات ز دیشده است با شنهادیپ یکیالکترون يکه درها ییدر فضاها.4

 ـبه خدمات تعم عیسر یامکان دسترس دینوع درها، طراح با نیا تیبا توجه به حساس) الف را در  يو نگهـدار  ری
  .ردیپروژه در نظر بگ يمنطقه اجرا

 يریمناطق آتش جهت جلوگ يدرها عیامکان باز و بسته شدن سر يدر مواقع آتش سوز نکهیبا توجه به ا) ب
اسـتفاده   ییمگر آنکه از درهااستفاده نمود دینبا یکیالکترون يدارد ، از درها یاتیح تیاز ورود دود و آتش اهم

  .بسته شوند عی، سریکیطور مکانمواقع و در حالت قطع برق به نیشود که در ا

به هزینه بالاي ساخت و نگهداري فضاهاي بیمارستانی، به حداقل رساندن زیر بناي این مراکـز حـائز    با توجه
بـه دلیـل    آنهـا اهمیت است، بنابراین در فضاهایی که ممنوعیت براي استفاده از این نوع در وجود ندارد، تعبیه 

  .شودفونت پیشنهاد میعدم نیاز به تامین حریم در و سهولت در استفاده و همچنین کنترل بهتر ع

درهاي کشویی مکانیکی به دلیل عدم تامین اصول و ضوابط حاکم بر درهاي بیمارستانی به طور کلی پیشنهاد 
.ممکن است مورد استفاده قرار گیرد) غیرههاي تاسیساتی و  اتاق(شود و فقط در فضاها و شرایط خاص  نمی

همچنـین در صـورتی کـه    ) درهاي بـادبزنی در دو طـرف  (ر گرفته شود در تعبیه تمامی انواع در، حریم بازشوي آن در نظ.5
امکان ایجاد حریم براي در به بیرون فضا وجود داشته باشد، جهت رعایت ضـوابط ایمنـی و تخلیـه اضـطراري در زمـان      

. شود بازشوي در به سمت بیرون باشدبحران، پیشنهاد می

بالا جهت جلوگیري از انتقال آلودگی و همچنین در فضاهایی مانند رختکن آلودگی  میزانبند در فضاهاي با استفاده از آرام.6
همچنین درفضاهایی که تولید آلودگی صوتی بالایی . باشدکارکنان جهت حفظ حریم شخصی و محرمیت افراد الزامی می

.گرددبند مفید واقع میاستفاده از آرام ،کنند و یا باید در مقابل این آلودگی صوتی محافظت شوندمی

باشد ، ولـی بـا   هاي موجود، درهاي فضاها معمولاً به صورت لولایی با قفل و دستگیره معمولی میدر بعضی از بیمارستان.7
شود باشد، پیشنهاد میهاي بیمارستانی میترین عوامل انتقال آلودگی و میکروبهايِ در جزء اصلیتوجه به اینکه دستگیره

اي افقی و عمودي این تماس را بـه  هاي میلهو با دستگیره) جهت امنیت(ا بادبزنی با قفل با تعبیه درهاي الکترونیکی و ی
در صورت استفاده از ایـن نـوع   ). به جزء فضاهایی که با توجه به شرایط خاص، موارد دیگر الزام شده است(حداقل رساند 

. درها حریم باز شدن درها از هر دو طرف باید منظور گردد

جهت حفظ امنیت . رِ آن قابل قفل شدن باشد لازم است که کلید آن در اختیار مسئول مربوطه قرار بگیردهر فضایی که د.8
. ي قفل الزامی است گیرند، تعبیه تجهیزات در فضاهایی که به صورت ممتد مورد استفاده قرار نمی

دد ترولی و تجهیزات متحرك باز گیر بر روي سطح خارجی درِ فضاهایی از بخش که به راهروهاي محل تر ي ضربه تعبیه.9
. شوند، الزامی است می

.شودجهت حفظ دوام و زیبایی درها، تعبیه پا خور در تمامی فضاها پیشنهاد می.10

جهت جلوگیري از برخورد و تداخل در زمان ورود به فضاهاي عمومی و نیمه عمومی استفاده از شیشه بر روي در پیشنهاد .11
اي باشد که دید به داخل فضا بـه صـورت محـدود و     بر روي در باید به گونه سادهي شیشه ابعاد و محل قرارگیر. شودمی

).سانتیمتر 15×70ابعاد (کنترل شده باشد 
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  کلیات، حدود و دامنه کاربرد-3-1
  

  

  تعاریف و مفاهیم -3-1-1

  

درمانی و پشتیبانی که براي انجام خدمات تشخیصی، شود گفته می تجهیزات بیمارستانی به تمامی وسایل و تجهیزاتی
          ، اداريITتجهیزات پزشکی، هتلینگ، ي با توجه به نوع کاربرد به پنج دسته یزاتتجهاین . نیاز استبیمارستان مورد 

قابل  مصرفی و مصرفی اي، نیمه اساس میزان ماندگاري و تعداد دفعات مصرف به سه گروه سرمایه؛ و بر و خدماتی
 پارامترهایی نظیر فضاي معماري و بر اساس عملکرد در بیمارستانیتجهیزات از سوي دیگر،  .بندي هستند طبقه
ها در جداولی که در ادامه  بندي شرح و چگونگی این طبقه. شوند بندي می طبقهCو A ،Bمتحرك بودن به سه گروه /ثابت
کشی، کلید  کشی، کابل کانال ،کشی تجهیزات بیمارستانی، اقلام و اجزاي ساختمانی نظیر لوله. است درج شده ،اند آمده

  .گیرد نمیرا دربرمشابه و سایر اجزاي ، تاسیسات مکانیکی و برقی، در و پنجرهتجهیزات روشنایی، روشنایی
  

    

                                                          

1.Reusable

تعریف و توضیحاتتجهیزات بندي طبقه

اي سرمایه

وسایل و تجهیزاتی هستند که بتوان آنها را مکرر و براي مدت طولانی، بدون تغییر محسـوس  شامل 
گونه وسـایل داراي عمـر    این. در عملکرد و بدون از دست دادن خواص اصلی، مورد استفاده قرار داد

ایـن گـروه از تجهیـزات داراي تـاریخ     .  شوندمیبه کندي مستهلک طولانی بوده و با گذشت زمان 
هـا، تجهیـزات الکتریکـی و     ي دستگاه توان کلیه از این دسته تجهیـزات، می. ضاي خاصی نیستندانق

.   را نام برد تمام فلـزهاي جراحی  ابزار یا الکترونیـکی و

مصرفی نیمه

یا تغییر در مواد، استحکام و عملکردشان، بـه   و که تا زمان تخریب هستند وسایل و تجهیزاتیشامل 
در رابطه با وسایل پزشـکی، ایـن طبقـه بـه وسـایلی گفتـه       . باشند می 1ي مجدد دفعات قابل استفاده

طـور   بـه . انـد  شدنِ مجدد، طراحـی و سـاخته شـده    شود که براي شستشو، ضدعفونی و یا استریل می
هاي پلیمـري پزشـکی و    وسایل داراي قسمت. معمول عمر این وسایل اغلب کمتر از یک سال است

سـنج   متر، آمبوبگ سیلیکونی و ماسک، کاف فشارخون اکسی السمانند پروب پي مجدد قابل استفاده
NIBP)(گیرند در این گروه قرار می... و ، لوله خرطومی سیلیکونی ونتیلاتور.  

مصرفی

بار  که فقط جهت یک )Single Patient Use ،Disposable ،Single Use(وسایلی  شامل
اند،  طور اختصاصی جهت استفاده توسط یک بیمار تولید شده  اند و یا به استفاده، طراحی و ساخته شده

در این طبقه  ها  نظیر آن و سرنگ، آنژیوکت، ست سرمها،  انواع پروتزها، ایمپلنت. از این دسته هستند
 نظیر آنها کننده و عفونی ضد/کننده مواد پاك ،اپیهاي چ فرم ،افزار همچنین انواع نوشت. گیرند قرار می

  .قرار می گیرندنیز در این طبقه 

بندي تجهیزات بیمارستانی بر اساس میزان ماندگاري و دفعات استفاده طبقه -1-3جدول
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ي کاربرد اي بر اساس حوزه بندي تجهیزات بیمارستانی سرمایه طبقه  -2-3جدول    

                                                          

1.Instrument  

2.Apparatus

3.Implement  

4.Machine

5.Appliance

6.Implant  

7.In vitro reagent

8.Calibrator

9.Support of Anatomy  

10.Control of Conception

تعریف و توضیحاتبندي تجهیزات طبقه

  پزشکی

    ، 8یا کالیبراتور 7زمایشگاهیآمعرف ،6هاکاشتنی ،5، کارافراز4، ماشین3، افزار2وسیله ،1گونه ابزارهر

راي اهداف ب کارگیري مجزا یا تلفیقی منظور بهبه ر لوازم مشابه یا مرتبط،افزار، مواد و یا ساینرم
  :زیر معین

  ترمیم زخم یا هر نوع جراحت ،گیري، پایش درمان یا تسکین بیماريتشخیص، پیش -

  بدن یا یک فرآیند فیزیولوژیک  9حمایت از آناتومیبررسی، جایگزینی، تغییر یا  -

  حفظ و استمرار حیات  -

10کنترل باروري -
  

  )سترون کردن(استریلیزاسیون وسایل پزشکی -

  فراهم کردن اطلاعات براي مقاصد پزشکی   -

IT  

الکترونیکیافزارها که در ثبت، بایگانی و انتقال وسایل و تجهیزات، لوازم جانبی و نرم ي کلیه
مانیتور سرور، کامپیوتر، چاپگر، . گیرد بیمار و بیمارستان مورد استفاده قرار میاطلاعات مربوط به 

هاي تحت  و دوربین RF-IDو  HIS ،LIS ،RIS ،PACSافزارهاي  نمایش اطلاعات بیمار، نرم
تئاتر و هاي عمل و آمفی ي صوتی و تصویري مابین اتاق هاي ارتباط دو طرفه شبکه، سیستم

  .خارج بیمارستان از این جمله هستند

  اداري

مورد استفاده قرار  پرسنل وسایل و اقلامی که در راستاي انجام خدمات اداري توسط ي کلیه
اقلام  ي این دسته شامل مواردي همچون میز و صندلی اداري، تلفن، فکس و کلیه. گیرند می

، انواع )فایل(ابخانه، کمد نگهداري پرونده مورد نیاز جهت تهیه و نگهداري مستندات نظیر کت
  . است غیرهتقویم رومیزي، دستگاه منگنه، پانچ و ي چسب نواري، پایه ي زونکن، کازیه، پایه

  خدماتی

  ي ونقل داخلی و ارائهداري، حمل وسایل مورد نیاز جهت انجام امور خدماتی شامل نظافت و کاخ

پوش، انواع سطل زباله، جارو برقی، دستگاه واکس کف دستگاه هاي مرتبط همچونسرویس
را شامل غیره  ، ترالی حمل وسایل و بار، انواع تی، ترالی نظافت و)بین(انواع سطل البسه

  .شودمی

  هتلینگ

خدمات اقامتی به آنان مورد استفاده قرار  ي هبیماران و ارائایلی که جهت بستري تجهیزات و وس
شامل تجهیزات مرتبط با استراحت پزشکان و پرسنل نیز  ،این وسایل و تجهیزات. گیرد می
خواب، کمد کنار تخت، میز غذا، مبلمان، پرده، آویز لباس توان به تخت از این دست می. گردد می

  .اشاره کردغیره و
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اي بر اساس نوع قرارگیري در فضاي معماري بندي تجهیزات بیمارستانی سرمایه طبقه  -3-3جدول 
  

  

  
  

  

  ي کاربرد و نکات عمومی دامنه -3-1-2

  

از فرضی عمومی در بیمارستان استریل مرکزيبخش یک فهرست تجهیزات بیمارستانی این فصل بر اساس  -3-1-2-1
نیازهاي بر اساس ارائه شده لازم به ذکر است فهرست تجهیزات . غیرآموزشی تهیه شده استو دولتی نوع 

  .باشد اتاق عمل می8یا  7تختخوابی و داراي  300هاي  استریل مرکزي در بیمارستانفیزیکی بخش 

به جهت استفاده در آن فضا وجود نداشته و صفر قید شده است، هر فضا تجهیزاتی که تعداد آنها در فهرست -3-1-2-2
بخش در داخل در فضاهاي دیگري این تجهیزات استقرار اصلیمحل  .شوندوارد میآن فضاصورت موقت به 

  .بیمارستان استهاي  سایر بخشدر و یا 

سایر تجهیزات  همچنینو  مصرفی اي و نیمه  سرمایهوسایل و تجهیزات پزشکی تنها فهرست در این فصل  -3-1-2-3
  .است شده  درجاي سرمایهاز نوع ) اداري و خدماتی، ITهتلینگ، (بیمارستانی 

نام فضا، فضاهاي معماري در این بخش به صورت جداولی شامل فهرست تجهیزات بیمارستانی مورد نیاز در -3-1-2-4
کنترل بهداشت والزامات مربوط به (و توضیحات CوA،Bتقریبی، گروه ي نام تجهیزات، تعداد، اندازه

  .بیان شده است) سیساتی مورد نیازأملحقات و سایر نکات و الزامات ت ،عفونت، اجزاء، متعلقات

تعریف و توضیحاتهیزاتبندي تج طبقه

A

صورت دائمی در ه که داراي مکان مشخصی در فضاي معماري بوده و ب شود می گفتهبه تجهیزاتی 
به سازه و  توانند می مختلف هاي روشاین تجهیزات به . دنشو نصب میمشخص جاي ثابت و 

هاي سقفی گازهاي طبی،  ها و ستون چراغ اتاق عمل، کنسول. شوندساختمان بیمارستان متصل 
، خوان ایستگاه پرستاريپیش اسکن، نگاتوسکوپ توکار، تی رادیولوژي، سی دستگاهسقفی جراحی، 

نظیر  )CSSD(هاي دیواري، تجهیزات بخش استریل مرکزي  ، انواع قفسهخردکن نلگ/شوي لگن
. از این گروه هستند )Laundry(تجهیزات رخشویخانه  کننده وسایلشوینده و ضدعفونی ،اتوکلاو

ي  ها در نقشهانتخاب شده و محل استقرار آنبررسی و ،طراحی ي این گونه تجهیزات در مرحله اغلب
Medicalتجهیزاتی بیمارستان Equipment Planning) (همچنین مشخصات  .گردد مشخص می

تجهیزات در جریان پیشرفت کارهاي این گروه از تداركطراحی تهیه شده و ي مرحلهها درفنی آن
  . گیرد ساختمانی صورت می

B

اجزا ساختمان فضا وبرها ولی ابعاد و موقعیت آن ی ندارندشامل تجهیزاتی هستند که گرچه جاي ثابت
 غیره و هاي ایستادهانواع ترالی، یخچال، قفسه شو مبل تختخواب تخت بستري بیمار،. گذارد ثیر میأت

.هستند از این جمله

C

 و داخل انبار، روي میز کارجاي مشخصی ندارنداین گروه شامل وسایل و تجهیزاتی هستند که 
اجزا فضا وبرهاموقعیت آنو ابعاد وگیرند اتاق قرار می قسمتی از فضايیا در  ترالیبرروي 

پالس اکسیمتر،  ،علائم حیاتیمانیتور تجهیزاتی نظیر الکتروشوك، . ثیر معینی نداردأساختمان ت
  . هستندز این جملها غیره وسرنگ پمپ آمبوبگ، ست پانسمان،
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هاي  در فضاهاي بخش به نقشه بیمارستانیتجهیزات موقعیت قرارگیري وي چیدمان جهت اطلاع از نحوه-3-1-2-5
راستا کدهاي ستون انتهایی هر جدول در این فصل، این در  .مراجعه نماییدمعماري  ارائه شده در بخش

  .هاي معماري خواهد بود دهنده تجهیزات مورد نظر در نقشه نشان

بیمارستانی بر  و ارتفاع تجهیزات) عمق(، عرض)پهنا(ابعاد ارائه شده در جداول از سمت چپ به ترتیب طول -3-1-2-6
.باشد میمترسانتیحسب 

  

  

  

  

  

  

  



  لیست تجهیزات بیمارستانیـ بخش استریل مرکزي ـ  تجهیزات بیمارستانی........ .......................ریزي و طراحی بیمارستان ایمن  استاندارد برنامه

187 عمرانی امورمنابع فیزیکی و  توسعهوزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی ـ دفتر 

  یمارستانیزات بیتجه لیست-3-2

اتاق رئیس بخش-3-2-1

ابعاد تقریبیتعداددستگاه/ وسیلهردیف
)سانتیمتر(

  کدتوضیحاتگروه

  معماري

100B×55×175میز کار اداري1

ره و قفلیشو، دستگکيدارا
ـنل مـورد  یز وسـا ین میا يرو  از  ياز اداری

 ـقب ه چســب، دسـتگاه منگنـه، جــا   ی ـل پای
 ـازک، یقلم  ـه، پای ، جـا  يزی ـم رومیه تقـو ی

 غیـره اغـذ و  کره یپس، گیلکي، جایارتک
.ردیگ یقرار م

12  

60B×60×180صندلی اداري2

با  هی، پایدسته و پشت ي، دارايلت فلزکبا اس
 یکیلاسـت  يهـا  م ارتفاع و چـرخ یت تنظیقابل

گردان
10  

  270  بینی سیستم ردیابی ابزار جراحیجهت پیشAـــ1  سوکت شبکه  3

  95یر لوازم جانبیس و ساکیتور، یشامل مان220B×75×175رایانه4

  147یم و داخلیدو خط مستق يداراCـــ1تلفن5

  91ـــAـــ1  پریز تلفن6

Aــــــ  پریز برق  7
با توجه به نـوع طراحـی بـر روي دیوارهـاي     

  .در نظر گرفته شودعدد 3مختلف حداقل 
15  

  148ـــCـــ1چراغ مطالعه رومیزي8

  

اتاق رئیس بخش  لیست تجهیزات -4-3دول ج



Standards for Planning and Designing of Safe Hospitals ............................ Central Sterile Supply Department

188Ministry of Health and Medical Education

ابعاد تقریبیتعداددستگاه/ وسیلهردیف
)سانتیمتر(

  کدتوضیحاتگروه

  معماري

  29دار قفل45B×45×160کمد کشودار زیرمیزي9

10
کمد کشودار مدارك و پرونده 

)فایل(
1150×50×40B88ره و قفلیحداقل چهارطبقه با دستگ يدارا  

  178ـــCـــ1زیر پایی11

12
صندلی ثابت

  11ـــBـــ2دار دسته

  18  ها براي قرار دادن در مقابل صندلیB  60×40×40  1  میز13

  53ـــAـــ1یادداشتتخته نصب 14

  51  ـــ100A×180تخته وایت برد15

  6دار هیپا/واریمخصوص نصب به دB/Aـــ1آویز لباس16

  41)ه پنجرهیدر صورت تعب(جهت پنجره اتاق Aـــ1پرده17

18  
سطل زباله

  43یدردار، پدال27C×135غیرعفونی کوچک

25A×125ساعت دیواري  19
شـنهاد  یصـفحه سـاعت پ   يد بـرا یرنگ سـف 

.شود یم
1  

  50  ـــC  ـــ  1  چاپگر  20

  87  ـــB  80×50×180  2  قفسه کتاب و مدارك  21

  

  

اتاق رئیس بخش لیست تجهیزات -4-3دول جي  ادامه 
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)آقایان/ ها خانم(کارکناناتاق استراحت -3-2-2

ابعاد تقریبیتعداددستگاه/ وسیلهردیف
)سانتیمتر(

  کدتوضیحاتگروه

  معماري

60B×80×260شو خواب مبل راحتی تخت  1

، یافکــيان و وجــود فضــاکــدر صــورت ام
 90شو با عـرض   خواب اناپه تختکيریقرارگ
.شود یه میان توصکن میمتر در ایسانت

149  

Aـــ2چراغ بالاي تخت  2

 یهـــر مبـــل راحتـــ يعـــدد بـــه ازا یـــک
م یت تنظ ـیشو جهت مطالعه با قابلخواب تخت

 ـلکوار بـا  ید يرورشدت نور و قابل نصب ب د ی
هـر   يه بـالا ک ـمخصوص به خـود   ییروشنا

.در دسترس باشد یتخت به راحت

19  

45B×45×260کمد کنار تخت  3

ــت قرارگ ــجه ــل راحتـ ـ کدر  يری ــار مب  ین
ل داخل یشو و قراردادن موقت وسا خواب تخت
آن يو رو

58  

  147ـــCـــ1تلفن  4

  91ـــAـــ1  پریز تلفن  5

  6پشت در/واریمخصوص نصب به دAـــ1آویز لباس  6

  2ـــ60A×1160آینه قدي  7

25A×125ساعت دیواري  8
شـنهاد  یصـفحه سـاعت پ   يد بـرا یرنگ سـف 

.شود یم
1  

250A×50×190قفسه دیواري دردار  9
، يخورظـروف غـذا  (قرار دادن ظروف جهت 

)غیره ان وکوان، استیقاشق و چنگال، ل
13  

  

  

  

  

  

)آقایان/ ها خانم(اتاق استراحت کارکنان  لیست تجهیزات -5-3دول ج
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ابعاد تقریبیتعداددستگاه/ وسیلهردیف
)سانتیمتر(

توضیحاتگروه
  کد

  معماري

10  
سینک شستشو و قفسه 

150A×50×190زمینی

ــ ــدور از د ینصــب در محل درس، از جــنس ی
لگــن  یـک يدارامقـاوم در برابـر رطوبــت و   

ه، با یر مخلوط، بدون درپوش تخلیو شششست
قطعات و لوازم استاندارد جهت نصـب   يهمه

ییلولا يبا درها ینیزم يقفسه يرو

128
83  

7  

11A×5×115ظرف صابون مایع  11
نهاد یش ـپ یـک ترونکو با فرمان ال يوارینوع د

.شود یم
23  

12  
سطل زباله غیرعفونی 

  43دردار، پدالی27C×135کوچک

13  
سطل زباله غیرعفونی 

  205دردار، پدالی40C×150متوسط

60A×65×1120یخچال  14

فوت، با رنـگ ضـدزنگ و رنـگ     10حداقل 
طبقات مختلف و  يد، دارایسف يا ورهکیینها

لوازم استاندارد
160  

  159ـــ30B×150سماور برقی  15

  18چهارنفره حداقل80B×80×175میز غذاخوري  16

  117يز غذاخوریهر م يبه ازا45B×45×490صندلی ثابت بدون دسته  17

18  
جاي دستمال کاغذي 

  62ـــ25A×10×110اي حوله

Aـــ1پرده  19

گریز و غیـر قابـل نفـوذ     پرده از جنس آب
توســط آب، داراي ســطح غیــر چســبنده، 

هـاي تمیـز و ضـدعفونی     مقاوم بـه روش 
زنگضد ریل از جنس استیل ، کردن

41  

  

  

)آقایان/ ها خانم(اتاق استراحت کارکنان  لیست تجهیزات -5-3دول جي  ادامه 
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  )آقایان/ ها خانم(رختکن کارکنان -3-2-3

ابعاد تقریبیتعداددستگاه/ وسیلهردیف
)سانتیمتر(

  کدتوضیحاتگروه

  معماري

  اتاقيفضا

35B×50×6140)رکلا(یکمد اختصاص1

    داراي سه قسمت مجـزاي کفـش، لـوازم
شخصی و لباس

     با توجه به ضوابط کنترل عفونـت، نـوع
ي  قابل نصـب بـر روي دیـوار بـا فاصـله     

ــداقل ــانتیمتر  25ح ــس ــف، پیش نهاد از ک
.گرددمی

 اختصاص یک کمد به هر یک از کارکنان
.الزامی است

14  

2
مد جهت قرار دادن لباس و ک

50B×50×1200زیرخت تم

شود قسمت پـایینی کمـد جهـت     پیشنهاد می
قرار دادن سطل دردار لباس و رخت کثیف در 

قسـمت بـالایی و پـایینی    . نظر گرفتـه شـود  
.داراي درهاي مجزا هستند

118  

3
رخت ي آور سطل جمع
40C×40×160یعفونغیر

ي پایینی کمد لباس  طبقه در محل قرارگیري
  27و رخت تمیز

  165دو نفره، ثابت و بدون دسته120C×50×145تکمین4

  2مخصوص نصب به دیوار در فضاي رختکن150A×140يقد ي نهیآ5

Aـــ1ز لباسیآو6
هــاي  مخصـوص نصـب بـه دیـوار در کـابین     

  6تعویض لباس

125ـــAـــ1یل سقفیپرده با ر7

  

  

  )آقایان/ ها  خانم(رختکن کارکنانلیست تجهیزات -6-3دول ج
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ابعاد تقریبیتعداددستگاه/ وسیلهردیف
)سانتیمتر(

توضیحاتگروه
  کد

  معماري

8
یرعفونیسطل زباله غ

  کوچک
135×27C

دردار، پدالی، از نوع مقاوم به رطوبـت جهـت   
ــه درب    ــک ب ــاق نزدی ــه ات ــتقرار در گوش اس

  خروجی

43  

56A×45×127یرانیتوالت ا9

رویسیک عدد به ازاي هر س  

 تانک و تمامی قطعـات و لـوازم   با فلاش
استاندارد

156
155  

Aـــ1ر مخلوطیش10

یک عدد به ازاي هر سرویس  

   مخصوص نصب به دیوار نزدیـک توالـت
ایرانی، همراه با شلنگ به طـول تقریبـی   

سانتیمتر و افشانک و قلاب اتصال به  80
دیوار

7  

  فضاي سرویس بهداشتی

  86یک عدد به ازاي هر سرویس15A×10×110دستمال توالت يجا11

60A×44×124ییروشو12

یک عدد به ازاي هر سرویس  

   بدون پایه، داراي شیر مخلوط، همـراه بـا
قطعات و لوازم استاندارد مخصوص نصب 

به دیوار

138  

7  

60A×190ییروشو ينه بالایآ13
با حداقل لبـه و گوشـه جهـت     یطراح يدارا

  150زشدنیسهولت تم

11B×5×115عیصابون ماظرف 14

یک عدد به ازاي هر سرویس  

   ــک ــان الکترونی ــا فرم ــواري و ب ــوع دی ن
.شود پیشنهاد می

23  

  )آقایان/ ها  خانم(رختکن کارکنانلیست تجهیزات -6-3دول جي  ادامه   
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ابعاد تقریبیتعداددستگاه/ وسیلهردیف
)سانتیمتر(

توضیحاتگروه
  کد

  معماري

15
  ياغذکدستمال  يجا

ن ککخشدست/ ياحوله
یبرق

ا ی25×10×110
25×15×25A

یک عدد به ازاي هر سرویس  

کــن  خشــک درصــورت اســتفاده از دســت
ــم  ــوع ک ــی، ن ــان  برق ــدا و داراي فرم ص

.گردد نهاد میالکترونیک پیش

24  

16
یعفوني غیر سطل زباله
27C×135کوچک

یک عدد به ازاي هر سرویس  

43داراي در بادبزنی  

Aــــــز لباسیآو17

      یک عـدد بـه ازاي هـر سـرویس جهـت
  صب به درب سرویس بهداشتی از داخلن

      یک عدد جهـت نصـب بـه دیـوار پـیش
ورودي سرویس بهداشتی جهت جلوگیري 
از ورود کارکنان به داخل سرویس همـراه  

با لباس کار

6  

18
  با یکیپلاست ي پرده

  125در داخل حمامبراي استفاده Aـــ1نگهدارنده ي لهیم

Aـــ1دوش19
م و لَــنــوع کمــر تلفنــی، بــا شــیر مخلــوط، ع

  8سردوش، مخصوص نصب به دیوار

  حمامفضاي 

  7از نوع اهرمی ویژه حمامAـــ1ر مخلوطیش21

Aـــ1يشو فک22
اینچ و داراي سـیفون و   3نامیچدنی با قطر 
  4توري محافظ

23
ل یوسا يریمحل قرارگ

30A×40×115شوستش
نوع دیواري و بـدون در، از جـنس مقـاوم در    

  5برابر رطوبت

)آقایان/ ها  خانم(رختکن کارکنانلیست تجهیزات -6-3دول جي  ادامه   
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ابعاد تقریبیتعداددستگاه/ وسیلهردیف
)سانتیمتر(

  کدتوضیحاتگروه

  معماري

  85ـــ150A×50×145نشستنيبراوکس24

  150مخصوص نصب به دیوار در حمام50A×140نهیآ25

Aـــ2ز لباسیآو26

     یک عدد مخصـوص نصـب بـه دیـوار در
  حمام

     یک عـدد جهـت نصـب بـه درب ورودي
حمام از داخل

6  

27
  ي سطل زباله

  43دردار، با فرمان پایی27C×135کوچکیرعفونیغ

  

)آقایان/ ها  خانم(کارکنانرختکن لیست تجهیزات -6-3دول جي  ادامه 
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  )استریل/کثیف/حوزه کارکنان(نظافتاتاق-3-2-4

ابعاد تقریبیتعداددستگاه/ وسیلهردیف
)سانتیمتر(

توضیحاتگروه
  کد

  معماري

80B×35×170جلوباز دیواريقفسه 1

طبقه از جنس مقاوم در برابر  2داراي حداقل 
رطوبت جهت نگهداري مواد شوینده، وسـایل  

.و غیره

134

2
ز یان به همراه آوکآبچ

100A×30×175فیدستمال تنظ
مخصوص نصب در بالاي سینک، داراي بدنه 

84و طبقات از جنس مقاوم در برابر رطوبت

80B×60×1115نظافت یلروت3

هاي شستشـو   زباله، محل ي داراي ظرف ویژه
گیري تی، محل قرارگیري مواد شوینده و آب

کننـده، وسـایل نظافـت، دسـتمال      ضدعفونی
غیرهتنظیف و 

116

4
شستشو و قفسه  کنیس

100A×50×90ـــینیزم

از جنس مقاوم در برابر رطوبت و داراي یـک  
و شیر مخلوط، بـدون درپـوش   وششستلگن 

لوازم استاندارد جهت تخلیه، با همه قطعات و 
نصب روي قفسه زمینی بـا درهـاي لـولایی    

.)شود شیر با فرمان الکترونیک پیشنهاد می(

83
128

7جهت سینک شستشوAـــ1ر مخلوطیش5

6
  سپنسرید

22ـــ10A×5×115دست یضدعفون

11A×5×115عیظرف صابون ما7
نوع دیواري و با فرمان الکترونیـک پیشـنهاد   

.شود می
23

8
 ياغذکدستمال  يجا
ن ککدست خش/يا حوله

یبرق
ا ی25×10×110

25×15×25A

کن برقـی،   در صورت استفاده از دست خشک
ــم ــوع ک ــک   ن ــان الکترونی ــدا و داراي فرم ص

.گردد پیشنهاد می

62

  )استریل/ کثیف/ حوزه کارکنان (نظافتاتاقلیست تجهیزات -7-3دول ج
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ابعاد تقریبیتعداددستگاه/ وسیلهردیف
)سانتیمتر(

توضیحاتگروه
  کد

  معماري

Aـــ2يشو فک9

اینچ و داراي سـیفون و   3چدنی با قطر نامی 
یکی در فضاي شستشوي تـی  . توري محافظ

و ظروف نظافت و دیگري در کف اتاق
4

10
و  یت يشستشو فضاي

  ظروف نظافت
150×70×80A

و اسـتریل   شـود در فضـاي تمیـز   توصیه مـی 
هـاي  هاي معمول از سـینک  جاي حوضچههب

سـانتیمتر   50دیواري مخصوص که در ارتفاع 
شوند، جهت شستشوي تی و از کف نصب می

  .ظروف استفاده گردد

127

11
سطل دردار زباله غیرعفونی 

  )کوچک(
135×27C43  دردار، پدالی

12
آویز تی، دستمال تنظیف و 

  وسایل شستشو
Aـــ1

نگهداري تی، دستمال تنظیف به نحوي کـه  
. آبچکان بالاي محل شستشوي تی قرار گیرد

سانتیمتر باشـد   170ارتفاع نصب آویز حداقل 
تا از انتقال آلودگی احتمالی کف زمین، به سر 

  .تی جلوگیري شود

49

Cـــ1  ظرف مایع شوینده13
بالاي فضاي شستشوي تی و ظروف نظافت، 

  .شودبر روي دیوار نصب 
199

  

  )استریل/ کثیف/ حوزه کارکنان (نظافتاتاقلیست تجهیزات -7-3دول جي  ادامه 



  لیست تجهیزات بیمارستانیـ بخش استریل مرکزي ـ  تجهیزات بیمارستانی........ .......................ریزي و طراحی بیمارستان ایمن  استاندارد برنامه

197 عمرانی امورمنابع فیزیکی و  توسعهوزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی ـ دفتر 

  ورودي دریافت کثیفپیش-3-2-5

ابعاد تقریبیتعداددستگاه/ وسیلهردیف
)سانتیمتر(

  کدتوضیحاتگروه

  معماري

  341در صورت وجود امکانات و فضاي کافی130A×40×290  استیل کانتر میز1

45C×150تابوره2
دار بـا قابلیـت تنظـیم ارتفـاع      دار، چـرخ  پشتی

  توسط جک گازي
198  

  270  بینی سیستم ردیابی ابزار جراحیجهت پیشAـــ1  سوکت شبکه3

197  کثیفاقلام  دریافتمتصدي  احضارجهت A  ـــ1  اینترکام4

100A×30×270جلو باز يواریقفسه د5

ــ ــه طبق ــنس س ــر ه و از ج ــاوم در براب مق
  رطوبت

 جهت نگهداري موقت ابزار کثیف  

   به جهت سهولت نظافت، نوع دیـواري بـا
ــله  ــیه   25فاص ــف توص ــانتیمتري از ک س

.شود می

141  

6
  سطل زباله

  43دردار، پدالی27C×135کوچکیعفون

  

  

  

  ورودي دریافت کثیف پیشلیست تجهیزات -8-3دول ج
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  )حوزه کثیف(و ضدعفونی فضاي شستشو-3-2-6

ابعاد تقریبیتعداددستگاه/ وسیلهردیف
)سانتیمتر(

  کدتوضیحاتگروه

  معماري

1
ماشین شستشو و ضدعفونی 

  )لیتري 300(دو طرفه
3190×110×90A

  ــت شستشــوي ــا حــداقل ظرفی ســبد  8ب
ــتاندارد شستشــو ــاس اس ــا  DINبراس ی

SPRI   ــذاري و داراي ــر بارگـــ در هـــ
  کن داخلی خشک

 مرکـزي  (نیازمند آب سرد، آب گرم، بخار
  فاضلاب و )یا مولد داخلی

 ها بین دو فضاي شستشـوي  این دستگاه
بنـدي  سـازي و بسـته  ابزار و فضاي آمـاده 

  .گیرندقرار می

300

2
  ترولی استیل

  بارگذاري شستشو
2  90×50×80C

هاي  هاي ترمزدار و مقاوم به روشداراي چرخ
  شستشو و ضدعفونی

359

60B×80×285دو طبقه استیلترولی3

اي از جنس مقاوم در برابـر   با اسکلت لوله
  رطوبت

هاي لاستیکی گـردان و یـک    داراي چرخ
چرخ ترمزدار

163

270  بینی سیستم ردیابی ابزار جراحی جهت پیشAـــ1  سوکت شبکه4

180B×130×190وسط میز کار استیل5

هـاي   و روشاز نوع مقاوم در برابـر رطوبـت   
25بـا پایـه بـه طـول     شستشو و ضـدعفونی 

  سانتیمتر جهت سهولت نظافت کف

347

160A×70×290  میز کار استیل کنار دیوار6

هـاي   از نوع مقاوم در برابـر رطوبـت و روش  
25بـه ارتفـاع  بـا پایـه    شستشو و ضدعفونی

  سانتیمتر 

347

  

  )حوزه کثیف(فضاي شستشو و ضدعفونی لیست تجهیزات -9-3دول ج



  لیست تجهیزات بیمارستانیـ بخش استریل مرکزي ـ  تجهیزات بیمارستانی........ .......................ریزي و طراحی بیمارستان ایمن  استاندارد برنامه

199 عمرانی امورمنابع فیزیکی و  توسعهوزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی ـ دفتر 

ابعاد تقریبیتعداددستگاه/ وسیلهردیف
)سانتیمتر(

  کدتوضیحاتگروه

  معماري

Cـــ1  ابزار بازرسیچراغ 7

 3+لنز بزرگنمایی حداقل داراي از نوع پرتابل 
  تنظیم ارتفاع و زاویه چراغدیوپتر با قابلیت

  جهت بازرسی ابزار جراحی

351

100A×60×230  طبقه دیواري استیل8
از نوع دو طبقـه جهـت اتصـال بـه دیـوار در      
  بالاي میزکار استیل یا سینک شستشوي ابزار

134

1ابزار ويسینک شستش9
125×60×200

: ابعاد هر سینک

)20×40×50(

A

 لگنه با عمق از نوع استیل ضد زنگ و دو
  مناسب

   ــر ــولایی در زی ــا درب ل ــت ب داراي کابین
سینک جهت نگهـداري مـواد شستشـو و    

  هاضدعفونی و انواع برس

،کابینـت از نـوع   به جهت سهولت نظافت
ســانتیمتر از کــف  25دیــواري بــا ارتفــاع 

بینی شود و در غیر این صورت نـوع   پیش
سانتیمتر در نظر 25زمینی با پایه به طول 

.گرفته شود

128
83
7

64ـــAـــ1هواي فشرده خروجی10

Cـــ1تفنگ هوا11

هـا و  جهت بادگیري و خشـک کـردن کانـال   
بینـی  زوایاي خاص ابزار هاي جراحی با پیش

  انواع نازل

348  

Cـــ1تفنگ آب12

  ها و زوایاي خاصجهت شستشوي کانال

انواع نازل زارهاي جراحی و برخوردار ازاب
349  

Cـــ1تفنگ بخار13
ها و زوایاي جهت شستشو و ضدعفونی کانال

نازلانواع و برخوردار ازخاص ابزار جراحی 
350

  

  

  )حوزه کثیف(فضاي شستشو و ضدعفونی لیست تجهیزات -9-3دول جي  ادامه 
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ابعاد تقریبیتعداددستگاه/ وسیلهردیف
)سانتیمتر(

توضیحاتگروه
  کد

  معماري

60C×50×140فراصوتیيشستشودستگاه 14

ــا حــداقل ظرفیــت  ــر و در محــدوده  20ب لیت
گیـري و  کیلو هرتز جهـت جـرم   40فرکانس 

شستشوي ابزارهاي خاص جراحی
299

100×30×1180  ستاده جلوبازیقفسه ا15
B

از جنس مقاوم در برابر رطوبت
 بـا   يواریبه جهت سهولت نظافت، نوع د

ــله  ــانت 25فاص ــاز  يمتریس ــک ه یف توص
ن صورت از نوع زمینی یر ایدر غ. شود یم

.استفاده شود يمتریسانت 25ه یبا پا

141

45C×250تابوره16
دار با تنظیم ارتفاع توسط جک  دار، چرخ پشتی
  گازي

198

25A×125ساعت دیواري17
رنگ سفید با اعداد بزرگ و مشـخص بـراي   

.شود صفحه ساعت پیشنهاد می
1

Aـــ1تلفن18
ترجیحاً از نوع دیواري و با فاصـله مناسـب از   

  روشویی و سینک شستشو
147  

  91ـــAـــ1  پریز تلفن19

Aـــ1يشو فک20
ایــنچ و داراي  3نــوع چــدنی بــا قطــر نــامی 

4سیفون و توري محافظ

50A×40×125ییروشو21

ـبدون پا  ، یر مخلـوط اهرم ـ یش ـ يه، دارای
ــوازم    ــات و ل ــا قطع ــراه ب ــتاندارد هم اس

 یکـی وار و در نزدی ـمخصوص نصب بـه د 
ــاع يورود ــاق، در ارتف ــانتی90ات متر از س

. گردد یشده نصب م ف تمامک

یکــیترونکفرمــان ال ير مخلــوط دارایشــ 
.شود یشنهاد میپ

138  

144  

7  

  

  

  )حوزه کثیف(فضاي شستشو و ضدعفونی لیست تجهیزات -9-3دول جي  ادامه 



  لیست تجهیزات بیمارستانیـ بخش استریل مرکزي ـ  تجهیزات بیمارستانی........ .......................ریزي و طراحی بیمارستان ایمن  استاندارد برنامه

201 عمرانی امورمنابع فیزیکی و  توسعهوزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی ـ دفتر 

  

ابعاد تقریبیتعداددستگاه/ وسیلهردیف
)سانتیمتر(

توضیحاتگروه
  کد

  معماري

60A×190ییروشو ينه بالایآ22
با حداقل لبـه و گوشـه جهـت     یطراح يدارا

  150زشدنیسهولت تم

23
  سپنسرید

10A×5×115دست یضدعفون
در انواع اتوماتیک و یـا داراي اهـرم دسـتی،    

22جهت نصب در مجاورت روشویی

11A×5×115عیما ظرف صابون24
شـنهاد  یپ یـک ترونکو با فرمان ال يوارینوع د

.شود یم
23  

25
 ياغذکدستمال  يجا
ن ککدست خش/ ي ا حوله

یبرق
ا ی25×10×110

25×15×25A24جهت نصب در مجاورت روشویی

102یدردار، پدال27C×135کوچکیعفونسطل زباله26

196یدردار، پدال40C×160متوسطیعفونسطل زباله27

Aـــ1  دریچه دو طرفه تحویل28

با سیستم ایرلاك جهت تحویل ابزاري که در 
اند از حـوزه   داخل ماشین شستشو قرار نگرفته

  بنديشستشو به حوزه بسته

344

60A×20×150  آتشنشانی شلنگ جعبه29
 110قابــل نصــب بــر روي دیــوار در ارتفــاع 

  سانتیمتري
366  

  )حوزه کثیف(فضاي شستشو و ضدعفونی لیست تجهیزات -9-3دول جي  ادامه 
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  لیواتاق شستشوي تر-3-2-7

ابعاد تقریبیتعداددستگاه/ وسیلهردیف
)سانتیمتر(

  کدتوضیحاتگروه

  معماري

Aـــ1يشو فک1
ایــنچ و داراي  3نــوع چــدنی بــا قطــر نــامی 

  4سیفون و توري محافظ

64ـــAـــ1هواي فشرده خروجی2

  348  ـــCـــ1تفنگ هوا3

  349ـــCـــ1تفنگ آب4

  350ـــCـــ1تفنگ بخار5

  اتاق شستشوي ترولیلیست تجهیزات -10-3دول ج



  لیست تجهیزات بیمارستانیـ بخش استریل مرکزي ـ  تجهیزات بیمارستانی........ .......................ریزي و طراحی بیمارستان ایمن  استاندارد برنامه

203 عمرانی امورمنابع فیزیکی و  توسعهوزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی ـ دفتر 

  زبالهآوري  اتاق جمع-3-2-8

ابعاد تقریبیتعداددستگاه/ وسیلهردیف
)سانتیمتر(

  کدتوضیحاتگروه

  معماري

50B×180لی زباله درداروتر1

دار  سطل چـرخ (مخصوص حمل زباله عفونی 
اي از جـنس مقـاوم    ایستاده، داراي بدنه). زرد

در برابر رطوبـت، محفظـه قابـل برداشـتن از     
روي پایه، در با دستگیره از جـنس مقـاوم در   

هـاي لاسـتیکی گـردان و     برابر رطوبت، چرخ
یک چرخ ترمزدار 

30

50B×180دردارلی زباله وتر2

ایسـتاده،  . عفـونی غیرمخصوص حمل زبالـه  
اي از جنس مقاوم در برابر رطوبت،  داراي بدنه

محفظـه قابـل برداشـتن از روي پایـه، در بــا     
دستگیره از جـنس مقـاوم در برابـر رطوبـت،     

هــاي لاســتیکی گــردان و یــک چــرخ  چــرخ
ترمزدار 

26

100A×30×175قفسه دیواري جلو باز3
از جنس مقاوم در برابر رطوبـت، مخصـوص   

134نصب به دیوار 

4
جاي دستمال کاغذي 

کن  دست خشک/اي حوله
برقی

یا  25×10×110
25×15×25A

کن برقی،  در صورت استفاده از دست خشک 
ــم ــوع ک ــک   ن ــان الکترونی ــدا و داراي فرم ص

.گردد پیشنهاد می

24
62

60A×44×124روشویی5

شـیر مخلـوط، همـراه بـا      بدون پایـه، داراي 
قطعات و لوازم استاندارد مخصوص نصب بـه  

با فرمان الکترونیکی یا اهرم آرنجی. دیوار

138
7

11A×5×115ظرف صابون مایع6
نوع دیواري و با فرمان الکترونیـک پیشـنهاد   

.شود می
23

  

  آوري کثیف اتاق جمعلیست تجهیزات -11-3دول ج
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ابعاد تقریبیتعداددستگاه/ وسیلهردیف
)سانتیمتر(

  کدتوضیحاتگروه

  معماري

22ـــ10A×5×115دیسپنسر ضدعفونی دست7

Aـــ1يشو فک8
ایــنچ و داراي  3نــوع چــدنی بــا قطــر نــامی 

  4سیفون و توري محافظ

)تمیز/حوزه کثیف(انبار -3-2-9

ابعاد تقریبیتعداددستگاه/ وسیلهردیف
)سانتیمتر(

  کدتوضیحاتگروه

  معماري

80×60×10200قفسه ایستاده جلوباز1
200×60×60B

جهت نگهداري تجهیزات پزشکی و وسایل 
مصرفی، داراي بدنه و طبقات از جنس مقاوم 

در برابر رطوبت
141

  

  )تمیزحوزه کثیف و (انبارلیست تجهیزات -12-3دول ج

  آوري کثیف اتاق جمعلیست تجهیزات - 11- 3دول جي  ادامه
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  )استریل/حوزه تمیز(اسکرابورودي و  پیش-3-2-10

ابعاد تقریبیتعداددستگاه/ وسیلهردیف
)سانتیمتر(

  کدتوضیحاتگروه

  معماري

60A×44×124بمخصوص اسکراروشویی 1

     ،بدون پایـه، داراي شـیر مخلـوط اهرمـی
ــتاندارد     ــوازم اس ــات و ل ــا قطع ــراه ب هم
مخصوص نصب بـه دیـوار و در نزدیکـی    

ــاع  ــاق، در ارتف ــانتی90ورودي ات متر از س
.گردد شده نصب می کف تمام

 شــیر مخلــوط داراي فرمــان الکترونیکــی
.شود پیشنهاد می

25  

150  

7  

11A×5×115عیظرف صابون ما2
دیواري و با فرمان الکترونیـک پیشـنهاد   نوع 
.شود می

23  

3  
  سپنسرید

10A×5×115دست یضدعفون
در انواع اتوماتیک و یـا داراي اهـرم دسـتی،    

  22جهت نصب در مجاورت روشویی

4  

 ياغذکدستمال  يجا
ن ککدست خش/يا حوله

  یبرق

1  
ا ی25×10×10

25×15×25A

کن برقـی،   در صورت استفاده از دست خشک
ــم ــوع ک ــک   ن ــان الکترونی ــدا و داراي فرم ص

.گردد پیشنهاد می

24  

5  

جعبه   يریمحل قرارگ
ش کصورت و دست کماس

نهیمعا
  272ورودي محل نصب در پیشAـــ1

6  
محل قرارگیري جعبه 

15A×15×120یفشکرو

شود نوع دیواري پیشنهاد می.

 ورودي مجاور قفسه  محل نصب در پیش
ایستاده جلو باز

     هـاي کـاور   با توجـه بـه وجـود دسـتگاه
شـود از ایـن    اتوماتیک کفش پیشنهاد می

بار مصرف کفـش  دستگاه جهت کاور یک
.استفاده شود

271  

  

  

  )استریل/ حوزه تمیز (اسکراب ورودي و لیست تجهیزات پیش -13-3دول ج
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ابعاد تقریبیتعداددستگاه/ وسیلهردیف
)سانتیمتر(

توضیحاتگروه
  کد

  معماري

80A×35×160قفسه دیواري دردار  7
ورودي جهـت نگهـداري    محل نصب در پیش

  13گان/لباس

  6  از نوع دیواريA  ـــ  1  آویز لباس  8

9  
  سطل زباله

27C×135کوچکیعفون
از نوع دردار پدالی، در مجاورت روشویی یک 

.عدد قرار گیرد
102  

10  
  يآور سطل جمع

  152ورودي محل استقرار در پیش40C×40×160یرخت عفون

40C×30×20  1  ظرف ضدعفونی وسایل  11
لیتر، از نوع ضد زنگ،  25داراي حجم حداقل 
  دردار با شیر تخلیه

132  

  

  )استریل/ حوزه تمیز (اسکراب ورودي و پیشلیست تجهیزات -13-3دول جي  ادامه 
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  )حوزه تمیز(بندي بستهسازي و آماده فضاي-3-2-11

ابعاد تقریبیتعداددستگاه/ وسیلهردیف
)سانتیمتر(

  کدتوضیحاتگروه

  معماري

1
دوطرفه بخار استریلدستگاه

)لیتري450(
3200×135×90A

دو طرفه و درب از نوع اسلایدینگ.

 دو فضـاي   در حـد فاصـل  ها این دستگاه
و ) حـوزه تمیـز  (بنـدي  سازي و بستهآماده

ــتریل   ــار اس ــتریلحــوزه (انب قــرار ) اس
.گیرندمی

303  

2
 130استریلایزر پلاسما 

80A×100×1180لیتري

ها و خطرات اسـتفاده از   با توجه به محدودیت
  شـود  یـک   دستگاه اتیلن اکساید، توصیه می

سـازي دمـاي پـایین از نـوع      دستگاه استریل
Hydrogen Peroxide    در نظـر گرفتـه

.شود

  ـــ

3
  ترولی استیل

  شستشوبارگذاري 
1  90×50×80C

ــه     ــاوم ب ــزدار و مق ــاي ترم ــراخ ه داراي چ
ــو و ضــدعفونی  روش ــت  هــاي شستش و جه

  تخلیه دستگاه شستشو و ضدعفونی

359  

4
  ريذاترولی بارگ

  دستگاه استریل
290×50×100C

اي از جـنس مقـاوم در برابـر     با اسکلت لولـه 
هاي لاستیکی گـردان، و   رطوبت، داراي چرخ

  یک چرخ ترمزدار

342  

  270  بینی سیستم ردیابی ابزار جراحیجهت پیشAـــ1  سوکت شبکه5

6
)پکینگ(بنديمیز بسته

  دوطرفه
290×140×160B

از نوع استیل ضـدزنگ بـا حـداقل دو طبقـه     
در بالاي میز جهت قرارگیري وسـایل  ) شلف(

بنديبسته
343  

  

  

  )حوزه تمیز(بندي  بستهسازي و  فضاي آمادهلیست تجهیزات -14-3دول ج
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ابعاد تقریبیتعداددستگاه/ وسیلهردیف
)سانتیمتر(

توضیحاتگروه
  کد

  معماري

60B×80×185تمیزهايپکحملترولی7

اي از جـنس مقـاوم در برابـر     با اسکلت لولـه 
هاي لاسـتیکی گـردان و    رطوبت، داراي چرخ

یک چرخ ترمزدار
285

8
کاغذدرزبنديدستگاه

رولرو) سیلر(بندي بسته
غلتکی

222×30×70C283از نوع غلطکی با کنترل اتوماتیک دما  

9
دستگاهباهمراهبازکنرول

  337از نوع دیواري یا رومیزي120C×33×117بندي بستهکاغذبرش

45C×450تابوره10
دار با تنظیم ارتفاع توسط جک  دار، چرخ پشتی
  گازي

198  

80C×350اعلاناتتابلو 11

مخصوص نصب به دیـوار و از جـنس چـوب    
جهت اختصاص به مطالب عمـومی، کنتـرل   (

ــت   ــور بهداش ــلان ام ــی، اع ــت، آموزش عفون
)عمومی

130

12
  سطل زباله

  43دردار، پدالی27C×235غیر عفونی کوچک

25A×125ساعت دیواري13
رنگ سفید با اعداد بزرگ و مشـخص بـراي   

.شود پیشنهاد میصفحه ساعت 
1  

  147از نوع دیواري ترجیحاCًـــ1تلفن14

  91ـــAـــ1  پریز تلفن15

  

  )حوزه تمیز(بندي  سازي و بسته فضاي آمادهلیست تجهیزات -14-3دول جي  ادامه 
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ابعاد تقریبیتعداددستگاه/ وسیلهردیف
)سانتیمتر(

توضیحاتگروه
  کد

  معماري

120A×40×2180  ستاده جلوبازیقفسه ا16

 جهت نگهداري وسایل و لوازم مصرفی  

 از جنس مقاوم در برابر رطوبت  

   به جهت سهولت نظافت، نوع دیواري بـا
ــله  ــیه   25فاص ــف توص ــانتیمتري از ک س

.شود می

141  

Aـــ1  دریچه دو طرفه تحویل17

    با سیستم ایرلاك جهـت تحویـل ابـزاري
ــو     ــین شستش ــل ماش ــه در داخ ــرار ک ق

انــد از حــوزه شستشــو بــه حــوزه  نگرفتــه
بنديبسته

 اي است کـه در  این دریچه همان دریچه
  .حوزه کثیف نیز در نظر گرفته شده بود

343  

116C×79×2191  کنکابینت خشک18

در صورت عدم برخورداري دسـتگاه شستشـو   
باید کابینت دو طرفه از خشک کن داخلی می

  .کن در نظر گرفته شودخشک

  ـــ

  365  قابل نصب بر روي دیوار15A×140  کپسول آتشنشانی19

  

  )حوزه تمیز(بندي  سازي و بسته فضاي آمادهلیست تجهیزات -14-3دول جي  ادامه 
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  ايبندي اقلام پارچهبسته بازرسی و اتاق-3-2-12

ابعاد تقریبیتعداددستگاه/ وسیلهردیف
)سانتیمتر(

  کدتوضیحاتگروه

  معماري

1
 بندي و بسته میز بازرسی

240B×120×170پارچه

اي و نور روشـنایی در زیـر   میز با رویه شیشه
اي و سـوراخ   آن جهت بازرسی اقـلام پارچـه  

نبودن آنها و اطمینان از عدم چسبندگی جسم 
خارجی به پارچه

364  

50A×50×2180  ستاده جلوبازیقفسه ا2

ياپارچه اقلام جهت نگهداري و چیدمان
  از جنس مقاوم در برابر رطوبت
   به جهت سهولت نظافت، نوع دیواري بـا

ــله  ــیه   25فاص ــف توص ــانتیمتري از ک س
.شود می

141  

45C×250  تابوره  3
دار با تنظیم ارتفاع توسط جک  دار، چرخ پشتی
  گازي

198  

60B×80×185تمیزهايپکحملترولی  4

اي از جـنس مقـاوم در برابـر     با اسکلت لولـه 
هاي لاستیکی گـردان، و   رطوبت، داراي چرخ

یک چرخ ترمزدار
285  

A  ـــ  1  پنجره تحویل  5

 رختشویخانهجهت ارتباط با بخش
 بنـدي  که اتاق مسـتقل بسـته  در صورتی

اي در نظر گرفته نشده اسـت  اقلام پارچه
باید دریچه دو طرفـه تحویـل در نظـر    می

  .گرفته شود

  ـــ

6
  سطل زباله

  43دردار، پدالی27C×235کوچکغیر عفونی 

  

  

  اي  بندي اقلام پارچهاتاق بستهلیست تجهیزات -15-3دول ج
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ابعاد تقریبیتعداددستگاه/ وسیلهردیف
)سانتیمتر(

توضیحاتگروه
  کد

  معماري

25A×125ساعت دیواري7
رنگ سفید با اعداد بزرگ و مشـخص بـراي   

.شود صفحه ساعت پیشنهاد می
1  

  64  ـــAـــ1  خروجی هواي فشرده8

Cـــ1تفنگ هوا9
اي از پرزهاي  جهت پاك نمودن اقلام پارچه

  مانده باقی
348  

  

  )حوزه تمیز(اي   بندي اقلام پارچه اتاق بستهلیست تجهیزات -15-3دول جي  ادامه 



Standards for Planning and Designing of Safe Hospitals ............................ Central Sterile Supply Department

212Ministry of Health and Medical Education

  اتاق اتیلن اکساید-3-2-13

تقریبیابعاد تعداددستگاه/ وسیلهردیف
)سانتیمتر(

  کدتوضیحاتگروه

  معماري

70A×100×1185اکساید اتیلن دستگاه استریل1

ــرات     ــا و خط ــدودیت ه ــه مح ــه ب ــا توج ب
اســتفاده از ایــن دســتگاه و فراینــد طــولانی  

ــی  اســتریل ــد م ــازي، توصــیه اکی ــود از  س ش
ــايروش ــد و  ه ــد فرمالدئای ــایگزین مانن ج

Hydrogen Peroxide)جهت ) پلاسما
فرایند استریل سازي در دماي پایین اسـتفاده  

. شود

360

95A×105×1175  پالاینده گاز/ دمنده هوا 2

از این کابین در خروجی درب استریل دستگاه 
و جهت هوادهی مجدد به اقلام استریل شده 

 اتیلن اکسـاید و اطمینان از کاهش گاز سمی 
هاي ایـن   از سطوح و لایه PPM2تا میزان 

  . شود اقلام استفاده می

361  

3
  دستگاه دزیمتري گاز 

Cـــ1اتیلن اکساید

مجهز به سیستم آلارم شـنیداري و دیـداري   
جهت سنجش میـزان گـاز اتـیلن اکسـاید در     

فضاي اتاق
362

4
خطرساز گازهاي خروجی  بی

91A×105×182دمنده هوا/ستریلدستگاه ا

موجــود در  اکسـاید اتــیلن ایـن دســتگاه گـاز   
دمنـده  / اسـتریل گازهاي خروجی از دسـتگاه  

اکسید و آب کرده و  دي کربن هوا را تبدیل به
خطــر  جهــت آزادســازي آن در اتمســفر، بــی

.سازد می

363

  

  

  

  اتاق اتیلن اکسایدلیست تجهیزات -16-3دول ج
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  )حوزه استریل(انبار استریل -3-2-14

ابعاد تقریبیتعداددستگاه/ وسیلهردیف
)سانتیمتر(

  کدتوضیحاتگروه

  معماري

1
بندي استیل جهت قفسه

وها پکنگهداري
  استریلهاي کانتینر

20225×50×80A

       25بـه جهـت سـهولت نظافـت، بـا پایـه 
.سانتیمتري استفاده شود

ها از دو طـرف قابـل دسترسـی    این قفسه 
هـا بایـد مشـبک     صفحات قفسـه . هستند

.سازندباشند تا عبور هوا را میسر 

286  

60C×80×285  استریلهاي پکحملترولی2

اي از جـنس مقـاوم در برابـر     با اسکلت لولـه 
و هاي لاسـتیکی گـردان   رطوبت، داراي چرخ

یک چرخ ترمزدار
284

3
  ريذالی بارگوتر

  دستگاه استریل
190×50×100  C

اي از جـنس مقـاوم در برابـر     با اسکلت لولـه 
لاسـتیکی گـردان و   هاي  رطوبت، داراي چرخ

  یک چرخ ترمزدار

342

287ـــCـــ1نردبان دوطرفه ایستاده4

25A×125ساعت دیواري5
رنگ سـفید بـراي صـفحه سـاعت پیشـنهاد      

.شود می
1

  365  قابل نصب بر روي دیوار15A×140کپسول آتشنشانی6

  

  

  

  )حوزه استریل(انبار استریل لیست تجهیزات -17-3دول ج
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  ورودي تحویل استریلپیش-3-2-15

ابعاد تقریبیتعداددستگاه/ وسیلهردیف
)سانتیمتر(

  کدتوضیحاتگروه

  معماري

  180×40×290میز پیشخوان1

90×40×240A341.طول این میز باید عرض اتاق را پوشش دهد  

60B×60×180يادار یصندل2

با  هی، پایدسته و پشت ي، دارايلت فلزکبا اس
 یکیلاسـت  يهـا  م ارتفاع و چـرخ یت تنظیقابل

گردان
10

178  ـــC  ـــ1  زیرپایی3

197  متصدي تحویل اقلام استریل احضارجهت A  ـــ1  اینترکام4

  12  جهت قرار دادن رایانه و ملحقاتA  180×60×180  میز کار اداري5

95یر لوازم جانبیس و ساکیتور، یشامل مان220B×75×175  رایانه6

270  بینی سیستم ردیابی ابزار جراحیجهت پیشAـــ1  سوکت شبکه7

147ـــCـــ1  تلفن8

91ـــAـــ1  پریز تلفن9

سطل زباله10
43یدردار، پدال27C×135کوچکیرعفونیغ

  ورودي تحویل استریل پیشلیست تجهیزات -18-3دول ج



 

 

 

 

 

 Cyanگزين ي ، جاتجهيزاتنمونه رنگ بخش 
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بردکار ي دامنهحدود وکلیات، -4-1

در برخـی   هاي عمومی کشور اسـت کـه   بیمارستان سیسات مکانیکیأبراي طراحی ت راهنمایی این نوشتار عمدتاً-4-1-1
طـور   به .گیردمیبرداري نیز مورد استفاده قرار ي نگهداري و بهرهدوره در و یا ییاندرکاران اجرابراي دستموارد 

  :فصل در دو بخش زیر ارائه شده استکلی مطالب این 

  مطبوع ي تهویهتعویض هوا و ،سیسات گرماییأت-4-1-1-1

سیسات بهداشتیأت-4-1-1-2

، از نـوع  هاي عمومیدر بیمارستان ،1استریل مرکزي در بخشسیسات مکانیکی مورد نیاز أبه ت این راهنما عمدتاً-4-1-2
 بـا سیسـتم   سیسـات مکـانیکی ایـن بخـش    أت ارتبـاط به  است که این در حالی. پردازد می دولتی و غیرآموزشی

.توجه داردنیز مرکزي بیمارستان تأسیسات

 ـ سیسات مکانیکیأاین راهنما به استانداردها، مبانی و معیارهاي طراحی ت-4-1-3 انـواع   تمـامی طـور عـام بـراي    هکه ب
در موجود به فضاهايی توجه دارد که یهاپردازد و در هر مورد تنها به ویژگیها تدوین شده است، نمیساختمان

  .اختصاص دارداستریل مرکزيبخش 

                                                          

1.Central Sterile Supply Department
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  عمومیالزامات-4-2

مشخصات فنی ورعایت مقررات -4-2-1

ز مقـررات ملـی   رعایـت مباحـث زیـر ا   سـتریل مرکـزي  اسیسات مکانیکی در بخـش أاجراي تدر طراحی و-4-2-1-1
  :ساختمان الزامی است

مطبوع  ي تهویهسیسات گرمایی، تعویض هوا وأتـ مبحث چهاردهم  

سیسات بهداشتیأت ـ مبحث شانزدهم
ها در مقابل حریقحفاظت ساختمان ـ سوم ثمبح
 جویی در مصرف انرژيصرفهـ نوزدهممبحث

منابع داخلی و خـارجی کـه در انتهـاي     باید با توجه بهستریل مرکزياسیسات مکانیکی در بخش أاجراي ت-4-2-1-2
ریـزي و نظـارت    همعاونت برنام«از طرف ، که رسماً ضوابط مندرج در نشریاتهمچنین اند و کتاب ذکر شده
:منتشر شده است، صورت گیرد »جمهور راهبردي رئیس

مطبوعي  سیسات گرمایی، تعویض هوا و تهویهأت 128ـ1يشماره ي نشریه
سیسات بهداشتیآت 128ـ2ي شماره ي نشریه
کشی کانال 128ـ3يشماره ي نشریه
کاريعایق128ـ4يشمارهي  نشریه
هاي ترموپلاستیکلوله128ـ5يشماره ي نشریه  
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  اقتصادي بودن طرح -4-2-2

  سیسات مکانیکیأانتخاب سیستم ت-2-1- 4-2

و الزامـات عمـومی در طراحـی     هااسـتاندارد «ضمن توجه به آنچه که در این زمینه در کتاب مرجع مجموعه 
  :دنتوجه قرار گیر مورد ستریل مرکزيابخش هاي زیر نیز در  آمده، لازم است ویژگی» بیمارستان ایمن

شـرایط   تـأمین هاي مختلفی که توانایی ، بین سیستممرکزي ستریلابخش  در هر طرح مشخص از فضاهاي
بـراي انتخـاب   . و طراحـی شـود   گرفتهقرار مورد توجه صرفه و مقرون به مورد نیاز را دارند، باید سیستم اقتصادي

مقایسـه شـود و   و محاسـبه  ،هـاي مختلـف  سیسـتم 1دي عمر مفییک دوره ي لازم است هزینه سیستم اقتصادي
  :دنباید مورد توجه قرار گیر زیر در این راستا موارد .مشخص شود مقرون به صرفهسیستم 

2ي اولیههزینه.1

3ي مصرف انرژيهزینه.2

4ي راهبريهزینه.3

5پذیريانعطاف يهزینه.4

6هااضافی پایداري کارکرد سیستمي  هزینه.5

7برداريبهرهي نگهداري وهزینه.6
  

در سـطح  سـال و 20اي هـاي ناحیـه  سیسات مکانیکی در سـطح بیمارسـتان  أهاي تي عمر مفید سیستمدوره
  .شودمی در نظر گرفتهسال  25کشوري اي، قطبی وهاي منطقهبیمارستان

  ٨اثر اقلیم -2-2- 4-2

ات عمـومی در طراحـی   و الزام ـ هااسـتاندارد «ضمن توجه به آنچه که در این زمینه در کتاب مرجع مجموعه 
  :دنمورد توجه قرار گیر ستریل مرکزيا بخش هاي زیر نیز در آمده، لازم است ویژگی» بیمارستان ایمن

هاي اغلب فضاها، الزامی  عدم امکان بازشو براي پنجره ،ستریل مرکزيابخش در طراحی فضاهاي اصلی .1
  .پذیردصورت میري از تهویه طبیعیاین عمل به منظور کنترل عفونت، پاکیزگی هوا و جلوگی. باشد می

                                                          

1.Life Cycle Cost

2.Initial Cost

3.Energy Cost

4.Operation Cost

5.Flexibility Cost

6.Redundancy Cost

7.Maintenance Cost

سیسات أمحاسبات ت جهت است منتشر شده1382در سال جمهور  ریزي و نظارت راهبردي رئیس معاونت برنامهتوسط، که »طراحی شرایط-271ي شماره ينشریه«در .8
تواند مبناي محاسبات بارهاي گرمایی و  پیشنهاد شده است که می هاي کشورتعدادي از شهر ي ویژهتانی و زمستانی تابس شرایط طراحی ،مطبوع ي گرمایی، تعویض هوا و تهویه

  . سرمایی قرار گیرد
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در  فضاهاي بخش استریل مرکزينیز پاکیزگی هواي لزوم کنترل دما و رطوبت و رعایت فشارهاي نسبی و.2
هوارسانی را در این و١هاي سال، انتخاب سیستم تهویه مطبوع کاملروز و در همه ماهتمام مدت شبانه

هاي اولیه، اجرا و نگهداري و افزایش هزینه منجر بهتیجه در ن و کندناپذیر میفضاهاي اصلی، اجتناب
  .شودسیسات مکانیکی مورد نیاز میأبرداري تبهره

اثر  هاي تأسیسات مکانیکی هاي سیستم اقلیم محل احداث بیمارستان از طریق عوامل زیر بر هزینه.3
  :گذارد می

هاي خارجی ساختمان در انتقال دما اثر جداره  

ي بیرون و انتقال آن از طریق دستگاه هوارساندریافت هواي تازه

ي مورد نیاز این فضاها  کننده کننده و خنک هاي گرم ي بارهاي گرمایی و سرمایی و انتخاب دستگاه محاسبه.4
حداقلی در زمان کوتاه -شرایط دمایی حداکثر. هواي بیرون صورت گیرد2حداقلی-نباید براي شرایط حداکثر

.افتد ندرت اتفاق می و به

  کاهش هزینه-2-3- 4-2

و الزامـات عمـومی در طراحـی     هااسـتاندارد «ضمن توجه به آنچه که در این زمینه در کتاب مرجع مجموعه 
  :دنمورد توجه قرار گیر ستریل مرکزيا بخش هاي زیر نیز در آمده، لازم است ویژگی» بیمارستان ایمن

 شرایط هواي داخل3خصوص بارهاي سرماییبارهاي داخلی، بهبراي جلوگیري از افزایش بیش از نیاز.1
ها بخشاینداخلیفضاهايهوايشرایط،انتهاي فصل جدولدر.انتخاب شودزیادي با دقت  بایست می
  .استگردیدهذکر

.شودتوصیه می4ي هوا با امکان بازیافت انرژي گرمایی طراحیسیستم تخلیه.2

  کاهش اتلاف انرژي -2-4- 4-2

و الزامـات عمـومی در طراحـی     هااسـتاندارد «که در این زمینه در کتاب مرجع مجموعه ضمن توجه به آنچه 
  :دنمورد توجه قرار گیر ستریل مرکزيهاي زیر نیز در ا آمده، لازم است ویژگی» بیمارستان ایمن

                                                          

1.Fully Air Conditioning System

2.Peak

3.Cooling loads    

4.Heat Reclamation
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تا نقاط) ي مرکزي بیمارستانموتورخانه(ي مرکز تولید انرژي طرح، کاهش فاصله شدنجهت اقتصادي .1
در انرژياتلافموجب کاهش از اهمیت بسزایی برخوردار بوده ومرکزي ستریلابخش از جمله  مصرف،

  .شودمیطی مسیر 

محل دستگاه ي مجاز فاصله ترینها، انتخاب نزدیکراهکار دیگر در جهت کاهش اتلاف انرژي از کانال.2
تواند ها نیز میها و لولهکانالکاري مناسب عایق .استها تا فضاي مورد نظراین بخش اختصاصیهوارسانِ

  .مؤثر واقع شودبه جهت کاهش اتلاف انرژي بسیار 

جویی در مصرف انرژيصرفه-4-2-3

 زیـر موارد به استریل مرکزيسیسات مکانیکی بخش أدر طراحی ت لازم است جویی در مصرف انرژيصرفهمنظور  به
  :توجه شود

شرایط هواي خارج .1
شرایط هواي داخل.2
هاي ساختمان جدارنوع .3
سیسات مکانیکیأت سیستم نوع.4

  شرایط هواي خارج-3-1- 4-2

و الزامـات عمـومی در طراحـی     هااسـتاندارد «ضمن توجه به آنچه که در این زمینه در کتاب مرجع مجموعه 
  :مورد توجه قرار گیرد ستریل مرکزيا بخشهاي زیر نیز در  آمده، لازم است ویژگی» بیمارستان ایمن

 ي تعبیه(بودن به جهت بسته.اي خارج ارتباط مستقیم با اقلیم محل احداث بیمارستان داردشرایط هو.1
، تأثیرپذیري کمتري از شرایط هواي بیرون مرکزي استریلفضاهاي اصلی بخش  ،)هاي غیر بازشو پنجره
  .دارند

  :گذارد ثیر میشرایط هواي اقلیم محل احداث بیمارستان از طریق عوامل زیر بر تأسیسات مکانیکی تا.2

ورود هواي خارج به داخل از طریق دستگاه هوارسان
هاي خارجی ساختمان در تبادل حرارتی اثر جداره

ریزي و نظارت راهبردي  معاونت برنامهتوسط، که »شرایط طراحی-271ي  شماره ينشریه«در .3
 ي ض هوا و تهویهسیسات گرمایی، تعویأمحاسبات ت جهت ،است منتشر شده 1382در سال جمهور  رئیس
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پیشنهاد شده است که  تعدادي از شهرهاي کشور ي ویژهتابستانی و زمستانی  شرایط طراحی ،مطبوع
.تواند مبناي محاسبات بارهاي گرمایی و سرمایی قرار گیرد می

  شرایط هواي داخل -3-2- 4-2

عنـوان راهنمـاي   بـه  براي هر یـک از فضـاها،  استریل مرکزيبخش  مختلففضاهاي داخلی شرایط هواي 
پیشـنهاد  انتهـاي بخـش  در جدول ،جاد شرایط هواي مناسبجویی در مصرف انرژي و نیز ایصرفه جهتطراحی 

  .شده است

  هاي ساختمانهجدار-3-3- 4-2

و الزامـات عمـومی در طراحـی     هـا استاندارد«چه که در این زمینه در کتاب مرجع مجموعه  ضمن توجه به آن
  :مورد توجه قرار گیرد استریل مرکزيهاي زیر نیز در  ، لازم است ویژگیآمده» بیمارستان ایمن

گرم و مرطوب، باید  همچنینهاي سرد و کوهستانی، گرم و خشک و دیوارهاي خارجی ساختمان، در اقلیم.1
  .شوند کاري عایق

گرم و ، گرم و خشک و همچنین سرد و کوهستانیهاي در اقلیم بایستی در صورت وجود بام در این بخش،.2
  .کاري انجام پذیرد عایق مرطوب،

نفوذ  همچنین از. گرفته شودنظر  در،هاي خارجینفوذ رطوبت از جداره باید انتقال گرما وکاري در عایق.3
  .عمل آید ممانعت به هارطوبت و تقطیر بخار آب در سطوح داخلی جداره

هاي سرد و در اقلیم. ف انتخاب شوداتلاها از نوع کمپنجره ي شیشه لازم است انتقال گرما جهت کنترل.4
  .استبسیار مفید از نوع دو جداره انتخاب شیشه گرم و مرطوب  همچنینکوهستانی، گرم و خشک و 

سیسات مکانیکیأهاي تسیستم -3-4- 4-2

، بر عهده دارداي از فضاهاي درمانی و تشخیصی را  طیف گسترده پشتیبانی استریل مرکزياز آنجا که بخش 
اسـتریل  هـاي بخـش    در ایـن راسـتا فضـا   . بندي نمود سیسات مکانیکی دستهأهاي ت ساس شرایط سیستماباید بر 
  :شود به صورت کلی به دو بخش اصلی تقسیم می مرکزي

): آلوده(1فضاهاي سطح .1

د و در این نشوشده به آن وارد میکه وسایل و ملزومات مصرف شوند میفضاهایی فضاها شاملاین 
اي در این فضاها جریان هوا باید به گونه.گیردصورت می اقلاملیه جهت تمیزکردن این فضا تمهیدات او

وجود  )پاك(2فضاهاي سطح خصوص به هبه خارج از آن و ب فضاهاکنترل شود که امکان نفوذ هواي این 
ز جمله ا .شوند بندي می هاي کثیف و کارکنان در این بخش طبقه به طور کلی فضاهاي حوزه .نداشته باشد
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دریافت کثیف، انبار مواد شوینده و همچنین ، فضاي ضدعفونیو فضاي شستشوبه توان  این فضاها می
.شاره نموداها و اتاق استراحت کارکنان فضاهاي خدماتی نظیر رختکن

1
  

:)پاك(2فضاهاي سطح .2

عبور از شده در بخش کثیف پس از  هشستوسایل و ملزومات  که شوند میفضاهاییاین فضاها شامل 
بندي،  سازي و بسته فرآیندهاي آماده و پس از وارد آنها شدهخودکار، عفونیو ضدشستشو هاي دستگاه

هاي استریل براي استفاده در دریافت بسته .شوند ها، نگهداري می استریل شده و تا زمان توزیع به بخش
از نظر مباحث این فضاها در .گیردصورت می فضاهاویژه بخش جراحی از این هکننده بهاي مصرفبخش

که امکان اختلاط هواي  شوداي برقرار به گونهباید کنترل عفونت و به تبع آن تاسیسات مکانیکی، شرایط 
هاي تمیز و استریل در  به طور کلی فضاهاي حوزه .با این فضاها وجود نداشته باشد )آلوده(1سطح فضاهاي 

 اتیلن اتاق، سازي و بسته بنديآمادهتوان به فضاي  فضاها میاز جمله این .شوند بندي می این بخش طبقه
  .اشاره نمودغیرهو  دریافت تمیز، یدااکس

  :در ادامه نکات مربوط به هر یک از این فضاها به تفصیل ارائه شده است

  ):آلوده(1فضاهاي سطح  -3-4-1- 4-2

  ):آلوده(1در فضاهاي سطح  جویی در مصرف انرژي صرفه

و الزامات عمومی در طراحی  هااستاندارد«آنچه که در این زمینه در کتاب مرجع مجموعه  ضمن توجه به
مورد توجه  ستریل مرکزيابخش 1هاي زیر نیز در فضاهاي سطح  آمده، لازم است ویژگی» بیمارستان ایمن

  :دنقرار گیر

دار مصرف انرژي هر یک ها و مق کننده، راندمان انرژي این دستگاهها و اجزاي مصرف در انتخاب سیستم.1
  .و در انتخاب سیستم مورد توجه قرار گیرد شدهمقایسه و ارزیابی 

  .مجهز گردد2تأسیسات مکانیکی در این فضاها به سیستم کنترل خودکار انرژي.2

باشد، میدرصد هواي تازه  100ها از نوع  هاي تأسیسات مکانیکی در این بخش که سیستم از آنجا .3
.گرددتوصیه می3افت انرژيبینی سیستم بازی پیش

  ):آلوده(1در فضاهاي سطح  4پذیريانعطاف

و الزامات عمومی در طراحی  هااستاندارد«ضمن توجه به آنچه که در این زمینه در کتاب مرجع مجموعه 
استریل مرکزي مورد توجه بخش 1هاي زیر نیز در فضاهاي سطح  آمده، لازم است ویژگی» بیمارستان ایمن

  :دنیرقرار گ

                                                          

.فیزیکی در قسمت معماري مراجعه شود و جدول برنامه اطلاعاتبه .1

2.E.M.S) (Energy Management System

3.Heat Reclamation  

4.Flexibility
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هاي تأسیسات مکانیکی براي تأمین شرایط مورد نیاز فضاهاي هر بخش همواره در حال تغییر و  سیستم
لازم . گو باشد ي کمتر و تخریب کمتر پاسخ طراحی باید به نحوي باشد که این تغییرات را با هزینه. تکامل است

1ي سطح کننده در داخل فضاها نده و سردکن هاي گرم هاي هوا و محل نصب دستگاه ها و کانال است مسیر لوله
 منجر به آسانی بتوان به آنها دسترسی پیدا کرد و ،د که در زمان تغییرات احتمالیناي انتخاب شو گونه ، به)آلوده(

  .در اجزاي ساختمان نشود بسیارهاي  به تخریب

  ):آلوده(1در فضاهاي سطح  1پایداري کارکرد

و الزامات عمومی در طراحی  هااستاندارد«ینه در کتاب مرجع مجموعه ضمن توجه به آنچه که در این زم
مورد توجه  استریل مرکزيبخش 1سطح هاي زیر نیز در فضاهاي  آمده، لازم است ویژگی» بیمارستان ایمن

  :دنقرار گیر

  :سیساتی در فضاهاي زیر با اهمیت استأهاي ت پایداري کارکرد سیستم 1هاي سطحدر فضا.1

ستشو و ضدعفونیفضاي ش) الف
اتاق شستشو و پارك ترولی) ب
هاي بهداشتی و فضاهاي کثیف مشابه  و رخت کثیف و سرویس کثیفآوري  اتاق نظافت، اتاق جمع) ج

  ي مستقل ي دارابودن سیستم تخلیه واسطه بخش به

ها از ندهاین مکي هواي این فضاها،هاي تخلیهشود براي اطمینان از کارکرد پایدار مکندهتوصیه می.2
اندازي  ي دیگر به صورت خودکار راه کار افتادن یکی، مکنده نوع دوگانه انتخاب شوند تا در صورت از

.شود و فشار منفی مورد نیاز فضاي مربوط را همچنان پایدار نگه دارد

زاي احتمالی که همراه با ها و عوامل عفونتدر فضاهاي این سطح با توجه به وجود بالفعل آلاینده.3
شوند، تخلیه مداوم هوا از اهمیت خاصی برخوردار است و لذا شده وارد بخش میوسایل مصرف

اي باشد که در صورت خروج یکی باید به گونه ،تمهیدات لازم به لحاظ بالانس فضا و پایداري کارکرد
.ندهد به هیچ عنوان روي 2به فضاهاي سطح  1کارکرد نفوذ هوا از سطح  ،هاي بخش از مداراز مکنده

همواره  وقفه کار کند تا فشار منفی هواي این فضاهاباید بی برخی از فضاهاهواي  ي  ي تخلیهمکنده.4
ها و  ، تمامی حمام)شوي تی(این فضاها شامل اتاق نظافت . نسبت به فضاهاي مجاور، پایدار باقی بماند

 و کثیف، رختکن کارکنان آوري کثیف، اتاق جمع دریافتورودي  هاي بهداشتی کارکنان، پیش سرویس
.شود ورودي بخش می پیش

  

  

  

  

                                                          

1.Redundancy
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):آلوده(1در فضاهاي سطح  کنترل عفونت

و الزامات عمومی در طراحی  هااستاندارد«ضمن توجه به آنچه که در این زمینه در کتاب مرجع مجموعه 
مورد توجه  کزياستریل مربخش 1هاي زیر نیز در فضاهاي سطح  آمده، لازم است ویژگی» بیمارستان ایمن

  :دنقرار گیر

به نحوي باشد مرکزي ستریلا هاي آب و فاضلاب در بخشهاي هوا و لولهاجراي کانال نحوه جنس و.1
  .که باعث انتشار عفونت و یا تجمع آلودگی در بخش نشود

  :ترین فضاهایی که در این بخش مرکز تجمع آلودگی و عفونت هستند، عبارتند از مهم.2

هاي بهداشتی و سرویس اه حمامانواع ) الف
نظافتاتاق ) ب
دریافت کثیفورودي  پیش) ج
کثیف ورودي) د
زبالهآوري  اتاق جمع) ـه
  فضاي شستشو و ضدعفونی) و

  ترولی اتاق شستشوي) ز

سایر فضاهاي کثیف مشابه) ح
از  بنابراین جهت جلوگیري. شود باعث انتشار عفونت از طریق هوا می ي ذکر شدهتعویض هوا در فضاها.3

ي هوا در هر  ي تصفیه هاي بخش مجهز به فیلترهاي متناسب با درجهبایست کانال انتشار آلودگی، می
  .ارقام مربوط در جدول انتهاي این بخش ضمیمه شده است. یک از فضاها باشد

.پذیرد جهت جریان هوا در فضاهاي بستري با توجه به فشار نسبی آنها صورت می.4

فشار کلی فضاهاي سطح کثیف نسبت به تمیز و فشار کلی فضاهاي عنوان یک اصل عمومی ه ب.5
.منفی باشد بایستثیف میتر نسبت به فضاهاي ککثیف

  

  ):آلوده(1در فضاهاي سطح صداي نامطلوب 

و الزامات عمومی در طراحی  هااستاندارد«ضمن توجه به آنچه که در این زمینه در کتاب مرجع مجموعه 
مورد توجه  استریل مرکزيبخش 1هاي زیر نیز در فضاهاي سطح  لازم است ویژگی آمده،» بیمارستان ایمن

  :دنقرار گیر

ي هوا هاي تخلیه کنترل صداي نامطلوب از مکنده.1
ي هواي فضاهاي آلوده و کثیف، قسمت قابل توجهی از صداهاي نامطلوب در این  هاي تخلیه مکنده

  :شود هاي زیر پیشنهاد می اي نامطلوب روشبه منظور کاهش سطح صداه. کنند بخش را تولید می
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.ي کارکرد بسیار اهمیت دارد ي هوا و نقطه صحیح مکندهانتخاب با توجه به سطح صداي نامطلوب، ) الف

رسانیي آبدر شبکهکنترل صداي نامطلوب ) ب
  .ابدی ها کاهش می کشی، صداي جریان آب در داخل لوله با انتخاب سرعت مناسب در محاسبات لوله) ج

رسانی، صداي خروج آب از  هاي برداشت آب در محاسبات آب با انتخاب فشار مناسب پشت شیر) د
  .یابد هاي برداشت کاهش می شیر

که در  ستریلضروري است که ارقام مربوط به حداکثر صداي نامطلوب براي تمامی فضاهاي بخش ا) ه
  .مورد توجه قرار گیرد ،جدول در انتهاي همین فصل آمده است

کشی و ریزش آب در لوازم بهداشتی، لولهسیستم جریان آب در داخل نامطلوب براي کاهش صداي .2
  .شود نکات زیر پیشنهاد می

  .ها با توجه به سطح صداي نامطلوب، انتخاب گرددسرعت جریان آب در لوله) الف

  .صداي نامطلوب باشدبا توجه به سطح ،فشار آب پشت شیرهاي برداشت آب) ب

  .از نوع کم صدا انتخاب گردند ،شیرهاي برداشت آب) ج

کننده آب به درستی براي جلوگیري از صداي نامطلوب ریزش آب باید سطوح داخلی لوازم مصرف) د
  .انتخاب شوند

  ):پاك(2فضاهاي سطح  -3-4-2- 4-2

  ):پاك(2در فضاهاي سطح جویی در مصرف انرژي صرفه

و الزامات عمومی در طراحی  هااستاندارد«ه در کتاب مرجع مجموعه ضمن توجه به آنچه که در این زمین
استریل مرکزي مورد توجه بخش 2هاي زیر نیز در فضاهاي سطح آمده، لازم است ویژگی» بیمارستان ایمن

  :دنقرار گیر

، به منظور کنترل عفونت و ایجاد شرایط مناسب هوا مرکزي ستریلابخش در ) پاك(2فضاهاي سطح.1
  .شوندشوند و فضاهاي این بخش به صورت بسته طراحی میروز هوارسانی میل شبانهدر طو

طرح و اجراي سیستم تهویه مطبوع کامل از طریق هوارسانی مداوم به خودي خود موجب افزایش .2
سیسات مکانیکی موارد زیر پیشنهاد أبراي کاهش مصرف انرژي در طراحی ت. مصرف انرژي است

  :شودمی

اگرچه مستلزم اتلاف انرژي زیاد وارسانی، از نوع تمام هوا با صددرصد هواي بیرون، سیستم ه) الف
علت ملاحظات کنترل عفونت و آلودگی استفاده از بازگردانی هوا در فضاهاي این سطح ه اما باست؛

  .وجود ندارد

گردآوري . شود میاي، قطبی و کشوري از فیلترهاي با راندمان بالا استفاده  هاي منطقه در بیمارستان) ب
این فیلترها، نگهداري و تعویض به موقع آنها نیاز به سطح معینی از مدیریت بهداشت بیمارستانی 

در این . گرددبخش استریل توصیه نمی 2در فضاهاي سطح همین جهت بازگردانی هوا ه ب. دارد



  الزامات عمومیـ بخش استریل مرکزي ـ  تأسیسات مکانیکی........ ................................................ریزي و طراحی بیمارستان ایمن  رنامهاستاندارد ب

  

227 انیعمر امورمنابع فیزیکی و  توسعهوزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی ـ دفتر 

تفاده از شرایطها، به منظور کاهش مصرف انرژي، طراحی سیستم با امکان اس سطح از بیمارستان
  .گیرد صورت می١هواي بیرون

شود از  اي پیشنهاد می هاي ناحیه ي مناسب در بیمارستان به علت عدم وجود نگهداري پیشگیرانه) ج
.سیستم تمام هوا از نوع صددرصد هواي تازه استفاده شود

است امکان بازیافت ها، لازم  گونه از بیمارستانبه منظور کاهش میزان مصرف انرژي در طراحی این) د
  .بینی گردد پیش٢انرژي گرمایی

  

):پاك(2در فضاهاي سطح انعطاف پذیري 

و الزامات عمومی در طراحی  هااستاندارد«ضمن توجه به آنچه که در این زمینه در کتاب مرجع مجموعه 
مورد توجه  زيمرک ستریلابخش 2هاي زیر نیز در فضاهاي سطح  آمده، لازم است ویژگی» بیمارستان ایمن

  :قرار گیرد

با رعایت  باید همراه ستریلاسیسات مکانیکی در بخش أهاي تدستگاهها وانتخاب سیستم.1
  :نظر دارد مدپذیري اهداف زیر را انعطاف.پذیري باشدانعطاف

نیازهاي  ،استریلتجهیزاتپیشرفت تکنولوژي يدر نتیجهاستریلهاي تغییرات روشثیر أت) الف
این  يسیسات مکانیکی آن باید بتواند پاسخگوأنیز تآورد که فضاهاي هر بخش ومی جدیدي پدید
  .تغییرات باشد

مین شرایط مورد نیاز فضاهاي هر بخش همواره در حال أسیسات مکانیکی براي تأهاي تسیستم) ب
کمتر و يطراحی باید طوري صورت گیرد که این تغییرات را، با هزینه بنابراین .تکامل استوتغییر

  .پاسخگو باشدتخریب کمتر،

هاي توزیع هوا و  گردند و تمامی کانال در این بخش هر یک از فضاها به صورت مجزا طراحی.2
هاي توزیع هوا نباید  ها و کانال کشی لوله این. شود در داخل آن فضا طراحی می ،هاي مورد نیاز کشی لوله

  :ر این راستا موارد زیر باید مورد توجه قرار گیردد. عبورکند محل انبار وسایل تمیزاز فضاي بالاي 

هاي افقی در نصب کانالحالت  در این؛استترین سیستم توزیع هوا سیستم توزیع افقی، مناسب)الف
  .پذیرد بخش صورت میداخل سقف کاذب

داخل هاي افقی در لولهنصب  کشی است؛ در این حالت لولهترین سیستم افقی، مناسبسیستم توزیع)ب
  . صورت می پذیردبخش سقف کاذب

ها و  ي کانال کلیه. توزیع شوند) رایزري(ها نباید به صورت عمودي  کشی هاي هوا و لوله کانال)ج
عبور (شوند، نباید از طبقات بالا یا پایین عبور کنند  خارج می از آن هایی که به این بخش وارد یا لوله

توان تغییرات لازم را در  این بخش، می احتمالی درر در صورت تغییکه؛ چرا)از سقف یا کف
                                                          

1.Free cooling  

2.Heat reclamation  
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ات فوقانی و تحتانی کشی همان طبقه ایجاد نمود و از تغییر در طبق کشی و لوله مسیرهاي کانال
  .اجتناب نمود

 تر باشد وسیسات مکانیکی کمأهاي تبراي آنکه در تغییرات احتمالی فضاها مشکلات انطباق سیستم.3
هاي هوا وها و کانالمسیر لوله.داردسزایی  به نقش »دسترسی«توجه به  ،دصورت گیرب تخریحداقل 

انتخاب شود که در زماناي  گونه ها به کننده و سردکننده در داخل بخشهاي گرممحل نصب دستگاه
  .تغییرات به آسانی بتوان به آنها دسترسی پیدا کرد

  

  ):پاك(2در فضاهاي سطح  1پایداري کارکرد

ها و الزامات عمومی در طراحی  استاندارد«چه که در این زمینه در کتاب مرجع مجموعه  ه آنضمن توجه ب
مورد توجه قرار  استریل مرکزي2هاي زیر نیز در فضاهاي سطح  آمده، لازم است ویژگی» بیمارستان ایمن

  :گیرد

هاي تماختلال در سیس هرگونه وقفه و یا منظور از پایداري کارکرد این است که در صورت.1
، ذخیره ،اضافی(دیگر یهایها یا دستگاهبتوان با سیستم ،شرایط هواي فضاهاي حساس ي کنندهمینأت

  .را همچنان برقرار نگاه داشت مطلوبشرایط ) پشتیبان

پایدار کردن کارکرد ،تمیزي شرایط هواي فضاهاي  وقفه به جهت کنترل بی استریل مرکزيدر بخش .2
  :وارد زیر از اهمیت زیادي برخوردار استدر مسیساتی أهاي تسیستم

ي شرایط هوا وقفه کنترل بی) الف
ي فشارهاي نسبی وقفه کنترل بی) ب
جریان هوا در ورود و خروج فضاها در شرایط اضطراريکنترل ) ج

  :شود أسیساتی در این بخش توصیه میهاي ت رعایت موارد زیر به منظور پایداري کارکرد سیستم.3

مین شرایط هواي فضاهاي اصلی أي تهاي کنترل آن وظیفهوارسان این بخش و سیستمدستگاه ه) الف
و می بایست شرایطی را فراهم کنند که هر فضا نسبت به فضاهاي کمتر تمیز  زیر را برعهده دارد

  :مجاور از فشار مثبت تري برخوردار باشد

انبار استریل مرکزي
آماده سازي و بسته بندي فضاي

تواند در طراحی مورد توجه هاي زیر میین پایداري کارکرد دستگاه هوارسان یکی از راهمأبراي ت) ب
  :قرار گیرد

                                                          

1.Redundancy
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ي هواي دستگاه هوارسان از نوع دوگانه باشد تا در صورت از کار افتادن یکی از آنها، دمنده
.در مدار قرار گیردي دیگر به صورت خودکار دمنده

 هواي اضافی، با موتور برقی مناسب  ي دستگاه دمنده بیمارستان یکفنی مهندسی در انبار
. شود جایگزیننگهداري شود تا در صورت لزوم، در زمان کوتاه دستگاه معیوب 

ي هواي بخش استریل باید به برق اضطراري وصل هاي مکندهدستگاههاي هوارسان ودستگاه
.شده باشند

  

):پاك(2در فضاهاي سطح  کنترل عفونت

و الزامات عمومی در طراحی  استاندارد«چه که در این زمینه در کتاب مرجع مجموعه  آن ضمن توجه به
مورد توجه قرار  ستریل مرکزيا 2هاي زیر نیز در فضاهاي سطح آمده، لازم است ویژگی» بیمارستان ایمن

  . گیرد

از اهمیت زیادي ستریل مرکزيبخش اها در در برابر آلاینده کارکنان و تجهیزات استریل شدهحفاظت 
به همین جهت در این بخش . برخوردار است و بدین جهت عفونت ایجاد شده نیز باید کاملاً تحت کنترل باشد

. اي باشد که مانع گسترش آلودگی و عفونت گرددهمواره به گونهباید چرخش کار، حرکت کارکنان و جریان هوا

:در این سطح از دو طریق ممکن است انتشار عفونت

  شار عفونت از طریق جریان هواانت.1

شوند،  میعفونت از طریق جریان هوا باعث انتشارستریلامراکز تجمع عفونت و باکتري در بخش ) الف
  :در این بخش عبارتند ازترین مراکزمهماز 

 اتاق نظافت
ي تمیزپیش ورودي حوزه
پیش ورودي بخش تمیز
اکساید اتاقک اتیلن  

است که باید در برابر انتشار عفونت از  جزء فضاهایی ستریلار بخش فضاهاي استریل و تمیز د) ب
  .فضاهاي کثیف و آلوده حفاظت شوند

انبار استریل اصلی
سازيبندي و آمادهفضاي بسته

 مل برقراري فشارهاي نسبی هوا است کهترین عاها مهمسیسات مکانیکی این بخشأدر طراحی ت) ج
با توجه به  در این راستا .از طریق هوا را کنترل نمود ، انتشار عفونتلاستفاده از این عوامتوان بامی

وارد زیر رعایت مهمواره باید  فضاي عفونی و آلوده وجود ندارد،) تمیز(2سطحآنکه در فضاهاي 
:گردد
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در فضاهاي تمیز همواره فشار هوا مثبت باشد.

 باشد مثبت ترسبت به فضاهاي تمیزنهمواره فشار هوا در فضاهاي تمیزتر.

  .تمامی فضاهاي بخش ارائه شده استفشارهاي نسبی هواي  فصل،انتهاي  در جدول         

       این امر به جهت حفاظت فضاهاي تمیزي معینی تصفیه شود و  ها باید تا درجهبخشهواي این ) د
ضاهاي بخش ارائه تمامی ف ي هوا، براي ، فیلترهاي تصفیهفصلانتهاي  در جدول.نمایدضروري می

  .شده است

  : ستا ها براي کنترل عفونت رعایت نکات زیر الزامیدر سیستم هوارسانی این بخش) ه

توان دستگاه هوارسان این  هاي مبانی طراحی تأسیسات گرمایی به کمک فیلترهاي هوا می در جدول
ي قابل شستشو، با دو  هدستگاه هوارسان علاوه بر فیلتر اولی. بخش را در برابر عفونت حفاظت نمود

ي هوا  ي هوا و بستر دوم بعد از دمنده بستر اول پیش از دمنده. شود بستر فیلتر دیگر نیز حفاظت می
  .نصب شود

در زمان . استعفونت از منابع آلودگی و دیگر یکیا نیز هاي هوجدارهاي داخلی کانال
چسبند و ها میسطوح داخلی کانال موجود در هوا به هاي و آلایندهبه تدریج ذرات برداريبهره

به همین جهت لازم است سطوح داخلی . شوندعفونت میتمرکز باکتري ومحل تجمع و
همچنین لازم به ذکر است که به هنگام طراحی و  ١.هاي هوا به طور ادواري تمیز شودکانال

ها  خلی کانالهایی در نقاط مناسب جهت سهولت شستشوي دا هاي هوا ایجاد دریچه ساخت کانال
  . تواند مؤثر باشد می

توان آن را یکی دیگر  اي برخوردار است بدین منظور می ها نیز از اهمیت ویژه انتخاب جنس کانال
  :دانست که در این موضوع باید موارد زیر مورد توجه قرار گیرد آلایندههاي کنترل مواد  از راه

ستریلاشود، در هوارسانی بخش ه میهایی که از مواد پشم شیشه ساختاستفاده از کانال-
.مجاز نیست

    ممکن است همراه هوا به فضاهاي داخلی بخش وارد شود شاناستفاده از موادي که الیاف-

.مجاز نیست ها ي کانالبراي هوابند کردن درزها) زبستآ؛کوهی ي مانند پنبه(

منظور جلوگیري از خطر  به باید، ٢هاه از عایق صدا در سطوح داخلی کانالددر صورت استفا-
هاي لازم صورت بینیپیشهاي این بخش،  انتقال ذرات عایق از طریق هوا به داخل فضا

٣.دنبا هوا تماس نداشته باش ها مستقیماًسطح داخلی این عایق پذیرد تا

  

  

                                                          

1.Duct Cleaning  

2.Lining

ل محورتان از ئ به دلیل عدم تحمل فشار بحرانی در داخل کانال و همچنین جداشدن ذرات پلی )Poly Urethane(ئورتان  شده از جنس پلی هاي ساخته استفاده از کانال.3
  .نیستفشار دینامیکی وارده مجاز  دلیل زمان بهاتصالات به مرور 
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1انتشار عفونت از طریق آب و فاضلاب.2
  

  :شود ها می در این بخش انتشار عفونت از طریق آب و فاضلاب عوامل زیر باعث) الف

 کیفیت آب مصرفی در لوازم بهداشتی متعارف و لوازم بهداشتی بیمارستانی  

لوازم بهداشتی ها وکشینشت آب یا فاضلاب از لوله
ها در این بخشگرم  سرد و آب آبشامل کشی آب مصرفیلولهکه توسط  آب آشامیدنیکیفیت ) ب

  .بهداشت جهانی تعریف شده استسازمان  شود، در دستورالعمل میتوزیع 

سطوح خارجی این لوازم قابل  ي مربوطه، وجنس و ساخت لوازم بهداشتی باید برابر استانداردها) ج
  .دنباشو صیقلی صاف ، شستشو

کشی دفع فاضلاب از این لوازم، نیز در لولهکشی توزیع آب مصرفی به لوازم بهداشتی ودر لوله)  د
هرگونه . نشتی صورت نگیرد گونههیچ تطوري که از این اتصالابه .درعایت شو بندي کاملاًآب

در  کشی موجب انتشار عفونتهاي لوازم بهداشتی یا لولهخصوص نشت فاضلاب از اتصالنشت، به
.شودمی بخش

کشی فاضلاب ي لولهآلوده از لوازم بهداشتی و شبکهآور وگازهاي زیانمنظور جلوگیري از نفوذ  به
      کشی هواکشي لولهشبکهکشی فاضلاب به ي لولهشبکه، باید هاي داخلی این بخشبه فضاها

  .شودمجهز 

 ارتفاع آب هوابند . نماید نقش مهمی ایفا می آوردر جلوگیري از نفوذ گازهاي زیانسیفون
.باشد مترمیلی 50باید حداقل برابر مقررات هاي لوازم بهداشتی سیفون

  

):پاك(2هاي سطح در فضاصداي نامطلوب 

و الزامات عمومی در طراحی  استاندارد«چه که در این زمینه در کتاب مرجع مجموعه  ضمن توجه به آن
  :مورد توجه قرار گیرد ستریلا 2هاي زیر نیز در فضاهاي سطح آمده، لازم است ویژگی» بیمارستان ایمن

  کلیات.1

سیسات أهاي تناشی از کارکرد دستگاهریلستابخش  فضاهاي دربخش قابل توجهی از صداي نامطلوب
  : است که ممکن است از منابع زیر باشد یا تجهیزات استریل مثل اتوکلاوها یکمکانی

ي توزیع هواهایچهرصداي هواي ورودي از د) الف
هوا  ي هاي تخلیهصداي مکنده) ب

                                                          

هاي استاندارد سیستم"ي استانداردخصوص کنترل عفونت، مطالعههبرداري فضاهاي بیمارستانی، بطراحی، اجرا، تحویل و بهره ي یابی به اطلاعات بیشتر در زمینهبراي دست.1
 "1380انتشار ، نوريمحمدرضا خواجه، شرکت خانه سازي ایران: ترجمه به فارسی 1993انتشار ،  DIN 1942 PARTبر تفسیر ،هامطبوع در بیمارستان ي سیساتی تهویهأت

  .گردد توصیه می
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داخل بخش در آب لوازم بهداشتی  صداي خروج آب از شیرهاي برداشت) ج
ها ناشی از مصرف بخار در این دستگاه که عمدتاً هاي استریل نظیر اتوکلاوهاصداي کارکرد دستگاه)د

  .است

  .انتهاي فصل ذکر شده است در فضاهاي این بخش، مبناي سطح صداي نامطلوب، در جدول

  کنترل صداي نامطلوب از سیستم هوارسانی.2

انتقال صدا . شود واي دستگاه هوارسان ایجاد میي ه ي صداهاي نامطلوب در واقع از دمنده عمده) الف
در کاهش .پذیرد هاي توزیع هوا صورت می هاي هوا به دریچه به فضاهاي درمانی از طریق کانال

  :زیر تأثیرگذار است املصداي هواي ورودي ع

ي کارکرد بادزن انتخاب درست نقطه  

  :زیر باید مورد توجه قرار گیرد واردسیستم هوارسانی در این بخش، مبراي کنترل صداي ناشی از ) ب

 با توجه به سطح صداهواي و تخلیههاي توزیع  صحیح دریچهانتخاب  

ي کارکردي آن باید با توجه به سطح صداي نامطلوب تعیین  ي هوارسان و نقطه سرعت دمنده
  .شود
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  عمومیالزامات-4-2

مشخصات فنی ورعایت مقررات -4-2-1

ز مقـررات ملـی   رعایـت مباحـث زیـر ا   سـتریل مرکـزي  اسیسات مکانیکی در بخـش أاجراي تدر طراحی و-4-2-1-1
  :ساختمان الزامی است

مطبوع  ي تهویهسیسات گرمایی، تعویض هوا وأتـ مبحث چهاردهم  

سیسات بهداشتیأت ـ مبحث شانزدهم
ها در مقابل حریقحفاظت ساختمان ـ سوم ثمبح
 جویی در مصرف انرژيصرفهـ نوزدهممبحث

منابع داخلی و خـارجی کـه در انتهـاي     باید با توجه بهستریل مرکزياسیسات مکانیکی در بخش أاجراي ت-4-2-1-2
ریـزي و نظـارت    همعاونت برنام«از طرف ، که رسماً ضوابط مندرج در نشریاتهمچنین اند و کتاب ذکر شده
:منتشر شده است، صورت گیرد »جمهور راهبردي رئیس

مطبوعي  سیسات گرمایی، تعویض هوا و تهویهأت 128ـ1يشماره ي نشریه
سیسات بهداشتیآت 128ـ2ي شماره ي نشریه
کشی کانال 128ـ3يشماره ي نشریه
کاريعایق128ـ4يشمارهي  نشریه
هاي ترموپلاستیکلوله128ـ5يشماره ي نشریه  
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  اقتصادي بودن طرح -4-2-2

  سیسات مکانیکیأانتخاب سیستم ت-2-1- 4-2

و الزامـات عمـومی در طراحـی     هااسـتاندارد «ضمن توجه به آنچه که در این زمینه در کتاب مرجع مجموعه 
  :دنتوجه قرار گیر مورد ستریل مرکزيابخش هاي زیر نیز در  آمده، لازم است ویژگی» بیمارستان ایمن

شـرایط   تـأمین هاي مختلفی که توانایی ، بین سیستممرکزي ستریلابخش  در هر طرح مشخص از فضاهاي
بـراي انتخـاب   . و طراحـی شـود   گرفتهقرار مورد توجه صرفه و مقرون به مورد نیاز را دارند، باید سیستم اقتصادي

مقایسـه شـود و   و محاسـبه  ،هـاي مختلـف  سیسـتم 1دي عمر مفییک دوره ي لازم است هزینه سیستم اقتصادي
  :دنباید مورد توجه قرار گیر زیر در این راستا موارد .مشخص شود مقرون به صرفهسیستم 

2ي اولیههزینه.1

3ي مصرف انرژيهزینه.2

4ي راهبريهزینه.3

5پذیريانعطاف يهزینه.4

6هااضافی پایداري کارکرد سیستمي  هزینه.5

7برداريبهرهي نگهداري وهزینه.6
  

در سـطح  سـال و 20اي هـاي ناحیـه  سیسات مکانیکی در سـطح بیمارسـتان  أهاي تي عمر مفید سیستمدوره
  .شودمی در نظر گرفتهسال  25کشوري اي، قطبی وهاي منطقهبیمارستان

  ٨اثر اقلیم -2-2- 4-2

ات عمـومی در طراحـی   و الزام ـ هااسـتاندارد «ضمن توجه به آنچه که در این زمینه در کتاب مرجع مجموعه 
  :دنمورد توجه قرار گیر ستریل مرکزيا بخش هاي زیر نیز در آمده، لازم است ویژگی» بیمارستان ایمن

هاي اغلب فضاها، الزامی  عدم امکان بازشو براي پنجره ،ستریل مرکزيابخش در طراحی فضاهاي اصلی .1
  .پذیردصورت میري از تهویه طبیعیاین عمل به منظور کنترل عفونت، پاکیزگی هوا و جلوگی. باشد می

                                                          

1.Life Cycle Cost

2.Initial Cost

3.Energy Cost

4.Operation Cost

5.Flexibility Cost

6.Redundancy Cost

7.Maintenance Cost

سیسات أمحاسبات ت جهت است منتشر شده1382در سال جمهور  ریزي و نظارت راهبردي رئیس معاونت برنامهتوسط، که »طراحی شرایط-271ي شماره ينشریه«در .8
تواند مبناي محاسبات بارهاي گرمایی و  پیشنهاد شده است که می هاي کشورتعدادي از شهر ي ویژهتانی و زمستانی تابس شرایط طراحی ،مطبوع ي گرمایی، تعویض هوا و تهویه

  . سرمایی قرار گیرد
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در  فضاهاي بخش استریل مرکزينیز پاکیزگی هواي لزوم کنترل دما و رطوبت و رعایت فشارهاي نسبی و.2
هوارسانی را در این و١هاي سال، انتخاب سیستم تهویه مطبوع کاملروز و در همه ماهتمام مدت شبانه

هاي اولیه، اجرا و نگهداري و افزایش هزینه منجر بهتیجه در ن و کندناپذیر میفضاهاي اصلی، اجتناب
  .شودسیسات مکانیکی مورد نیاز میأبرداري تبهره

اثر  هاي تأسیسات مکانیکی هاي سیستم اقلیم محل احداث بیمارستان از طریق عوامل زیر بر هزینه.3
  :گذارد می

هاي خارجی ساختمان در انتقال دما اثر جداره  

ي بیرون و انتقال آن از طریق دستگاه هوارساندریافت هواي تازه

ي مورد نیاز این فضاها  کننده کننده و خنک هاي گرم ي بارهاي گرمایی و سرمایی و انتخاب دستگاه محاسبه.4
حداقلی در زمان کوتاه -شرایط دمایی حداکثر. هواي بیرون صورت گیرد2حداقلی-نباید براي شرایط حداکثر

.افتد ندرت اتفاق می و به

  کاهش هزینه-2-3- 4-2

و الزامـات عمـومی در طراحـی     هااسـتاندارد «ضمن توجه به آنچه که در این زمینه در کتاب مرجع مجموعه 
  :دنمورد توجه قرار گیر ستریل مرکزيا بخش هاي زیر نیز در آمده، لازم است ویژگی» بیمارستان ایمن

 شرایط هواي داخل3خصوص بارهاي سرماییبارهاي داخلی، بهبراي جلوگیري از افزایش بیش از نیاز.1
ها بخشاینداخلیفضاهايهوايشرایط،انتهاي فصل جدولدر.انتخاب شودزیادي با دقت  بایست می
  .استگردیدهذکر

.شودتوصیه می4ي هوا با امکان بازیافت انرژي گرمایی طراحیسیستم تخلیه.2

  کاهش اتلاف انرژي -2-4- 4-2

و الزامـات عمـومی در طراحـی     هااسـتاندارد «که در این زمینه در کتاب مرجع مجموعه ضمن توجه به آنچه 
  :دنمورد توجه قرار گیر ستریل مرکزيهاي زیر نیز در ا آمده، لازم است ویژگی» بیمارستان ایمن

                                                          

1.Fully Air Conditioning System

2.Peak

3.Cooling loads    

4.Heat Reclamation
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تا نقاط) ي مرکزي بیمارستانموتورخانه(ي مرکز تولید انرژي طرح، کاهش فاصله شدنجهت اقتصادي .1
در انرژياتلافموجب کاهش از اهمیت بسزایی برخوردار بوده ومرکزي ستریلابخش از جمله  مصرف،

  .شودمیطی مسیر 

محل دستگاه ي مجاز فاصله ترینها، انتخاب نزدیکراهکار دیگر در جهت کاهش اتلاف انرژي از کانال.2
تواند ها نیز میها و لولهکانالکاري مناسب عایق .استها تا فضاي مورد نظراین بخش اختصاصیهوارسانِ

  .مؤثر واقع شودبه جهت کاهش اتلاف انرژي بسیار 

جویی در مصرف انرژيصرفه-4-2-3

 زیـر موارد به استریل مرکزيسیسات مکانیکی بخش أدر طراحی ت لازم است جویی در مصرف انرژيصرفهمنظور  به
  :توجه شود

شرایط هواي خارج .1
شرایط هواي داخل.2
هاي ساختمان جدارنوع .3
سیسات مکانیکیأت سیستم نوع.4

  شرایط هواي خارج-3-1- 4-2

و الزامـات عمـومی در طراحـی     هااسـتاندارد «ضمن توجه به آنچه که در این زمینه در کتاب مرجع مجموعه 
  :مورد توجه قرار گیرد ستریل مرکزيا بخشهاي زیر نیز در  آمده، لازم است ویژگی» بیمارستان ایمن

 ي تعبیه(بودن به جهت بسته.اي خارج ارتباط مستقیم با اقلیم محل احداث بیمارستان داردشرایط هو.1
، تأثیرپذیري کمتري از شرایط هواي بیرون مرکزي استریلفضاهاي اصلی بخش  ،)هاي غیر بازشو پنجره
  .دارند

  :گذارد ثیر میشرایط هواي اقلیم محل احداث بیمارستان از طریق عوامل زیر بر تأسیسات مکانیکی تا.2

ورود هواي خارج به داخل از طریق دستگاه هوارسان
هاي خارجی ساختمان در تبادل حرارتی اثر جداره

ریزي و نظارت راهبردي  معاونت برنامهتوسط، که »شرایط طراحی-271ي  شماره ينشریه«در .3
 ي ض هوا و تهویهسیسات گرمایی، تعویأمحاسبات ت جهت ،است منتشر شده 1382در سال جمهور  رئیس
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پیشنهاد شده است که  تعدادي از شهرهاي کشور ي ویژهتابستانی و زمستانی  شرایط طراحی ،مطبوع
.تواند مبناي محاسبات بارهاي گرمایی و سرمایی قرار گیرد می

  شرایط هواي داخل -3-2- 4-2

عنـوان راهنمـاي   بـه  براي هر یـک از فضـاها،  استریل مرکزيبخش  مختلففضاهاي داخلی شرایط هواي 
پیشـنهاد  انتهـاي بخـش  در جدول ،جاد شرایط هواي مناسبجویی در مصرف انرژي و نیز ایصرفه جهتطراحی 

  .شده است

  هاي ساختمانهجدار-3-3- 4-2

و الزامـات عمـومی در طراحـی     هـا استاندارد«چه که در این زمینه در کتاب مرجع مجموعه  ضمن توجه به آن
  :مورد توجه قرار گیرد استریل مرکزيهاي زیر نیز در  ، لازم است ویژگیآمده» بیمارستان ایمن

گرم و مرطوب، باید  همچنینهاي سرد و کوهستانی، گرم و خشک و دیوارهاي خارجی ساختمان، در اقلیم.1
  .شوند کاري عایق

گرم و ، گرم و خشک و همچنین سرد و کوهستانیهاي در اقلیم بایستی در صورت وجود بام در این بخش،.2
  .کاري انجام پذیرد عایق مرطوب،

نفوذ  همچنین از. گرفته شودنظر  در،هاي خارجینفوذ رطوبت از جداره باید انتقال گرما وکاري در عایق.3
  .عمل آید ممانعت به هارطوبت و تقطیر بخار آب در سطوح داخلی جداره

هاي سرد و در اقلیم. ف انتخاب شوداتلاها از نوع کمپنجره ي شیشه لازم است انتقال گرما جهت کنترل.4
  .استبسیار مفید از نوع دو جداره انتخاب شیشه گرم و مرطوب  همچنینکوهستانی، گرم و خشک و 

سیسات مکانیکیأهاي تسیستم -3-4- 4-2

، بر عهده دارداي از فضاهاي درمانی و تشخیصی را  طیف گسترده پشتیبانی استریل مرکزياز آنجا که بخش 
اسـتریل  هـاي بخـش    در ایـن راسـتا فضـا   . بندي نمود سیسات مکانیکی دستهأهاي ت ساس شرایط سیستماباید بر 
  :شود به صورت کلی به دو بخش اصلی تقسیم می مرکزي

): آلوده(1فضاهاي سطح .1

د و در این نشوشده به آن وارد میکه وسایل و ملزومات مصرف شوند میفضاهایی فضاها شاملاین 
اي در این فضاها جریان هوا باید به گونه.گیردصورت می اقلاملیه جهت تمیزکردن این فضا تمهیدات او

وجود  )پاك(2فضاهاي سطح خصوص به هبه خارج از آن و ب فضاهاکنترل شود که امکان نفوذ هواي این 
ز جمله ا .شوند بندي می هاي کثیف و کارکنان در این بخش طبقه به طور کلی فضاهاي حوزه .نداشته باشد
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دریافت کثیف، انبار مواد شوینده و همچنین ، فضاي ضدعفونیو فضاي شستشوبه توان  این فضاها می
.شاره نموداها و اتاق استراحت کارکنان فضاهاي خدماتی نظیر رختکن

1
  

:)پاك(2فضاهاي سطح .2

عبور از شده در بخش کثیف پس از  هشستوسایل و ملزومات  که شوند میفضاهاییاین فضاها شامل 
بندي،  سازي و بسته فرآیندهاي آماده و پس از وارد آنها شدهخودکار، عفونیو ضدشستشو هاي دستگاه

هاي استریل براي استفاده در دریافت بسته .شوند ها، نگهداري می استریل شده و تا زمان توزیع به بخش
از نظر مباحث این فضاها در .گیردصورت می فضاهاویژه بخش جراحی از این هکننده بهاي مصرفبخش

که امکان اختلاط هواي  شوداي برقرار به گونهباید کنترل عفونت و به تبع آن تاسیسات مکانیکی، شرایط 
هاي تمیز و استریل در  به طور کلی فضاهاي حوزه .با این فضاها وجود نداشته باشد )آلوده(1سطح فضاهاي 

 اتیلن اتاق، سازي و بسته بنديآمادهتوان به فضاي  فضاها میاز جمله این .شوند بندي می این بخش طبقه
  .اشاره نمودغیرهو  دریافت تمیز، یدااکس

  :در ادامه نکات مربوط به هر یک از این فضاها به تفصیل ارائه شده است

  ):آلوده(1فضاهاي سطح  -3-4-1- 4-2

  ):آلوده(1در فضاهاي سطح  جویی در مصرف انرژي صرفه

و الزامات عمومی در طراحی  هااستاندارد«آنچه که در این زمینه در کتاب مرجع مجموعه  ضمن توجه به
مورد توجه  ستریل مرکزيابخش 1هاي زیر نیز در فضاهاي سطح  آمده، لازم است ویژگی» بیمارستان ایمن

  :دنقرار گیر

دار مصرف انرژي هر یک ها و مق کننده، راندمان انرژي این دستگاهها و اجزاي مصرف در انتخاب سیستم.1
  .و در انتخاب سیستم مورد توجه قرار گیرد شدهمقایسه و ارزیابی 

  .مجهز گردد2تأسیسات مکانیکی در این فضاها به سیستم کنترل خودکار انرژي.2

باشد، میدرصد هواي تازه  100ها از نوع  هاي تأسیسات مکانیکی در این بخش که سیستم از آنجا .3
.گرددتوصیه می3افت انرژيبینی سیستم بازی پیش

  ):آلوده(1در فضاهاي سطح  4پذیريانعطاف

و الزامات عمومی در طراحی  هااستاندارد«ضمن توجه به آنچه که در این زمینه در کتاب مرجع مجموعه 
استریل مرکزي مورد توجه بخش 1هاي زیر نیز در فضاهاي سطح  آمده، لازم است ویژگی» بیمارستان ایمن

  :دنیرقرار گ

                                                          

.فیزیکی در قسمت معماري مراجعه شود و جدول برنامه اطلاعاتبه .1

2.E.M.S) (Energy Management System

3.Heat Reclamation  

4.Flexibility
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هاي تأسیسات مکانیکی براي تأمین شرایط مورد نیاز فضاهاي هر بخش همواره در حال تغییر و  سیستم
لازم . گو باشد ي کمتر و تخریب کمتر پاسخ طراحی باید به نحوي باشد که این تغییرات را با هزینه. تکامل است

1ي سطح کننده در داخل فضاها نده و سردکن هاي گرم هاي هوا و محل نصب دستگاه ها و کانال است مسیر لوله
 منجر به آسانی بتوان به آنها دسترسی پیدا کرد و ،د که در زمان تغییرات احتمالیناي انتخاب شو گونه ، به)آلوده(

  .در اجزاي ساختمان نشود بسیارهاي  به تخریب

  ):آلوده(1در فضاهاي سطح  1پایداري کارکرد

و الزامات عمومی در طراحی  هااستاندارد«ینه در کتاب مرجع مجموعه ضمن توجه به آنچه که در این زم
مورد توجه  استریل مرکزيبخش 1سطح هاي زیر نیز در فضاهاي  آمده، لازم است ویژگی» بیمارستان ایمن

  :دنقرار گیر

  :سیساتی در فضاهاي زیر با اهمیت استأهاي ت پایداري کارکرد سیستم 1هاي سطحدر فضا.1

ستشو و ضدعفونیفضاي ش) الف
اتاق شستشو و پارك ترولی) ب
هاي بهداشتی و فضاهاي کثیف مشابه  و رخت کثیف و سرویس کثیفآوري  اتاق نظافت، اتاق جمع) ج

  ي مستقل ي دارابودن سیستم تخلیه واسطه بخش به

ها از ندهاین مکي هواي این فضاها،هاي تخلیهشود براي اطمینان از کارکرد پایدار مکندهتوصیه می.2
اندازي  ي دیگر به صورت خودکار راه کار افتادن یکی، مکنده نوع دوگانه انتخاب شوند تا در صورت از

.شود و فشار منفی مورد نیاز فضاي مربوط را همچنان پایدار نگه دارد

زاي احتمالی که همراه با ها و عوامل عفونتدر فضاهاي این سطح با توجه به وجود بالفعل آلاینده.3
شوند، تخلیه مداوم هوا از اهمیت خاصی برخوردار است و لذا شده وارد بخش میوسایل مصرف

اي باشد که در صورت خروج یکی باید به گونه ،تمهیدات لازم به لحاظ بالانس فضا و پایداري کارکرد
.ندهد به هیچ عنوان روي 2به فضاهاي سطح  1کارکرد نفوذ هوا از سطح  ،هاي بخش از مداراز مکنده

همواره  وقفه کار کند تا فشار منفی هواي این فضاهاباید بی برخی از فضاهاهواي  ي  ي تخلیهمکنده.4
ها و  ، تمامی حمام)شوي تی(این فضاها شامل اتاق نظافت . نسبت به فضاهاي مجاور، پایدار باقی بماند

 و کثیف، رختکن کارکنان آوري کثیف، اتاق جمع دریافتورودي  هاي بهداشتی کارکنان، پیش سرویس
.شود ورودي بخش می پیش

  

  

  

  

                                                          

1.Redundancy
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):آلوده(1در فضاهاي سطح  کنترل عفونت

و الزامات عمومی در طراحی  هااستاندارد«ضمن توجه به آنچه که در این زمینه در کتاب مرجع مجموعه 
مورد توجه  کزياستریل مربخش 1هاي زیر نیز در فضاهاي سطح  آمده، لازم است ویژگی» بیمارستان ایمن

  :دنقرار گیر

به نحوي باشد مرکزي ستریلا هاي آب و فاضلاب در بخشهاي هوا و لولهاجراي کانال نحوه جنس و.1
  .که باعث انتشار عفونت و یا تجمع آلودگی در بخش نشود

  :ترین فضاهایی که در این بخش مرکز تجمع آلودگی و عفونت هستند، عبارتند از مهم.2

هاي بهداشتی و سرویس اه حمامانواع ) الف
نظافتاتاق ) ب
دریافت کثیفورودي  پیش) ج
کثیف ورودي) د
زبالهآوري  اتاق جمع) ـه
  فضاي شستشو و ضدعفونی) و

  ترولی اتاق شستشوي) ز

سایر فضاهاي کثیف مشابه) ح
از  بنابراین جهت جلوگیري. شود باعث انتشار عفونت از طریق هوا می ي ذکر شدهتعویض هوا در فضاها.3

ي هوا در هر  ي تصفیه هاي بخش مجهز به فیلترهاي متناسب با درجهبایست کانال انتشار آلودگی، می
  .ارقام مربوط در جدول انتهاي این بخش ضمیمه شده است. یک از فضاها باشد

.پذیرد جهت جریان هوا در فضاهاي بستري با توجه به فشار نسبی آنها صورت می.4

فشار کلی فضاهاي سطح کثیف نسبت به تمیز و فشار کلی فضاهاي عنوان یک اصل عمومی ه ب.5
.منفی باشد بایستثیف میتر نسبت به فضاهاي ککثیف

  

  ):آلوده(1در فضاهاي سطح صداي نامطلوب 

و الزامات عمومی در طراحی  هااستاندارد«ضمن توجه به آنچه که در این زمینه در کتاب مرجع مجموعه 
مورد توجه  استریل مرکزيبخش 1هاي زیر نیز در فضاهاي سطح  لازم است ویژگی آمده،» بیمارستان ایمن

  :دنقرار گیر

ي هوا هاي تخلیه کنترل صداي نامطلوب از مکنده.1
ي هواي فضاهاي آلوده و کثیف، قسمت قابل توجهی از صداهاي نامطلوب در این  هاي تخلیه مکنده

  :شود هاي زیر پیشنهاد می اي نامطلوب روشبه منظور کاهش سطح صداه. کنند بخش را تولید می
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.ي کارکرد بسیار اهمیت دارد ي هوا و نقطه صحیح مکندهانتخاب با توجه به سطح صداي نامطلوب، ) الف

رسانیي آبدر شبکهکنترل صداي نامطلوب ) ب
  .ابدی ها کاهش می کشی، صداي جریان آب در داخل لوله با انتخاب سرعت مناسب در محاسبات لوله) ج

رسانی، صداي خروج آب از  هاي برداشت آب در محاسبات آب با انتخاب فشار مناسب پشت شیر) د
  .یابد هاي برداشت کاهش می شیر

که در  ستریلضروري است که ارقام مربوط به حداکثر صداي نامطلوب براي تمامی فضاهاي بخش ا) ه
  .مورد توجه قرار گیرد ،جدول در انتهاي همین فصل آمده است

کشی و ریزش آب در لوازم بهداشتی، لولهسیستم جریان آب در داخل نامطلوب براي کاهش صداي .2
  .شود نکات زیر پیشنهاد می

  .ها با توجه به سطح صداي نامطلوب، انتخاب گرددسرعت جریان آب در لوله) الف

  .صداي نامطلوب باشدبا توجه به سطح ،فشار آب پشت شیرهاي برداشت آب) ب

  .از نوع کم صدا انتخاب گردند ،شیرهاي برداشت آب) ج

کننده آب به درستی براي جلوگیري از صداي نامطلوب ریزش آب باید سطوح داخلی لوازم مصرف) د
  .انتخاب شوند

  ):پاك(2فضاهاي سطح  -3-4-2- 4-2

  ):پاك(2در فضاهاي سطح جویی در مصرف انرژي صرفه

و الزامات عمومی در طراحی  هااستاندارد«ه در کتاب مرجع مجموعه ضمن توجه به آنچه که در این زمین
استریل مرکزي مورد توجه بخش 2هاي زیر نیز در فضاهاي سطح آمده، لازم است ویژگی» بیمارستان ایمن

  :دنقرار گیر

، به منظور کنترل عفونت و ایجاد شرایط مناسب هوا مرکزي ستریلابخش در ) پاك(2فضاهاي سطح.1
  .شوندشوند و فضاهاي این بخش به صورت بسته طراحی میروز هوارسانی میل شبانهدر طو

طرح و اجراي سیستم تهویه مطبوع کامل از طریق هوارسانی مداوم به خودي خود موجب افزایش .2
سیسات مکانیکی موارد زیر پیشنهاد أبراي کاهش مصرف انرژي در طراحی ت. مصرف انرژي است

  :شودمی

اگرچه مستلزم اتلاف انرژي زیاد وارسانی، از نوع تمام هوا با صددرصد هواي بیرون، سیستم ه) الف
علت ملاحظات کنترل عفونت و آلودگی استفاده از بازگردانی هوا در فضاهاي این سطح ه اما باست؛

  .وجود ندارد

گردآوري . شود میاي، قطبی و کشوري از فیلترهاي با راندمان بالا استفاده  هاي منطقه در بیمارستان) ب
این فیلترها، نگهداري و تعویض به موقع آنها نیاز به سطح معینی از مدیریت بهداشت بیمارستانی 

در این . گرددبخش استریل توصیه نمی 2در فضاهاي سطح همین جهت بازگردانی هوا ه ب. دارد
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تفاده از شرایطها، به منظور کاهش مصرف انرژي، طراحی سیستم با امکان اس سطح از بیمارستان
  .گیرد صورت می١هواي بیرون

شود از  اي پیشنهاد می هاي ناحیه ي مناسب در بیمارستان به علت عدم وجود نگهداري پیشگیرانه) ج
.سیستم تمام هوا از نوع صددرصد هواي تازه استفاده شود

است امکان بازیافت ها، لازم  گونه از بیمارستانبه منظور کاهش میزان مصرف انرژي در طراحی این) د
  .بینی گردد پیش٢انرژي گرمایی

  

):پاك(2در فضاهاي سطح انعطاف پذیري 

و الزامات عمومی در طراحی  هااستاندارد«ضمن توجه به آنچه که در این زمینه در کتاب مرجع مجموعه 
مورد توجه  زيمرک ستریلابخش 2هاي زیر نیز در فضاهاي سطح  آمده، لازم است ویژگی» بیمارستان ایمن

  :قرار گیرد

با رعایت  باید همراه ستریلاسیسات مکانیکی در بخش أهاي تدستگاهها وانتخاب سیستم.1
  :نظر دارد مدپذیري اهداف زیر را انعطاف.پذیري باشدانعطاف

نیازهاي  ،استریلتجهیزاتپیشرفت تکنولوژي يدر نتیجهاستریلهاي تغییرات روشثیر أت) الف
این  يسیسات مکانیکی آن باید بتواند پاسخگوأنیز تآورد که فضاهاي هر بخش ومی جدیدي پدید
  .تغییرات باشد

مین شرایط مورد نیاز فضاهاي هر بخش همواره در حال أسیسات مکانیکی براي تأهاي تسیستم) ب
کمتر و يطراحی باید طوري صورت گیرد که این تغییرات را، با هزینه بنابراین .تکامل استوتغییر

  .پاسخگو باشدتخریب کمتر،

هاي توزیع هوا و  گردند و تمامی کانال در این بخش هر یک از فضاها به صورت مجزا طراحی.2
هاي توزیع هوا نباید  ها و کانال کشی لوله این. شود در داخل آن فضا طراحی می ،هاي مورد نیاز کشی لوله

  :ر این راستا موارد زیر باید مورد توجه قرار گیردد. عبورکند محل انبار وسایل تمیزاز فضاي بالاي 

هاي افقی در نصب کانالحالت  در این؛استترین سیستم توزیع هوا سیستم توزیع افقی، مناسب)الف
  .پذیرد بخش صورت میداخل سقف کاذب

داخل هاي افقی در لولهنصب  کشی است؛ در این حالت لولهترین سیستم افقی، مناسبسیستم توزیع)ب
  . صورت می پذیردبخش سقف کاذب

ها و  ي کانال کلیه. توزیع شوند) رایزري(ها نباید به صورت عمودي  کشی هاي هوا و لوله کانال)ج
عبور (شوند، نباید از طبقات بالا یا پایین عبور کنند  خارج می از آن هایی که به این بخش وارد یا لوله

توان تغییرات لازم را در  این بخش، می احتمالی درر در صورت تغییکه؛ چرا)از سقف یا کف
                                                          

1.Free cooling  

2.Heat reclamation  
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ات فوقانی و تحتانی کشی همان طبقه ایجاد نمود و از تغییر در طبق کشی و لوله مسیرهاي کانال
  .اجتناب نمود

 تر باشد وسیسات مکانیکی کمأهاي تبراي آنکه در تغییرات احتمالی فضاها مشکلات انطباق سیستم.3
هاي هوا وها و کانالمسیر لوله.داردسزایی  به نقش »دسترسی«توجه به  ،دصورت گیرب تخریحداقل 

انتخاب شود که در زماناي  گونه ها به کننده و سردکننده در داخل بخشهاي گرممحل نصب دستگاه
  .تغییرات به آسانی بتوان به آنها دسترسی پیدا کرد

  

  ):پاك(2در فضاهاي سطح  1پایداري کارکرد

ها و الزامات عمومی در طراحی  استاندارد«چه که در این زمینه در کتاب مرجع مجموعه  ه آنضمن توجه ب
مورد توجه قرار  استریل مرکزي2هاي زیر نیز در فضاهاي سطح  آمده، لازم است ویژگی» بیمارستان ایمن

  :گیرد

هاي تماختلال در سیس هرگونه وقفه و یا منظور از پایداري کارکرد این است که در صورت.1
، ذخیره ،اضافی(دیگر یهایها یا دستگاهبتوان با سیستم ،شرایط هواي فضاهاي حساس ي کنندهمینأت

  .را همچنان برقرار نگاه داشت مطلوبشرایط ) پشتیبان

پایدار کردن کارکرد ،تمیزي شرایط هواي فضاهاي  وقفه به جهت کنترل بی استریل مرکزيدر بخش .2
  :وارد زیر از اهمیت زیادي برخوردار استدر مسیساتی أهاي تسیستم

ي شرایط هوا وقفه کنترل بی) الف
ي فشارهاي نسبی وقفه کنترل بی) ب
جریان هوا در ورود و خروج فضاها در شرایط اضطراريکنترل ) ج

  :شود أسیساتی در این بخش توصیه میهاي ت رعایت موارد زیر به منظور پایداري کارکرد سیستم.3

مین شرایط هواي فضاهاي اصلی أي تهاي کنترل آن وظیفهوارسان این بخش و سیستمدستگاه ه) الف
و می بایست شرایطی را فراهم کنند که هر فضا نسبت به فضاهاي کمتر تمیز  زیر را برعهده دارد

  :مجاور از فشار مثبت تري برخوردار باشد

انبار استریل مرکزي
آماده سازي و بسته بندي فضاي

تواند در طراحی مورد توجه هاي زیر میین پایداري کارکرد دستگاه هوارسان یکی از راهمأبراي ت) ب
  :قرار گیرد

                                                          

1.Redundancy
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ي هواي دستگاه هوارسان از نوع دوگانه باشد تا در صورت از کار افتادن یکی از آنها، دمنده
.در مدار قرار گیردي دیگر به صورت خودکار دمنده

 هواي اضافی، با موتور برقی مناسب  ي دستگاه دمنده بیمارستان یکفنی مهندسی در انبار
. شود جایگزیننگهداري شود تا در صورت لزوم، در زمان کوتاه دستگاه معیوب 

ي هواي بخش استریل باید به برق اضطراري وصل هاي مکندهدستگاههاي هوارسان ودستگاه
.شده باشند

  

):پاك(2در فضاهاي سطح  کنترل عفونت

و الزامات عمومی در طراحی  استاندارد«چه که در این زمینه در کتاب مرجع مجموعه  آن ضمن توجه به
مورد توجه قرار  ستریل مرکزيا 2هاي زیر نیز در فضاهاي سطح آمده، لازم است ویژگی» بیمارستان ایمن

  . گیرد

از اهمیت زیادي ستریل مرکزيبخش اها در در برابر آلاینده کارکنان و تجهیزات استریل شدهحفاظت 
به همین جهت در این بخش . برخوردار است و بدین جهت عفونت ایجاد شده نیز باید کاملاً تحت کنترل باشد

. اي باشد که مانع گسترش آلودگی و عفونت گرددهمواره به گونهباید چرخش کار، حرکت کارکنان و جریان هوا

:در این سطح از دو طریق ممکن است انتشار عفونت

  شار عفونت از طریق جریان هواانت.1

شوند،  میعفونت از طریق جریان هوا باعث انتشارستریلامراکز تجمع عفونت و باکتري در بخش ) الف
  :در این بخش عبارتند ازترین مراکزمهماز 

 اتاق نظافت
ي تمیزپیش ورودي حوزه
پیش ورودي بخش تمیز
اکساید اتاقک اتیلن  

است که باید در برابر انتشار عفونت از  جزء فضاهایی ستریلار بخش فضاهاي استریل و تمیز د) ب
  .فضاهاي کثیف و آلوده حفاظت شوند

انبار استریل اصلی
سازيبندي و آمادهفضاي بسته

 مل برقراري فشارهاي نسبی هوا است کهترین عاها مهمسیسات مکانیکی این بخشأدر طراحی ت) ج
با توجه به  در این راستا .از طریق هوا را کنترل نمود ، انتشار عفونتلاستفاده از این عوامتوان بامی

وارد زیر رعایت مهمواره باید  فضاي عفونی و آلوده وجود ندارد،) تمیز(2سطحآنکه در فضاهاي 
:گردد
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در فضاهاي تمیز همواره فشار هوا مثبت باشد.

 باشد مثبت ترسبت به فضاهاي تمیزنهمواره فشار هوا در فضاهاي تمیزتر.

  .تمامی فضاهاي بخش ارائه شده استفشارهاي نسبی هواي  فصل،انتهاي  در جدول         

       این امر به جهت حفاظت فضاهاي تمیزي معینی تصفیه شود و  ها باید تا درجهبخشهواي این ) د
ضاهاي بخش ارائه تمامی ف ي هوا، براي ، فیلترهاي تصفیهفصلانتهاي  در جدول.نمایدضروري می

  .شده است

  : ستا ها براي کنترل عفونت رعایت نکات زیر الزامیدر سیستم هوارسانی این بخش) ه

توان دستگاه هوارسان این  هاي مبانی طراحی تأسیسات گرمایی به کمک فیلترهاي هوا می در جدول
ي قابل شستشو، با دو  هدستگاه هوارسان علاوه بر فیلتر اولی. بخش را در برابر عفونت حفاظت نمود

ي هوا  ي هوا و بستر دوم بعد از دمنده بستر اول پیش از دمنده. شود بستر فیلتر دیگر نیز حفاظت می
  .نصب شود

در زمان . استعفونت از منابع آلودگی و دیگر یکیا نیز هاي هوجدارهاي داخلی کانال
چسبند و ها میسطوح داخلی کانال موجود در هوا به هاي و آلایندهبه تدریج ذرات برداريبهره

به همین جهت لازم است سطوح داخلی . شوندعفونت میتمرکز باکتري ومحل تجمع و
همچنین لازم به ذکر است که به هنگام طراحی و  ١.هاي هوا به طور ادواري تمیز شودکانال

ها  خلی کانالهایی در نقاط مناسب جهت سهولت شستشوي دا هاي هوا ایجاد دریچه ساخت کانال
  . تواند مؤثر باشد می

توان آن را یکی دیگر  اي برخوردار است بدین منظور می ها نیز از اهمیت ویژه انتخاب جنس کانال
  :دانست که در این موضوع باید موارد زیر مورد توجه قرار گیرد آلایندههاي کنترل مواد  از راه

ستریلاشود، در هوارسانی بخش ه میهایی که از مواد پشم شیشه ساختاستفاده از کانال-
.مجاز نیست

    ممکن است همراه هوا به فضاهاي داخلی بخش وارد شود شاناستفاده از موادي که الیاف-

.مجاز نیست ها ي کانالبراي هوابند کردن درزها) زبستآ؛کوهی ي مانند پنبه(

منظور جلوگیري از خطر  به باید، ٢هاه از عایق صدا در سطوح داخلی کانالددر صورت استفا-
هاي لازم صورت بینیپیشهاي این بخش،  انتقال ذرات عایق از طریق هوا به داخل فضا

٣.دنبا هوا تماس نداشته باش ها مستقیماًسطح داخلی این عایق پذیرد تا

  

  

                                                          

1.Duct Cleaning  

2.Lining

ل محورتان از ئ به دلیل عدم تحمل فشار بحرانی در داخل کانال و همچنین جداشدن ذرات پلی )Poly Urethane(ئورتان  شده از جنس پلی هاي ساخته استفاده از کانال.3
  .نیستفشار دینامیکی وارده مجاز  دلیل زمان بهاتصالات به مرور 
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1انتشار عفونت از طریق آب و فاضلاب.2
  

  :شود ها می در این بخش انتشار عفونت از طریق آب و فاضلاب عوامل زیر باعث) الف

 کیفیت آب مصرفی در لوازم بهداشتی متعارف و لوازم بهداشتی بیمارستانی  

لوازم بهداشتی ها وکشینشت آب یا فاضلاب از لوله
ها در این بخشگرم  سرد و آب آبشامل کشی آب مصرفیلولهکه توسط  آب آشامیدنیکیفیت ) ب

  .بهداشت جهانی تعریف شده استسازمان  شود، در دستورالعمل میتوزیع 

سطوح خارجی این لوازم قابل  ي مربوطه، وجنس و ساخت لوازم بهداشتی باید برابر استانداردها) ج
  .دنباشو صیقلی صاف ، شستشو

کشی دفع فاضلاب از این لوازم، نیز در لولهکشی توزیع آب مصرفی به لوازم بهداشتی ودر لوله)  د
هرگونه . نشتی صورت نگیرد گونههیچ تطوري که از این اتصالابه .درعایت شو بندي کاملاًآب

در  کشی موجب انتشار عفونتهاي لوازم بهداشتی یا لولهخصوص نشت فاضلاب از اتصالنشت، به
.شودمی بخش

کشی فاضلاب ي لولهآلوده از لوازم بهداشتی و شبکهآور وگازهاي زیانمنظور جلوگیري از نفوذ  به
      کشی هواکشي لولهشبکهکشی فاضلاب به ي لولهشبکه، باید هاي داخلی این بخشبه فضاها

  .شودمجهز 

 ارتفاع آب هوابند . نماید نقش مهمی ایفا می آوردر جلوگیري از نفوذ گازهاي زیانسیفون
.باشد مترمیلی 50باید حداقل برابر مقررات هاي لوازم بهداشتی سیفون

  

):پاك(2هاي سطح در فضاصداي نامطلوب 

و الزامات عمومی در طراحی  استاندارد«چه که در این زمینه در کتاب مرجع مجموعه  ضمن توجه به آن
  :مورد توجه قرار گیرد ستریلا 2هاي زیر نیز در فضاهاي سطح آمده، لازم است ویژگی» بیمارستان ایمن

  کلیات.1

سیسات أهاي تناشی از کارکرد دستگاهریلستابخش  فضاهاي دربخش قابل توجهی از صداي نامطلوب
  : است که ممکن است از منابع زیر باشد یا تجهیزات استریل مثل اتوکلاوها یکمکانی

ي توزیع هواهایچهرصداي هواي ورودي از د) الف
هوا  ي هاي تخلیهصداي مکنده) ب

                                                          

هاي استاندارد سیستم"ي استانداردخصوص کنترل عفونت، مطالعههبرداري فضاهاي بیمارستانی، بطراحی، اجرا، تحویل و بهره ي یابی به اطلاعات بیشتر در زمینهبراي دست.1
 "1380انتشار ، نوريمحمدرضا خواجه، شرکت خانه سازي ایران: ترجمه به فارسی 1993انتشار ،  DIN 1942 PARTبر تفسیر ،هامطبوع در بیمارستان ي سیساتی تهویهأت

  .گردد توصیه می
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داخل بخش در آب لوازم بهداشتی  صداي خروج آب از شیرهاي برداشت) ج
ها ناشی از مصرف بخار در این دستگاه که عمدتاً هاي استریل نظیر اتوکلاوهاصداي کارکرد دستگاه)د

  .است

  .انتهاي فصل ذکر شده است در فضاهاي این بخش، مبناي سطح صداي نامطلوب، در جدول

  کنترل صداي نامطلوب از سیستم هوارسانی.2

انتقال صدا . شود واي دستگاه هوارسان ایجاد میي ه ي صداهاي نامطلوب در واقع از دمنده عمده) الف
در کاهش .پذیرد هاي توزیع هوا صورت می هاي هوا به دریچه به فضاهاي درمانی از طریق کانال

  :زیر تأثیرگذار است املصداي هواي ورودي ع

ي کارکرد بادزن انتخاب درست نقطه  

  :زیر باید مورد توجه قرار گیرد واردسیستم هوارسانی در این بخش، مبراي کنترل صداي ناشی از ) ب

 با توجه به سطح صداهواي و تخلیههاي توزیع  صحیح دریچهانتخاب  

ي کارکردي آن باید با توجه به سطح صداي نامطلوب تعیین  ي هوارسان و نقطه سرعت دمنده
  .شود
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  ایمنی -4-3

  1لرزش در برابرحفاظت  -4-3-1

و یا احتمال اصابت  باشد »متوسط«یا  »بالا«لرزه شود که سطح خطر زمینساخته مکانی که بیمارستان درصورتیدر
سیسـات مکـانیکی سـاختمان، از جملـه در     أاجراي تباید در طراحی و هاي متعارف در نزدیکی آن وجود داشته باشد، بمب

  .هاي لازم صورت گیردبینیپیش ،ستریلابخش 

  :گیرد موارد زیر را در بر می اي ساختمانسازي اجزاي غیرسازهمقاوم-4-3-1-1

هاي کاذب و نماي ساختمان ها، سقف اي تیغه سازي لرزه مقاوم.1
الکتریکیاي تأسیسات  سازي لرزه مقاوم.2
اي تأسیسات مکانیکی سازي لرزه مقاوم.3
)ITتجهیزات پزشکی، اداري، خدماتی، هتلینگ و (اختمان سازي تجهیزات داخلی س مقاوم.4

  :گیرد میبراي تأسیسات مکانیکی موارد زیر را در لرزه سازيمقاوم

ها کشیلوله) الف
لوازم بهداشتی متعارف) ب
ها کشیکانال) ج
لوازم بهداشتی بیمارستانی) د
هاي هوارساندستگاه) ـه
هاي هوا دریچه) و
ي کنترلها اجزاي سیستم) ز
  ي هوا هاي تخلیه مکنده) ح

                                                          

  : شود  براي کسب اطلاعات بیشتر رجوع به منابع زیر توصیه می.1

  1381سال اي، هاي موجود، فصل نهم، بهسازي اجزاي غیرسازه اي ساختمان دستورالعمل بهسازي لرزه-

  2004از کتاب بزرگ نیا، سال 19فصل -

  "ضوابط آژانس فدرال مدیریت بحران ")FEMA 356/11(اي ساختمانغیرسازهسازي اجزاي مقاوم-

ASHRAE Application Handbookاز کتاب 53فصل -

Seismic Designاز 53فصل -

-ATC (Applied Technology Council) California Seismic Safety Commission

-Ti 869-04 Seismic Design for Buildings Chapter 10 Nonstructural Components  
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سـازي     د و بـراي مقـاوم  نمورد مطالعه قرار گیر به دقتدر هر طرح مشخص، اجزاي تأسیسات مکانیکی باید  -4-3-1-2
  . اي لازم صورت گیرد هاي مناسب انتخاب شود و محاسبات سازه حل در برابر لرزش، راه موردهر 

  :کند انیکی اهداف زیر را دنبال میأسیسات مکاي اجزاي ت سازي لرزه مقاوم -4-3-1-3

اي در محل خود حفظ شوند که هرگونه لرزش زمین، باعث ایجاد  گونه اجزاي تأسیسات مکانیکی باید به.1
  .ها و اجزاي آنها نشود حرکت، شکستن و پرتاب دستگاه

  .شود ي ساختمان، کمتر به اجزاي تأسیسات مکانیکی منتقل  لرزش زمین و سازه.2

  :زاي تأسیسات مکانیکی قابل اجراستمنظور اصول زیر در مورد هر یک از اجبدین .3

.باشد 1پذیر ي ساختمان انعطاف اتصال هر یک از اقلام تأسیسات مکانیکی به سازه.4

.ي ساختمان مهار و محکم شود هر یک از اقلام تأسیسات مکانیکی به سازه.5

هـا         گـاه  ها و تکیه طور کلی شامل طراحی و محاسبات بست به اي اجزاي تأسیسات مکانیکی سازي لرزه مقاوم -4-3-1-4
شود و به دو گروه اتصال به سقف و اتصـال بـه کـف یـا      ي ساختمان بیمارستان می از لحاظ اتصال به سازه

  .شود دیوار تقسیم می

ي لوله یا کانـال   ست، ادامهبا توجه به این نکته که در زمان لرزش رفتار سقف با رفتار کف یا دیوار متفاوت ا -4-3-1-5
  .شود، در صورت اتصال به سقف، نیازمند مفصل است که به کف یا دیوار متصل می

اي آنهـا،   سـازي لـرزه   و محاسـبات مقـاوم  ) مهارهـا (ها  گاه ها و تکیه در هر طرح مشخص، انتخاب نوع بست -4-3-1-6
  .گیرد فنی صورت هاي منتشر شده از جانب مراجع معتبر  بایست طبق دستورالعمل می

  و گاز ٢آتش و دوددر برابر حفاظت  -4-3-2

  آتش در برابر حفاظت  -2-1- 4-3

  :  نکات کلی مورد توجه براي حفاظت در برابر آتش به شرح زیر است

.اي تقسیم شودهاي جداگانهفضاهاي ساختمان به منطقه.1
3

.در همان منطقه محصور شود ایجاد شداي که در هر منطقه سوزي آتش.2
4

  

  .تخلیه شودحریق  ي جمعیت به سرعت از منطقه.3

.شود )اطفاء(سرکوب و خاموش ي حریق آتش در منطقه.4

                                                          

1.Flexible

  :توان به منابع زیر مراجعه کرد ها، می براي کسب اطلاعات بیشتر در رابطه با چگونگی حفاظت در برابر آتش و دود، به منظور طراحی تأسیسات مکانیکی فضاهاي این بخش.2

-NFPA 101 Chapter 12
-NFPA 90 A

-ASHRAE Application Handbook, Health Facilities, Chapter 7  

3.Fire Compartmentation                 

4.Fire Containment
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  بندي آتشمنطقه -2-2- 4-3

  :شود نکات زیر باید در مناطق آتش رعایت. آیدیک منطقه آتش به شمار می ستریل مرکزيبخش ا

ي کنترل عفونت و آلودگی ها که لازمهعلت بسته یا محدود بودن ارتباط حرکتی بین فضاه در این بخش ب.1
ها جهت خروج کارکنان باشد، تمهیدات متداول در سایر بخشدر فضاهاي اصلی بخش استریل مرکزي می

لذا در  ؛هاي اضطراري میسر نیستسوزي و امکان فراهم کردن دسترسی به خروجیدر هنگام وقوع آتش
تسهیل و تسریع فرآیند خروج کارکنان از بخش هت بایست فضا یا راهرویی جهنگام طراحی این بخش می

  .در هنگام حریق در نظر گرفته شود

سوزي و سرایت آتش از گیري از آتشست که تمهیداتی جهت پیشا ضروري مرکزي استریلدر بخش .2
هاي داخلی  هاي مجاور، جداره به منظور کاهش سرایت آتش از بخش. هاي همجوار صورت پذیردبخش

  ١.نمایند دقیقه مقاوم به آتش طراحی می 60کزي را براي مدت بخش استریل مر

موجود در هاي احتمالی بخار کشیهایی مثل اتوکلاوها و لولهعلت وجود دستگاهه بخش استریل مرکزي ب.3
لذا در طراحی . شودبندي میعنوان منطقه با خطر بالا طبقهه بندي احتمال خطر حریق باین بخش، در طبقه

  .ایست الزامات مندرج در ضوابط ملی پیشگیري از حریق رعایت شودباین بخش می

  کردن آتشخاموش -2-3- 4-3

  :از جمله فضاهایی هستند که امکان بروز حریق در آنها بیشتر است فضاهاي زیر.1

آبدارخانه) الف
  انبار ) ب

اتیلن اکسایداتاقک ) ج
زبالهآوري اتاق جمع) د
بندي و تمیزفضاي بسته)ـه
  ي شستشو و ضدعفونیفضا)و

اتاق نظافت) ز
منشاء حریق احتمالی مواد کاغذي،  که آوري کثیف یا انباردر برخی فضاهاي این بخش مثل اتاق جمع.2

ترین سیستم ها مناسبراي خاموش کردن حریق احتمالی در این بخشب،دنباشاي و زباله می پارچه
هاي نشانی آبی شامل جعبهشود از سیستم آتشاد میبدین منظور پیشنه. کننده، استفاده از آب استخاموش

.هاي اولیه استفاده شودو از نوع کمک 2فشانآبنشانی با شیر و شلنگ وآتش

                                                          

1.NHS HTM 13

2.Nozzle
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 هاي دستگاه ویژهههاي الکتریکی بدستگاهبرق هاي اتصال کابلبرخی فضاها از منشاء حریق احتمالی در .3
کننده،  ترین خاموش ها مناسب مالی حریق در این بخشاحت راي خاموش کردنب .شودناشی میاستریل برقی 

بخش نصب شود در فواصل معین به دیوارهاي داخل هاي دیواري قابل حمل هستند و توصیه می کپسول
  .هاي آبی براي این فضاها مناسب نیستند کننده همچنین ذکر این نکته حایز اهمیت است که خاموش. شوند

. کاملا محصور و هوابند باشد یبایست ،باشد میزا این گاز بسیار سمی و اشتعال از آنجا که اکساید، اتیلن اتاق.4

در نصب شود تا  و یک فن ضد انفجار هاي حساس به این گازیابضمن اینکه باید در نقاط مناسب نشت
ه ستی ببای اکساید اتیلنتمام اتاق . ي گاز فراهم کندصورت هرگونه نشتی به سرعت شرایط را براي تخلیه

  .ضدانفجار طراحی شود صورت

  ت در برابر دود ظحفا-2-4- 4-3

رعایـت  . بیشترین تلفات ناشی از درگیري در مناطق آتش، ناشی از تـراکم دود و خفگـی حاصـل از آن اسـت    
  :شودها توصیه میسیسات مکانیکی این بخشأدر طراحی ت 1نکات زیر جهت پیشگیري از تراکم دود

دود از منطقه آتش ي تخلیه.1
دود از مسیرهاي طراحی شده، جهت خروج اضطراري کارکنان و همچنین جلوگیري از نفوذ دود به  ي تخلیه.2

  .این مناطق از اهمیت زیادي برخوردار است

ناگزیر  ،ندارندشو هاي بازفضاهاي بخش پنجره استریل از آنجا که دود، فضاهاي بخش  ي به لحاظ تخلیه.3
.ي مکانیکی انجام گیردهاي دود به کمک دستگاهباید تخلیه

٢
  

و با فرمان گرفتن ) به صورت خودکار(سوزي ي دود فقط به هنگام آتشتخلیه ي مکندهدر این روش ) الف
  .افتدگرهاي دود، به کار میاز حس

  .بار تعویض هوا در ساعت پیشنهاد شده است6ي دود حدود میزان تخلیه) ب

  :گردد رعایت نکات زیر پیشنهاد می ،هادر طراحی سیستم هاي هوارسان این بخش) ج

ي آتش نسبت به فضاهاي مجاورش باید منفی باشدسوزي، فشار منطقه در هنگام وقوع آتش.  

آتش فشار  ي در زمان درگیري احتمالی آتش، باید نسبت به منطقه کارکناني هاي تخلیهمسیر
  .مثبت داشته باشند

و فضاهاي  ستریل مرکزيدر فضاهاي اصلی بخش امنظور کنترل دود ناشی از حریق احتمالی به)د
رعایت . ها معمولاً سیستم هوارسانی استمناسب براي کنترل شرایط هواي آن اي که سیستمبسته

:ستا نکات زیر الزامی

  

                                                          

1.Smoke Control

2.Active Smoke Control
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در نظر می گیرند ١روي کانال هواي برگشت یا کانال تخلیه هوا آشکار ساز دود.  

این عمل به . شودسان، به صورت خودکار خاموش میدر زمان وقوع حریق، بادزن دستگاه هوار
  .پذیردجهت  دریافت پیام از آشکار ساز دود صورت می

ي هاي منطقهي هوا از فضادر زمان وقوع حریق، باید دود را از طریق کانال برگشت یا تخلیه 
  .به خارج تخلیه کند٢ي دودزن تخلیهي باد آتش دریافت و به وسیله

ي دود باید در برابر دماي دود مقاوم باشدباد زن تخلیه.

ي آتش قرار هاي ورود هوا به منطقه، که بر روي کانالدر زمان حریق احتمالی دمپرهاي دود
  .شونددارند به صورت خودکار بسته می

٣گازهاي طبی  -4-3-3

  کلیات -3-1- 4-3

  

نیاز به گازهاي طبی متداول که  علت عدم حضور بیمار در این بخش،ه طور کلی بخش استریل مرکزي به ب.1
  .ندارد ،جهت انجام فرآیندهاي درمانی به کار می روند

کردن تجهیزات بار جهت خشک 4ي طبی مورد استفاده در بخش استریل مرکزي هواي فشرده هايتنها گاز.2
 7دود با فشار کاري ح هاي استریلي صنعتی براي سیستم کنترل پنوماتیک دستگاهو ابزار و هواي فشرده

.باشد میبار 
٤

  

نقاط خطر-3-2- 4-3

در بخش استریل کردن لوازم و ابزار شستشو شدهجهت خشکبار  4با توجه به کاربرد هواي فشرده با فشار 
در صورت وجود سیستم  .است آن، توزیع مرکزي نظرطبی مورد ترین سیستم براي رساندن گازمناسبتبیمارستان، 

هاي دیگر مثل رختشویخانه یا بار در بیمارستان براي مصرف در بخش 7ي ردهمین هواي فشأمرکزي تولید و ت
مین گردد و أنیز از سیستم مرکزي ت مرکزي بار بخش استریل 7دندانپزشکی، توصیه می شود که هواي فشرده ي 

در  .گرددمین میأت ،هاي استریلصورت این گاز با قرار دادن کمپرسورهاي مجزا در نزدیکی دستگاهدر غیر این
:نقاط خطر عبارت است ازمرکزي صورت انتخاب سیستم 

                                                          

1.Smoke Sensor

2.Exhaust Fan

  .براي اطلاعات بیشتر درباره ي رعایت نکات ایمنی در توزیع گازهاي طبی میتوان به مدارك زیر مراجعه کرد.3

-NHS HTM 2022
-ISO 7396
-DIN/EN 737-3
-ISO 9170-1
-NFPA 99C

4.NHS HTM 2022
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1هاي گازخروجی.1

بخش  ایناز سیستم  توزیع مرکزي گازهاي طبی، در ترین جزءترین و خطرناكها حساسخروجی
ها ها، رعایت استانداردهاي ایمنی در ساخت خروجیگیري از خطرهاي ناشی از خروجیبراي پیش. است

سسات بهداشتی مسئول، گواهی کنترل کیفیت و ؤها باید از طرف مخت و آزمایش خروجیسا. الزامی است
: گیري شده باشدایمنی داشته باشد و در آن خطرات زیر به طور اطمینان بخش پیش

  .چه در زمان بسته بودناز خروجی، چه در زمان استفاده و هواي فشردهنشت )الف

نتوان به طوري باشد که هر گونه اشتباه غیر ممکن شود و گازهاي مختلفها برايساخت خروجی)ب
  .، از خروجی دیگري استفاده کردرجاي یک خروجی مورد نظ

کشی گاز لوله.2
احتمال  که ها است؛ ضمن این اتصالات لوله و بستکشی گاز بیشتر ناشی از نشت گاز از خطرهاي لوله

  :زیر الزامی است  ر تمهیداتبه این منظو. است میزآ بسیار مخاطره چربیها به روغن وآلوده بودن لوله

که نآ مگر. (شود 2زداییرود، پیش از نصب، چربیکار میهاي مسی که براي انتقال گاز بهلوله)الف
  ).ي سازنده صورت گرفته باشددر کارخانه زدایی قبلاًچربی

  .بندي کارخانه خارج نشودبستههاي مسی، از زمان تحویل از طرف فروشنده تا زمان نصب، از لوله)ب

  .باشد4از نوع اتصال لحیمی موئینگی 3اتصال لوله به لوله یا لوله به فیتینگ)ج

  .گواهی شودصحت آن  برداري، از نظر نشت آزمایش وکشی، پیش از بهرهلوله)د

  شیرهاي قطع و وصل ي  جعبه.3

بخش در وزیع بیمارستان، به فضاهاي ي ت ي گاز از شبکه در ابتداي ورود لوله ٥ي شیرهاي گازجعبه
ي نصب جعبهدر ساخت و. نزدیک باشد و بخش قابل مشاهده توسط کارکنانکه نصب گردد محلی 

  :رعایت شودبایست  میشیرهاي گاز نکات زیر 

  .هاي مسی از نوع اتصال لحیمی موئینگی باشداتصال شیر به لوله) الف

  .صد در صد گازبند باشد ،بسته بودناز نوعی باشد که در حالت ید بوده و با انتخاب شیر طبق استاندارد) ب

  .کنترل کیفیت داشته باشدجعبه و شیرهاي آن گواهی آزمایش و) ج

  .صورت گیرد یکشی مسی، آزمایش نشتاتصال شیرها به لولهپس از نصب و) د

  

  

                                                          

1.Outlets  

2.Degreasing  

3.Fitting  

4.Capaillary Soldering

5.Valve Box  
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  خطرات فیزیکی -4-3-4

و مـورد اسـتفاده   نصـب  ستریل مرکزيااخل بخش دکه در یسیسات مکانیکأهاي تدستگاهها وسیستم انتخاب نوع
خطرات فیزیکی ناشی از تأسیسات مکانیکی . که سبب آسیب رساندن به کارکنان نشود اي باشد گونه گیرند باید به قرار می

  :زیر باید در نظر گرفته شود

سیسات بهداشتیأت.1
سیسات گرمایی، تعویض هوا و تهویه مطبوعأت.2

هاي سیستم کثیفکنند و در فضاهاي هوارسان شرایط هواي بخش را کنترل می ي به وسیلهتمیزعموماً در فضاهاي
  .تري دارندي هوا نقش پر رنگتخلیه

سیسات گرمایی، تعویض هوا و تهویـه مطبـوع رعایـت    أها به منظور کاهش خطرات ناشی از تدر این بخش -4-3-4-1
  :شودنکات زیر توصیه می

  .عفونی و تمیزکردني هوا،  جهت ضد هاي هواي رفت، برگشت و تخلیهدریچهقابلیت دسترسی به .1

ها در زمان تنظیم یا تمیز کردن، مانع از ایجاد اختلال در تجهیزات پزشکی دسترسی آسان و سریع به دریچه.2
  .شودمی استریلفرآیند و نهایتاً 

.شوده کردن مکرر آنها میهاي فلزي باعث سهولت باز و بستهاي هوا بر روي چارچوبنصب دریچه.3

ست ی ایاین سطوح شامل فضاها .درجه سانتیگراد بیشتر باشد 80دماي سطوح گرم نباید از در این بخش .4
.دهندها را افزایش میهاي آب گرم دماي سطوح خارجی لولهکه لوله

  .شودکننده در نظر گرفته کننده و خنکهاي گرمشود، فضاي کافی در اطراف دستگاهتوصیه می.5

  :سیسات بهداشتی زیر باید در نظر گرفته شودأخطرات فیزیکی ناشی از ت-4-3-4-2

  کشی آب گرم مصرفی لوله.1

  .باشد ترگرمگراد درجه سانتی 80از شان نباید خارجی سطوحهاي آب گرم مصرفی،لوله) الف

  .ها نباید از فضاهاي حساس بخش، به صورت روکار عبور کننداین لوله)ب

  .ها پوشیده از عایق گرمایی شودح خارجی لولهسطو)ج

.شودنصب می) یا نزدیک به آن(  استراحت کارکناندستشویی که در فضاي .2

کردن هایی نصب شوند که به راحتی قابل دسترس جهت نظافت و ضدعفونیها در محلدستشویی)الف
.باشند

  .هاوییهاي آب گرم و سرد مصرفی به دستشبندي محل اتصال لولهآب)ب

  .هاهاي فاضلاب به دستشوییبندي محل اتصال لولهآب)ج
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  ي مطبوع تأسیسات گرمایی، تعویض هوا و تهویه -4-4

  .اختصاص دارد ستریل مرکزيمطبوع بخش ا ي سیسات گرمایی، تعویض هوا و تهویهأاین قسمت از راهنما به ت

  ستریل مرکزيفضاهاي اصلی بخش ا -4-4-1

  :عبارتند ازحوزه اصلی است که  4داراي  ستریل مرکزيبخش ا

  کارکنانحوزه .1

  کثیفحوزه .2

تمیززه حو.3
  استریلحوزه .4

.جهت شناخت ریز فضاهاي این بخش به اطلاعات فصل معماري و به جدول انتهاي این بخش مراجعه شود

  اهداف طراحی -4-4-2

مطبوع فضاهاي مورد نظـر   ي  ، کنترل شرایط زیر در طراحی تاسیسات گرمایی، تعویض هوا و تهویهستریلدر بخش ا
  .باید صورت پذیرد

دماي خشک.1
مرطوب دماي.2
تعویض هوا.3
برقراري فشارهاي نسبی.4
کنترل سطح صدا.5
ي هواتصفیه.6

.، حدود شرایط هواي مورد نیاز هر یک از فضاهاي این بخش آمده استدر جدول انتهاي بخش  
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گذارثیرأعوامل ت  -4-4-3

 ـ ستریلبخش امطبوع، براي فضاهاي داخلی  ي سیسات گرمایی، تعویض هوا و تهویهأطراحی ت اقلـیم  ا رعایـت  باید ب
  .محل احداث ساختمان بیمارستان صورت پذیرد

  

 ـ  -4-4-3-1 دیوارهـا و  (خـارج از طریـق جـدارهاي سـاختمان      ثیر شـرایط هـواي  أشرایط هواي داخل فضـاها تحـت ت
  . ساختمان است )بام هاي خارجی و احتمالا پنجره

شـرایط هـواي بیـرون بـر انتخـاب      . شوداز نوع صد در صد هواي تازه انتخاب بایستیاین بخش هوارسان -4-4-3-2
  .گذاردثیر میأدستگاه هوارسان ت

ها شامل ترین این اقلیمترین و مهمعمده. اقلیم نقاط مختلف کشور، بسیار متفاوت استشرایط آب وهوایی و-4-4-3-3
  : انواع زیر است

  معتدل .1

  معتدل وبارانی .2

  سرد وکوهستانی.3

  گرم و خشک و بیابانی.4

گرم و مرطوب.5

هاي تاسیسات گرمایی، تعویض هوا براي کنترل شرایط هواي فضاهاي این بخش، بررسی و انتخاب سیستم-4-4-3-4
مطبوع بیشتر متاثر از الزامات داخلی است و کمتر به شـرایط اقلیمـی و اجتمـاعی محـل احـداث      ي  و تهویه

قیمی بـا هـواي بیـرون از    مسـت  ي به منظور کنترل عفونت، این بخش هـیچ رابطـه  . بیمارستان بستگی دارد
ي فضاهاي این بخش بـه صـورت بسـته    قسمت عمده. هاي بیمارستان نداردساختمان و هواي سایر بخش

  .گردندطراحی می

  .هستند به خارج هاي بازشودر این بخش، فضاهاي اصلی فاقد پنجره-4-4-3-5

گشـودن ایـن   ، دباش ـبـه خـارج   وهاي محـدود  با بازشهاییداراي پنجره تواندمی ي کارکنانهفضاهاي حوز -4-4-3-6
.گیردي آچارهاي مخصوص صورت میبازشوها تحت نظر کارکنان بخش و به وسیله
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  شرایط هواي خارج-4-4-4

در (حـداقل مطلـق   و) در تابسـتان (انتخـاب نقـاط حـداکثر مطلـق      سرماییبارهاي گرمایی و در محاسبات-4-4-4-1
کم است و موجب  ،رسدهایی که در سال دماي هوا به این ارقام میساعت منطقی نیست زیرا تعداد)زمستان

  .شدخواهد ها ها وافزایش غیراقتصادي هزینهشدن غیر لازم دستگاهبزرگ

منتشر شده، شـرایط   رسما 1382ریزي کشور در سال طرف سازمان مدیریت و برنامهي زیر، که ازدر نشریه-4-4-4-2
  :رهاي کشور جدول شده استهي از شدطراحی براي تعدا

مطبوع،  ي سیسات گرمایی، تعویض هوا و تهویهأشرایط طراحی، براي محاسبات ت-271ي شماره ي نشریهـ 
تعدادي از شهرهاي کشور ي یژهو

) سـال 20تفـاوت تـا    اب(هاي هواشناسی کشور ارقام این نشریه، که با استفاده از اطلاعات مندرج در سالنامه-4-4-4-3

.دهدشده براي هر شهر اطلاعات زیر را، که مورد نیاز طراحی است، به دست میتنظیم 

  شرایط جغرافیایی.1

  شرایط تابستانی .2

  شرایط زمستانی .3

  یداخل فضاهاي شرایط هواي-4-4-5

کلیات -5-1- 4-4

سیسات أمبانی طراحی تجدول انتهاي بخشدر  ستریل مرکزياشرایط هواي فضاهاي داخلی بخش .1
  .براي هر یک از فضاها، پیشنهاد شده استمطبوع ي یض هوا و تهویهگرمایی، تعو

ها آمده از استانداردهاي پیشنهاد شده براي بناهاي درمانی در کشورهاي شرایطی که در این جدول.2
نباید به استفاده در طراحی آمده است وي صنعتی گرفته شده و در این راهنما تنها براي اطلاع وپیشرفته

.ات الزامی تلقی شودعنوان مقرر

هاي فرآینداین کنترل شامل . تحت کنترل دقیق است ستریل مرکزيشرایط هواي فضاهاي اصلی بخش ا.3
  .باشدمیها، و نیز کنترل عفونت در این بخشلوازم و تجهیزات  و استریل بنديبسته ،شستشو

ها رعایت ارقام پیشنهادي مطبوع فضاهاي این بخشي  در طراحی تاسیسات گرمایی، تعویض هوا و تهویه.4
مگر در شرایطی که .ستا ها، الزامیخصوص در فضاهاي اصلی این بخشبه در جدول انتهاي بخش

.دند و باعث تغییر در برخی از این ارقام مبنا گردکننه ئتري اراجدید هاي معتبر ارقام مستنداستاندارد
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  فضاهاي حوزه کارکنان -5-2- 4-4

ست که جهت تـردد، اسـتراحت و تعـویض لبـاس کارکنـان در بخـش       نده فضاهایی ادر برگیرکارکنانزه حو
و عملکرد اصلی آن جدا کردن فضاهاي اصلی بخش استریل مرکزي از سـایر   شوند بینی می پیشاستریل مرکزي 

شـود و  استریل محیطـی کثیـف محسـوب مـی    تمیز و هاي حوزهاین فضا نسبت به . باشد میفضاهاي بیمارستان 
شسشتشو و (فضاهاي حوزه کارکنان نسبت به فضاي کثیف  .ها جدا گرددورودي از این بخشبا یک پیشیبایست

تر است تا به جهت حفظ سلامتی کارکنـان و جلـوگیري از   شود و مناسبفضایی تمیزتر بر شمرده می) ضدعفونی
 ي کارکنـان فضاهاي حوزه. دکثیف جدا گرد ي حوزهاز  واسطه رختکن بهانتشار عفونت و آلودگی، فضاي کارکنان 

  :زیر است مواردشامل 

استراحت کارکنان زن و مردهاياتاق.1
هاي کارکنان زن و مردرختکن.2
  اتاق نظافت.3

:اتاق استراحت کارکنان.1

  :باشدهاي استراحت کارکنان نکات زیر حائز اهمیت میخصوص اتاقدر 

  .طراحی شوندبهداشتی  و سرویسي آبدارخانه ها ممکن است با گوشهاین اتاق) الف

استراحت کارکنان /خواببا توجه به مشابهت فضاي اتاق استراحت کارکنان در بخش استریل با اتاق ) ب
  .مراجعه شود» 3جلد-ریزي و طراحی بیمارستان ایمنکتاب استاندارد و برنامه«به 

:کارکنان رختکن.2

کثیف منتهی  ي حوزهیق درِ دوم به از طراین فضا با توجه به توضیحات ارائه شده در بخش معماري 
به فضاهاي  این فضا نسبتبایستیلذا به جهت کنترل عفونت و آلودگی و حفظ سلامت کارکنان،  ؛گرددمی

با توجه به . برخوردار باشد ي تمیز از فشار منفیمثبت و نسبت به فضاهاي حوزهي کثیف از فشار حوزه
کتاب «به هاي ویژه قلبها در بخش مراقبتبا رختکن يمرکز ها در بخش استریلمشابهت فضاي رختکن

.مراجعه شود» 3جلد-یزي و طراحی بیمارستان ایمناستاندارد و برنامه ر

  :اتاق نظافت.3

شود و لذا فشار این اتاق نسبت به فضاهاي مجاور آن ي کثیف محسوب میاین فضا یک منطقه
  .منفی باشد بایستی
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  فضاهاي حوزه کثیف-5-3- 4-4

ي فضاهایی که در آنها ابزار مصرف شده و کثیف وجود دارند و شسشتشـوي اولیـه  ،ستریل مرکزير بخش اد
ي کثیف شـامل مـوارد   فضاهاي حوزه. ي کثیف هستندفضاهاي حوزه ،گیردخودکار یا دستی روي آنها صورت می

  :باشدزیر می

ورودي و دریافت کثیفپیش) الف
اتاق نظافت) ب
  یفانبار حوزه کث) ج

  پارك و شستشوي ترولی) د

  زبالهآوري جمع اتاق) ه

  تشو و ضدعفونیفضاي شس) و

  هاي استریلفضاي دستگاه) ز

در فضاهاي موجود در این . فشار نسبت به فضاهاي مجاور منفی باشد بایستی ي کثیفطور کلی در حوزهه ب.1
کثیف و  حوزه افت کثیف، انبارورودي دریپیشهاي قسمت حوزه بیشترین خطر انتشار آلودگی و عفونت در

ي هوا هاي تخلیهدریچه ،ي کثیفست که در حوزها تر آنلذا مناسب. باشدمی زبالهآوري جمعاتاق 
. ترین زمان ممکن تخلیه نمایندتر به فضاهاي آلوده تعبیه شوند تا آلودگی و عفونت را در کوتاهنزدیک

:باشد که ايباید در نقطهي هواي این فضا میمحل تخلیه

.هاي دریافت هوا قرار نداشته باشددر مجاورت دریچه اولاً) الف

.در مسیر تردد افراد قرار نگیرد دوماً) ب

ي هواي تمام تخلیه. باشدترین اقدام براي کنترل آلودگی میي مستمر هوا از فضاهاي این حوزه مهمتخلیه.2
کانال صورت گیرد مگر در موارد زیر که هر تواند با هم و توسط یک فضاهاي بخش استریل مرکزي می

  :باشندکشی جداگانه میکدام نیازمند کانال

ي شستشوي دستی یا اتوماتیک با آبمنطقه) الف
1اکساید اتیلن اتاق) ب

نهاي بهداشتی حوزه کارکناسرویس) ج
تولید ،در این بخش استریل بخار و استفاده از بخار با دماي بالا دستگاه وخودکار وجود دستگاه شستشوي .3

عنوان بار داخلی فضا در محاسبات هوارسان ه ب یاین میزان حرارت بایست. را به دنبال دارد حرارت زیاد
.ي محیط لحاظ شودجهت تهویه

                                                          

1.& DistributionVeteran Affairs – Supply, Processing
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کثیف فشار هواي مثبت و نسبت به  حوزهباید نسبت به )رختکن کارکنان(کثیف حوزهورودي فضاي پیش.4
ي کارکنان  کثیف به حوزه حوزههواي منفی داشته باشد تا هواي آلوده از ي کارکنان فشار فضاهاي حوزه

  .نفوذ نکند

  فضاهاي حوزه تمیز-5-4- 4-4

ها و اقلام تمیز تحت که در آنها ابزار است فضاهایی تمیز شامل ي فضاهاي حوزه ،ستریل مرکزيدر بخش ا
  :دنباشمیزیر  مواردامل ش تمیزي فضاهاي حوزه .گیرند بندي قرار می سازي و بسته آماده

ورودي حوزه تمیزپیش) الف
یس بخشئاتاق ر) ب
  انبار حوزه تمیز) ج

  ترولی پاركفضاي ) د

  ايبندي اقلام پارچهبسته)ـه

  بندي بسته سازي و آمادهفضاي) و

  اکساید اتیلناتاق ) ز

، جهت جلوگیري از فضااین . ي تمیز باید نسبت به فضاهاي مجاور آن مثبت باشدفشار کل فضاهاي حوزه.1
ترین فضا به لحاظ تمیزبودن حساسشده، لوازم شستشو و ضدعفونیانتشار عفونت و آلودگی از طریق 

 داراي فشار هوايحتی نسبت به فضاي استریل  ي مذکورفضا لازم است به همین جهت. شودمحسوب می
.باشد يترمثبت

بندي از روي آن برخاسته اي ممکن است در هنگام بستهدر این حوزه با توجه به آنکه ذرات ریز اقلام پارچه.2
بندي اي از فضاي بستهبندي اقلام پارچهست که فضاي بستها تر آنبنشیند، مناسب قلامو بر روي ابزار و ا

.برخوردار باشد ي هواي مناسب مطابق جدول انتهاي فصل،و از تخلیه ابزار جدا شود

ه یس بخش باید متعادل باشد تا با توجه به دریچه ارتباطی که با فضاي کثیف دارد، بئفشار هوا در اتاق ر.3
علت وجود ه ب ضمن آنکه موجب انتشار آلودگی و عفونت به بخش تمیز. عمل نماید ١عنوان قفل هوایی

.نیز نگردد تجهیزاتی نظیر کامپیوتر و نظایر آن

هاي استریل باید در محاسبات تهویه مطبوع بسته به پیشنهاد شرکت سازنده دستگاه بار دستگاه در این حوزه.4
.مین گرددأشود و توسط هوارسان ت لحاظ

باید از  ،باشدعلت آنکه گاز مذکور به شدت سمی میه که در این حوزه قرار دارد، ب اکساید اتیلناتاق.5
 اکساید اتیلني هواي اتاق خط تخلیه. ، برخوردار باشدي هواي مناسب مطابق جدول انتهاي فصلتخلیه

                                                          

1.Air Lock  
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متر بالاتر رود  3باید جداگانه به خارج از بیمارستان هدایت گردد و از محل خروج از بام نیز به ارتفاع حداقل 
.و مسیر عبور عابران قرار نگیرد هاي ورود هواتا گازهاي خروجی از آن در مسیر دهانه

.در صد هوا اجباري است و هواي ورودي باید کاملا از بیرون تامین گردد ي صددر این حوزه تخلیه.6

به این ترتیب در مسیر هوارسانی تا این حوزه ابتدا یک . فضاهاي این حوزه نیاز به فیلتر بستر سوم دارند.7
.قرار خواهد گرفت HEPAاي و نهایتا یک فیلتر فیلتر فلزي، سپس یک فیلتر کیسه

  ه استریلحوزفضاهاي -5-5- 4-4

انبار شده و یا جهت استفاده  ،بندي و استریل شدهآنها وسایل بسته، که در مرکزي استریلبخش فضاهایی در 
  :هاي زیر استفضاشامل حوزه استریل. نامندگردند را حوزه استریل میکننده توزیع میهاي مصرفدر بخش

استریلورودي حوزه پیش) الف
نبار نظافتا) ب
  یلانبار استر) ج

  پارك ترولیفضاي ) د

  ورودي تحویل استریلپیش) ـه

  ،ي تمیزحوزهفشار هواي این حوزه نسبت به  اختلافاما میزان  ؛باید مثبت باشداستریل ي فشار کلی حوزه.1
.تر استکم

پیش ورودي تحویل  و دیگريحوزه تمیز ورودي ازپیشورودي وجود دارد که یکی در این حوزه دو پیش.2
ورودي باید با فشار متعادل طراحی گردد تا شرایط قفل هوایی را شرایط هوایی هر دو پیش. باشداستریل می

.ضا و فضاهاي مذکور ایجاد نمایندما بین این ف

.ي تمیز نیاز به فیلتر بستر سوم دارنداستریل نیز همانند فضاهاي حوزهيفضاهاي حوزه.3

  .باشدمی ي هوانیازمند تصفیه این حوزه همانبار استریل.4

  انتخاب سیستم -4-4-6

  کلیات-6-1- 4-4

بخش، در انتخاب سیستم براي کنترل شرایط هواي  یسات مکانیکی باید به فضاهاي تمیزسأتوجه اصلی طراح ت
  .باشد استریل مرکزيفضاهاي مختلف بخش 

هوا در این ي هوا و تخلیه ي تصفیهرطوبت نسبی، تعویض هوا،کنترل دقیق دما،جدول انتهاي بخش،در .1
.فضاها، آمده است
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  .، دو حد براي برخی از ارقام پیشنهادي مشخص شده که مفاهیم زیر را در بر داردجدول انتهاي بخشدر .2

.تواند بین این دو حد باشدشرایط تعیین شده می ) الف

بین  در برخی موارد مقدار دما و رطوبت نسبی باید بتواند برحسب نیاز شرایط هواي فضاي حساس، ) ب
.این دو حد قابل تنظیم باشد

کنترل شرایط هواي فضاهاي دیگر این بخش، معمولاً از سیستم انتخاب شده براي به لحاظ اهمیت کمتر.3
.کندفضاهاي حساس تبعیت می

  تمیزفضاهاي -6-2- 4-4

هاي ترین سیستم جهت کنترل شرایط هواي فضاسیستم هوارسانی، از نوع تمام هوا و بدون برگشت، مناسب.1
  .است تمیز

، با امکان سازيبندي و آمادهبستهو فضاهاي  انبار استریلسیستم هوارسانی در فضاهاي حساسی چون، .2
  :کنترل مستقل و جداگانه، باید یکی از انواع زیر باشد

امکان کنترل مستقل هر ١اي، از نوع مقدار هواي ثابت و دماي متغیرسیستم هوارسانی چند منطقه) الف
  .اي استاها در سیستم هوارسانی یک منطقهیک از فض

٢کناي، با کویل دوباره گرمسیستم هوارسانی یک منطقه) ب

در حالتی که سیستم هوارسانی ٤، از نوع دماي ثابت و حجم متغیر٣هاي پایانهسیستم هوارسانی با جعبه) ج
هوارسانی مجهز به با کویل دوباره گرم کن انتخاب گردد، به منظور کاهش مصرف انرژي، سیستم 

  .باشد٥سیستم بازیافت انرژي

  فضاهاي دیگر-6-3- 4-4

، ممکن است از ستریل مرکزيبخش ا ي کارکنانموجود در حوزهکنترل شرایط هواي فضاهاي به منظور
:هاي زیر استفاده شودسیستم

توان ، می)کویل نتور یا فامانند رادی(عی ، با نصب دستگاه موضخارجی يجداره و پنجرهدر صورت وجود .1
  .تنظیم نمودکنترل شرایط هواي این اتاق را

  .توان هوارسانی این بخش را انجام دادمی ،با استفاده از دستگاه هوارسان فضاهاي حساس.2

                                                          

1.Constant Volume Variable Temperature

2.Reheat System

3.Air Terminal Unit

4.Variable Air Volume – VAV

5.Heat Reclamation
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هوا مجهز  ي هاي تخلیههواي آلوده و ایجاد فشار منفی، به مکنده ي فضاهاي کثیف باید، به منظور تخلیه.3
  .شوند

  هوارسان دستگاه-6-4- 4-4

همچنین به .باید در نزدیکی بخش قرار گیرد تا حد امکان، محل دستگاه هوارسانستریل مرکزيدر بخش ا.1
سرویس تنظیم و رفع عیوب احتمالی، دستگاه هوارسان باید در خارج از رفت و آمد کارکنان جهتمنظور

دریافت هواي مورد نیاز از بیرون و  اي باشد کهمحل دستگاه هوارسان باید به گونه انتخاب.بخش قرار گیرد
  .پذیر باشدي هواي اضافی به خارج از ساختمان به آسانی امکانتخلیه

تمیزي هوا در عبور از  ي شود که دستگاه هوارسان از نوع دو جداره باشد تا حفاظت از درجهپیشنهاد می.2
  .اجزاي مختلف داخل دستگاه تامین گردد

توصیه .شوندوقفه کنترل میشرایط هواي فضاهاي حساس این بخش، بیروز چون در تمام ساعات شبانه.3
دکی آن در ی يي هواي دستگاه دوگانه باشد یا دمنده، دمنده1شود به جهت پایداري کارکرد دستگاهمی

. بیمارستان موجود باشد

بستر فیلتر در این دو قابل شستشو، ي ، غیر از فیلتر اولیهرفت، از دستگاه تا فضاهاي حساس هواي ي تصفیه.4
  .فیلتر بستر اول قبل از دستگاه و فیلتر بستر دوم بعداز دستگاه باید قرار گیرد. دستگاه مورد نیاز است

ارقام . آمده استجدول انتهاي بخشدر ي هواي فضاهاي حساس تصفیه براي فیلترهاي مورد نیاز) الف
 نشان ”ASHRAE“از موسسه  52-1را با روش تست طبق استاندارد ٢جدول درصد راندمان فیلتر

  .دهدمی

ي فیلتر، در ورود و خروج هوا از نصب جعبه.بار مصرف هستندفیلترهاي بستر اول و دوم از نوع یک) ب
.ها، بدون انتشار ذرات حامل باکتري صورت پذیردستگاه باید به منظور تعویض فیلترد

گیري نصب شود، تا با هبستر از آن لوازم اندازربراي شناسایی زمان تعویض فیلتر، باید در دوطرف ه) ج
.را مشخص کرد ، زمان تعویض فیلتراطلاع از اختلاف فشار دو طرف

  .هوا باید به ترتیبی نصب گردند که در معرض ذرات آب یا بخار نباشند ي هاي تصفیهفیلتر) د

  کشیکانال -6-5- 4-4

 »کشیکانال -جلد سوم –ها کانیکی ساختمانمشخصات فنی عمومی تاسیسات م«رعایت نکاتی که در با .1
  .گیردهاي هواي رفت و تخلیه صورت میمشخص شده ساخت و نصب کانال

                                                          

1.Redundancy

2.Filter Efficiencies
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اي هوا، در فضاهاي حساس از نوع ه دریچه. رفت هوا در سقف کاذب است هاي افقیمسیر عبور کانال.2
  .گردد هاي تخلیه هوا در پایین نصبشود که دریچهپیشنهاد می.انتخاب شود 1سقفی

  .هاي هوا از ورق فولادي گالوانیزه ساخته شودممکن است کانال.3

هایی که در اقلیم معتدل و بارانی یا گرم و مرطوب لومینیومی در بیمارستانساخت کانال با ورق آ) الف
  .گرددشوند، توصیه میاحداث می

که ممکن است الیاف ریز  داخل کانال فلزي با موادي کردن ساخت کانال از ورق پشم شیشه یا عایق) ب
  .شود و به داخل جریان هوا راه یابد، مجاز نیستآنها جدا 

  .گیري شودبهره2سرعتنوع کمهاي هوا ازگذاري کانالشود از سیستم توزیع هواي رفت و اندازهتوصیه می.4

  .آیدبه عمل می3هاهاي لازم براي تمیز کردن ادواري داخل کانالبینیکشی پیشدر طراحی و اجراي کانال.5

  :گیردها، به خصوص در فضاهاي حساس مورد توجه قرار مینکات زیر در انتخاب نوع و محل دریچه.6

ها در فضاهاي حساس از نوعی انتخاب گردند که از تکثیر و تمرکز هاي پشت آنها و دمپردریچه) الف
  .  ها جلوگیري کنندباکتري

  .ها تامین گرددز کردن ادواري آنظور ضد عفونی و تمیها به منباید سهولت دسترسی به دریچه) ب

  .ها آلومینیومی باشنددریچه) ج

در هوا طوري انتخاب شود که فشارهاي نسبی جریان هوا،  ي هاي رفت و تخلیهنصب دریچهمحل ) د
  .باشدجدول انتهاي بخش

                                                          

1.Ceiling Diffuser

2.Low Velocity

3.Duct Cleaning
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  سیسات بهداشتی أت-4-5

  کلیات -4-5-1

هاي زیر لازم اسـت طراحـی   کنندهي مصرف، به منظور تغذیهاستریل مرکزيسیسات بهداشتی، در بخش أت -4-5-1-1
  : شود

   لوازم بهداشتی متعارف  

 لوازم بهداشتی بیمارستانی  

 تجهیزات بیمارستانی  

 خروجی گازهاي طبی  

   1-1-5-4هـاي فهرسـت شـده در    کننـده ي مصـرف سیساتی زیر، به منظور تغذیهأهاي تسیستملازم است -4-5-1-2
  :طراحی شود

کشی آب سرد و آب گرم مصرفی لوله  

کشی فاضلاب بهداشتی لوله  

کشی گازهاي طبیلوله
لوله کشی بخار  

 هايهر یک قسمتی از سیستم ،ستریل مرکزيامورد نیاز در بخش  ،2-1-5-4هاي فهرست شده در سیستم.1
  .ها ندارداختصاص به این بخش سیساتی کل بیمارستان است و معمولاًأت

تنظیم شرایط سیستم آب گرم و سرد مصرفی، براي در ساختمان بیمارستان مراکز تولید، تصفیه و)الف
  .گیرندقرار می ستریلاخارج از بخش  نیاز دارند،ها  هایی که به این سیستمي بخش توزیع در همه

در تنظیم شرایط سیستم گازهاي طبی، براي توزیعان بیمارستان مراکز تولید، تصفیه ودر ساختم) ب
  .گیرندقرار میستریلاخارج از بخش  ها نیاز دارند،هایی که به این سیستمي بخشهمه

 استریلهاي ساختمان بیمارستان، ازجمله بخش ي بخشآوري، تصفیه و دفع فاضلاب همهمراکز جمع)ج
  .گیردمی رز ساختمان قرادر خارج ا

به نکاتی که مورد نظر است و ستریل مرکزياها در بخش در این قسمت از راهنما فقط توزیع این سیستم.2
.شودتوجه می ،در طراحی در این محدوده باید رعایت شود
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  توزیع آب سرد و آب گرم مصرفی -4-5-2

  لوازم مصرف کننده -2-1- 4-5

  : رساندهاي زیر آب میکننده، به مصرفستریل مرکزياگرم مصرفی در بخش بآکشی توزیع آب سرد وهلول

هاي ایرانی و  ، توالتها ، سینکشوي سطوحشیرهاي شست،دوش ،ها شوییرولوازم بهداشتی متعارف مانند .1
  فرنگی

اسکراب ی، مانند سینکلوازم بهداشتی بیمارستان.2
را خود  بخارهاي شستشوي اتوماتیک که و دستگاه لایزرهاهاي استریل مانند اتوکلاوها، استریبراي دستگاه.3

  .ستا الزامی یا آب اسمز معکوس دیونیزهانشعاب جداگانه آب  ،کنندمیتولید 

کیفیت آب مصرفی  -2-2- 4-5

باید شرایط  ،هافلاش والو توالتتانک وجز فلاش ،ب مورد استفادهآاین بخش  هاينندهک ي مصرفدر همه.1
  .را داشته باشد ٢از جمله سازمان بهداشت جهانیدر استانداردهاي معتبر ١آب آشامیدنی شده برايتعریف

کشی دیگري براي آب ي لولهها شبکهفلاش والو توالتتانک وي فلاشدر صورتی که براي تغذیه.2
 يکشی باید از شبکهي لولهکهاین شب ،بینی شودپیش) هاو در این بخش(در بیمارستان  غیرآشامیدنی

مگر آن که لوازم مانع  ؛٣اي به آن متصل نشودجدا باشد و در هیچ نقطه کشی آب آشامیدنی کاملاًلوله
 »مقررات ملی ساختمان«از  سیسات بهداشتی أت-با رعایت نکاتی که در مبحث شانزدهم٤برگشت جریان

  .نصب شود ها آور شده است، در این اتصالالزام

ي شود به منظور حفاظت از شبکهتوصیه می،لاش تانک وجود داشته باشددر هر نقطه از این بخش که ف.3
.کشی آب آشامیدنی تغذیه شودنیز از لولهها  محلکشی آب آشامیدنی، فلاش تانک این لوله

سیسات أت-کشی توزیع آب آشامیدنی در این بخش باید با رعایت نکاتی که در مبحث شانزدهم لوله.4
.آور شده است، در برابر هرگونه آلودگی حفاظت شوداختمان الزاماز مقررات ملی س بهداشتی 

.ها باید آب دیونیزه یا اسمز معکوس باشديآب ورودي جهت استفاده در تجهیزات استریل و ترولی شو.5

به حد مورد نیاز اشاره  ROبا استفاده از سیستم  یهاي استریل بایستکیفیت آب ورودي براي مصرف دستگاه.6
  .ي استریل برسدها ي دستگاهکت سازندهشده توسط شر

                                                          

1.Potable Water  

2.W.H.O.

3.Cross Connection

4.Backflow Preventer  
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  کشی لوله-2-3- 4-5

انتخاب ، »مقررات ملی ساختمان«بهداشتی از  سیساتأت -مبحث شانزدهمبا رعایت الزامات مندرج در .1
.شامل لوله، فیتیتنگ، شیر، بست و غیره باید صورت گیرد ،کشیمصالح لوله

  :اجرا شودرم مصرفی باید با رعایت نکات زیر طراحی وکشی آب سرد و آب گلوله، ستریل مرکزيابخش در.2

کشی ترین عامل در انتخاب سیستم لولهتمرکز و تکثیر باکتري و انتشار عفونت، مهمجلوگیري از)الف
  .توزیع آب سرد و آب گرم مصرفی در این بخش است

با در نظر . یابنده میهاي آب سرد و گرم مصرفی از یک نقطه وارد و تا نقاط مصرف بخش اداملوله)ب
طی تري را هاي کوتاهمسیرشود که  موجب میاز کف یا سقف  1هاي قائمگرفتن این که عبور لوله

:ها پرهیز نموداما به دلایل زیر باید از آن ،کنند

هاي دیگري از هاي قائم از طبقات پایین یا بالاي بخش که معمولاً اختصاص به بخشعبور لوله
که احتمال انتشار عفونت  اد زیادي سوراخ در کف یا سقف استد، مستلزم ایجاد تعدبیمارستان دار
.دهدرا افزایش می

ون هر بخش یک چ. هاي طبقات استهاي قائم از سقف هسیستم رایزري مستلزم عبور لول
تعداد زیادي رود و ایجادبنابراین سقف هر بخش یک جدار آتش به شمار می ،ستاآتش  ي منطقه
  .است2این جداره مستلزم رعایت شرایط مقاومت آن منطقه در برابر آتش احتمالیدر سوراخ

در داخل آن که پذیري در کاربري فضاي هر بخش ترجیح دارد از نظر انعطاف ،هاي هر بخشلوله
  .بخش قرار گیرد، تا همواره امکان تغییر کاربري فضاي هر بخش وجود داشته باشد

شود، به جهت درزهاي متعدد بر هاي اصلی افقی در کف کاذب توصیه نمیلولهدر این بخش عبور )ج
سقف کاذب همچنین. سازداز عفونت دشوار میرا روي کف کاذب، تمیز نگه داشتن این فضاها 

  .هاي افقی استترین مسیر عبور لوله مناسب

.عبور نکند و استریلتمیز گردد که از فضاي  طراحیاي گونهبههالولهدر سقف کاذب مسیر عبور ) د

کشی افقی در سقف کاذب، براي رسیدن به لوازم ، انشعاب لولهستریلابخش در که در صورتی)ـه
ها در نقاط مختلف این لوله. استفاده شود٣بالا به پایین هاي انشعابِاز لوله، بهداشتی ترجیح داده شده

  .صورت روکار نصب شوندبخش نباید به

شان عموماً کم است و به منظور کاهش احتمالی تعمیر و تعویض آنها در قطر نامی ،بهاي انشعااین لوله
هاي ترموپلاستیک مجاز، که طول عمر زیاد دارند و مخصوص توان از لولهبرداري، میي بهره دوره

.اند، استفاده کرددفن در اجزاي ساختمان استاندارد شده

                                                          

1.Riser System

2.Fire Rating   

3.Down - Feed  
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بینی شود تا بتوان بدون شیرهاي قطع و وصل پیش ،داشتیگروه بههردر ورود لوله به هر بخش و)و
قطع ) کشیتعویض اجزاي لولهدر صورت نیاز به تعمیر و(آب آن بخش را  ،ب کل بیمارستانآقطع 
ورودي ترین منطقه براي نصب شیرهاي قطع و وصل به جهت سهولت دسترسی، در پیشمناسب. کرد

  . شودو فضاهاي وابسته به آن در نظر گرفته می

عبور نکند و لوله  استریلاي از فضاهاي  اي طراحی شود که هیچ لولهگونهها باید به  کشیمسیر لوله )ز
  .ترین مسیر را تا نقاط مصرف طی کند کوتاه

  .اي در اجزاي ساختمان خودداري شودهاي فلزي از دفن اتصالات دندهکشیدر لوله)ح

شدن از مشخص شود تا احتمال آلوده 1گذاري علامتا روش ب ،مسیر لدر طوکشی آب آشامیدنی لوله)ط
  .پیش نیاید2هاي دیگرکشیلوله

  ي آبکنندهاتصال به لوازم مصرف.3

یک از لوازم بهداشتی باید با رعایت نکات هاي انشعاب آب سرد و آب گرم مصرفی به هراتصال لوله)الف
  .گیرد با فضاي نصب، صورت گهماهنو منظر تمیز ی و حفظبهداشت

  .قابل دسترسی باشد نظیم و تعویضها، به منظور تعمیر، تاتصال ي همه)ب

هاي هر گروه از لوازم بهداشتی یا هر یک از لوازم بهداشتی، باید شیر قطع و وصل بر روي لوله
  .انشعاب داشته باشند

ا در صورت نیاز باشد، تاتصال باز شویک از لوازم بهداشتی از نوعهاي انشعاب به هراتصال لوله
  .کشی جدا کردي لولهبتوان آن را از شبکه

روي شیرهاي برداشت آب لوازم مناسب است در مصرف آب، هر چه بیشتر جویی صرفهمنظور  به)ج
  .نصب شود3ي مصرفبهداشتی، لوازم کاهنده

طوري طرح وکشی ي لولهباید فشار آب در شبکه ،منظور کنترل صداي ریزش آب خروجی از شیرهابه)د
  .ود که از سطح صداي نامطلوب بکاهدتنظیم ش

  هاي آبکنندهلوازم بهداشتی و دیگر مصرف -2-4- 4-5

 سهبه هاي آب سرد و گرم مصرفی راکنندهتوان مصرف، از نظر کنترل عفونت، میستریل مرکزيدر بخش ا
  .گروه تقسیم نمود

  :شوندمی استریل و تمیز نصبفضاهاي هایی است که ناگزیر در کنندهشامل مصرف:گروه اول

هاي تمیز و استریلحوزهورودي هاي موجود در پیشاسکراب) الف
.هاي استریل که مولد بخار دارندبراي دستگاهشده گیريانشعابات آب سختی) ب

                                                          

1.Identification  

2.Cross Contamination

3.Perlator
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  : هاي آب سرد و آب گرم مصرفی با رعایت نکات زیر صورت گیردکنندهو مصرف بهداشتیانتخاب لوازم 

  .دنبه رنگ سفید باش ً ترجیحاهاي استاندارد ولوازم بهداشتی داراي منظر مطلوب، اندازه) فال

  .باشدالکترونیکی شیرهاي برداشت آب لوازم بهداشتی با فرمان ) ب

ي دستمال  یا به وسیلهدیواري واز نوع  دستالکترونیکی کن  یا توسط خشک دست کردنخشک) ج
  .باشد دیواريفرمان الکترونیکی و از نوع شویی باروابون مایع هر ظرف ص. شود کاغذي انجام می

نصب گرم مصرفی متصل به لوازم بهداشتی نباید به صورت آشکارآب هاي انشعاب آب سرد و لوله) د
  .گردد

اي این بخش، بخش دیگري با کاربري متفاوت داشته باشیم، نباید هیچ لوله ي بالاتر در طبقهچنانچه ) ه
 استریل و تمیزط به لوازم بهداشتی طبقات در سقف کاذب فضاهاي وي فاضلاب مربص لولهخصوبه

  .نصب شود

  :است زیرفضاهاي  همانندهاي آب کنندهمصرف سایر شامل:ومگروه د

رختکن کارکنان) الف
سرویس بهداشتی کارکنان) ب
اتاق نظافت بخش) ج
نشعابات آب در بخش کثیفا) د

  :آنها نکات زیر رعایت شودي  از لوازم بهداشتی و انشعاب آب براي تغذیهانتخاب این گروه در

  .اي، لوازم بهداشتی ممکن است از نوع متعارف باشدهاي ناحیهدر بیمارستان) الف

ي کننـده آب گرم مصرفی به این لوازم مصـرف هاي انشعاب آب سرد ویکی از دو حالت زیر براي لوله) ب
  :استا آبی قابل اجر

ها در داخل دیوار نصب شودهاي ترموپلاستیک مجاز، لولهورت انتخاب لولهدر ص.

ها ممکن است در داخل دیوار یا به صورت هاي فولادي گالوانیزه، انشعابدر صورت انتخاب لوله
  .آشکار نصب شود

رار هاي متصل به هر یک از لوازم بهداشتی در داخل دیوار قدر صورتی که شیرها و دیگر اجزاي لوله
  .بینی شودي دسترسی پیش، باید براي آنها دریچهگیردمی

.باشدي کثیف میآب موجود در فضاي شستشو در حوزه تفنگشامل: گروه سوم

  انتخاب لوازم بهداشتی 

  .لوازم بهداشتی داراي جنسی مقاوم در برابر اثر آب باشند) الف

بـه   ترجیحـاً هاي استاندارد وظر مطلوب، اندازههنگ با فضاي نصب و داراي منالوازم بهداشتی باید هم) ب
  .رنگ سفید باشد
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کـه  چـرا  ؛قابل دسترسی داشته باشـد هاي پنهان و غیرهاي تیز، زاویههیچ یک از این لوازم نباید گوشه) ج
ساخت و شـکل لـوازم بهداشـتی طـوري باشـد کـه       . عفونت گرددممکن است محل تجمع آلودگی و

  .پذیر شودارجی آن به آسانی امکانتمیز کردن سطوح خشستشو و

.لوازم بهداشتی باید تا حد امکان به دیوار نصب شود تا بتوان کف محل نصب آن را به آسانی تمیز کرد) د

صـورت   توجه به بارهاي وارده در هر مـورد  بخش و با طور اطمیناننصب این لوازم به دیوارها باید به
  .گیرد

  .از آن نشود به خارج ١آن موجب تراوشباشد که ریزش  طوريشتی شکل محل ریزش آب لوازم بهدا) ه

  هاي انشعاب لوازم بهداشتیلوله

هاي اصلی افقی در سقف کاذب، براي رسیدن بـه  ، انشعاب لولهاستریل مرکزيدر صورتی که بخش ) الف
  .هاي انشعاب، بالا به پایین اجرا شوند لوازم بهداشتی ترجیح داده شده، از لوله

ي قائم انشعاب بـه هـر حـال در    باشد، لوله ٢والصورتی که دیوار پشت لوازم بهداشتی از نوع درايدر ) ب
ات تقویتی قطعباید ،والدراي نصب شده رويبراي تحمل وزن لوازم بهداشتی . گیردداخل آن قرار می

 ـ   چنانچه در داخـل دیـوار دراي  . شود بینی نصب پایدار پیشجهت  ل از وال شـیرهاي قطـع و وصـل قب
.بازبینی روي دیوار در نظر گرفت ي شوند، باید دریچهمیشویی یا سینک نصب رواتصال به 

ي قـائم انشـعاب   ساختمانی دیگري ساخته شود، لوله یوار پشت لوازم بهداشتی با مصالحکه ددر صورتی) ج
در .صـب شـود  ن)گروه سوم لوازم بهداشـتی (صورت آشکار ت در داخل دیوار یا روي دیوار بهممکن اس

ي هـا، دریچـه  آنهاي قطع و وصل  شیرانشعاب در داخل دیوار قرار گیرد، باید براي  ي که لولهصورتی
  .بینی شودرسی پیشدست

آب گرم مصرفی -2-5- 4-5

  کلیات  .1

هاي ي بخشهمه است و دري آب گرم مصرفی کنندهسیسات مکانیکی بیمارستان تولیدأمرکز ت)الف
هاي قطبی و کشوري، به جهت در بیمارستان. شودتوزیع می ستریلاه بخش بیمارستان، از جمل

 دیک کردن محل تولید آب گرم مصرفیمنظور نزبهها،گستردگی ساختمان بیمارستان و دوري فاصله
  . ولی در نزدیکی آن تولید شود خارج بخشدر3طور موضعیبه نقاط مصرف، باید آب گرم به

  .کشی آب سرد مصرفی جدا باشداز لولهباید کاملاً ستریلادر بخش  کشی آب گرم مصرفیلوله)ب

                                                          

1.Splash  

2.Dry Wall  

3.Local
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، )مانند شیرهاي مخلوط(چنانچه لوازم بهداشتی آب گرم و سرد مصرفی به اجبار به هم متصل گردند ) ج
انتخاب نوع مانع برگشت جریان باید . نصب شود  1روي انشعاب آب سرد باید لوازم مانع برگشت جریان

مطابقت  »مقررات ملی ساختمان«از  »سیسات بهداشتیأت-مبحث شانزدهم «رج در با الزمات مند
  . داشته باشد

  کشیلوله .2

کشی توزیع تابع مسیر لوله، ستریل مرکزيابخش  کشی توزیع آب گرم مصرفی در داخل مسیر لوله)الف
  . آب سرد مصرفی است

اي قطع و شیره. ه این بخش استورودي بهترین محل ورود آب گرم مصرفی بفضاهاي جنبی پیش)ب
  .امکان دسترسی، باید در همین محل نصب شوند هاي ورودي، باوصل روي خطوط اصلی لوله

  .شوندهاي اصلی افقی توزیع آب گرم و سرد مصرفی نصب میدر داخل سقف کاذب این بخش، لوله) ج

به و ازم بهداشتی از بالا به پایین از لو) گروه هر یا(هاي آب گرم مصرفی براي رسیدن به هر یک لوله)  د
  .شودهمان ترتیبی که براي آب سرد مصرفی آمده، اجرا می

  دماي آب گرم مصرفی  .3

  .است سانتیگرادي درجه 65در مرکز تولید آب گرم مصرفی حداکثر دماي آن )الف

سیسات بهداشتی مقرر شده، دماي آب گرم مصرفی در اتصال به أت-به ترتیبی که در مبحث شانزدهم )ب
 هر یک از لوازم بهداشتی، در نزدیکی منظور تنظیم دماي آب به. م شودییک از لوازم بهداشتی تنظهر
  .هاي خودکار کنترل دما نصب شودشیر آنها

ی، به ترتیبی که در هاي آب گرم مصرف، لازم است لولهر کاهش مقدار اتلاف انرژي گرماییمنظوبه) ج
  .سیسات بهداشتی مقرر شده، عایق شودأت-مبحث شانزدهم 

منظور کاهش مقدار اتلاف آب در لوازم بهداشتی و دیگر بهتوان هاي زیر را مییکی از روش )د
هاي آب گرم مصرفی تا حد هاي آب گرم مصرفی استفاده نمود و دماي آب را در لولهکنندهمصرف

  :دمورد نظر ثابت کر

شود یبینپیش) باز گردانی(کشی آب گرم مصرفی خطوط برگشت براي لوله.  

دماي آب کنترل شود ،هاي آب گرم مصرفیبا نصب نوارهاي الکتریکی روي محیط خارجی لوله.  

  

                                                          

1.Backflow Presenter
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  دفع فاضلاب  -4-5-3

  کلیات  -3-1- 4-5

عــارف و دیگــرآوري و هــدایت فاضــلاب خروجــی از لــوازم بهداشــتی مت، جمــعســتریل مرکــزيادر بخــش 
  : با رعایت نکات مهم زیر صورت گیردهاي آب، باید کنندهمصرف

  .آلوده نشودهانقاط اتصال به دستگاهو هادیوارهاي بخش، از طریق نشت فاضلاب از لولهسطوح کف و.1

طور کامل  بهکشی فاضلاب به داخل فضاهاي بخش ي لولهآور شبکهگازهاي زیاناز نفوذ هواي آلوده و.2
.گیري شودجلو

  .آلوده نشود١بر اثر اتصال نادرستکشی فاضلاب ي لولهکشی آب سرد و گرم مصرفی از شبکهلوله.3

  کشی فاضلابلوله -3-2- 4-5

مصالح، شامل »مقررات ملی ساختمان«سیسات بهداشتی از أت-ت الزامات مندرج در مبحث شانزدهمبا رعای.1
  .شوندلوله، فیتینگ، بست و غیره باید انتخاب 

  :زیر رعایت شود کشی فاضلاب باید نکاتدر طرح و اجراي لوله.2

طور ثقلی به سمت مرکز نقاط دفع فاضلاب بیمارستان هاي آب بهکنندهفاضلاب خروجی از مصرف)الف
  .هدایت شود

چراکه در  .خودداري شودشده در این راهنما  مشخصفضاهاي جزشوي در فضاهایی  از نصب کف)ب
  :شوي، مشکلات زیر پدید می آیدروري کفصورت تعبیه غیر ض

هاي محیط استدیگر آلایندهشوي، معمولاً محل ورود حشرات ودهانه باز کف.  

دهدرخ می2آب هوابند سیفونبا تبخیرغالباً، ي فاضلاب به دیگر فضاهاگازهاي شبکهنفوذ بو و.  

هاي تان قرار گرفته باشد، لولهبخش دیگري از بیمارس مرکزي ستریلاي بالاي بخش طبقه چنانچه)ج
  .قرار گیرد فضاهاي تمیز و استریلبالا نباید در داخل سقف کاذب  ي فاضلاب لوازم بهداشتی طبقه

 هاي بیمارستان دیگر بخشبخش بستري یا  بر روياي در طبقهمرکزي ستریلاکه بخش در صورتی) د
هاي انشعاب براي لوله ،ي دیگري استقهبندي آتش، منطنظر منطقهاز قرار داشته باشد که معمولا

  :توان اختیار کردهاي زیر را میراه ،کندي بین دو طبقه عبور می هاي فاضلاب که از سازهخروجی

                                                          

1.Cross Connection

2.Backflow Presenter  
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ي بینی شود و طول لولهپیش نزدیک به آن اي براي هر گروه از لوازم بهداشتی،شفت جداگانه
  . فاضلاب خروجی لوازم بهداشتی را جمع کند افقی فاضلاب آن گروه تا ممکن است کوتاه باشد تا

اطراف  ،این حالتدر. گیردي زیرین قرار میي فاضلاب افقی در سقف کاذب طبقهاین لوله
ي بالا ایجاد هاي انشعاب لوازم بهداشتی طبقهبراي عبور لوله هاي سقفهایی که در سازهسوراخ

، با مواد مقاوم در برابر طراحی شده استشي آتبراي مدتی که در طرح براي آن منطقه ،شودمی
افزایش دما مخصوص که به هنگام آتش وتوان از موادمیاین مورددر. بسته شود کاملاً آتش

  .استفاده نمود ،شودمنبسط می

،در ) والمانند دراي(هاي مقاوم در برابر آتش استفاده از سقف کاذب متشکل از پانلراه دیگر
عنوان یک ي زیرزمین بهدر این شرایط فضاي داخل سقف کاذب طبقه. تمین اسززیر ي طبقه

  .شودآتش مجزا طراحی می ي منطقه

هاي ها در مسیر عبور لولههاي دسترسی که به منظور بازدید و رفع گرفتگی احتمالی لولهدریچه)ه
  .ودواقع ش استریلشود، نباید در فضاهاي تمیز و فضاهاي فاضلاب در نظر گرفته می

اثر فشار بر، ممکن است )ش تانک یا فلاش والواز جمله در فلا(به هنگام ریزش ناگهانی آب ) و
موجب نفوذ یابد وبند سیفون لوازم بهداشتی کاهش، ارتفاع آب هوا٢مکش سیفونییا ١معکوس

است براي جلوگیري از این امر لازم . شودي فاضلاب به فضاهاي بخش آور از شبکهگازهاي زیان
با  ،شدهمقرر »سیسات بهداشتیأت-مبحث شانزدهم «کشی فاضلاب، به ترتیبی که دري لولهشبکه

کشی فاضلاب را در حدود فشار اتمسفر ي لولهکشی هواکش فاضلاب باشد که فشار داخل شبکهلوله
  .نگاه دارد

  اتصال به لوازم بهداشتی -3-3- 4-5

هاي بهداشتی  ي خروجی همهباید  ،استریلآور به داخل فضاهاي براي جلوگیري از ورود بو و گازهاي زیان.1
  .کشی فاضلاب متصل شوندي لولهسیفون به شبکه ي واسطهبهي آب  کننده مصرف

  .بند باشندگاز بند وآبو کامل بخش طور اطمینانبهبایدهاي فاضلاب به لوازم بهداشتی، نقاط اتصال لوله.2

  .از نوع دیواري آنها استفاده شودفرنگیتوالت شویی، سینک و رود از منظور سهولت بهداشت محیط بایبه.3

که به دیوار پشت دستگاه ي فاضلاب خروجی هستند صورت مجزا داراي لولهاین لوازم هر کدام به)الف
  .شودوارد می

و  باشد، به سمت پایین ساخته پیشدیوار پشت دستگاه داخل دیوار  ي فاضلابچنانچه انشعاب لوله) ب
  .یابدي هواکش آن به سمت بالا ادامه می لوله

                                                          

1.Back Pressure

2.Back Siphonage
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فاضلاب و عمودي هاي وال استفاده شود، لولهدوجداره به جاي دیوار دراي) یا تیغه(صورتی که دیوار در)ج
  .گیرددیوار قرار می ي هواکش در بین جداره

وج فاضلاب هر یک از هاي خرمنظور سهولت بازدید، تنظیم و تعویض قطعات، سیفون و اتصالات دهانهبه.4
.بهداشتی، باید قابل دسترسی باشندلوازم 

قرار دسترسی، در مواردي که قطعات اتصال و سیفون دستگاه در داخل دیوار ي بینی دریچهیشپ) الف
  . گرددگیرند، روي دیوار پشت دستگاه نصب میمی

تمیز و استریل و بین  هاي حوزهکه مابین خودکارهاي شستشوي زیر هر دستگاه اتوکلاو یا دستگاهدر ) ب
تمیز و کثیف قرار می گیرند، یک عدد خروجی فاضلاب براي دستگاه به قطري که توسط  هاي حوزه

ي پس از اتصال لوله یخروجی مذکور بایست. ي دستگاه پیشنهاد شده است، باید تعبیه گرددسازنده
نوان وجود علاب دستگاه به هیچ ضاکه امکان نشت فطوريه ب ؛پساب دستگاه کاملا هوابند شود

  .نداشته باشد

١کشی گازهاي طبی لوله -4-5-4
  

  کلیات  -4-1- 4-5

زیر اجرا و آزمایش  ٢هاي ي خروجی کشی گازهاي طبی به منظور تغذیه ، لولهاستریل مرکزيدر بخش .1
  :شود می

بار 7خروجی هواي فشرده ي ) الف
  بار 4خروجی هواي فشرده ) ب

،  استریلي خروجی گازهاي طبی در بخش  اي، قطبی و کشوري، تغذیه اي، منطقه حیههاي نا در بیمارستان.2
. باید از نوع سیستم توزیع مرکزي گازهاي طبی بیمارستانی باشد

این  ؛باشدمی )صنعتی(ي هواي فشرده هاي استریل نیاز به یک خط جداگانهبراي کنترل پنوماتیک دستگاه.3
دستگاه یا یک کمپرسور که مجاورت  )در صورت وجود(وماتیک بیمارستانتواند از سیستم کنترل پنهوا می

کشی هواي فشرده که مورد کشی به هیچ وجه نباید با لولهاین لوله. مین شودأت ،استریل قرار داشته باشد
.ارتباط داشته باشد ،گیردمصرف پزشکی قرار می

  

                                                          

  : بخش رعایت ضوابط مندرج در یکی از استانداردهاي زیر لازم استاین کشی و خروجی گازهاي طبی در اجرا و آزمایش لولهدر طراحی، .1
-ISO 7396
-ISO 9170-1
-DIN / EN 737-3
-HTM 2022
-NFPA 99C  

2.Outlets
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  مقدار و نقاط مصرف  -4-2- 4-5

  :مورد نیاز استزیر  خروجی گازهاي طبی، طبق جدول زي،مرک استریلدر فضاهاي بخش 

  

  

1د خروجی گازهاي طبی تعدا  - 1-4جدول   

  

      .طراحی شودها، طبق جدولی که در ادامه آمده است، ورد نیاز در خروجیمقدار جریان گاز و فشار م

                                 

  هار جریان و فشار گاز در خروجیدیمقا-2-4ول جد

  ها محل  خروجی -4-3- 4-5

  .گردد نصب مینصب روي دیوار به صورت اتلت توکار هاي  خروجی.1

.متر استسانتی140تا  90ي اتاق بین ها از کف تمام شدهارتفاع خروجی

                                                          

1..HTM  2022

یف
نام فضارد

اي
هو

ی 
وج

خر
رده

فش
4 

بار

ی 
وج

خر
ده 

شر
ي ف

هوا 7 
بار

  

  توضیحات

  با تفنگ هواجهت بادگیري و خشک کردن ابزار  -  1عفونیفضاي شستشو و ضد  1

  نگ هوابا تفجهت بادگیري و خشک کردن ابزار  -  1  ايبندي اقلام پارچهفضاي بسته2

  جهت استفاده با تفنگ هوا   -  1  بندي تجهیزات فضاي سرهم3

  1  -  بنديفضاي بسته  4
يهاي استریل و شستشوجهت استفاده در دستگاه

  خودکار

  جهت استفاده با تفنگ هوا   -  1  اتاق شستشوي ترولی  5

  پالاینده گاز/ ي هوا دمنده  -  1  اکساید اتاق اتیلن  6

  لیتر در دقیقه  مقدار جریان  فشار گاز  نوع گاز

  Kpa400  80  80  بار 4هواي فشرده

  Kpa700  80  80  بار 7گاز فشرده 
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  کشی  لوله -4-4- 4-5

1مصالح.1
  

  .شیرهاي قطع و وصل استکشی شامل لوله، فیتینگ ومصالح لوله)الف

  .باشد 3صال لحیمی موئینگیتاز نوع الوله و فیتینگ بایدقطعات22اتصال)ب

مخصوص باشند؛ همچنین  نوع قطع سریع وشیرهاي قطع و وصل از جنس برنجی یا برنزي باید  )ج
  .در نظر گرفته شوندگازهاي طبی 

سریع باشند، همچنین مخصوص گازهاي  باید شیرهاي قطع و وصل از جنس برنجی یا برنزي و نوع قطع.2
.طبی در نظر گرفته شوند

  :گرددر طراحی و اجرابا رعایت نکات زیکشی گازهاي طبی باید  لوله.3

کشی طراحی، اجرا و آزمایش لوله است، آمدهاتی که در استانداردهاي ذکر شدهباید با توجه به نک)الف
  .هاي مختلف از جمله بخش استریل، اجرا گردد شگازهاي طبی، از مرکز تولید در بیمارستان تا بخ

قطع و وصل   4ي شیرهايهاي طبی به فضاهاي این بخش لازم است جعبههاي گاز در ورود لوله )ب
 يمترسانتی140تا 90در ارتفاعو کارکنان بخشرس دهمچنین این جعبه باید در دی. نصب گردد
کشی داخل ي لولهگیري فشار شبکهراي اندازههایی بدر داخل این جعبه باید فشارسنج. نصب شود
.بینی شودبخش پیش

هاي افقی در داخل سقف کاذب، قبل و ها تعبیه گردند و لولههاي قائم احتمال دارد در داخل شفتلوله)ج
  .گردندي شیرها نصب میبعد از جعبه

فن آن در اجزاي ساختمان از دتعمیر باشند وکشی گازهاي طبی همه جا باید قابل دسترس ولوله)د
  .خودداري شود

عمل ه شود تا اطمینان ب 5زداییکشی گازهاي طبی باید، پیش از نصب روغندیگر اجزاي لولهلوله و) ـه
زدایی در که عمل روغنمگر آن نداشته باشد، روغن وجود ها هیچ اثري از چربی وآید که در داخل لوله

  .بلا انجام شده باشدلوله و فیتینگ ق ي ي سازندهکارخانه

                                                          

  .کشی گازهاي طبی مجاز باشند داردهاي زیر، لوله و فیتینگ باید از نوع مسی و باید براي لولهبر طبق استان.1

-ISO 7396
-ISO 9170-1
-Din/en 737-3  

-HTM 2022

-NFPA 99c

2.Joint

3 .Capillary Soldering

4.Valve Box

5 .Degreazing
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لازم است سیستم اعلام خبر هم اضافه  ،ي شیرهاکشی گازهاي طبی، پس از جعبهي لولهبه هر شبکه) و
را خبر  استریلشده کاهش یا افزایش یابد، کارکنان مرکز که فشار گاز از حدود تعیینصورتیشود تا در

  .کند

گذاري هاي اندازهروشاز ي استفاده ي نحوهاست،  آمدهاتی که در استانداردهاي ذکر شدهبا توجه به نک)ز
  .ها آمده استلوله

  کشی گاز سوخت لوله -4-5-5

علت . شودي بخش توصیه نمیاستفاده از گاز سوخت در آبدارخانه. شودکشی گاز سوخت انجام نمیدر این بخش لوله
  .گیردنمیست که در این بخش صرف غذا جز در موارد جزیی صورت ا این امر آن

  کشی بخار لوله -4-5-6

ها خود بـه مولـد بخـار    کنند، اگر دستگاههایی که با بخار کار میمین بخار دستگاهأدر بخش استریل مرکزي، جهت ت
  :مجهز نباشند

ي بخار در کنندهکه بخش استریل تنها مصرفدر صورتی. کشی بخار انجام پذیردباید براي این بخش لوله.1
.ممکن است که مولد تولید بخار در داخل بخش قرار گیرد بیمارستان باشد،

1

توان به ترتیب کند یا با گاز، میبخار تجهیزات استریلیزاسیون را بر این اساس که مولد بخار با برق کار می.2
  .مین کردأبصورت مرکزي یا با ژنراتورهاي مستقل ت

در فضاي موتورخانه ز بخش استریل مرکزي، براي مولد بخار گازي ژنراتور بهتر است با یک فاصله مناسب ا.3
این انتخاب بویژه زمانی که در داخل بخش استریل با محدودیت فضایی مواجه . منظوره قرار گیردچند

  . تر استمناسب ،باشیم

هاي اگر مولد بخار برقی انتخاب شود، مولد بایست در فضاي بخش استریل و نزدیک به محل نصب دستگاه.4
که براي تعمیر و نگهداري ژنراتور باید فضاي دسترسی مناسب از اطراف آن در ضمن آن. استریل قرار گیرد

  . نظر گرفته شود

سازمان برنامه و  128جلد اول نشریه شماره «جنس لوله کشی بخار باید مطابق توصیه هاي مطرح شده در .5
  .باشد »بودجه

  .باشدضروري میها بخار جهت شستشوي لوازم و ترولی تفنگخروجی یک  حوزه کثیفدر .6

                                                          

1 .HBN-13
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  جدول مشخصات تاسیسات مکانیکی-4-6

  

جدول 
4-3

-
مشخصات ت

أسیسات مکانیکی
  



 

 

 

 

 

 Cyanگزين ي ، جاتاسيسات مكانيكينمونه رنگ بخش 
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ي کاربرد کلیات، حدود و دامنه -5-1

بخش استریل مرکـزي را ی کیالکترساتیتأسی طراحو يزیربرنامهدرازینموردالزاماتوضوابطاستانداردنیا-5-1-1
  :دهدیمارائهریزشرحبه

  
یکیلکتراساتیسأتی طراحو ي زیربرنامهالزاماتوضوابطنمودار-1- 5شکل

  

بـه  تنهـا وپـردازد ینم ـهـا  سـاختمان انـواع ی ک ـیالکترسـات یتأسی طراحي ها اریمعوی مبانبهاستاندارد،نیا-5-1-2
  .یافته استاختصاصمارستانیبخش استریل مرکزي بيها یژگیو

 300بـا   هـاي عمـومی  در بیمارستاناستریل مرکزيریزي و طراحی بخشبرنامهاستاندارد،نیاکاربرديدامنه-5-1-3
  .باشد میاتاق عمل، از نوع دولتی و غیرآموزشی 8یا  7تختخواب و داراي 

ي مربوطه را در مواقع عادي و شرایط اضطراري رفع ها سیسات الکتریکی، باید تمامی نیازأي مختلف تها سیستم-5-1-4
ي درمانی، باید تعـداد و ظرفیـت   ها بنیهتجهیزات اصلی در ا1ضمن آنکه با در نظر گرفتن الزام افزونگی. نمایند

اي انتخاب شود که بروز اشکال فنی در این تجهیزات، کار کل به گونه) مانند منابع تغذیه انرژي الکتریکی(هاآن
  .بیمارستان را مختل نسازد

، بایـد بـه   سیسات الکتریکی بخش استریل مرکزي، با توجه بـه تغییـرات مـداوم فنـاوري    أي تها انتخاب سیستم-5-1-5
ضـمن آنکـه بـا درنظـر     . بردار قرار گیرداي باشد که امکان توسعه و بهبود سیستم در آینده در اختیار بهرهگونه

                                                          

1.Redundancy

ات الکتریکیستاسی

تاسیسات فشار 
ضعیف

هاي سیستم
جریان ضعیف

هاي توزیع یستمس
انرژي الکتریکی 

فشار ضعیف

سیستم ایمنی و 
الزامات عمومی
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ي محیطی محل احداث بیمارستان، باید سهولت تعمیر و نگهـداري، بـالابودن   ها گرفتن شرایط اقلیمی و پارامتر
  .باشد ها انرژي ملاك انتخاب سیستم ایمنی و دوام تجهیزات، بازدهی مطلوب و حداقل اتلاف

. ي بیمارستان در این کتاب ارائه نشده اسـت ها بین بخش استریل مرکزي و سایر بخشمشتركیعمومنکات-5-1-6

ی طراح ـدری عمـوم الزامـات وهااسـتاندارد «نـام بـه مجموعـه مرجـع کتـاب براي دسترسی به این نکات به 
  .رجوع کنید» منیامارستانیب
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الزامات عمومی -5-2

 ـربرنامـه وی طراح ـاطلاعـات بودنکاملوجامعجهتاست،شدهدرجبخشنیادرکهآنچهبهتوجهضمن بخـش ي زی
  .استی الزامزینریزي ها استانداردوها اریمع،یفنمشخصاتمقررات،تیرعااستریل مرکزي،

  :تاسی الزامساختمانی ملمقرراتکتبازریزمباحثتیرعا-5-2-1

قیحرمقابلدرها ساختمانحفاظت«ی ملمقرراتسوممبحث«

ها ساختمانی برقساتیتأسي اجراوطرح«ی ملمقرراتزدهمیسمبحث«  

يانرژمصرفدریی جوصرفه«ی ملمقرراتنوزدهممبحث«  

  :ردداتیاولومذکوری ملمقرراتمباحثازبعدریزي ها استانداردونامهنییآمفادتیرعا-5-2-2

ی صـنعت قـات یتحقواسـتاندارد يمؤسسـه 1937يشـماره يهااسـتاندارد «هاساختمانساتیتأسنامهنییآ
  )1937-7و  1937-6، 1937-4، 1937-1ي ها شماره(»رانیا

کیالکتروتکنی المللنیبونیکمس364گروهمدارك-IEC  

کیالکتروتکنی المللنیبونیکمس601گروهمدارك-IEC  

  :جمهورسییري راهبردنظارتوي زیربرنامهمعاونتاتینشردرمندرجضوابطتیرعا-5-2-3

اولبخش-قیحربرابردرساختمانمحافظت«111يشمارهيهینشر«  

دومبخش-قیحربرابردرساختمانمحافظت«112يشمارهيهینشر«  

اولجلـد ی ساختماني ها کاری برقساتیتأسیی اجراوی عمومی فنمشخصات«  110-1يشمارهيهینشر :

  »يقوفشاروفیضعفشاری برقساتیتأس

دومجلـد ،یساختماني ها کاری برقساتیتأسیی اجراوی عمومی فنمشخصات«110-2ي  شمارهيهینشر :

  » فیضعانیجری برقساتیتأس

ساختمانبرقساتیتأسی فنمشخصات«89يشماره يهینشر «  

ساختمانی کیالکترساتیتأسپیتییاجرااتیجزئيها نقشه«393يشماره يهینشر«



Standards for Planning and Designing of Safe Hospitals .............................. Central Sterile Supply Department

270Ministry of Health and Medical Education

  سیستم توزیع انرژي الکتریکی-5-3

  کلیات و مفاهیم-5-3-1

ي بخـش اسـتریل مرکـزي، جهـت اطمینـان از صـحت کـارکرد        هـا  این بخش نحوه توزیع انرژي الکتریکی در فضا
  .کندنوان میگرفتگی را عتجهیزات برقی و همچنین حصول ایمنی افراد در مقابل برق

هـاي فـاز،   است که شامل هاديTN-Sستمیسنوع ازاستریل مرکزيبخشدرسیستم توزیع انرژي الکتریکی-5-3-2
  .باشدمی) PE(و هادي حفاظتی ) N(هادي خنثی 

مهمـی را  ي درمـانی  هـا  خـش بهاي پشتیبانی اصلی بیمارستان است کـه  بخش استریل مرکزي، یکی از بخش-5-3-3
دهد و عدم فعالیت طولانی مدت این بخش، کار بیمارستان را با اخـتلال مواجـه خواهـد    قرار می تحت پوشش

  .به همین جهت تجهیزات اصلی این بخش، باید از برق اضطراري تغذیه شوند. کرد

طراري هاي اداري و اتاق رئیس بخش استریل مرکزي، بایـد از بـرق اض ـ  با توجه به استفاده از کامپیوتر در اتاق-5-3-4
 UPSمدارهاي تغذیه تجهیزات کامپیوتري، بایـد از تـابلوي   . استفاده کردنیز در این بخش) UPS(بدون وقفه 
  .مرکزي بیمارستان تغذیه شوند UPSسیستم متصل به 
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  همبنديسیستم زمین و -5-4

  کلیات و مفاهیم -5-4-1

در اثـر اتصـالی   گرفتگی تواند خطر برقمی ،هاستگاههاي هادي دهاي حفاظتی زمین و همبندي بدنهستفاده از هاديا
هاي زیر را از نظر الکتریکی به این منظور یک هادي همبندي اصلی، باید قسمت. فاز به بدنه را تا حد زیادي کاهش دهد

  :به هم متصل کند

 هادي حفاظتی)PE(

 هادي خنثی)N(

هاي آبمانند لوله(هاي فلزي تاسیساتی ساختمان لوله(

هاي کابلهاي تهویه و سینیمانند کانال(سیسات فلزي تا(

مانند اسکلت فلزي یا آرماتورهاي بتن مسلح(هاي اصلی فلزي ساختمان قسمت(

 الکترود زمین  

اتصـال هـادي   . در بخش استریل مرکزي، تمامی تابلوهاي برق باید به شینه یـا ترمینـال زمـین مجهـز باشـند     -5-4-2
ترمینال زمین، از طریق شینه زمـین تابلوهـاي اصـلی یـا نیمـه اصـلی و یـا شـبکه         به شینه یا ) PE(حفاظتی 

  .پذیردکشی مستقل زمین در بیمارستان انجام میسیم

دار بوده و توسط هادي حفاظتی زمین به شینه یا ترمینـال  تمامی پریزهاي برق بخش استریل مرکزي باید ارت-5-4-3
  .زمین تابلوي تغذیه کننده متصل شوند

  .شوند، باید توسط هادي حفاظتی به زمین متصل گردندبا کابل تغذیه می به صورت مستقلتجهیزاتی که -5-4-4

براي این منظـور اولـین چـراغ بـه     . باید توسط هادي همبندي به ترمینال زمین متصل گردد هاچراغبدنه فلزي -5-4-5
ها سایر چراغ. گردده چراغ اول متصل میترمینال زمین متصل شده و توسط یک هادي همبندي، چراغ بعدي ب

  .شوندبه هادي همبندي متصل می ترتیبنیز به همین 

  :گردند، موارد زیر نیز باید همبندي اضافی شوندتجهیزات برقی که به هادي زمین حفاظتی متصل می برعلاوه -5-4-6

فلزيهايبنديقفسه.1
میزهاي فلزي.2
هاي شستشوسینک.3
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  ترمینال زمین -5-4-7

ها و تجهیزات، باید یـک ترمینـال زمـین    در هر یک از فضاهاي بخش استریل مرکزي، براي همبندي بدنه دستگاه
طـول  . انـد شامل یک قطعه شمش مسی است که با دو مقره به دیـوار پـیچ شـده   ترمینال مذکور. روي دیوار نصب شود

برابر سـطح   5/1سطح مقطع شمش مسی نباید از  .شودبا تعداد انشعاباتی است که از آن گرفته میمتناسب شمش مسی 
شو به ترمینال پیچ شده و توسط سیم ها با سر سیم و یا کابلکلیه انشعاب. مقطع هادي حفاظتی اتصالی به آن کمتر باشد

  .گردندبه دستگاه مورد نظر متصل می) راه راه(زرد  -به رنگ سبز 

  :تر باشدادیر جدول زیر کوچکقید از مهاي حفاظتی و همبندي، نباهادي مقطعسطح -5-4-8

  

  Sسطح مقطع هادي فاز

  )میلیمترمربع(

حداقل سطح مقطع هادي 
  حفاظتی

  )میلیمترمربع(

  هادي همبندي اضافی  هادي همبندي اصلی

S < 16S  6   برابر کوچکترین هادي
  حفاظتی مدار دو دستگاه

16 < S < 35  16  10  

S > 35  S/ 2  25  

  طع هادي حفاظتی و همبندياسطح مق-1-5جدول

  

  

  نديبهاي حفاظتی زمین و همنحوه اتصالات هادي-2- 5شکل

  

.نماییـد مراجعـه انتهاي فصلجدولبه،استریل مرکزيبخشمختلففضاهايدرهمبنديوجوديمشاهدهجهت: یادآوري

  دستگاه برقی

با بدنه فلزي
هادي 
بیگانه

  هادي زمین

 الکترود
  زمین

اسکلت 
  ساختمان

  تابلوي برق

  تابلوي برق

  وي برقتابل

  زمین ترمینال

  )PE(هاي حفاظتی هادي

اصلی ترمینال
  زمیناتصال 

همبندي هادي 
  اضافی

  )PE(هادي حفاظتی 

  همبندي اصلی
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  سیستم روشنایی -5-5

  کلیات و مفاهیم  -5-5-1

بـه طـوري کـه از لحـاظ     . پـردازد میاستریل مرکزيبخشنیازموردمین روشنایی مصنوعی أ، به تروشناییسیستم
تعمیر و نگهداري تجهیزات این سیستم نیز به  سطح شدت روشنایی، شرایط مناسب براي کار کارکنان ایجاد شود و ضمناً

یان شدن هر نوع آلودگی شده و به پـاکیزه مانـدن   در فضاهاي تمیز، شدت نور کافی موجب نما .پذیر باشدسادگی امکان
  .محیط کمک شایانی خواهد کرد

  انتخاب چراغ و لامپ-5-5-2

انتخاب چراغ و لامپ مناسب در بخش استریل مرکزي، به دلیل کاربري خاص فضاي اسـتریل، بـر اسـاس    -5-5-2-1
  .صرف برق خواهد بودبازدهی سیستم روشنایی و کاهش م در نهایتکنترل آلودگی، شدت خیرگی و 

بـراي ایـن   . باید از نوع ضـد آب باشـند   خصوص فضاهاي شستشو و ضدعفونی، حوزه کثیف و بههاي چراغ-5-5-2-2
اي یا اکریلیک ضـد آب پیشـنهاد   فضا چراغ با لامپ فلورسنت معمولی یا فلورسنت کمپکت و با قاب شیشه

  .شودمی

براي این فضا چراغ با لامـپ فلورسـنت   . باید از نوع پریسماتیک باشند، استریل هاي تمیز و حوزههاي چراغ-5-5-2-3
  .شودمعمولی یا فلورسنت کمپکت و با قاب پریسماتیک اکریلیک توکار پیشنهاد می

چـراغ بـا لامـپ    هـا  براي محیط اداري، اتاق رئیس بخش استریل، فضـاي اسـتراحت کارکنـان و رخـتکن    -5-5-2-4
  .شودپیشنهاد میلووردار مپکت و با قاب فلورسنت معمولی یا فلورسنت ک

ي بـالا مصـرف در  اي و لامـپ کـم  بـا حبـاب شیشـه   چراغتوان ازمی،یبهداشتهايسیسروبراي فضاي -5-5-2-5
  .و همچنین چراغ فلورسنت لووردار سقفی استفاده کرد ییروشو

بـه عنـوان نـور    (لورسـنت بـا قـاب سـاده     ها، چراغ فبراي بالاي میزهاي کار و زیر کابینت شود پیشنهاد می-5-5-2-6
  .بینی شود پیش) موضعی

  .چراغ راهروها در هر قسمت، باید از نوع چراغ مورد استفاده در همان فضا باشد-5-5-2-7
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  روشناییستمیسکنترل-5-5-3

اد براي کنترل تجهیزات روشنایی بخش استریل مرکزي، اسـتفاده از کلیـد در نزدیکـی در ورودي هـر فضـا پیشـنه      
توان هر سه مدار را ها و به تبع آن ازدیاد تعداد مدارهاي روشنایی، میتعداد زیاد چراغوسعت فضاها و با توجه به . شودمی

تـوان در فضـاي اسـتراحت    براي کاهش مصرف انرژي، مـی . اي کنترل نمودبا یک کلید شستی متصل به یک رله ضربه
  .تی استفاده کردها از سنسور حرکها و رختکنکارکنان، سرویس

  روشناییشدت-5-5-4

  .مشخص شده است انتهاي فصلسطح شدت روشنایی فضاهاي مختلف بخش استریل مرکزي، در جدول 

  بندي میزان شدت روشنایی اضطراري فضاهادرجه-5-5-5

ري روشـن  هاي روشنایی در نظر گرفته شده را از طریـق بـرق اضـطرا   توان در هر فضا، تعدادي از چراغمی-5-5-5-1
  .شودمطرح می» درجه اضطراري«نمود که بر این اساس عبارت 

رق بدرجه اضطراري عبارت است از ضریبی از روشنایی در نظر گرفته شده در یک فضا که از طریق سیستم -5-5-5-2
ایـن ضـریب   . دهـد اضطراري روشن شده و در زمان قطع سیستم برق نرمال، همچنان به کار خود ادامه می

  .است 1ر یا مساوي کوچکت

  :شودگروه تقسیم می 4درجه اضطراري بر حسب کاربري هر فضا به -5-5-5-3

  

ياضطراراي یعادبرقي تابلوهاازی عمومی روشنائنیتامياضطراردرجه

Aشودکل روشنایی فضاي مورد بحث از طریق سیستم اضطراري تغذیه می.

B
مورد بحث باید از طریق سیستم برق  درصد از کل روشنایی فضاي 50تا  30حدود 

.شوداضطراري تغذیه می

Cشودکل روشنایی فضاي مورد بحث باید از طریق سیستم برق نرمال تغذیه می.

D

مین روشنایی کل از سیستم برق اضطراري وجود ندارد و أحد مشخصی براي ت
روشنایی  مهندس طراح بنا به شرایط معماري و کاربري فضاي مورد بحث درصدي از

.کندکل را از طریق سیستم برق اضطراري تامین می

  ياضطراراي یعادبرقازی روشنائنیتاماضطراريدرجه -2-5جدول
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  .مشخص شده است انتهاي فصلدرجه اضطراري فضاهاي مختلف بخش استریل مرکزي در جدول  :یادآوري

  روشناییرسانی به تجهیزات سیستمبرق-5-5-6

فاز در لوله با اندازه و براي مدارهاي سه PG13.5فاز در لوله با اندازه کشی کلیه مدارهاي روشنایی تکسیم -5-5-6-1
PG16  پذیردمیلیمتر مربع انجام می 5/1و توسط سیم مسی به مقطع.  

. شـد  ها به صورت کلید به کلید است و در تمامی کلیدها، سیم فاز توسط کلید قطـع خواهـد  مداربندي چراغ -5-5-6-2

  .ها نخواهد بودداري روي چراغبنابراین در صورت قطع کلید، هیچ سیم برق

  .شودانجام می 10Aها توسط کلید اتوماتیک مینیاتوري با جریان نامی حفاظت مدار چراغ -5-5-6-3

  روشناییسیستمدرمهمتذکرات-5-5-7

آهنی ساخته شده به عنوان نگهدارنده استفاده  براي نصب چراغ توکار در سقف کاذب ساده، باید از فریم -5-5-7-1
هاي سقفی استفاده هاي توکار متناسب با مدولهاي مدولار، باید از چراغهمچنین در سقف کاذب. کرد
خود در هر دو حالت، باید از استحکام نصب چراغ اطمینان حاصل نمود تا در صورت بروز حادثه، . نمود

  .دموجب صدمات بیشتر نشو

  .و به ترمینال زمین متصل شوندهمبندي شده  5-4-5ها باید طبق بند قاب فلزي تمامی چراغ -5-5-7-2

انتهـاي  جـدول بـه ،اسـتریل مرکـزي  بخشمختلفمشخصات سیستم روشنایی در فضاهاييمشاهدهجهت: یادآوري
  .نماییدمراجعهفصل



Standards for Planning and Designing of Safe Hospitals .............................. Central Sterile Supply Department

276Ministry of Health and Medical Education

  برقپریز  -5-6

  مفاهیموکلیات-5-6-1

کیلووات مورد  2به تجهیزات ثابت یا سیار با توان کمتر از رسانیبرقجهت،يمرکزلیاستربخشدربرقپریزهاي
  .فاز، دوفاز و یا سه فاز باشندتوانند تکپریزها می .گیرندمیاستفاده قرار 

  نصب پریزهاي برق-5-6-2

اجراي روکار پریزها . ودرا به صورت توکار اجرا نم يمرکزلیاستربخشدر بهتر است پریزهاي برق ترجیحاً-5-6-2-1
هاي خـدماتی ماننـد سـرویس و رخـتکن، بایـد      در فضاهاي اداري و اتاق. در فضاي تجهیزات بلامانع است

  .پریزها به صورت توکار نصب شوند

هاي مرطوب مانند سانتیمتر از کف تمام شده، در محیط 110ارتفاع نصب پریزهاي برق در فضاي تجهیزات -5-6-2-2
 40هاي خدماتی دیگـر ماننـد رخـتکن    سانتیمتر از کف تمام شده و در فضاهاي اداري و اتاق 110سرویس 

  .سانتیمتر از کف تمام شده خواهد بود

  .باید از نوع ضدآب باشد بهداشتی و سرویس تر همچون فضاهاي شستشو يهاپریزهاي برق فضا-5-6-2-3

  .دار بوده و باید هادي اتصال زمین به ترمینال زمین پریز متصل گردداز نوع ارت تمامی پریزهاي برق-5-6-2-4

و بـراي مـدارهاي    PG13.5در لولـه بـا انـدازه     سیمه و، سهفازکلیه مدارهاي پریزهاي برق تککشیسیم -5-6-2-5
  .پذیردع انجام میمیلیمتر مرب 5/2و توسط سیم مسی به مقطع  PG16در لوله با اندازه  سیمه و، پنجفازسه
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  يمرکزلیاستربخشبرقپریزهاي رسانی به برق-5-6-3

 ـزهـاي گـروه بـه آنهـا کـاربردي اهمیتلحاظبهي مرکزلیاستربخشدرموجودبرقیتجهیزات بنـدي تقسـیم ری
  : شوندمی

  پریزهاي برق عمومی-3-1- 5-6

تغذیـه  . طور عمومی در تمامی فضاها وجود دارنـد هاند و بپریزها براي تغذیه دستگاه مشخصی تعبیه نشدهاین
  .نیمی از این پریزها از برق نرمال و بقیه از برق اضطراري است

  تجهیزاتتغذیه پریزهاي برق -3-2- 5-6

تغذیه این پریزها از برق اضطراري اسـت، بـه جـز در    . اندپریزها براي تغذیه دستگاه مشخصی تعبیه شدهاین
در ایـن مـوارد، حـداقل    . سري از آن نصب شده و کار هر دو یا چند دستگاه یکی باشد تجهیزاتی که بیش از یک

ها و یا وسایلی براي تغذیه یخچال .از این تجهیزات از برق اضطراري و بقیه از برق نرمال تغذیه خواهند شد یکی
بهتر است که براي  .شودکند باید از برق اضطراري استفاده که قطع طولانی مدت برق براي آنها مشکل ایجاد می

  .هر یک از پریزهاي تغذیه تجهیزات، از مدار مستقل استفاده کرد

  پریزهاي برق تغذیه وسایل کامپیوتري-3-3- 5-6

تغذیه این پریزها از بـرق اضـطراري   . اندهاي کامپیوتري تعبیه شدهپریزها براي تغذیه کامپیوتر یا سیستماین
  .است UPSبدون وقفه یا 

هاي متفاوت باشـند تـا امکـان    داراي رنگ قاب UPSشود که پریزهاي برق نرمال، اضطراري و توصیه می-5-6-3-4
  .تشخیص آنها از یکدیگر بوجود آید

انتهـاي فصـل  جدولبه، استریل مرکزيبخشمختلفمشخصات پریزهاي برق در فضاهاييمشاهدهجهت: یادآوري
  .نماییدمراجعه
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  مرکزي ات بخش استریلرسانی به تجهیزبرق  -5-7

  مفاهیموکلیات-5-7-1

 2هـاي بیشـتر از   توسط پریز بـرق و بـراي تـوان   کیلووات  2با توان کمتر از ،يمرکزلیاستربخشتغذیه تجهیزات
  .پذیردکیلووات توسط کابل تغذیه مستقل انجام می

  رسانی به تجهیزاتبرق-5-7-2

، اگر دستگاه مجهز به یک تابلوي برق مستقل بود، یک کابل برق يمرکزلیاستربخشبرقیتجهیزاتدر -5-7-2-1
در صـورت عـدم وجـود    . یابـد به ترمینال ورودي تابلوي مذکور اتصال مـی  مرکزي از تابلوي بخش استریل

تابلوي مستقل، باید یک تابلو مجهز به یک کلید اتوماتیک متناسب با توان دستگاه، روي دیوار نزدیـک بـه   
و کابل تغذیه از تابلوي بخش استریل به این تابلو و از خروجـی کلیـد اتوماتیـک آن بـه      دستگاه نصب شده

  .ترمینال ورودي دستگاه اتصال یابد

بنابراین براي اتصال کابل تغذیه از دیوار  .شوندکنار دیوار نصب می معمولاً يمرکزلیاستربخشتجهیزات-5-7-2-2
بهتـر اسـت کابـل     تگاه در منطقه مرکزي فضا قرار گرفت، ترجیحـاً اما اگر دس. شودکنار دستگاه استفاده می

در  ، خصوصـاً مرکزي در بخش استریل .تغذیه توسط لوله قابل انعطاف فلزي، از سقف به دستگاه اتصال یابد
  .باشدبخش شستشو، نصب تجهیزات در کف مجاز نمی

از طریـق تابلوهـاي نصـب شـده در     رکـزي،  رسانی به تجهیزات تهویه و تخلیه هواي بخش اسـتریل م برق-5-7-2-3
کنترل سیستم تهویه، از سنسور یـا ترموسـتات   اما براي . پذیردها انجام میها و اگزاست فنفضاي هوارسان

  .شده در فضاي استریل، باید یک کابل کنترل به محل تابلوي تغذیه هوارسان کشیده شودنصب
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  برقتابلوهاي-5-8

  میمفاهواتیکل-5-8-1

بـرق ،نرمـال بـرق از سـه تـابلوي مسـتقل    ،اسـتریل  بخشبرقیسیساتأتجهیزات و تيکلیهبهرسانیبرقجهت
  .شوداستفاده میUPSواضطراري

  الزامات طراحی تابلوهاي برق-5-8-2

براي نصب تابلوهاي برق بخش استریل مرکزي، باید در محل استقرار تابلو فریم فلزي مناسبی ساخته شود -5-8-2-1
  .تا تابلوها به آن پیچ شوند و از جابجایی یا سقوط آنها در زمان وقوع حادثه جلوگیري شود

ییروشـنا سـتم یسي بـرا استریل، بخشي هاتابلودرشدهنصبي اتورینیمکلیدهاي اتوماتیکی نامانیجر-5-8-2-2
ی ده ـانی ـجرتی ـفظرانتخـاب در. شـود یم ـانتخـاب آمپـر 16حداقلزهایپرمداري براوآمپر10حداقل

  .گیردقرارنظرمدزینرادماويجوارهمبیضراباید ،ياتورینیمکلیدهاي

کـلاس ازو6KAشکسـت انی ـجرحـداقل بـا یی اتورهـا ینیمازاسـتفاده قطـع، تیحساسنیتأممنظوربه-5-8-2-3
  .شودیمهیتوص3انیجريکنندهمحدود

  .شودیمهیتوصXLPEي هامیسازاستفادهمانده،یباقانیجري دهایکلازاستفادهصورتدر-5-8-2-4

جلوگیري از قطع کار تابلو در اثر سوختن یکی از وسایل حفاظتی آن، براي هر گروه از این تجهیـزات،  ي برا-5-8-2-5
تـوان بـه راحتـی مـدار آن را روي     در صورت خرابی هر وسیله، می. شودبینی میحداقل یک عدد رزرو پیش

  .تی رزرو متصل نمودوسیله حفاظ
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  سیستم تلفن-5-9

  میمفاهواتیکل-5-9-1

هـاي دسـتگاه شاملیتلفنسیستمازاستلازم،يمرکزلیاستربخشدرشهريویداخلتلفنارتباطتأمینجهت
  .کردتفادهاستلفنترمینالوتلفنهايپریزبینارتباطیمدارهايوتلفنترمینال،تلفنپریزهاي،تلفن

  الزامات طراحی سیستم تلفن-5-9-2

  .زوج نصب گردد 20در ورودي بخش استریل مرکزي، باید یک جعبه ترمینال تلفن حداقل -5-9-2-1

ترمینال تلفن بخش استریل، توسط کابل تلفن به ترمینال اصلی موجود در طبقـه متصـل شـده و از آن بـه     -5-9-2-2
  .دیاباتصال می) MDF(ترمینال اصلی تلفن بیمارستان 

سازي و انبار استریل، یک پریز تلفن روي دیوار در نزدیکی ورودي هر بخش در بخش شستشو، فضاي آماده-5-9-2-3
  .پریز مزبور به تلفن دیواري وصل خواهد شد. تعبیه شود

ف سانتیمتر از ک ـ 40براي اتاق سرپرست بخش و فضاهاي اداري، به ازاي هر میز، یک پریز تلفن در ارتفاع  -5-9-2-4
  .بینی شودتمام شده پیش

  .واهد شدخانجام  PG13.5کشی سیستم تلفن، توسط لوله به اندازه لوله -5-9-2-5
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  سیستم اینترکام-5-10

  میمفاهواتیکل-5-10-1

هاي ویژه، سیستم اینترکام هاي جراحی و مراقبتبین بخش استریل مرکزي و بخشسریعارتباطایجادجهت
  .شودبینی میپیش

  الزامات طراحی سیستم اینترکام-5-10-2

دسـتگاه مرکـزي، در   . شـود گوشی دستگاه اینترکام، در اتاق سرپرست بخش استریل مرکـزي نصـب مـی   -5-10-2-1
  .ایستگاه پرستاري بخش جراحی قرار خواهد گرفت

  .شودتوسط کابل، به دستگاه مرکزي بخش جراحی متصل می مرکزي اینترکام بخش استریل-5-10-2-2

شود جهت ارتباط کلامی بین پـیش ورودي بخـش کثیـف و بخـش کثیـف و همچنـین بـین        توصیه می -5-10-2-3
  .ورودي تحویل استریل و انبار استریل گوشی دستگاه اینترکام نصب گرددپیش

  .واهد شدخانجام  PG13.5کشی سیستم اینترکام، توسط لوله به اندازه لوله -5-10-2-3
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  یق، دود و گازسیستم اعلام حر-5-11

  میمفاهواتیکل-5-11-1

 ـبا،آتـش وقـوع يمحـدوده یادقیقمحلتعیینوسوزيآتشخطراعلاممنظوربه يمرکـز لیاسـتر بخـش دردی
  .گیردقراراستفادهموردحریقاعلامسیستمبیمارستان

  حریقاعلامالزامات طراحی سیستم -5-11-2

کل، سیستم در. ، وابسته به سیستم انتخابی براي بیمارستان خواهد بودسیستم اعلام حریق بخش استریل-5-11-2-1
  .هاي سنتی ارجحیت داردپذیر هوشمند، بر سیستماعلام حریق آدرس

در . سازي و انبار استریل، از نـوع دودي خواهنـد بـود   دتکتورهاي مورد استفاده در فضاهاي شستشو، آماده-5-11-2-2
  .شود، از دتکتور حرارتی استفاده میکسایدا سازي با اتیلنفضاي استریل

ایـن سنسـور بـه    . استفاده شـود  اکساید ، باید از سنسور نشت اتیلناکساید سازي با اتیلندر فضاي استریل-5-11-2-3
  .از طریق آژیر، نشت را اعلام خواهد کرد سیستم اعلام حریق متصل نبوده و مستقلاً

  .شوداستراحت، از دتکتورهاي دودي استفاده می براي فضاهاي اداري، رختکن و-5-11-2-4

ارتفاع نصب شستی اعلام حریق،  .شوداستفادهقیحراعلامی شستازاستریل، باید بخشی خروجکناردر-5-11-2-5
  .سانتیمتر از کف تمام شده است 140

کابـل سیسـتم اعـلام    . دواهـد ش ـ خانجـام   PG13.5کشی سیستم اعلام حریق ، توسط لوله به اندازه لوله -5-11-2-6
  .حریق، وابسته به سیستم انتخابی است
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  سیستم شبکه کامپیوتري-5-12

  میمفاهواتیکل-5-12-1

اتصال به شبکه کامپیوتري بیمارستان، در بخش استریل مرکزي باید تجهیزات شـبکه کـامپیوتري نصـب    منظوربه
  .دردگ

  الزامات طراحی سیستم شبکه کامپیوتري-5-12-2

  .بینی شوددر اتاق سرپرست بخش استریل و فضاي اداري، براي هر میز، یک پریز شبکه پیش-5-12-2-1

  .بینی شودباید پریز شبکه پیشانبار استریلفضاهاي  در -5-12-2-2

  .هم قرار گیرد UPSباید در کنار هر پریز شبکه، یک پریز برق -5-12-2-3

متـر باشـد،   100ترین سوئیچ شبکه در همان طبقه، بیش از از نزدیککه فاصله یک پریز شبکه در صورتی-5-12-2-4
  .توان براي بخش استریل از یک سوئیچ شبکه کم ظرفیت جداگانه استفاده کردمی

مـورد اسـتفاده   کابـل  . واهد شدخانجام  PG13.5، توسط لوله به اندازه شبکه کامپیوتريکشی سیستم لوله -5-12-2-5
  .شودپیشنهاد می CAT 7براي شبکه کامپیوتري، 
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  سیستم ساعت-5-13

  میمفاهواتیکل-5-13-1

سیستم مادر ساعت در بخـش اسـتریل    زهاي بیمارستان از نظر زمانی، استفاده اسازي کلیه بخشهماهنگمنظوربه
  .ه استهاي دیجیتالی امروزي، لزوم استفاده از سیستم مرکزي ساعت را کم کرداما دقت ساعت .شودمرکزي توصیه می
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  سیستم دوربین مداربسته-5-14

  میمفاهواتیکل-5-14-1

، در بخش استریل مرکزي باید تجهیزات دوربین مداربسته نصـب  ها افزایش ایمنی بیمارستان و ثبت رخدادمنظوربه
  .دردگ

  الزامات طراحی سیستم دوربین مداربسته-5-14-2

  .دوربین مداربسته نصب گردد خروجی بخش استریل، باید/در نقاط ورودي-5-14-2-1

  .شوددر طبقه متصل می CCTVترین سوئیچ سیستم کابل خروجی هر دوربین، به نزدیک-5-14-2-2

کابـل مـورد اسـتفاده    . انجام خواهد شد PG13.5کشی سیستم دوربین مداربسته، توسط لوله به اندازه لوله -5-14-2-3
  .دبستگی به نوع و سیستم دوربین انتخاب شده دار
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  .دشویمهیتغذUPSبرقازيوتریکامپشبکهبهمربوطيزهایپرهیکل-2

  .کندیماشارهفضاداخليهمبندبهستوننیا. شودیميهمبندهاچراغیتماميفلزبدنه-3

  الکتریکیمشخصات تأسیسات -3-5جدول 



 

 

 

 

 

 Cyanگزين ي ، جاالكتريكيتاسيسات نمونه رنگ بخش 
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  منابع و مآخذ معماري

.، درمان و آموزش پزشکی هاي عمرانی وزارت بهداشت هاي دفتر مدیریت منابع فیزیکی و مجري طرح آرشیو پژوهش-

1384ي انتشارات و چاپ دانشگاه تهران،  مؤسسهدرگاهی، حسین؛ صدرممتاز، ناصر؛ فرجی، فرزاد؛ استانداردهاي بیمارستان، -
نیاز سنجی، فضایابی و الگوي  ؛ریزي کشور، معاونت امور اجتماعی، دفتر امور بهداشتی و درمان سازمان مدیریت و برنامه-

.1383،تخت خوابی؛ مهندسین مشاور نوي 100و  64طراحی بیمارستان هاي تیپ 

نیاز سنجی، فضایابی و الگوي عاونت امور اجتماعی، دفتر امور بهداشتی و درمان؛مریزي کشور، سازمان مدیریت و برنامه-
.1386،تخت خوابی؛ مهندسین مشاور نوي 160طراحی بیمارستان هاي تیپ 

چاپ سسه فرهنگی انتشاراتی سروش دانش، یه در طراحی معماري بیمارستان، مؤتا، حامد؛ مفاهیم پا شامقلی، غلامرضا؛ یکی-
.1391دوم 

.1388معماري بیمارستان، گنج هنر، تهران، چاپ دوم، : مشبکی، علیرضا؛ راهنماي طراحی بناهاي درمانی-

ي فرهنگی هنري دیباگران تهران،  ي سازمان و مدیریت تخصصی بیمارستان، مؤسسه نامه محمد؛ درس راد، علی مصدق-
1383.

ریزي معماري  راهنما و مبانی برنامهیري ناشی از زلزله،مور فنی دفتر امور فنی، تدوین معیارها و کاهش خطرپذمعاونت ا-
.1386، 373ي  ي شماره آموزشی، نشریه -خوابی عمومی تخت 200هاي  بیمارستان

نیازسنجی، فضایابی و الگوي طراحی  ؛معاونت توسعه مدیریت و منابع، وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی-
.م، مهندسین مشاور ماهر و همکارانقلیخوابی در چهار ا تخت 200هاي  بیمارستان

هاي  دفتر مدیریت منابع فیزیکی و مجري طرح، توسعه مدیریت و منابعوزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی، معاونت -
.1389تهران، جراحی عمومی، جلد اول، /بخش بستري داخلی، ریزي و طراحی بیمارستان ایمن عمرانی؛ استاندارد برنامه

هاي  دفتر مدیریت منابع فیزیکی و مجري طرح، توسعه مدیریت و منابعوزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی، معاونت -
.1389تهران، هاي ویژه، جلد دوم،  بخش مراقبت، ریزي و طراحی بیمارستان ایمن عمرانی؛ استاندارد برنامه

هاي  دفتر مدیریت منابع فیزیکی و مجري طرح، و منابعتوسعه مدیریت وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی، معاونت -
.1389تهران، هاي ویژه قلب، جلد سوم،  بخش مراقبت، ریزي و طراحی بیمارستان ایمن عمرانی؛ استاندارد برنامه

هاي  دفتر مدیریت منابع فیزیکی و مجري طرح، توسعه مدیریت و منابعوزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی، معاونت -
.1389تهران، هاي متوسط قلب، جلد چهارم،  بخش مراقبت، ریزي و طراحی بیمارستان ایمن رانی؛ استاندارد برنامهعم

هاي  دفتر مدیریت منابع فیزیکی و مجري طرح، توسعه مدیریت و منابعوزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی، معاونت -
.1390تهران، بخش زایمان، جلد پنجم، ، منریزي و طراحی بیمارستان ای عمرانی؛ استاندارد برنامه

هاي  دفتر مدیریت منابع فیزیکی و مجري طرح، توسعه مدیریت و منابعوزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی، معاونت -
.1391تهران، بخش اورژانس، جلد ششم، ، ریزي و طراحی بیمارستان ایمن عمرانی؛ استاندارد برنامه
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اعتبار  استاندارهايبخشی امور درمان؛ آموزش پزشکی، معاونت درمان، دفتر نظارت و اعتباروزارت بهداشت، درمان و -
.1389مرکز نشر صدا، تهران،  بخشی بیمارستان در ایران،

  دوین و ترویج مقررات ملی ساختمان؛ وزارت مسکن و شهرسازي، معاونت نظام مهندسی و اجراي ساختمان، دفتر ت-

.1380ها در برابر حریق، نشر توسعه،  حفاظت ساختمان: مبحث سوممقررات ملی ساختمان، 

  دوین و ترویج مقررات ملی ساختمان؛وزارت مسکن و شهرسازي، معاونت نظام مهندسی و اجراي ساختمان، دفتر ت-

.1387، نشر توسعه، الزامات عمومی ساختمان: چهارممقررات ملی ساختمان، مبحث 

  دوین و ترویج مقررات ملی ساختمان؛نظام مهندسی و اجراي ساختمان، دفتر ت وزارت مسکن و شهرسازي، معاونت-

.1380، نشر توسعه، بندي و تنظیم صدا عایق: هجدهممقررات ملی ساختمان، مبحث  

  دوین و ترویج مقررات ملی ساختمان؛ وزارت مسکن و شهرسازي، معاونت نظام مهندسی و اجراي ساختمان، دفتر ت-

.1382تأسیسات بهداشتی، نشر توسعه، : ساختمان، مبحث شانزدهممقررات ملی 
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Dr. T. Kießling, Dr. G. Oberländer, Dr. J. Breder (TÜV Rheinland GmbH); Guideline for the 
validation of the sealing process according to DIN EN ISO 11607-2; revision 01; July 2008.

- Richard L. Kobus, Ronald L. Skaggs, Michael Borrow, Julia Thomas, Thomas M. Payette and 
Sho-Ping Chin; Basic Building Types For Healthcare Facilities; 4th Edition; John Wiley and 
Sons Inc; 2008.

- DeChiara, Joseph, Michael J. Crosbie; Time-Saver Standards for Building Types; 4th ed; The 
McGraw-Hills Companies, inc; 2001.

- Design Guidelines for Hospitals and Day Procedure Centres; The Department of Human 
Services (DHS); Victoria, Issue 1; 2004.

- Design Guidelines for Hospitals and Procedure Centers; (from Part A to Part E), DHS 
(Department of Human Service); 2004.

- Ernst and Peter Neufert; Neufert-Architect's Data; Blachwell Science, Healthcare Building;
2002.

- Facilities Guidelines Institute, Guidelines for Design and Construction of Healthcare Facilities;
American Institute of Architects (AIA); 2006.
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- Hospital Design and Function; McGraw Hill; 1964.

- Hospital Interior Architecture; 1993.

- James, W. Paul, and Tatton-Brown William; Hospitals: Design and Development; Architectural 
Press Ltd; 1986.

- Malkin, Jain; Hospital Interior Architecture: Creating Healing Environments for Special Patient 
Population; John Wiley and Sons, Inc; 1992.

- Malkin, Jain; Medical and Dental Space Planning: A Comprehensive Guide to Design, 
Equipment, and Precedure; 3 rd ed.; John Wiley and Sons Inc; 2002.

- Miller, Richard L. and Swensson, Earl S.; Hospital and Healthcare Facility Design; 2nd ed.; W. 
W. Norton & Company; Inc. 2002.

- Monk, Tony; Hospital Builders; John Wiley and Sons Inc; 2004.

- Nickl-Weller, Christine, and Nickl, Hans; Hospital Architecture + Design; Braun Publishing 
AG; 2009.

- Schirmer, Christoph, and Meuser, Philipp; Hospital Architecture: Specialist Clinics and 
Medical Departments; DOM Publishers; 2006.

- The Art of Medical Equipment and Furniture Planning, Universal Hospital Services (UHS);
Jordan; 2006.

- The 2007 Minimum Design Standards for Health Care Facilities in Michigan; Michigan 
Department of Community Health; 2007.

- Whole Building Design Guide (WBDG); A Program of the National Institute of Building 
Sciences; Military Health System (MHS): DoD Space Planning Criteria for Health Facilities; 
2010; Available at: http://www.wbdg.org/ (2010).

  :بیمارستانیمنابع و مآخذ تجهیزات 

.زشکی، درمان و آموزش پ هاي عمرانی وزارت بهداشت هاي دفتر مدیریت منابع فیزیکی و مجري طرح آرشیو پژوهش-

هاي  دفتر مدیریت منابع فیزیکی و مجري طرح، توسعه مدیریت و منابعوزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی، معاونت -
.1389تهران، جراحی عمومی، جلد اول، /بخش بستري داخلی، ریزي و طراحی بیمارستان ایمن عمرانی؛ استاندارد برنامه

هاي  دفتر مدیریت منابع فیزیکی و مجري طرح، توسعه مدیریت و منابعوزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی، معاونت -
.1389تهران، هاي ویژه، جلد دوم،  بخش مراقبت، ریزي و طراحی بیمارستان ایمن عمرانی؛ استاندارد برنامه

هاي  دفتر مدیریت منابع فیزیکی و مجري طرح، و منابعتوسعه مدیریت وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی، معاونت -
.1389تهران، هاي ویژه قلب، جلد سوم،  بخش مراقبت، ریزي و طراحی بیمارستان ایمن عمرانی؛ استاندارد برنامه

هاي  دفتر مدیریت منابع فیزیکی و مجري طرح، توسعه مدیریت و منابعوزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی، معاونت -
.1389تهران، هاي متوسط قلب، جلد چهارم،  بخش مراقبت، ریزي و طراحی بیمارستان ایمن رانی؛ استاندارد برنامهعم
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هاي  دفتر مدیریت منابع فیزیکی و مجري طرح، توسعه مدیریت و منابعوزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی، معاونت -
.1390تهران، بخش زایمان، جلد پنجم، ، منریزي و طراحی بیمارستان ای عمرانی؛ استاندارد برنامه

هاي  دفتر مدیریت منابع فیزیکی و مجري طرح، توسعه مدیریت و منابعوزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی، معاونت -
.1391تهران، بخش اورژانس، جلد ششم، ، ریزي و طراحی بیمارستان ایمن عمرانی؛ استاندارد برنامه

اعتبار  استاندارهايبخشی امور درمان؛ وزش پزشکی، معاونت درمان، دفتر نظارت و اعتباروزارت بهداشت، درمان و آم-
.1389مرکز نشر صدا، تهران،  بخشی بیمارستان در ایران،

.اداره کل تجهیزات پزشکی؛ فهرست رسمی وسایل و تجهیزات پزشکی ایران وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی،-

هاي جدید الاحداث و بهبود  جهت تجهیز بیمارستان(رحمدار؛ استانداردهاي تجهیزات پزشکی ایمانیه، محمدهادي؛ سعید،-
.، آخرین انتشار)برنامه سوم توسعه 193هاي مختلف بر اساس ماده  وضعیت بخش

- Australian Health Facility Guidelines (HFG); an Initiative of HCAMC IN Association with 
UNSW; Revision V.2.0; 2007.

- Rutala WA, Weber DJ; Guideline for disinfection and sterilization in healthcare facilities;
CDC.2002; 9-109.

- Management Tools, Guidelines, Standards, and Nomenclature; ECRI Institute ; 1997.

- Management Tools, Guidelines, Standards, and Nomenclature; ECRI Institute ; 2012.

- Military Health System (MHS);  DoD Space Planning Criteria for Health Facilities General 
Administration; Section 2.1 page 1 of 9; 27 October 2006.

- Military Health System (MHS); DoD Space Planning Criteria for Health Facilities; 6.1 
Common Areas.

- Ernst and Peter Neufert; Neufert-Architect's Data; Blachwell Science, Healthcare Building; 
2002.

- Facilities Guidelines Institute, Guidelines for Design and Construction of Healthcare Facilities; 
American Institute of Architects (AIA); 2006.

- Facilities Guidelines Institute, Daft Guidelines for Design and Construction of Healthcare 
Facilities; American Institute of Architects (AIA); 2010

- Facilities Guidelines Institute, Guidelines for Design and Construction of Healthcare Facilities; 
American Institute of Architects (AIA); 2014
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  :سیسات مکانیکیأمنابع و مآخذ ت

؛ دفتر نظام فنی اجرایی، 287ي  االله، منصف؛ پرویز، سیداحمدي؛ طراحی بناهاي درمانی، نشریه قائمیان، مهدي؛ حشمت-
  .1388جمهور،  ریزي و نظارت راهبردي رئیس معاونت برنامه

هاي عمرانی وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی  دفتر مدیریت منابع فیزیکی ومجري طرحهاي  آرشیو پژوهش-
.جمهوري اسلامی ایران

، مهندسین )چهار اقلیم(تختخوابی درمانی  100و  67هاي تیپ  ي نیازسنجی فضاهاي و الگوي طراحی بیمارستان پروژه-
بهداشت، درمان و آموزش پزشکی؛ معاونت امور اجتماعی، معاونت مشاور نوي، معاونت توسعه و مدیریت منابع، وزارت 

  .1383ریزي و نظارت راهبردي رئیس جمهور، اسفند  برنامه

مطبوع، وزارت مسکن و شهرسازي،  ي تأسیسات گرمایی، تعویض هوا و تهویه: مقررات ملی ساختمان، مبحث چهاردهم-
  .1380ات ملی ساختمان، نشر توسعه، و ترویج مقررمعاونت نظام مهندسی و اجراي ساختمان، دفتر تدوین 

تأسیسات بهداشتی، وزارت مسکن و شهرسازي، معاونت نظام مهندسی و اجراي : مقررات ملی ساختمان، مبحث شانزدهم-
  .1382ساختمان، دفتر تدوین و ترویج مقررات ملی ساختمان، نشر توسعه، 

یزات گاز طبیعی، وزارت مسکن و شهرسازي، معاونت نظام مهندسی کشی و تجه لوله: مقررات ملی ساختمان، مبحث هفدهم-
  .1381شر توسعه، و اجراي ساختمان، دفتر تدوین و ترویج مقررات ملی ساختمان، ن

صرفه جویی در مصرف انرژي، وزارت مسکن و شهرسازي، معاونت نظام مهندسی و : مقررات ملی ساختمان، مبحث نوزدهم-
.1383ات ملی ساختمان، نشر توسعه، و ترویج مقرر اجراي ساختمان، دفتر تدوین

.1379نظام خدمات درمان بستري و تخصصی کشور، وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی، -

خوابی در چهار اقلیم، مهندسین مشاور ماهر و همکاران،  تخت 200هاي  نیازسنجی، فضایابی و الگوي طراحی بیمارستان-
.، وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکیمعاونت توسعه مدیریت و منابع

هاي  وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی، معاونت توسعه مدیریت و منابع، دفتر مدیریت منابع فیزیکی و مجري طرح-
.1389جراحی عمومی، جلد اول، تهران، /ریزي و طراحی بیمارستان ایمن، بخش بستري داخلی عمرانی؛ استاندارد برنامه

هاي  شت، درمان و آموزش پزشکی، معاونت توسعه مدیریت و منابع، دفتر مدیریت منابع فیزیکی و مجري طرحوزارت بهدا-
.1389هاي ویژه، جلد دوم، تهران،  ریزي و طراحی بیمارستان ایمن، بخش مراقبت عمرانی؛ استاندارد برنامه

هاي  فتر مدیریت منابع فیزیکی و مجري طرحوزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی، معاونت توسعه مدیریت و منابع، د-
.1389هاي ویژه قلب، جلد سوم، تهران،  ریزي و طراحی بیمارستان ایمن، بخش مراقبت عمرانی؛ استاندارد برنامه

هاي  وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی، معاونت توسعه مدیریت و منابع، دفتر مدیریت منابع فیزیکی و مجري طرح-
.1389هاي متوسط قلب، جلد چهارم، تهران،  ریزي و طراحی بیمارستان ایمن، بخش مراقبت ندارد برنامهعمرانی؛ استا

هاي  وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی، معاونت توسعه مدیریت و منابع، دفتر مدیریت منابع فیزیکی و مجري طرح-
. 1390یمان، جلد پنجم، تهران، ریزي و طراحی بیمارستان ایمن، بخش زا عمرانی؛ استاندارد برنامه

دفتر توسعه منابع فیزیکی و امور عمرانی؛ ، توسعه مدیریت و منابعوزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی، معاونت -
.1391تهران، بخش اورژانس، جلد ششم، ، ریزي و طراحی بیمارستان ایمن استاندارد برنامه
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- ASHRAE Application Handbook, Chapter 7, Health Facilities.

- ASHRAE Standard 90.1, Energy conservation.

- Design Guidelines for Hospitals and Procedure Centers, (from Part A to Part E), DHS 
(Department of Human Service), 2004.

- Design Policy and Guidelines, Design Criteria, NIH (National Institutes of Health).

- Design Policy and Guidelines, Mechanical, NIH (National Institutes of Health).

- Design Policy and Guidelines, Room Date Sheets, NIH (National Institutes of Health).

- NFPA 99:2005, Standard for Health Care Facilities .

- Health Building Note 00-09: Infection Control in the Built Environment.

- Health Building Note 13 (HBN 13): Sterile Services Department.

- Health Building Note 01-03: Specialized Ventilation for Healthcare Premises.

- Health Building Note 01-05: Managing Healthcare Fire Safety.

- Health Building Note 2022: Medical Gas Pipeline Systems.

  :سیسات الکتریکیأمنابع و مآخذ ت

.5ي ایران، استاندارد شمارهملینگارش استانداردهايشیوةوساختاربهمربوطمقررات و استانداردهاي ملی، مقررات-
- 7و  1937- 6، 1937- 4و  1937- 1ي مقررات و استانداردهاي ملی، تاسیسات الکتریکی ساختمان ها، استانداردهاي شماره-

.موسسه استاندارد و تحقیقات صنعتی ایران 1937

.4123ي مقررات و استانداردهاي ملی، آئین کار اتصال به زمین، استاندارد شماره-

؛ جلد سوم؛ راهنماي طراحی تاسیسات الکتریکی؛ دفتر نظام فنی اجرایی، 287-2ي ، نشریه)2(طراحی بناهاي درمانی -
.ونت برنامه ریزي و نظارت راهبردي رئیس جمهورمعا

؛ دفتر نظام فنی اجرایی، معاونت برنامه ریزي و نظارت راهبردي 89ي مشخصات فنی تاسیسات برق بیمارستان ؛ نشریه-
.رئیس جمهور

وي تاسیسات برقی فشار ضعیف و فشار ق: مشخصات فنی عمومی و اجرایی تاسیسات برقی کارهاي ساختمانی، جلد اول-
.110- 1ي ؛ نشریه)تجدیدنظر اول(

- 2ي تاسیسات برقی جریان ضعیف ؛  نشریه: مشخصات فنی عمومی و اجرایی تاسیسات برقی کارهاي ساختمانی، جلد دوم-

.؛ دفتر نظام فنی اجرایی، معاونت برنامه ریزي و نظارت راهبردي رئیس جمهور110

؛ دفتر نظام فنی اجرایی، معاونت برنامه ریزي و نظارت راهبردي 111ي ي شمارهنشریه -محافظت ساختمان در برابرحریق -
.رئیس جمهور
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؛ دفتر نظام فنی اجرایی، معاونت برنامه ریزي 112ي ي شمارهنشریه محافظت ساختمانها در برابر حریقدستورالعمل اجرایی-
.و نظارت راهبردي رئیس جمهور

؛ دفتر نظام فنی اجرایی، معاونت برنامه ریزي و 393ي ساختمان؛ نشریه هاي جزئیات اجرایی تیپ تاسیسات الکتریکینقشه-
.نظارت اجرایی رئیس جمهور

حفاظت ساختمان ها در مقابل حریق، وزارت مسکن و شهرسازي، معاونت نظام : مقررات ملی ساختمان، مبحث سوم-
.1380سعه، مهندسی و اجراي ساختمان ، دفتر تدوین و ترویج مقررات ملی ساختمان، نشرتو

طراحی و اجراي تاسیسات برقی ساختمان ها، وزارت مسکن و شهرسازي، معاونت : مقررات ملی ساختمان، مبحث سیزدهم-
.1380نظام مهندسی و اجراي ساختمان ، دفتر تدوین و ترویج مقررات ملی ساختمان، نشرتوسعه، 

هاي ابع، دفتر مدیریت منابع فیزیکی و مجري طرحوزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی، معاونت توسعه مدیریت و من-
.1389هاي ویژه، جلد دوم، تهران ، و طراحی بیمارستان ایمن، بخش مراقبتعمرانی؛ استاندارد برنامه ریزي

وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی، معاونت توسعه مدیریت و منابع، دفتر مدیریت منابع فیزیکی و مجري طرح هاي -
.1389استاندارد برنامه ریزي و طراحی بیمارستان ایمن، بخش مراقبت هاي ویژه قلب ، جلد سوم، تهران ، عمرانی؛ 

وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی، معاونت توسعه مدیریت و منابع، دفتر مدیریت منابع فیزیکی و مجري طرح هاي -
.1389مراقبت هاي متوسط قلب، جلد چهارم، تهران ،  عمرانی؛ استاندارد برنامه ریزي و طراحی بیمارستان ایمن، بخش

وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی، معاونت توسعه مدیریت و منابع، دفتر مدیریت منابع فیزیکی و مجري طرح هاي -
. 1390عمرانی؛ استاندارد برنامه ریزي و طراحی بیمارستان ایمن، بخش زایمان، جلد پنجم، تهران ، 

دفتر توسعه منابع فیزیکی و امور عمرانی؛ ، توسعه مدیریت و منابعدرمان و آموزش پزشکی، معاونت  وزارت بهداشت،-
.1391تهران، بخش اورژانس، جلد ششم، ، ریزي و طراحی بیمارستان ایمن استاندارد برنامه

- ANSI_American National Standard Institution.

- ANSI/ASHRAE/IESNA Standard 90.1: 2004 Building Energy Codes Program, U.S.Department 
of Energy.

- BS: 5266-1, 2005-Emergency Lighting: Code of Practice for the Emergency Lighting of 
Premises.

- BS: 5839-6: 2004, Fire Detection and Fire Alarm Systems for Building Code of Practice for the 
Design, Installation and Maintenance of Fire Detection and Fire Alarm Systems.

- BS: 6259: 1997 Code of Practice for the Design, Planning, Installation, Testing and 
Maintenance of Sound Systems.

- BS: 7430: 1998, Code of Practice for Earthling.

- BS EN54-7: 2001 , Fire detection and Fire Alarm Systems, Smoke Detectors, Point Detectors 
Using Scattered Light, Transmitted Light or lionization.

- CENELEC- Comite Europeen de Normalisation Electrotechnique.

- Design Guidelines for Hospitals and Procedure Centers, (from part A to part E), DHS
(Department of Human Service), 2004.
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- Design Policy and Guidelines, Electrical, and A/E checklist of Services, NIH (National Institute 
of Health).

- Design Guidelines for Hospitals and Procedure Centers, NHS (National Health Service), 2004.

- DIN 5035-3: 2006 Artificial lighting, part 3: lighting of Health Care Premises.

- IEC-International Electrotechnical Commission.

- IEC60364-7-710, Electrical Installation of Buildings part Requirements for Buildings part: 
Requirements for Special Installations or Locations in Medical Locations.

- IEC 60598-1, Luminaries, part 1, General Requirements and Tests.

- IEC 60598-2, Luminaries, part 2, particular Requirements, Section one: fixed General purpose 
luminaries.

- IEE-The institution of Electrical Engineers.

- IES-Lighting handbooks.

- NEC-National Electrical Code.

- NFPA 70E: 2004, Standard for Electrical Engineers.

- IES-Lighting hand books.

- NEC- National Electrical Code.

- NFPA 70E: 2004, Standard for Electrical safety in the Workplace, NFPA (National Fire 
protection Association).

- NFPA 72: 2002, National Fire Alarm and Signaling code, NFPA (National Fire protection 
Association).
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