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 خبتهای منضعیت پساب بیمارستانو بررسی
 

  2، علی سبز طجری1سید محمدرضا مشکاتی

 سازمان تامین اجتماعیبازنشسته فوق لیسانس مهندسی بهداشت حرفه ای،   -1 

 یسانس مدیریت خدمادت بهداشتی، سازمان تامین اجتماعی ل -2

  

s.m.r.meshkati @Gmail.com  - 09121721987    
 

 ، بیمارستان  منتخب، پساب واژگان کلیدی:

 

 مقدمه: 
در را ي تسهیلات خود نقش مهم ه خدمات بهداشتي درماني است كه با امكانات وئبیمارستان يك نهاد مهم ارا

 نمايد. ايفا مي، آموزش نیروها افراد بیمار، تحقیقات پزشكي و يبازگرداندن سلامت

تری دچار درصد بیماران بس 10تا  5های بیمارستاني است، ها، مبحث عفونتيكي از مسائل مهم در بیمارستان

در بیمارستان  روز اقامت بیشتر بیمار 10تا  3های بیمارستاني سبب افزايش گردند، عفونتعفونت بیمارستاني مي

 دلار هزينه دارد. 3152گرديده و بازای هر مورد 

همراه دارد و  هزار مورد مرگ را به 90دهد كه حدود میلیون عفونت بیمارستاني در آمريكا رخ مي 2سالانه حدود 

 گردد.میلیارد دلار برآورد مي 10تا  5هزينه سالانه آن بین 

 موضوع ايمني و بهداشت در مراكز درماني در دنیا از اهمیت بسزائي برخوردار است.   

ا افراد يیط زندگي كه به نحوی روی رفاه جسمي، روحي و اجتماعي يك فرد بهداشت محیط، كنترل عواملي از مح

شرات ي، كنترل حجامعه تاثیر داشته يا خواهد داشت و شامل آب، فاضلاب )پساب(، زباله )پسماند(، هوا، مواد غذاي

 و جوندگان و محیط كار، است. 

ده و در شزمان از محیط زندگي انسان دور ها در حداقل كند كه پساباصول بهداشت و بهسازی محیط ايجاب مي

طرات ها زماني بر همه روشن خواهد شد كه خاسرع وقت بطور مناسب دفع گردند. اهمیت دفع بهداشتي پساب

 گردند، بلكهها نه فقط باعث تولید بیماری، تعفن و زشتي مناظر ميها به خوبي شناخته شود. پسابناشي از آن

 كردن خاک، آب و هوا خسارات فراواني را به بار آورند. توانند به وسیله آلودهمي

ت وانند متفاوتها نیز ميها مختلف است، خطرات ناشي از مواد تشكیل دهنده آنبه همان اندازه كه تركیبات پساب

ي انسان به ها در سلامتآوری و در نهايت دفع اين مواد بايد به روشي باشد كه خطرات ناشي از آنباشند. جمع

 داقل ممكن كاهش يابد.ح

ني های بیمارستاگردد، پسابيكي از معضلاتي كه خطرات جدی برای بهداشت عمومي و محیط زيست تلقي مي

میايي و زا از جمله مواد پاتولوژيك، دارويي، شیاست كه به علت دارا بودن عوامل خطرناک، سمي و بیماری

 توجه خاص است.راديواكتیو از حساسیت خاصي برخوردار است كه مورد 

ها نوع آن 300شود كه حدود ها مصرف مينوع ماده شیمیايي و دارويي دربیمارستان 630بر اساس برآوردها حدود 

 خطرناک و سمي است.
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ي، جهت زينموا جهت اتخاذ در ريزیمنظور برنامهه ب پساب بیمارستاني وضعیت آگاهي از فوق موارده توجه ب با

 است. وانيز اهمیت فراياتر به بیماران حخدمات مطلوب ئهو اراو مراجعین  اركنانحفظ و ارتقای سطح سلامت ك

ص بررسي منتخب در خصو بیمارستان 5 آوری شده ازتجزيه و تحلیل اطلاعات جمعبررسي وضعیت، اين مقاله به 

 پردازد.مي منتخبهای در بیمارستانپساب موارد مطرح شده 
 

  اهداف:
  ب  خهای منتپساب بیمارستانهش، بررسي و تجزيه تحلیل هدف اصلي: هدف اصلي پژو

 
 وجودمانند های مختلف پساب بیمارستاني وضعیت شاخصشامل بررسي  اهداف ويژه پژوهش اهداف ویژه:

ه بكلر  نافزودو نتیجه آن، وضعیت  CODو  BODآزمايشات انجام فاضلاب و فعال بودن آن،  تصفیه سیستم

سیستم  مسئول نگهداری و بررسي وضعیت فردآن، وجود میزان  ثبت گیری واندازه و قبل از دفع نهاييپساب 

ر مواد ساي لجن ودفع ، وضعیت )خصوص مسايل ايمني و بهداشت مرتبط های لازم درآموزشو ديدن  تصفیه خانه

يم هشدار لاع، كف زمین اطراف تصفیه خانه بهسازی، محوطه تصفیه خانه ، وجود بوی تعفن، حصارجامد تولید شده

نظارت بر  (،كلرزني پساب، تصفیه پساب، روش خروج افراد به محوطه تصفیه خانه ورود و، اطراف حصار دردهنده 

   ، است.نظارت بر سیستم تصفیه پسابو  كلرزني پساب

  

  ها:مواد و روش

دف هبا منتخب های پساب بیمارستان بوده كه به بررسي وضعیت كاربردیمطالعه از نوع توصیفي تحلیلي و 

 پردازد.ميهای بیمارستاني پايش و ضعیت بهداشت محیط و كنترل عفونتريزی و اقدام مناسب به منظور برنامه

 مشاهدهوطه، های مختلف، توجیه افراد مرتبط، طراحي فرم مربروش كار بررسي منابع و مراجع، هماهنگي با قسمت

 يه و تحلیل و ارايه نتايج است.های تكمیلي، تجزفرمو آزمايشات میداني، تكمیل 

 بیمارستان منتخب است.  5در ها وضعیت پساب بیمارستانآماری و جامعه بیمارستان واحد آماری 

 

 :هايافته
 .هستند فاضلاب تصفیه سیستم به مجهز(، بیمارستان 5) هابیمارستانكلیه  -1

    .است فعال ،بیمارستان 5كلیه  فاضلاب تصفیه سیستم -2

 .است توسعه يا احداث حال در فاضلاب سیستم، بیمارستان 2 در -3

 قبل از و پس از تصفیه فاضلاب، بیمارستان 5 درای، به صورت دوره CODو  BODآزمايشات ضروری مانند  -4

 .دهنددفع نهايي انجام مي

  .دشوقبل از دفع نهايي به پساب كلر افزوده مي، بیمارستان 5كل در  -5

 .شودثبت مي گیری ومیزان كلر پساب اندازه، هامارستانبیدر كلیه  -6

 . خاصي مسئول نگهداری و بررسي وضعیت سیستم تصفیه خانه است فرد، بیمارستان 4در  -7

 .نداههای لازم درخصوص مسايل ايمني و بهداشت مرتبط با موضوع را گذراندآموزش، افراد مذكوركلیه  -8

    .گرددبه طور مناسب دفع مي، بیمارستان 4در شده  ساير مواد جامد تولید لجن و -9
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 .اندشكايتي درخصوص وجود بو .... نموده ،بیمارستان 2 همسايگان -10

 .محوطه تصفیه خانه دارای حصار مناسب است، بیمارستان 4در  -11

 .رز(د علف هفاق )آسفالت، سیمان ... و بهسازی شده است، بیمارستان 4كف زمین اطراف تصفیه خانه  -12

   .نصب گرديده استبیمارستان،  3در علايم هشدار دهنده جهت آگاهي افراد در اطراف حصار  -13

 ....( و)وجود در، قفل  تحت كنترل است، بیمارستان 5در خروج افراد به محوطه تصفیه خانه  ورود و -14

صفیه تيك بیمارستان نیز پس از  گیرد. پسابتصفیه پساب چهار بیمارستان از روش لجن فعال صورت مي -15

 متصل است. سیستم شهری اولیه به

 دستي است. ،كلريناتور مايع و يك مورد ،بیمارستان 4وضعیت كلرزني پساب  -16

و  تاسیسات بیمارستان 1، بهداشت محیط بیمارستان 1، توسط تاسیسات بیمارستان 2كلرزني پساب در  -17

 ، است.رادافساير  بیمارستان 1 و بهداشت محیط

 طتوس بیمارستان 1و  تاسیسات و بهداشت محیطتوسط  بیمارستان 4نظارت بر سیستم تصفیه پساب در  -18

 گیرد.صورت ميبهداشت محیط 

 نامعین است.، بیمارستان 1طبیعي و  ،بیمارستان 4نتیجه آزمايش پساب  -19

 

 :نتايجتفسیر  و بحث

 100 اضلابف تصفیه سیستمهستند و  فاضلاب تصفیه سیستم به هزمج(، درصد موارد 100) هابیمارستانكلیه  -1

    .است فعال ،هابیمارستاندرصد 

 .است توسعه يا احداث حال در فاضلاب سیستمها، بیمارستاندرصد  40در  -2

ز تصفیه اای، پس به صورت دوره را CODو  BODآزمايشات ضروری مانند (، درصد 100) هابیمارستانكلیه  -3

 .دهنددفع نهايي انجام مي قبل از و لابفاض

   ، هایمارستانب درصد 100و در  دشوقبل از دفع نهايي به پساب كلر افزوده مي، هابیمارستان درصد 100در  -4

 .شودثبت مي گیری ومیزان كلر پساب اندازه

كلیه  و یه خانه استخاصي مسئول نگهداری و بررسي وضعیت سیستم تصف فردها، بیمارستان درصد 80در  -5

 .ندااندههای لازم درخصوص مسايل ايمني و بهداشت مرتبط با موضوع را گذرآموزش(، درصد 100) افراد مذكور

    .ددگرساير مواد جامد تولید شده، به طور مناسب دفع مي لجن و(، درصد 80) هابیمارستاندر اغلب  -6

 .اندخصوص وجود بو .... نمودهشكايتي در ها،بیمارستاندرصد  40 همسايگان -7

كف ا، هبیمارستان درصد 80و در  محوطه تصفیه خانه دارای حصار مناسب استها، بیمارستان درصد 80در  -8

 .فاقد علف هرز( )آسفالت، سیمان ... و زمین اطراف تصفیه خانه بهسازی شده است

   .است راد در اطراف حصار نصب گرديدهعلايم هشدار دهنده جهت آگاهي اف ها،بیمارستان درصد 60در  -9

)وجود در،  ستخروج افراد به محوطه تصفیه خانه تحت كنترل ا ورود و(، درصد 100) هابیمارستاندر كلیه  -10

 .قفل و ...(

 سیستمفعال بودن  -2 ،فاضلاب تصفیه سیستم دارا بودن -1: بالاترين درصد امتیاز بترتیب به موضوعات -11

 -4 ،ای، پس از تصفیه فاضلاب و قبل از دفع نهاييبه صورت دورهآزمايشات ضروری  انجام -3 ،فاضلاب تصفیه

های مسايل آموزشديدن  -6 ،ثبت میزان كلر پساب گیری واندازه -5 ،ع نهاييبه پساب قبل از دفافزودن كلر 

خروج افراد به  د ووروكنترل  -7و  مسئول نگهداری و بررسي وضعیت سیستم تصفیهتوسط ايمني و بهداشت 
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خاصي مسئول نگهداری و بررسي وضعیت سیستم تصفیه  فرد وجود -8، (درصد موارد 100) محوطه تصفیه خانه

 -11، محوطه تصفیه خانهدر حصار مناسب داشتن  -10، ساير مواد جامد تولید شده لجن و دفع مناسب -9، خانه

علايم هشدار دهنده جهت آگاهي افراد در  نصب -12 (،درصد موارد 80) كف زمین اطراف تصفیه خانه بهسازی

 همسايگانشكايت  -14فاضلاب و  بودن سیستم توسعه يا احداث حال در -13(، درصد موارد 60) اطراف حصار

 (، اختصاص دارد.درصد موارد 40) .... و درخصوص وجود بو

تصفیه  نیز پس از هابیمارستان درصد 80پساب  واز روش لجن فعال  هابیمارستان درصد 80تصفیه پساب  -12

 متصل است. به سیستم شهریاولیه 

 دستي است. ،درصد 20 دركلريناتور مايع و  ها،بیمارستان درصد 80 در وضعیت كلرزني پساب -13

 ،یطبهداشت محها توسط بیمارستان درصد 20، توسط تاسیساتها بیمارستان درصد 40كلرزني پساب در  -14

بر سیستم  ظارتو ن افرادساير ها بیمارستان درصد 20 و تاسیسات و بهداشت محیطها توسط بیمارستان درصد 20

 توسطها بیمارستان درصد 20و  تاسیسات و بهداشت محیطتوسط ها بیمارستان درصد 80تصفیه پساب در 

 گیرد.صورت ميبهداشت محیط 

 نامعین است.، هابیمارستان ددرص 20طبیعي و  ،هابیمارستان درصد 80نتیجه آزمايش پساب  -15

و  78.6، 85.7، 85.7، 100.0بترتیب ها، امتیاز بیمارستاناز نظر مجموع درصد امتیازات بالاترين درصد  -16

 درصد است. 71.4

 است. 10.60و  84.3 ،میانگین و انحراف معیار درصد امتیازات پنج بیمارستان -17

 

 نتیجه گیری: 
ناسبي قرار مها در وضعیت و نتايج ارايه شده، سیستم تصفیه پساب اغلب بیمارستانبررسي انجام شده  باتوجه به

ستم تصفیه مسئول نگهداری و بررسي وضعیت سیبه عنوان  خاص فرداما در يك بیمارستان نیاز به )تعیین  دارد،

بهسازی ، ه خانهمحوطه تصفیدر حصار مناسب ، تهیه و نصب ساير مواد جامد تولید شده لجن و دفع مناسب، خانه

در اطراف  علايم هشدار دهنده جهت آگاهي افراد(، در دو بیمارستان نیاز به نصب كف زمین اطراف تصفیه خانه

 فاضلاب و حذف بوی ناشي از پساب(، است. توسعه سیستم و و سه بیمارستان )اتمام احداث حصار

 

  

 

 


