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 بررسی و ارزیابی خطرات

 اقدام شامل مراحل زیر است:  نیا .باشد یمدومین اقدام اساسی در مدیریت تجمعات انبوه بررسی خطرات  

 شناسایی مخاطرات 

 پذیری جامعه در مواجهه با مخاطرات تحلیل آسیب 

 بندی مخاطرات ارزیابی و اولویت 

 

  شناسایی مخاطرات 

شود، هم نسبت به مخاطراتی که در آینده ممکن  در گام اول یعنی شناسایی مخاطرات، هم از تجارب گذشته استفاده می

 شود.  نگاری می بینی علمی و آینده است رخ دهد، پیش

و مخاطرات  ها ینااز زلزله، سیل، رانش زمین، سرما و یخبندان، گرمای شدید و مانند  اند عبارتمخاطرات طبیعی 

. مخاطرات ها آن، انتشار مواد سمی، مخاطرات ترافیکی و مانند انفجار، زیست محیطاز آلودگی  اند عبارتساخت  انسان

سوزی، رانش زمین، شکست سد  شوند مانند آتش از مخاطراتی که به دنبال مخاطره اولیه پدیدار می اند عبارتثانویه نیز 

 لرزه. نو سایر مخاطرات ناشی از زمی

 انواع مخاطرات: 

  مخاطرات طبیعی 

  ساخت شامل تعمدی و غیر تعمدی  انسانمخاطرات 

  .مخاطرات اجتماعی که تجمعات انبوه در این دسته قرار می گیرد 

 پذیری جامعه در صورت مواجهه با مخاطرات تحلیل آسیب 

ات ناشی از مواجهه با مخاطرات، در گام دوم یعنی بررسی میزان خطرات، دو عنصر مهم در تحلیل صدمات و تلف

شود. میزان  بررسی می ها آنعواقب ناشی از وقوع  دیگر عبارت بهاحتمال وقوع حوادث و میزان تخریب و آسیب و 

پذیری جامعه در  ، با آسیبذکرشدهآسیب و تخریب یا عواقب ناشی از وقوع حوادث احتمالی علاوه بر دو عنصر 

تواند عواقب ناشی از  سازد می پذیر می د. بنابراین تمامی عواملی که جامعه را آسیبمعرض خطر نیز رابطه مستقیم دار

وقوع حادثه را افزایش دهند، از طرف دیگر، میزان خطر با امکانات جامعه در معرض برای پاسخگویی به نیازهای 

 افزاید. ث احتمالی میکمبود امکانات و فقر بر میزان خطر حواد دیگر عبارت بهاحتمالی نیز نسبت عکس دارد. 
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  ها آنبندی مخاطرات برای مدیریت  ارزیابی و اولویت  

ها، امکانات مالی، سطح  بندی حوادث و مخاطرات برای مواجهه و مدیریت، بر اساس توانایی در گام سوم اولویت

یرد. بنابراین، گ های کلی، وضعیت سیاسی و اقتصادی یک کشور یا جامعه صورت می یک جامعه، سیاست یافتگی توسعه

و میزان احتمال وقوع  شده تهیهقبل از هرگونه اقدام بایستی نقشه خطر ناشی از احتمال برخورد با مخاطرات مختلف 

 . باشد  شده مشخص ها آنو نحوه برخورد با  ها آنو نیز اولویت برخورد با  ها آنهای ناشی از  حوادث و آسیب

  در زیر آوار ماندید اگر : 

 از دست ندهید و  برای نجات پیدا کردن امید و روحیه خود را وجه هیچ کنید. بها حفظ آرامش خود ر

 .نگذارید ترس و احساسات بر شما غلبه کند

 آتش میزان اکسیژن احتمال نشت گاز، کبریت، فندک و ... روشن نکنید، به یاد داشته باشید  با توجه به

 دهد. میرا کاهش محیط 

 حرکت بمانید و سعی کنید با دستمال یا  ار و پس زدن گردوغبار سعی کنید بیاحتمال ریزش آو با توجه به

 لباس دهانتان را بپوشانید.

 .اگر تلفن همراه دارید در صورت امکان تقاضای کمک کنید 

 ای که دم دست دارید، به لوله یا دیوار نزدیک خود، ضربه بزنید تا کارکنان امدادی قادر به  با هر وسیله

 شند.یافتن شما با

 .اگر سوت همراهتان بود از آن استفاده کنید 

 عنوان آخرین راه، با فریاد زدن درخواست کمک کنید، هرچند فریاد زدن باعث  فقط در صورت ضرورت به

 شود. های شما می ورود گردوغبار به ریه

 صحنه حادثه: یابیارز 

اطلاعات کمک  نیشود. ا می یآور جمعه حادث تیو موقع ماریاطلاعات مربوط به ب ،صحنه یابیو ارز ییشناسا یط

طی تماس با اورژانس و نیروهای امدادی امکانات و منابع متناسب با نوع حادثه برای شما اعزام شود و تا  کند یم

یا سایر  115به همین منظور هنگام تماس با شماره  .دیبه دست آ ماریاز مشکلات ب یبرداشت کل کهمچنین ی

 اطلاعات صحنه را اعلام کنید. این اطلاعات شامل:ی امدادی، همه ها ترجمان

 ایمنی صحنه 
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 وضعیت ناپایدار 

  حادثه درصحنهتجمع 

  ان احتمالیمصدومتعداد 

  ی، سقوط و ...(سوز آتش)خطر انفجار،  درصحنهخطرات موجود 

 وضعیت جوی 

 وضعیت ترافیکی منتهی به صحنه حادثه 

 :درخواست کمک 

 با اورژانس  یوقتباشد.  امدادی قسمت بسیار مهم از کمک در یک صحنه حادثه میی ها ارگانتماس با اورژانس و سایر 

 یتمام بهبا خونسردی  دیو شما با شود یم سؤالو نوع حادثه از شما  ماریب یفعل تیدر مورد وضع د،یریگ یم  تماس

مناسب  زاتیفرد منابع و تجه یبرا ها سؤالبر اساس همان پرستار تریاژ  چراکه د،یپاسخ ده یتلفن اژیپرستار تر سؤالات

 ماریب تیآمبولانس به بهبود و وضع دنیساده تا زمان رس یها آموزشبا ارائه  تواند یم نیارسال خواهد کرد و همچن

 طور بهدارد.  یادیز تیو صحنه حادثه اهم مارانیو کامل از ب قیتماس با اورژانس ارائه اطلاعات دق هنگام. دیکمک نما

سرعت عمل و دقت  شیباعث افزا کار نیا د،یکن اشاره ها آن بیو نوع آس ناود به تعداد مصدوممثال در درخواست خ

 :هستند  یضرور ریز  اتییجز ارائهمثال  طور بهاتاق فرمان اورژانس خواهد بود.  کارکناندر  یریگ میتصم

 تلفن خودتان  نام و شماره 

  ییسهولت و راهنما ی. برادیجاده را بده ای ابانیخ دیکامل و جد  ، نام امکان  حادثه: در صورت  قیدق  محل 

اما اگر در مورد  د؛یمحل خاص مثل مسجد، مدرسه و ... را ذکر کن  تقاطع،  مهم مانند هرگونه یها نشانهاز  شتریب

  تیموقع  انیو اطراف یاز افراد محل دیکن  ی. سعدینده  هخود را  به  هراس د،یستین  خود مطمئن  یمکان  تیموقع

 .دیخود را ارسال کن (GPS) تیموقع ،افزار نرم قیاز طر ای دییشو ایرا جو  محل  ییایجغراف

 افتاده  ریجاده مسدود شده و سه نفر گ نیدو ماش یحادثه رانندگ» مثال عنوان بهمورد اورژانس،  ینینوع و سنگ

 «است

 وچند پنجاهمرد،   مثال عنوان به د؛یدان یم ها آن  تیدر مورد وضع  که  یزیو هر چ  مصدومان  یبیتقر  تعداد و سن 

  یقلب  ستیا ، یقلب  حمله  به  ، مشکوک ساله

 (زده خی  جاده ای  )مثلاً مه وهوا آب  وضع ای روین  خطوط  صدمه ، یگاز، مواد سم  خطر مثل  هر نوع  اتییجز 
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 :امن کردن محل حادثه

 دیتوان یمقرار دهید. برای این کار  صحنه دریجاد ایمنی ، تلاش خود را جهت ادرصحنهپس از بررسی خطرات احتمالی 

شامل  یکیدر برابر خطرات تراف یمنیحفظ ا نیز کمک بگیرید. برخی از راهکارهای صحنه دراز دیگر افراد حاضر 

 :است ریموارد ز

  دییک نماراز صحنه حادثه پا بافاصلهمحیط امن و خودرو خود را در. 

 دیر ندهقرا درخطرخود را  وجه چیه به. 

  دیآن را در کنار صحنه حادثه قرار ده دیخطرداراگر تابلو اعلان. 

  دیمراقب باش بوراست هنگام ع داده رخاگر حادثه در جاده 

 جهت مشخص شدن محل حادثه  یی بیشترروشنا لیوسا یا قوه چراغاز  اتفاق افتاده است، اگر حادثه در شب

 .دییاستفاده نما

  دیآن را قطع کن یو در صورت امکان باتر دیکن خاموش را دهید حادثهموتور خودرو. 

 قرار دهید.و آن را در دنده  دیآن را بکش یترمزدستخودرو  داشتن نگه یبرا 

 دهید.آن قرار  یها چرخمقابل  یدر صورت لزوم مانع 

 فتدینشما  یکه رو دیفقط مراقب باش یدگرداننرا بر آن ،کرده است پچ رواگر خود. 

 نکشد گاریس یکسحل حادثه تا در م دیدقت کن 

 دیریتماس بگ ینشان آتش با ...سوخت و یتانکرها ای یخطوط انرژ بیدر صورت آس. 

 راه را هدایت کرده و از تصادف مجدد خودروهای عبوری پیشگیری کنید. کیتراف انیجر 

  دارید. دورنگهحاضرین را از صحنه  ی، ...(سم یگازها)مواد خطرساز در صورت شک به انتشار 

 

 اعلان هشدار

برای اعتماد  یساز نهیزم ازجملهاولین اقدام در مرحله پاسخ اعلان هشدار است. اعلان هشدار مؤثر به عوامل مختلفی 

مسئولان در این خصوص بستگی دارد.  موقع بهمردم، شناخت صحیح علائم هشدار از سوی مردم و تصمیم صحیح و 

دثه که ممکن است از چند ثانیه تا چند روز و گاهی بیشتر طول بکشد، بلافاصله پس از اعلان هشدار تا زمان وقوع حا

تواند موفق باشد، در غیر این  ریزی قبلی و آمادگی کافی می گیرد که صرفاً در صورت برنامه تخلیه فوری صورت می

 . صورت ممکن است تلفات ناشی از عملیات تخلیه نامناسب از حادثه اصلی بیشتر گردد
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 یدخو خودبه تخلیه

 فراری افراد باید مواردی نیدر چن . کنند فرار پنجره و در طریق از است ممکن خطر در معرض افراد شرایط، برخی در

 . داد اسکان مجدداً لزوم در صورت و کرده راهنمایی را

 داده ترتیبی آموزشی( مرکز در یک تیراندازی وقوع هنگام مثلاً) نیاز در صورت و نموده پزشکی مراقبت فراریان از باید

 کند. مصاحبه ها آن با بتواند پلیس تا شود

 شده یزیر برنامه تخلیه

 مشخص باید . کند یم ضرورت پیدا شده یزیر برنامه تخلیه اجرای ( طوفان بروز هنگام مثلاً ) دیگر شرایط برخی در

 طریق از رسید. اهدخو عموم اطلاع به چگونه این تصمیم و کیست ( شخص یا سازمان گیر) تصمیم فرد که باشد

 مخصوص آژیر یا مایصداوس

 باید شده یزیر برنامه تخلیه با انجام رابطه در. دارد یا العاده فوق اهمیت مردم، عموم به ابهام بدون و شفاف یرسان اطلاع 

 :شود توجه زیر موارد به

 زمانی محدودیت 

 فرار یها راه 

 ترافیک کنترل  

 بیماران بستری و زندانیان (،ها رخوارگاهیش کودکان ، سالمندان ) نینش خانه افراد تخلیه 

 آن( مانند و ویلچر به متکی معلولین ، )نابینایان خاص مشکلات دارای افراد سایر 

 شده هیتخل مناطق یا منطقه در امنیت برقراری  

 آن اداره چگونگی و اسکان مناطق یا منطقه 

 تخلیه اجرای نحوه 

 تخلیه دستور برابر در مقاومت 

 همدیگر به خانواده اعضای مجدد مودنن ملحق 
 گرفته کمک مسافربری یها شرکتو  عمومی ونقل حمل مقامات از است لازم منطقه یک ساکنین تخلیه اجرای برای

 علیرغم . کنند کمک اسکان یها اردوگاه برپایی در توانندمی احمر هلال و سرخ صلیب مانند ییها سازمان . شود

 کردن این وادار تاًینها و اقناع ورزند. برای امتناع آن اجرای از است ممکن افراد برخی ، لیهدستورات تخ و یرسان اطلاع

  . شود اعلام مردم عموم نیز به و تخلیه عملیات خاتمه تا است لازم . کرد استفاده پلیس نیروی از توان یم افراد
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 ارزیابی 

های دسترسی به حادثه دیدگان  ات، برآورد نیازها و راهپس از وقوع حادثه، اولین اقدام بررسی میزان تلفات و خسار

به نیازهای  موقع بههای مناسب و پاسخ  است. چنین برآورد صحیحی امکان مدیریت صحیح منابع، تنظیم درخواست

 کند.  موجود را فراهم می

 

 حضور و حادثه صحنه به اعزام

است. ایمنی جستجوگران و  افتادگان ریگدیدگان و  بترین اقدام، جستجو و نجات آسی ضروری پس از ارزیابی اولیه،

 و همچنین داشتن دانش و مهارت کافی در این خصوص اهمیت حیاتی دارد.  نجات گران

 در این خصوص لازم است موارد زیر رعایت گردد: 

  (مرور )اطلاعات اخذ شده از صحنه ی حادثه 

 )مرور مجدد یافته ها جهت برنامه ریزی(. 

 ص ارتباطیکانال های مشخ 

 مرور اطلاعات مرتبط با سانحه 

 توجه به راهنمایی های تخصصی کارکنان اعزامی 

 جهت به باید خطرناک، مواد ریسا یا یکولوژیراد ، بیولوژیک ، شیمیایی عوامل از ناشی عوارض با مقابله برای 

 .شود سانحه توجه محل جغرافیایی یها یناهموار و باد وزش

 پارک حادثه صحنه از ی مطمئنا فاصله در باید ، تجهیزات خرابی از جلوگیری و کارکنان سلامتی حفظ برای 

 . کرد

 انجام جابجایی لزوم و درصورت کرده توجه مصدومان تعداد نیز و غیرمعمول دود و بو صداها، ، علائم به 

 شود.

 ثبت زمان رسیدن امدادگران به صحنه حادثه 

  ه ی گزارش به مسئول مربوطهارائ و ارزیابی دقیق صحنه،گزارش یافته ها 

 خانواده و همچنین پیدا کردن مفقودین و کشف اجساد مفقودی  وندیبازپی مناسب برای زیر برنامه 

 تدارکات افسر با هماهنگی را خود امکانات باید ، شوند یم وارد حادثه صحنه به که امدادی یواحدها اولین 

 به فوراً تا است لازم اضافی به امکانات نیاز ورتدر ص . دهند قرار مخصوص جایگاه در و نموده تخلیه
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 مخصوص یها ونیکام و تریلرها از استفاده با این امکانات ارسال برای هم او . دنمو گزارش سانحه فرمانده

 . کرد خواهد یزیر برنامه

 کرد خریداری را امکانات نیز کالا انبارهای صاحبان و محلی یها سازمان از توان یم  

 نمود. درخواست مدیریت بحران سازمان در درمان و بهداشت کارگروه از توان یم را بیشتر ازیردنمو امکانات 

 اضطراری خرید برنامه قبل از باید .شود باید نگهداری ها آن تأمین نحوه و زمان و ها درخواست این تمام اسناد

 در نتوانند نیز ها آن و داده پیشنهاد ار خرید برنامه زمان همنهاد  چند است ممکن زیرا گذاشت، را فروشندگان با

 نابسامانی تواند یم معین ستادی توسط عمده خرید برنامه اجرای . نمایند تأمین را ازیموردن کالاهای مقرر موعد

 . برساند حداقل به مهم یا سانحه بروز زمان در را تهیه امکانات

 عملیات اجرای گونگیچ

 ها میت این که هرچند . کشد یمطول  ساعت ۲۴ حدود حادثه درصحنه مرکزی سانامدادر یها میت و امکانات استقرار تا

 در ها میت این همکاری نحوه باید محلی امدادرسان مقامات اما ، خوددارند با را ساعت ۷۲ ازیموردن تجهیزات و امکانات

 :نمود زیر اشاره موارد به نتوا یم رابطه این در . باشند کرده مشخص را ها آن از پشتیبانی نیز چگونگی و عملیات

 ها گروه این ورود محل 

 (یسوار خودروی و کامیون ، )اتوبوس ها آن از ترابری پشتیبانی 

 ها آن با مخابراتی سیستم هماهنگی 

 ها آن کار حوزه  

 کاری حوزه و انتقال ،اسکان برای ها آن تماس نقاط  

 ها آن برای فردی بهداشت امکانات و آب خوراکی، مواد تأمین  

 ها آن برای آزادسازی تجهیزات و ژنراتور خودرو، سوخت تأمین 

 ها آن برای پزشکی خدمات تأمین 

 دامپزشکی امکانات 

 گمشدگان به رسیدگی نحوه 

ی مخصوص تهیه ها برگهباید از قبل در خصوص گمشدگان دستورالعمل جامع به همراه  محلی امدادرسان مقامات

ی جلوتر یا عقب تر از مسیر ها گاهیپاطریق تکمیل فرم اطلاعات افراد گمشده با سایر  نمایند تا بتوانند در زمان نیاز از

 خود برای ردیابی گمشدگان در ارتباط باشند 
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 حادثه مكان امنیت

 محوطه به صلاحیت فاقد ورود افراد از و نموده مشخص را حادثه صحنه خارجی و داخلی محوطه باید پلیس کارکنان

 را داخلی محوطه به روان و خطر یب خروج و ورود که امکان ترافیک الگوی برقرارید. آورن به عمل ممانعت داخلی

 : دارد ضرورت اما مشکل است که هرچند ، آورد فراهم

 شوند پارک دور یا فاصله در غیرضروری خودروهای. 

 باشند روان تردد به قادر تصادف خطر بدون سنگین نقلیه وسایط که شود کنترل طوری ترافیک. 

 حرکت مسیر نمودن درمانی مشخص اقدامات ناحیه و انتقال ناحیه به خودرو و آمبولانس تردد برقراری  

 ترافیک کنترل برای افراد گماشتن 

 باشند. ورود صلاحیت دارای و شده هویت احراز باید کارکنان همه 

 و حادثه درصحنه حاضر نکارکنامجرمان  و شاهدان باید بیمارستان کارکنان و حادثه درصحنه حاضر کارکنان 

 است بهتر امکان در صورت . کنند معرفی پلیس را به احتمالی مجرمان و شاهدان باید بیمارستان کارکنان

 دوستان و خانواده اعضای به جغرافیایی یا هیناح و شده مشخص عمومی یها رسانه نمایندگان استقرار جایگاه

 باشند. داشته قرار سانحه بیرونی محوطه در باید ناحیه دو این شود داده قربانیان اختصاص

 باید حادثه صحنه به برای ورود ، باشند نموده مراجعه خانه از چه و شده اعزام کار محل از امدادی چه کارکنان 

 . کنند پارک شده نییتع در نقاط را تا خودروهایشان شوند راهنمایی و بوده سازمانی مشخص هویت دارای

 با افرادی است ممکن . برسد سانحه فرماندهی پست اطلاع به باید ها آنخودرو  پارک محل و افراد این هویت

 .شوند دهید بیآس منطقه وارد بخواهند معتبر شناسایی باکارتخودروهای 

 (PPE)   ایمنی وحفاظت فردی

 اصول حفاظت فردی 

 که یدرصورتیشتر حفاظت کنید. پردازید باید از خود و مصدوم، در مقابل خطرات ب زمانی که به کمک یک مصدوم می

ایمنی صحنه حادثه تأمین نباشد باید در حد امکان محیط ایمن برای خود و مصدوم ایجاد کنید و در صورت لزوم بیمار 

 های اولیه منتقل کنید. را به منطقه امنی برای انجام کمک

شوید؛ در این شرایط عدم توجه به  ه میدر یک فضای بسته مواج اریهوش ریغ، تصور کنید که با مصدومی مثال عنوان به

عنوان نمونه مسمومیت با گاز مونوکسید کربن باشد، منجر به مسمومیت  تواند به علت کاهش هوشیاری مصدوم که می
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گرفتگی است، عدم توجه به ایمنی  عنوان یک امدادگر شود. یا در مواردی که علت آسیب در یک مصدوم برق شما به

عنوان یک  گرفتگی در شما به تواند منجر به برق رسانی می ان برق قبل از هرگونه اقدامِ کمکصحنه و قطع کردن جری

 امدادگر شود.

منظور  ها هستند. امدادگر باید اقداماتی را به کند عفونت ترین مخاطراتی که بیمار و امدادگر را تهدید می یکی از مهم

امدادگر به مصدوم انجام دهد تا این خطر را به حداقل برساند.  جلوگیری از انتقال عفونت از مصدوم به امدادگر و از

کند لذا حفاظت فردی در تمام مراحل  عفونت یک آسیب جدید است که امدادگر یا مصدوم را تهدید می هرگونه

 هستند. انتقال  قابلها از راه خون و ترشحات بدن یا هوا  رسانی الزامی است. عفونت کمک

 های منتقله از راه خون و ترشحات  ورد عفونتهای لازم در م احتیاط 

های کلی و  هستند و لذا باید احتیاط لوده آ خونهای اولیه باید فرض شود که تمام ترشحات بدن و  در شرایط کمک

 ضروری جهت حفاظت فردی در مقابل انتقال عفونت به کار گرفته شود.

 

های  در شرایط انجام کمک که ییازآنجان استریل هستند ولی لازم به ذکر است که در شرایط نرمال، خون و ترشحات بد

اولیه لازم است تا خطر انتقال عفونت مابین مصدوم و امدادگر به حداقل برسد و اغلب اطلاعی از وضعیت سلامتی 

 خلافقبلی مصدوم در دسترس نیست لذا لازم است که این مایعات و ترشحات آلوده در نظر گرفته شوند تا زمانی که 

 اثبات شود. نآ

هایی  های خونریزی دهنده صادق است زیرا خطر انتقال عفونت در مورد مدیریت و درمان اولیه زخم خصوصاً امراین 

HIو  C، Bنظیر هپاتیت  V  خطر انتقال عفونت  هرچندوجود دارد. به خاطر داشته باشید که  آلوده خوناز طریق تماس با

و رعایت شرایط ایمن، این خطر پایین بوده و نباید به  اطلاع باود دارد اما ئی هم وججزهای خفیف و  حتی در آسیب

های اولیه را به تأخیر یا تعویق انداخت. این خطر زمانی که خون بیمارِ آلوده در  دلیل ترس از خطر انتقال عفونت، کمک

 یابد. گیرد افزایش می تماس با خون امدادگر )از طریق یک زخم پوستی یا مخاطات( قرار می

منظور پیشگیری از انتقال عفونت کافی هستند. در حال  ، بهبارمصرف کهای ی ها و پوشیدن دستکش معمولاً شستن دست

های ویروسی خونی در حین انجام اقدامات احیاء وجود ندارد. در صورت وجود  حاضر شواهدی مبنی بر انتقال عفونت

 های کمکی استفاده نمود. استفاده نفسمحافظ یا ماسک صورت، باید از آن در حین دادن ت

 ها در صورت لزوم سودمند است. ی کردن دستضدعفوناز الکل نیز در   

 ها و پوشیدن دستکش معمولاً جهت پیشگیری از  شستن دست

 انتقال عفونت کافی هستند و البته نباید به دلیل          

 های اولیه را به تأخیر ترس از خطر انتقال عفونت، کمک 

 بر روی قرارگرفتهیا تعویق انداخت ارجح است زخم یا پانسمان  
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 زخم را با دستِ بدون  دستکش لمس نکنید. 

دچار  درصحنهمراقب باشید تا با هیچ سوزن موجود در کنار مصدوم تماس پیدا نکرده و یا با قطعات شیشه موجود 

صورت، فوراً محل را با  یا پاشیدن ترشحات به سوزن به دست یا بریدگی با شیشه فرورفتنبریدگی نشوید. در صورت 

 های پزشکی مربوطه را انجام دهید. آب فراوان بشویید و در اولین فرصت، پیگیری

 تواند ریسک انتقال عفونت را به حداقل برساند: طور خلاصه می اقدامات زیر به

رسانی، ابتدا  جود دارد در حین کمکاگر در حین کمک، دستانتان زخم شده یا از قبل آسیب پوستی در دستان شما و

های غیر  لاتکس بپوشید. در صورت حساسیت به لاتکس، دستکش بارمصرف کهای ی دستان خود را شسته و دستکش

های  ها یا آسیب ها استفاده کنید. در صورت موجود نبودن دستکش، بر روی زخم لاتکس موجود هستند و از آن

توانید در صورت امکان از خود مصدوم  رت عدم امکانِ انجام اقدامات فوق میتان، پانسمان بگذارید. در صو پوستی

 توانید دستان خود را داخل یک کیسه پلاستیکی قرار دهید. هایش بگذارد. یا گاهی می بخواهید که پانسمان را روی زخم

 

های موجود  ا و خراشیدگیه جهت تمیز کردن زخم بیمار استفاده کنید. سپس زخم کننده یضدعفونابتدا از یک محلول 

بر روی پوست خود را با یک پانسمان مناسب بپوشانید. در صورت مواجهه با مقدار فراوان ترشحات و در صورت 

 های بزرگ پلاستیکی و عینک استفاده کنید. موجود بودن، از پیشبند

ای خونی را داخل یک کیسه پلاستیکی ه ها یا دستکش طور ایمن دور بریزید. پانسمان ی را بهختنیدوررتمام مواد زائد و 

دهد بسته حاوی محتویات عفونی  قرار داده و درب آن را محکم بندید و بر روی آن برچسبی قرار دهید که نشان می

های مخصوصِ معدوم کردن این وسایل بگذارید و در صورت موجود  ها را داخل جعبه است. وسایل تیز نظیر سوزن

 اورژانس تحویل دهید. کارکنانظرف دارای درپوش پیچشی قرار داده و به  نبودن، این وسایل را در یک

 ها شستن کامل دست 

عدم امکان، در اولین فرصت بعد از  درصورتاگر برایتان امکان دارد قبل از تماس با مصدوم دستان خود را بشویید. 

ها از قبیل کف دست، مچ دستان،  قسمت ها، به تمیز شدن تمام امدادرسانی این کار را انجام دهید. هنگام شستن دست

 ها را بشویید یا به دستان خود، الکل بمالید. ها توجه کنید. در صورت امکان، با آب و صابون دست انگشتان و ناخن

 ها روش درست شستن دست

 .قطعه صابون را در کف دست خود قرار داده و دستان خود را یک ابتدا دستان خود را زیر شیر آب خیس کنید 

 به هم بمالید.

 .کف دست راست خود را به پشت دست چپ و سپس کف دست چپ را به پشت دست راست بمالید 

 .انگشتان خود را در هم قفل کرده و صابون را در بین انگشتان بمالید 

 .پشت انگشتان دست راست خود را به کف دست چپ بمالید و برعکس 
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  داده و سپس انگشت شست دست چپ را به انگشت شست دست راست خود را با کف دست چپ مالش

 کف دست راست بمالید.

  نوک انگشتان دست راست را به کف دست چپ و سپس نوک انگشتان دست چپ را به کف دست راست

 خشک کنید. بارمصرف کو با یک دستمال ی دهیکش آبدستان خود را  تیدرنهابمالید. 

 استفاده از دستكش 

ها سودمند  های اولیه جهت حفاظت در برابر عفونت ز دستکش نیز در مواقع کمکها، استفاده ا علاوه بر شستن دست

لاتکس  بارمصرف کهای ی است. هر زمان که احتمال تماس با خون یا سایر ترشحات بدن وجود دارد از دستکش

 ها استفاده کنید. استفاده کنید و در صورت تردید در مورد تماس حتماً از این دستکش

قرار گیرد و پوشیدن آن باید بلافاصله قبل از هر اقدام  مورداستفادهباید جهت یک مصدوم  رمصرفبا کهر دستکش ی

 شود.  درآوردهدرمانی بوده و پس از اتمام اقدامات 

گرفته و دست دیگر را داخل آن وارد کنید. سپس لبه  دست کهنگام پوشیدن دستکش، ابتدا لبه دستکش را با ی

رای دستکش گرفته و بر روی دست خود بکشید. توجه کنید که دست دارای دستکش به دستکش دیگر را با دست دا

 پوست برخورد نکند.

هنگام درآوردن دستکش، لبه یک دستکش را با دستِ دیگر که دارایِ دستکش است گرفته و دستکش را به شکلی از 

دیگر هم انجام دهید تا بدین ترتیب دست خارج کنید که داخل آن به سمت بیرون باشد و این کار را در مورد دست 

را در یک ظرف مناسب معدوم  شده مصرفهای  ها تماس پیدا نکند. سپس دستکش دست با سطح خارجی دستکش

 نمایید.

شوند. در این  توجه : برخی افراد در صورت تماس با لاتکس دچار حساسیت شدید و گاهی شوک آنافیلاکسی می

 شود. لاتکس که اغلب به رنگ ارغوانی یا آبی هستند توصیه می های غیر موارد استفاده از دستکش
 

 ی منتقله از راه هوا ها عفونتی لازم در مورد ها اطیاحت 

های موجود در ترشحات مخاطی، خطر انتقال از طریق سرفه و عطسه و از راه هوا را دارند.  ها و ویروس میکروب

در بیشتر موارد فرد  که ییازآنجاتواند منجر به عفونت شود.  استنشاق این ذرات توسط سایرین در بعضی موارد می

امدادگر از وضعیت سلامتی قبلی مصدوم اطلاعی ندارد، وی باید فرض کند که مصدومِ دچار سرفه دارای بیماری 

با های لازم از قبیل استفاده از ماسک صورت یا گرفتن جلوی دهان و بینی خود  از راه هواست و احتیاط انتقال قابل

 دست را انجام دهد.

 های موجود، عطسه یا سرفه نکنید. ضمناً توجه کنید هنگام درمان یک مصدوم، بر روی زخم



13 | ه  ح ف ص  

 

PPE Personal)  تجهیزات حفاظت فردی  Prot ect i ve Equi pment ) 

 
 معد .هستدر حذف یا کاهش پیامدهای یک حادثه  رگذاریتأثاستفاده از تجهیزات حفاظت فردی یکی از راهکارهای 

یک  هر .است ریناپذ جبراناستفاده از این تجهیزات مصادف با از دست دادن جان و یا سلامتی نیروی انسانی است که 

 .باشند یممناسب  آور انیزخطر یا عامل نوع خاصی از از تجهیزات در مواجهه با 

 تجهیزات حفاظت فردی (PPE Personal  Prot ect i ve Equi pment ): 

استفاده  ها آنان جهت حفاظت از جان خود متناسب با نوع کار و شرایط کاری باید از وسایلی هستند که کارکن

 است رخ دهد کهممکن  کاری تیمأموریا  بسیاری با توجه به نوع کار و شرایط افراد در کار حوادث شغلی.نمایند

 .را کاهش دهد ها انیزاین  از درصد چشمگیری  تواند یماستفاده از تجهیزات حفاظت فردی 

 :باشند یم، به شرح زیر رگذارندیتأثفاکتورهایی که در انتخاب وسایل حفاظت فردی 

 ان جهت استفاده از لوازم حفاظت فردیکنپذیرش کار 

 تطابق با استاندارد 

  سیت فردیو حسا تیباقابلانطباق 

 ور محیط کارآعوامل زیان  تناسب با 

 تناسب با فصل و فرهنگ جامعه 

  ها آنسهولت استفاده از 

https://namatek.com/%d8%ad%d9%88%d8%a7%d8%af%d8%ab-%d8%b4%d8%ba%d9%84%db%8c/
https://namatek.com/%d8%ad%d9%88%d8%a7%d8%af%d8%ab-%d8%b4%d8%ba%d9%84%db%8c/
https://namatek.com/%d8%b9%d9%88%d8%a7%d9%85%d9%84-%d8%b2%db%8c%d8%a7%d9%86-%d8%a2%d9%88%d8%b1-%d9%85%d8%ad%db%8c%d8%b7-%da%a9%d8%a7%d8%b1/
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 بودن چندمنظورهد اثرات جانبی و عدم ایجا 

 استفاده و قابلیت دسترسی زمان مدت 

 نگهداری و تاریخ انقضاء و قیمت مناسب 

  و جنس مناسب کارکناننظر 

 انواع تجهیزات حفاظت فردی

 لباس کار 

 دارد. وتیمتفا انواع خطر نوع و جنس شکل، کاربرد، اساسبر کارلباس 

 :ستابه شرح زیر کار بالباسالزامات مرتبط 

 هوبد  شدده  انتخاب پیش می آید،مربوطه  کنانبایستی با توجه به خطراتی که درحین کار برای کار لباس کار 

 .ترتیبی باشد که از بروز خطرات تا حد ممکن جلوگیری نماید

 کمدر آن همیشده   . بوده و هیچ قسمت از آن آزاد نباشد کننده  استفاده کنانلباس کار باید مناسب با بدن کار

 .کم باشد ها بیجتعداد  الامکان یحتآن کوچک بوده و یها بیجوبسته 

 باشدند  داشته لباس کاری مشغول کار هستند باید آلات نیماشویا درجوار  کنند یمکه با ماشین کار کنانیکار 

 نباشد. پاره یا و باز آن از قسمت هیچ که

 ممنوع است روی لباس کار اکیداً ها آنآویزان نمودن زنجیر، ساعت، کلید و نظایر. 

  (، زه و دسدته  گدردان  آفتداب ازیقده نورگیر)  اسدتفاده ، هستدرمحل کاری که احتمال خطرانفجار ویا حریق

ن کندا همراه داشتن سایرمواد قابدل اشدتعال بدرای کار    نیچن همو اند شده  ساختهعینک که از انواع سلولوئید 

 .ستامربوطه اکیداً ممنوع 
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 از سر تجهیزات حفاظت فردی برای حفاظت 

 .شود یماستفاده  کلاه ایمنی برای حفاظت از سر دربرابر انواع مخاطرات محیط کار از

 مکانیکی است؛ یها ضربهکاربرد اصلی کلاه ایمنی مقاومت درمقابل  که نیابا توجه به 

 .باشد ها ضربهلذا باید طوری طراحی شود که قادر به تحمل این 

 .ا حد امکان مستهلک نمایدفشار ناشی از این ضربات را ت نیچن هم

 .شوند یم یبند دستهایمنی براساس جنس، کلاس ایمنی برق و شکل ظاهری  یها کلاهدر شکل زیر

 

 حفاظت از گوش 

مختلو،، ابزارهوای حفاظوت از  ووت هسوتند      حوواد  انفجواری   در مورداستفادهیکی دیگر از تجهیزات حفاظت فردی 

حفاظت از سیستم شونوایی   برای ستیبا یم، شوندمیتر ازحد مجاز مواجه درمشاغلی که افراد با سروصدای بالاهمچنین 

 .ایمنی استفاده شود یها ی وشو جلو یری از افت شنوایی از 



17 | ه  ح ف ص  
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 :باشند یم دودستهایمنی  یها ی وش

 ایرماف (ear  muf f  رو وشی – (

 ایرپلاگ (ear  pl ug) – تو وشی 

 است؛ تر ارزانو  تر سبک وشی ایرپلاگ نسبت به ایرماف 

محیطی به داخل  وت فرد، میزان حساسیت و خارت  وت درافرادی که از این  یها یآلود اما با توجه به امکان ورود 

 .زیاد است کنند یمنوع  وشی استفاده 

 حفاظت از چشم 

و ذرات،   ردوغباردربرابر خطراتی همچون  ستیبا یم مهم درحفاظت فردی است که یها بخشحفاظت از چشم یکی از 

 .انجام  یرد …و ها روسیو و سیالات و تابخارازهای خورنده،  

 

 .شوند یم یبند دستهو شکل ظاهری  فیلتر ، جنسفیلتر ،چشمی بر اساس پارامترهای عملکرد یها محافظدرشکل زیر 
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 :چشمی باید به نکات زیرتوجه نمود یها محافظدر زمان تهیه 

 .ا نوع خطرات موجود فراهم آورندطراحی آن به شکلی باشد که محافظتی متناسب ب .1

 .با توجه به نوع کار، شرایط مطلوب و راحتی را درحین استفاده برای کارکنان فراهم آورند .2

 .باشد که برای دید کار ران ایجاد مشکل ننماید یا  ونه به ها آنسایز و نوع  .3

 .باشد بادوام .4

 .دقابل شستشو باش یراحت بهداشته و  یی ندزداو  یضدعفونقابلیت  .5

 .باشد ها نکیعبر روی این  استفاده قابلدرصورت استفاده از عینک طبی،  .6

 .درصنایع وجود دارد ها آنایمنی دربرابر خطرات، انواع مختلفی از  یها نکیعبا توجه به کاربرد 

، ها نکیع یبند رنگاین تشخیص براساس  که باشد یمایمنی  یها نکیعتشخیص  ،که حائز اهمیت است یا نکته نجایادر

 .ستا ها آنبر روی  شده درجشرح اعداد و علائم 

 تجهیزات حفاظت فردی برای حفاظت از صورت 

 .پوشانند یمرا  کامل سطح صورتطور به که باشند یم ییها حفاظصورت،  یها حفاظ



19 | ه  ح ف ص  

 

 .ندینما یمو پاشیدن مایعات خطرناک محافظت   ردوغبارصورت را از 

 

 حفاظت از سیستم تنفسی 

از استنشواق هووای آلووده     تنفسوی وسوایلی هسوتند کوه     یهوا  ماسوک فردی برای سیستم تنفسی یا تجهیزات حفاظت 

 یرسوان  هووا  لهیوسو  بهاز هوای استنشاقی وهم  ها ندهیآلا رفتن  لهیوس بهاین حفاظت را هم  ها ماسک.کنند یملو یری ج

تجهیزات رساننده هوای  دودستهبه  یکلطور بهایمنی  یها ماسک.ندینما یم نیتأمازطریق یک منبع هوای قابل استنشاق 

 .شوند یم یبند دستههوا  کننده هیتصف یها ماسکاتمسفری و 
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و رنوگ فیلترهوای شویمیایی     ها آنبر روی  شده درجایمنی براساس شرح علائم  یها نکیعایمنی نیز همانند  یها ماسک

 .شود یم کاربرده هبی و یا چه میکروبی ا ندهیآلابرای چه نوع  که باشند یم صیتشخ قابل

  حفاظت از دست 

 …، مواد شیمیایی وها ید یبر، ها یکوفتگ، ها یسوختگآلود ی به ویروس، میکروب، درمواقعی که کارکنان درمعرض 

 .استفاده نمایند بارمصرف کیا ی ایمن یها دستکشمتناسب با نوع خطر از  باید ،باشند یم

 

میوزان   هوا  آنبوا کموک  ورفتن از     توان یم درمحیط کار وجود دارد که زایموردنراهنماهایی برای انتخاب نوع دستکش 

 .مواجهه با مخاطرات را کاهش داد
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 تجهیزات حفاظت فردی برای حفاظت از پا 

 .باشد یمپا  یها پنجه، له شدن و نیز تجمعات انبوه صنعتی یها طیمحپا در دکنندهیتهدخطر  نیتر عمده

 انعطاف قابلکفه کفش را از یک ماده  و شده استفادهمحافظ فولادی  یها پنجهاز  ها آنبه همین منظور درقسمت جلویی 

عوایق  ) PVC از جنس چرم )عایق برق( یوا  تواند یمشغل افراد  تناسب بهقسمت پنجه کفش  و سازند یممثل پلی اورتان 

 .شیمیایی( نیز باشد
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  ی اولیه:ها کمکارائه 

بسیار  مصدوماندر نجات جان  تواند یم هیاول یها کمکارائه ا اورژانس، پس از اطمینان از ایمنی صحنه و تماس ب

 باشد. کننده کمک

  هیاول های کمکحفظ آرامش در: 

و آرام  قیچند نفس عم دیا شدهو مضطرب  دیاگر آرامش ندار دیآرامش خود را حفظ کن دیبا هیاول یها کمکدر انجام 

در ابتدا  دیمصدوم با یابید.اطراف تسلط  طیمح طیرده و به شراتا آرامش خود را به دست آو کند یمبه شما کمک 

 .کند نانیکرده و به شما اطم تیاحساس امن

 :ارزیابی بیمار 

حیات را کشف  دکنندهیتهدموارد  توان یم شده یآور جمعفرایندی است که در آن با استفاده از اطلاعات  ارزیابی بیمار،

شخص نمود و همچنین برای انتقال سریع بیمار به مرکز درمانی مناسب، را م ازیموردنی درمانی ها مراقبتکرد، 

 شده شروعهمیار اورژانس  عنوان بهی کرد. این فرایند از زمان تماس تلفنی با مرکز دیسپچ یا اعلام کمک شما ریگ میتصم

 .کند یمدرمانی، ادامه پیدا  کارکنانو تا زمان انتقال بیمار و یا واگذاری وی به سایر 
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 یافتاده و شما قادر به نجات و ریداخل خودرو گ مصدوم که یدرصورتو  دیکن یرا بررس مصدومان یتمام سرعت به

اقدام به  عنوان چیه بهیک نکته اساسی به یاد داشته باشید  عنوان به. دیریتماس بگ احمر هلالی یا نشان آتشبا  دیستین

ی، انفجار و ... که سوز آتشرا تهدید کند. خطراتی مانند  مگر اینکه خطری جان مصدوم میکن ینم مصدومانجابجایی 

 .شود یمی جان بیمار تهدید ساز خارجدر صورت عدم 

ابتدا با حفظ خونسردی از روبرو به مصدوم نزدیک شده و ضمن معرفی خود از وی بخواهید  هر مصدوم یابیدر ارز

سر و گردن او را ثابت  دست دوو با  فتهقرارگرجابجا نشود و سپس توسط خودتان یا شخص دیگر پشت سر وی 

ی بیشتر جلوگیری کرده باشید. سپس در این مرحله ها بیآستا در صورت وجود آسیب به ستون فقرات، از  دیدار نگه

 هیاول یابیارز یامر هدف اصل نی. امیکن یمو برطرف  ییشناساحیات مصدوم باشد را  دکنندهیتهد تواند یممواردی که 

و آبروی بیمار را حفظ  شأناست که در تمام مراحل ارزیابی، باید به احساسات بیمار احترام گذاشت،  ذکر قابل است.

یی بیمار را مطمئن گو دروغ. همچنین باید بدون ریا و قرارداد، شود یمکه برایش انجام  نمود و وی را در جریان اقداماتی

 ی از دستتان برآید، انجام خواهید داد.رکارنمایید که ه

باشد )مانند  درخطرجان مصدوم  -1جابجا نکنید مگر اینکه:  عنوان چیه بهحوادث ترافیکی را  مصدومان* *

مصدوم نیاز به اقدامات ویژه )مانند  -3تماس با اورژانس یا وجود آمبولانس در دسترس نباشد  -۲ی خودرو( سوز آتش

 ن وی را نجات دادجا توان یمی ساز خارجاحیای قلبی ریوی( داشته باشد که فقط با 

 مراحل ارزیابی اولیه بیمار:

 سطح او شوید.  از روبرو به مصدوم نزدیک شده و هم یبا حفظ خونسردکار  ؟ برای ایناست اریهوش مصدوم ایآ

شخص  ایتوسط خودتان زمان  همو کننده، او را صدا بزنید  عنوان کمک به خود یضمن معرفسپس با صدای رسا 

ستون به  بیتا در صورت وجود آس دارید نگهسر و گردن او را ثابت  دو دستو با  فتهقرارگر یپشت سر و گرید

 .دیکرده باش یریجلوگ شتریب های آسیب، از فقرات

 اما اگر  ؛باز است اش هواییمعلوم است که راه  د،یگر یم ای کند یاگر مصدوم صحبت م؟ او باز است ییراه هوا ایآ

احتمال دارد راه  د،یشنو یم رمانند خُر خُ غیرطبیعیتنفس  یصدا ای کند میادا  گرید ای گونه بهپاسخ خود را 

و صورت  دهد نمیکه پاسخ  یبرطرف گردد. مصدوم یبشود و مشکل و یبررس دیبا مسدود باشد و اش هوایی

از  ینشان چیاگر ه .هستآن  ی نشانه، زبان است که خرخر کردن ییعلت انسداد راه هوا شتریب، او رو به بالاست

اگر احتمال  یباز شود ول ییتا راه هوا کاربریدروش بالا بردن چانه و عقب راندن سر را به  نبوده، ینخاع بیآس
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 که همینبه مصدوم وارد نشود.  یشتریتا صدمه ب دیدن فک را به کار ببریروش بالا کش وجود دارد، ینخاع بیآس

 .یابد می ادامه هیاول یابیبرطرف شد، ارز ماریب ییانسداد راه هوا

 ثانیه به قفسه سینه مصدوم نگاه کنید. در  10کشد؟ برای اطمینان از وجود تنفس، به مدت  میمصدوم نفس  ایآ

 رود. صورت وجود تنفس، قفسه سینه بالا و پایین می

 توان نبض رادیال یا مچ دست یا نبض کاروتید  ؟ برای اطمینان از این کار میگردش خون برقرار است ایآ

تر بستر ناخن استفاده نمود. برای این کار بستر یکی از  توان از روش ساده را بررسی نمود. همچنین می)گردنی( 

های دست سالم را فشار دهید تا سفیدرنگ شود. حال ناگهان آن را رها کنید. در صورت گردش خون مؤثر  ناخن

ز عوامل شایعی که مستقیماً برگردش ثانیه پرخون و به رنگ صورتی درآید. یکی ا ۲بستر ناخن باید حداکثر در 

مشاهده سریعاً کنترل  های قابل های مصدوم هست که لازم است خونریزی گذارد خونریزی خون بیمار تأثیر می

 شود.

 ی قفسه سینهها بیآس

ها شود و  آسیب دیواره قفسه سینه ممکن است باعث شکستگی دنده

اگر یک زخم باز در همچنین به دو عضو مهم ریه یا قلب آسیب برساند. 

قفسه سینه ایجاد گردد، به دلیل اختلاف فشار داخل و بیرون قفسه سینه، 

هم  ها روی شود و باعث جمع شدن ریه سرعت به داخل کشیده می هوا به

 گردد. می

 علائم:

 شود درد قفسه سینه یا پشت که با سرفه بدتر می 

 ویژه در دم تنفس مشکل به 

 نسرفه کف دار یا آغشته به خو 

 خروج حباب و کف اطراف زخم باز قفسه سینه 

 ها، دهان و انتهای انگشتان کبودشدن لب 

 تغییر و بدتر شدن هوشیاری مصدوم 

 :گام به گام اقدامات

 کنار مصدوم قرار بگیرید و او را در وضعیت راحت قرار دهید .1

 های بیمار معمولاً وضعیت نشسته یا نیمه نشسته به دلیل راحتی در تنفس 
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 های تنگ را شل نمایید. ی باز پشت بیمار زانو بزنید و لباسدر فضا 

 برای یافتن زخم قفسه سینه و بستن آن بررسی لازم را انجام دهید. .2

 وسیله چاقو یا اسلحه ایجاد شده باشد. قفسه سینه را کاملاً بررسی کنید، خصوصاً ا ر آسیب به 

 عنوان مانع استفاده کنید  ای از لباس به حجیم یا تکه ا ر زخمی دیده شد بلافاصله با دست یا ترجیحاً با یک پد

 و زخم را ببندید.

 مصدوم را زیر نظر بگیرید. .3

 که منتظر آمبولانس  هستید، کنار بیمار بمانید و مداوم او را بررسی کنید. درحالی 

 .به هر ونه تغییر سطح هوشیاری دقت نمایید 

 ید.از دادن هر ونه غذا و مایعات به بیمار اجتناب کن 

 ی رفتاریها اورژانس

انسان یک واحد زیستی، روانی، اجتماعی و روحانی است. این 

مختلف قرار  زای آسیبواحد ممکن است در معرض عوامل 

 های نابسامانیکه به شرایط و گیرد. بهداشت روان پیش از آن

بیرونی مربوط باشد از طرز تلقی و نگرش فرد و نحوه مواجهه 

؛ لذا حفظ سلامت روان از شود یموی با مشکلات ناشی 

 .جدید از علم روانشناسی دارد های یافتهکاری ساده نیست و نیازی به کسب  ها نابسامانیو  ها آسیب

، برد میکه از بیماری یا اختلال روانی رنج  با کسیخیلی از افراد توانایی و مهارت لازم را برای روبرو شدن  متأسفانه

 .است رفتاری با بیمار بکنند که به تشدید بیماری وی دامن بزندندارند؛ به همین دلیل ممکن 

 علائم: 

 اضطراب، هیجان 

 ظاهر غیرعادی، پوشش نامناسب 

  تکلم بسیار سریع( مانند تکراری، حرکات تهدیدکننده، الگوی تکلم غیرعادی  حرکات رفتارهای آشفته )مانند 

 اقدامات:

 بالای سر بیمار سرپا نایستید 

 نماییدخصوص بدبین پرهیز هبیماران پرخاشگر ب از لمس فیزیکی 
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  دسترسی به راه خروج ضرورت هنگام  در تر باشد تا به درب خروجی نزدیکمحل نشستن و قرار گرفتن

 راحت باشد

  بیمار نباشدبه اطرافیان آسیب برساند در  دسترس  ها آنوسایلی که بیمار در صورت عصبانی شدن بتواند با 

  ی بپرهیزیدتماس چشمی طولاناز 

 در صورت عدم بهبود از اورژانس کمک بخواهید 

 در صورت احتمال آسیب به مابقی افراد و مردم از پلیس کمک بخواهید 

 برق گرفتگی

بدن و  های بافت ریپوست و سا دیتصر تا شدمخ یو شامل سوختگ قیو عم دیشد اریبس تواند می گرفتگی برق علائم 

 ،یویکل ییتشنج، نارسا ،یاریتنفس، کاهش سطح هوش ستیضربان قلب، ا ستیا ای یاحشاء، مورمور شدن بدن، نامنظم

 و مفاصل و ... باشد. ها استخوان یو دررفتگ یشکستگ

 :دلایل

جدی  یها بیآسمنجر به  تواند یمکار(:   های و محل  ازلدر من  برق خانگی  )جریان با ولتاژ پایین  برق  منابع با  تماس-1

 .یا مرگ شود

باعث مرگ  غالباً(:  زمین  روی  افتاده پرفشار یها کابل ونیرو   انتقال  خطوط  )مثل با ولتاژ بالا  برق  منابع با  تماس -۲

 .شود یم ایجاد جدی یها بیآس ماندن زنده صورتپرت شدن بیمار حتی در  لیدل به. البته شوند یمفوری 

 :علائم

 بیهوشی-1

 ایست قلبی تنفسی-۲

 بدن و احشاء یها بافتبرق از بدن یا سوختگی شدید پوست و سایر  خروج وسوختگی در محل ورود -3

 .نباشد ریپذ امکانجدا کردن مصدوم از منبع برق  شود یمگاهی باعث  که ،گرفتگی عضلانی-۴

 و مفاصل( ها استخوانت شدن مصدوم )شکستگی و دررفتگی پر دنبال بهناشی از ضربه  یها بیآس-5

 تشنج -۷

 مرگ-۸

 :اقدامات

 ( و115ضمن تماس فوری با اورژانس ) درخواست کمک: 

http://www.enejat.com/?p=235
http://www.enejat.com/?p=235
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 1- یها لباسصورت آتش گرفتن  در واز پریز(  دوشاخهجریان برق را قطع کنید )قطع کردن فیوز یا کشیدن 

 .دیکن خاموشبیمار آن را 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 ۲-به مصدوم ، جریان برق به مصدوم متصل است که یوقتوم را از اتصال به لوازم برقی جدا کنید و تا بدن مصد

 . دست نزنید

 است دمپایی  زمین خیس بخصوص اگر، اگر امکان شناسایی و قطع سریع منبع برق وجود نداشته باشد

شده و سپس با چوب یا هر  تر خشکنامه یا پارچه بیندازید تا زروی زمین مقداری رو، لاستیکی به پا کنید

 .وسیله غیر رسانا مصدوم را از محلی که برق در آن وجود دارد دور کنید

  را شروع کنید احیای قلبییا تنفس بلافاصله  صورت نداشتن نبض و در وضربان قلب و تنفس را کنترل کنید. 

 کنترل خونریزی

او  یها رگخون در  تریل 5انسان بالغ  کیمتوسط در طور  . بهدهد یم لیدرصد وزن بدن را خون تشک ۸ یال ۷حدود 

حجم آن به دنبال  که یدرصورتمنظور  نیدر بدن بر عهده دارد. به هم یمهم اریبس ،ی. خون وظاباشد یم یجار

 .ندازدیب رفرد را به خط اتیح سرعت به تواند یم ابدیکاهش  یزیخونر
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اختلال در  ردت خون کند. در نوع خونریزی داخلی، قسمتی از را دچار  ها آنتواند  می مصدوماندو نوع خونریزی در 

است دچار خونریزی شده اما خون آن به فضاهای داخلی بدن مانند لگن، ران یا  واردشدهبدن که ضربه یا آسیب به آن 

شود. در  ام میبوده و کنترل آن نیز در بیمارستان و اتاق عمل انج تر خطرناک. این نوع خونریزی شود یموارد  ها هیرحتی 

خونریزی داخلی ممکن است علائم اختلال  ردت خون مشاهده شود اما اثری از خونریزی در بدن وجود نداشته باشد. 

بدن، خون از  یبه پوست و اعضا بیشود که به دنبال آس به مواردى از مصدومیت  فته مى یخونریزى خارجاما 

 هاى مختل، به بیرون نشت کند. قسمت

و  به نوع و عمق زخم یزیخونر این زانیم خونریزی اتفاق بیفتد که تواند یم یونه شکاف و برت پوستهر  به دنبال

 ایجاد شود: تواند یمی سه نوع خونریزی طورکل به دارد. یبستگ دهید بیآسهمچنین عروق خونی 

 خونریزی مویر ی: .1

که  ودش یممشاهده  ها ید یخراشی سطحی و ها بیآسدر  معمولاً یر یمو یزیخونر

کم و  رفته  دست ازو به همین علت میزان خون  شده  مشاهده قطره  قطرهخونریزی  صورت به

 .باشد یمناچیز 

 خونریزی سیاهر ی )وریدی(: .2

 انیاغلب جربه همین علت . کنند میبه سمت قلب منتقل  یخون را با فشار کمتر ها سیاهرگ

 دیده که با توجه به نوع رگ آسیباست  رهیو رنگ آن قرمز ت)جهش ندارد(  دارد و آرامی ثابت

 .خون زیادی از دست برودامکان دارد 

 خونریزی سرخر ی )شریانی( .3

، نی. بنابرادهند یمقرار  یادیز فشار  تحتدارند که خون را  یمحکم یها وارهیدها سرخرگ

ج از زخم خارفوران  ، خون بااست و با هر تپش قلب دیو شد فشار اباغلب  یسرخر  یزیخونر

است و  دیمعمولاً شد یسرخر  یزیقرمز روشن است. خونر معمولاًو رنگ آن  شود یم

ا ر  .ردی  یمصورت  یدشوار به و متوق، شدن دارد، لخته شدن یادیفشار ز که ییازآنجا

 یرا از پا ماریب قهیدر عرض چند دق تواند یم یزیبزرگ باشد، خونر ،شده  قطعسرخرگ 

 .درآورد

 اقدامات اولیه: 

 دیکمک بخواه 115 اورژانس از 

 ًشود یریتا از انتقال عفونت جلو  دییاستفاده نما یحفاظت لیاز دستکش و وسا ترجیحا 

  محل زخم را از نظر وجود جسم خارجی مثل چوب، فلز یا هر جسمی که باعث ایجاد آسیب شده است بررسی

 .دیمحکم فشار ده زیپارچه تم ای لیررا با  از است یزیدر زخم وجود ندارد محل خونر یجسم خارج ا رکنید. 
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  دارید نگه در صورت امکان عضو را بالاتر. 

 دیبگذار یقبل یرا رو دی از جد ایو پارچه  دیرا برندار یپارچه قبل ای از  یزیصورت عدم توق، خونر در. 

 کسیر جسم، آن را فپارچه در دو ایو با استفاده از  از  دیدر زخم وجود دارد آن را خارج نکن یجسم خارج کی ا ر 

 تا حرکات آن باعث آسیب بیشتر نشود. دیینما

 ًدیرا در حالت استراحت کامل قرار ده و وی دینکن جاجابهمصدوم را  ترجیحا. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 لهیم کیو با  دیپهن محکم ببند یکپارچهقسمت بالاتر را با  ،یزیو عدم کنترل خونر شده قطعمواجهه با عضو  هنگام 

 .قطع  ردد یزیخونر کاملاًتا  دیچانیبپ

 

 

 

 

 کیو در  دیرا محکم ببند کیقرار داده، درب پلاست کیپارچه و سپس درون پلاست لایه یکرا درون  شده قطع عضو 

 .دیقرار ده خیقطعه  نیآب سرد و چند یظرف حاو
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 ها اندامآسیب به سر و 

مختل، مانند  یها علتبه  بیبا توجه به نوع آس مصدومان. دیمان دیفرد را تهد اتیح تواند یمو صدمات به بدن  ها بیآس

نخاع دچار مشکلات سر و به  بیو آس ها استخوانبه عضلات و  بی ردت خون، آس ستمیو خروج خون از س یزیخونر

 .شوند یم یادیز

 های سر: آسیب 

. این جمجمه در شوند یم در یک چارچوب استخوانی و محکم محافظت هجمجمو توسط  شده لیتشکمغز از بافت نرم 

از آسیب جلو یری کند اما ا ر نیروهای وارده شدیدتر باشند مانند سقوط از ارتفاع یا ضربه  تواند یمی سبک ها ضربه

 شدت بهکه مغز در داخل جمجمه  افتد یم، ممکن است دچار شکستگی یا ترک شود. آسیب مغزی زمانی اتفاق پرقدرت

علائم زیر را در فرد مشاهده  توان یم. در این موارد شود یمار خونریزی، تورم یا کوفتگی مغز دچ جهیدرنت، خورد یمتکان 

 نمود:

 شود کاهش هوشیاری در فرد که اغلب با ذشت زمان بدتر می 

 تاری دید یا دوبینی 

 سنگینی شدید سر یا سردرد کوبنده 

 تهوع یا استفراغ 

 از دست دادن تعادل 

 ها تغیر حس در اندام 

 مدت )بیمار زمان حادثه یا قبل از آن را به یاد  دن حافظه کوتاهاز دست دا

 آورد( نمی
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 تشنج 

 نشت مایع یا خون از بینی یا  وت 

 اقدامات:

 عنوان مصدوم را حرکت  هیچ جز مواردی که محل حضور بیمار امن نیست؛ تا رسیدن کارشناسان اورژانس به به

 ندهید.

 ز روبرو به بیمار نزدیک شده و با دودست سر و  ردن را در همان ، ا19-ضمن رعایت احتیاطات مربوط به کووید

 دارید. حرکت نگه حالت بی

 .وضعیت هوشیاری را بررسی کنید 

 .با اورژانس تماس بگیرید 

 .تا رسیدن نیروهای اورژانس، همچنان سر و  ردن را با دست حمایت کنید 

 
 زمان با تنه( به پهلو  ظ سر و  ردن)سر و  ردن همدر صورت وجود خون و ترشحات درراه هوایی، بیمار را با حف

 بچرخانید تا ترشحات خارج  ردد.

 .هر ونه زخم یا خونریزی را پانسمان کنید 

 .در صورت وجود هر ونه ترشح از  وت و بینی آن را با پانسمان بپوشانید، اما پاک نکنید 

 .مصدوم را مرتباً بررسی کنید 

 دارید. ا بپوشانید و  رم نگهوهوا بیمار ر با توجه به وضعیت آب 

 های نخاع و سقوط: آسیب

های نخاع ممکن است با هر نیروی قوی وارده به سر، پشت یا قفسه سینه ایجاد شود. فردی که از یک ارتفاع  آسیب

های وارده به نخاع، اغلب با آسیب سر  کند تحت شرایط مختلف احتمال آسیب به نخاع وجود دارد. آسیب سقوط می

شود. در  هستند، به همین منظور هنگام مواجهه با فرد دچار آسیب به سر، آسیب به نخاع هم در نظر گرفته میهمراه 

 این موارد ممکن است علائم زیر مشاهده شود:

  درد در نواحی سر،  ردن یا ستون فقرات 
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 حسی انگشتان دست یا پا تغییر حس، سوزن شدن یا بی 

 اها یا پاه از دست دادن حرکت در دست 

 کاهش هوشیاری 

 سر یجه و از دست دادن تعادل بدن 

 زخم، کبودی یا درد در ستون فقرات 

 

 های استخوان: آسیب

به زبان  .شود یم جادیضربه وارده به آن ا دنبال به معمولاًبدن است که  یها بیآس نیتر مهم ازجملهاستخوان  یشکستگ

 میی و یمدهد  رییتحمل آن بوده و بتواند شکل استخوان را تغ حد از  شیب و شده واردکه به استخوان  ییرویا ر ن گرید

و ممکن است به  ستین  رفته  شکلکه در ذهن  یبه شکل سنت شهیشکل هم رییتغ نیا است. شده جادیا یشکستگ

 اریبس ی همراه با تغییر شکل استخوان بوده وشکستگ ی اه .و با شدت و ضع، همراه باشد شده ظاهر یاشکال متفاوت

پوست را پاره کرده و بیرون زده شود یا بدون آسیب پوست فقط ظاهر تغییر  تواند یماستخوان حال  نیاست. در ا واضح

شدت ضربه  یا شود یماست که موجب خرد شدن استخوان  یشدت ضربه وارده به حد ی اهاما  . ردد یمشکل مشاهده 

 کند.می جادیدر استخوان ا ییترک مو کیکمتر بوده و فقط 

که استخوان در یک مفصل از وضعیت  افتد یم. دررفتگی زمانی اتفاق هستی استخوان دررفتگی ها بیآساز یکی 

ی ها نشانه. در این نوع آسیب، مدیریت و اقدامات لازم، مشابه آسیب استخوان است. علائم و شود یمطبیعی خود خارج 

 :هستشامل موارد زیر  ها بیآساین 

 ل و نوع آسیب بستگی دارد(درد )شدید یا متوسط که به مح 

 تورم 

 دیده هنگام مقایسه با سمت سالم شکل ناحیه آسیب تغییر 

 دیده از دست دادن عملکرد حسی و حرکتی طبیعی در قسمت آسیب 

 تغییر رنگ پوست یا کبودی 

 ایجاد زخم در صورت شکستگی باز 

 تکه شده زیرپوست های تکه احساس سایید ی استخوان 

 اقدامات اولیه:

 باشید خونسرد .1

 از ایمنی صحنه مطمئن باشید. ا ر صحنه امن نیست و احتمال آسیب به خودتان وجود دارد وارد نشوید! .2
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: خودتان یا یک نفر دیگر کنار بیمار قرار رفته و با هر دودست، سر و  ردن مصدوم را مصدوم را ارزیابی کنید .3

سطح چشمانش قرار رفته و او را  مصدوم و هم روبروی) دارید. وضعیت هوشیاری را ارزیابی کنید. حرکت نگه بی

ها را ارزیابی کنید)جهت بررسی تنفس به بالا و پایین رفتن قفسه سینه نگاه کنید و داخل  صدا بزنید(. تنفس

نسبت به خارج کردن آن با  فقط ا ر چیزی مشاهده کردیددهان را جهت وجود جسم خارجی وارسی کنید و 

داشتن سر و ستون فقرات در حالت ثابت وی را به پهلو  هوت بودن با نگه ت بی. در صورانگشت اقدام کنید(

هایش نشود.  شود توسط زبان یا محتویات معده دچار بسته شدن راه هوایی و تنفس بچرخانید، این کار باعث می

نیز وجود در صورت هوشیار بودن از مصدوم بخواهید در همان وضعیت بماند زیرا احتمال آسیب به ستون فقرات 

 دارد.

وسیله ابزارهایی مانند آتل، درد و خطر آسیب بیشتر  حرکت سازی به حرکت کنید. با بی دیده را بی های آسیب اندام .4

سازی از ابزارهایی مانند کارتن، میله سخت، چوب یا حتی یک چتر استفاده کنید حرکت را کاهش دهید. جهت بی

 دیده را به عضو سالم ببندید. توان اندام آسیب صورت نبود امکانات می و با استفاده از پارچه به عضو ببندید. در

 

 

 

 

 

رسیدن نیروهای امدادی کنار مصدوم  دارید و تا مصدوم را  رم نگه .5

 بمانید.
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 دررفتگی

افتد که استخوان در یک مفصل از وضعیت طبیعی خود خارج شود بعضی از مفاصل بیشتر در معرض  زمانی اتفاق می

 انگشت . دررفتگی قرار دارند  مانند شانه یا

افتد باید  هایی که شکستگی و دررفتگی باهم اتفاق می آسیب اقدامات لازم برای دررفتگی مانند شکستگی است. در

دیده را با استفاده از پد ثابت کنید و مصدوم را در وضعیت راحت  بااحتیاط بیشتری درمان صورت  یرد. بخش آسیب

حرکت سازی( باید  دیده )به دنبال بی افتادن جریان خون یا اعصاب اندام آسیب برای جلو یری از به خطردهید.  قرار

 دقت بررسی کرد. را با حتماً  ردت خون اندام در یر

 علائم:

 شدید یا متوسط بسته به محل آسیب درد 

 تورم 

 دیده هنگام مقایسه با سمت سالم بدشکلی ناحیه آسیب 

 دیده طبیعی بخش آسیب کردرفته دادن عمل ازدست 

 رنگ پوست یاکبودی تغییر 

 که شکستگی باز زخم درصورتی ایجاد 

 ها وعلائم شوکنشانه بروز 

 تغییرحس عضو، مثل احساس  ز ز 

 گام: به اقدامات گام

 کنترل کنید گونه خونریزی راهر 

 بررسی کنید دارد خونریزی را زخم وجود اگر 

 قیم روی زخم فشار وارد نکنید(پد استفاده کنید)مست اطراف زخم از در 

 روی زخم با استخوان شکسته  مستقیم بر پانسمان استریل شل روی زخم استفاده کنید و از هرگونه فشار از

 کنید پرهیز

  تماس بگیرید 115با شماره 

 حرکت سازید بی دیده را قسمت آسیب 

 ر را کاهش دهیددیده، درد و آسیب بیشت هر دو طرف قسمت آسیب حرکت سازیحمایت و بی با 

 های سالم بدن استفاده کنید. توانید از اندام دیده، می سازی اندام آسیببرای ثابت 

 دهید ترین وضعیت قرار مصدوم را در راحت 
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 مراقبت مصدوم استفاده کنید. بالش برای راحتی کلی و پتو، لباس یا از 

 دیده بپرهیزید قسمت آسیب حرکت دادن غیرضروری مصدوم، یا از 

 شوک کاهش خطر منظور ن به درما 

 دهید. ترین وضعیت قرار راحت مصدوم را در حالت استراحت کامل، در 

 های تنگ را شل کنید. لباس 

  دارید. با استفاده از پتو بیمار را گرم نگه 

 مکرر به مصدوم اطمینان دهید. طور به 

 ی لازم است.به مصدوم غذا یا مایعات ندهید، زیرا احتمالاً برای درمان مصدوم، بیهوش 

 تشنج

تشنج شامل انقباضات غیرارادی تعداد زیادی از عضلات بدن است. این وضعیت ناشی از وجود یک اختلال در فعالیت 

تکرار  ردد و علتی  تشنج ا ر .شوند یممعمولاً منجر به از دست رفتن یا اختلال هوشیاری  ها تشنج . الکتریکی مغز است

 عنوان بهنیست و  بیماری صرع . ا ر علت تکرار حمله مشخص باشد دیگر عنوانندی و یمبرای آن پیدا نشود به آن صرع 

 . شود یمعلامتی از یک اختلال شناسایی 

ی مختلفی همچون کاهش قند خون، ضربه به سر، ها علتبه  سالان بزرگتشنج در دوران کودکی اغلب به علت تب و در 

 . باشد یمعفونت و ... 

 علائم:

 از دست دادن هوشیاری 

 منقبض شدن همه عضلات 

 ها لرزت و پرت اندام 

 از دست دادن کنترل ادرار یا مدفوع 

 رنگ های آبی خروج ک، از دهان و لب 

 دقیقه پس  30تا  20آلود ی تا   یجی و خواب

 از تشنج

 اقدامات:

 از بیمار در برابر صدمات محافظت کنید 

  سعی نکنید تا حرکات بیمار را مهار کنید زیرا ممکن است موجب شکستگی استخوان بیمار را حرکت ندهید و

 یا آسیب به بافت نرم شوید. 

http://namnak.com/%D8%BA%D8%B0%D8%A7%DB%8C-%D9%85%D9%81%DB%8C%D8%AF-%D8%A8%D8%B1%D8%A7%DB%8C-%DA%A9%D8%A7%D9%87%D8%B4-%D8%AD%D9%85%D9%84%D8%A7%D8%AA-%D8%A8%DB%8C%D9%85%D8%A7%D8%B1%DB%8C-%D8%B5%D8%B1%D8%B9.p15474
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 های دهان آسیب برسانید های بیمار چیزی قرار دهید چون ممکن است به بافت سعی نکنید با زور بین دندان 

 تا پایان حمله کنار بیمار بمانید 

 شی بیمار را به پهلو قرار دهیدپس از پایان حرکات انقباضی و پر 

 تا زمان هوشیاری کامل از دادن خوراکی یا نوشیدنی یا حتی دارو از راه دهان خودداری نمایید 

 ا ر دچار جراحت یا خونریزی شده است آن را کنترل کنید 

 حمله قلبی

های قلب شما برای زنده ماندن به اکسیژن نیاز دارند.  ماهیچه

دهد که جریان خونی که اکسیژن را  حمله قلبی زمانی رخ می

یابد یا قطع  کاهش می شدت بهرساند  های قلب می به ماهیچه

های قلب را  شود. در طول زند ی عروق قلب که ماهیچه می

کنند براثر تجمع چربی، کلسترول و مواد دیگر  تغذیه می

شوند. این روند  ها پلاک  فته می شوند که به آن باریک می

رود و  می شیپ یآرامباریک شدن عروق، به  تشکیل رسوبات و

 .شود به این روند، تصلب شرایین  فته می

در عروق  شده لیتشکهای  که قسمتی از پلاک هنگامی

تواند موجب  شود. این لخته خونی نیز می شود، در اطراف آن، لخته خون تشکیل می ها جدا می شکند و از دیواره رگ می

رسانی کافی، دچار کمبود شدید اکسیژن و  های قلب، به علت عدم خون که ماهیچه ها شود. هنگامی مسدود شدن رگ

قلبی، قسمتی از  شود. وقتی بر اثر ایسکمی  یا کمبود خون موضعی  فته می ، به این حالت ایسکمی اند شدهمواد لازم 

 .شود   فته می سکته قلبی های قلب آسیب ببیند یا از کار بیافتد، به این حالت حمله قلبی یا ماهیچه

 علائم:

 احساس درد یا سنگینی له کننده در قفسه سینه 

  کت، یا بازو چپها دندانانتشار درد به  ردن، فک و ، 

 تنفس سریع و احساس تنگی نفس 

  از حد معمول است( تر آرام) اهی اوقات نبض نامنظمنبض سریع یا 

  دهیپر رنگتغییر رنگ پوست به آبی و 

 احساس سبکی سر یا غش کردن 

 تعریق سرد 

http://drmehdikarimi.com/%D8%B3%DA%A9%D8%AA%D9%87-%D9%82%D9%84%D8%A8%DB%8C-%D8%A7%D9%86%D9%81%D8%A7%D8%B1%DA%A9%D8%AA%D9%88%D8%B3-%D8%AD%D8%A7%D8%AF-%D8%AD%D9%85%D9%84%D9%87-%D9%82%D9%84%D8%A8%DB%8C-%D8%B9/
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 تهوع 

 اس اضطراباحس 

 اقدامات:

  نیمه  صورت به معمولاًوضعیت قرار دهید) نیتر راحتبه بیمار استراحت دهید. در بیمار هوشیار وی را در

 نشسته(

  تماس بگیرید و بیمار را آرام کنید 115با اورژانس 

  کنار بیمار بمانید 115تا رسیدن اورژانس ، 

  س  رفته و راهنمایی دریافت کنیدتما 115با  مجدداًدر صورت تغییر در شرایط بیمار 

  احیای قلبی ریوی را شروع کنیددیا دهید آموزتدر صورت ایست قلبی ا ر ، 

 سكته مغزی

مسئول تغذیه سرخرگ دهد که  سکته مغزی زمانی رخ می

انسداد یا پار ی و خونریزی  دچاراز مغز شما  ییها قسمت

غذا   ردد بافت مغز از اکسیژن و که این امر موجب می شده

در عرض چند دقیقه به همین منظور  بماند،  محروم

 .نمایند های مغز شروع به مردن و نابود شدن می سلول

 علائم:

 :باشد یمی سکته مغزی شامل موارد زیر ها علامتمهمترین 

 شود که شامل: مشاهدهاما ممکن است سایر علائم هم در بیمار دچار سکته مغزی 

  صورت طرف کیدر  و حتی فلجی حس یببروز نا هانی ضع، و 
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  ها اندامدر  ی و حتی فلجحس یببروز نا هانی ضع، و 
 بروز مشکلات نا هانی در صحبت کردن و شناخت دیگران 
 انی سردردهای شدید بدون علتوروز نا هوب 
  نا هانی طور بهبه هم خوردن تعادل بدن  
  تغییر نا هانی دید در یک یا دو چشم 
  بلع غذاایجاد اختلال نا هانی در 
 شدن فرد هوت یب 

  سر یجه 
 درمان:

 از اورژانس درخواست کمک کنید 
  مداوم وی را پایش کنید. صورت بها ر بیمار هوشیار است، در وضعیت راحت )نیمه نشسته( قرار دهید و 
  قرار دهید دهید بیآساست و تنفس طبیعی دارد وی را به پهلوی سمت  هوت یبا ر بیمار 

 بررسی نمایید مرتباًتنفس را  باز بودن راه هوایی و 
 محیط را آرام کرده و سعی کنید به بیمار آرامش بدهید 

 فشارخونافزایش 

دیواره  در فشارخونکه  شود میشار خون بالا، زمانی ایجاد ف

 تأثیرات اهی اوقات  معمول بالا رود. ازحد بیش ها رگ

و حتی ممکن  یابد میمخرب آن در مرور زمان افزایش 

حد ممکن نرسیده باشد،  بالاترینانی که به است تا زم

 مشخص نشود.

 علائم:

در بدن  فشارخونتوسط  ایجادشدهتا زمانی که صدمات 

، هیچ نشانه یا علامتی برای آن وجود ندارد. اند نشدهنمایان 

 .شود میبالا بیمار دچار سردرد، تهوع و استفراغ و اختلالات بینایی  فشارخون تر جدیدر مراحل 

شود.  ها رگکردن  تر ضعی،این عارضه ممکن است باعث مسدود، باریک و  زمان زیاد همراه فشارخون بالا، مدت در طول

 .کند وارد صدمه و شبکه چشم ها کلیه، ها رگکه ممکن است به قلب و  شود میاین مسئله باعث لخته شدن خون 

 اقدامات:
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 .به بیمار استراحت بدهید 

 .از اورژانس کمک بخواهید 

 ر را در وضعیت نیمه نشسته و پاها آویزان یا دراز کشیده قرار دهید.بیما 

 سطح و کنار بیمار بنشینید و به او آرامش دهید. هم 

  .ا ر محیط پرتنش است تلات کنید محیط آرام شود 

 شده را مصرف نماید. در صورت فراموشی در مصرف داروهای بیمار، به وی کمک کنید تا دوز فراموت 

 کاهش قند خون

دیابت بیماری است که در آن تولید یا اثربخشی انسولین با مشکل 

قند، چربی و پروتئین  وساز سوختو باعث اختلال در  شود یممواجه 

با رژیم غذایی، مصرف قرص یا  معمولاً. این بیماران شود یمدر بدن 

اما عواملی مانند عدم رعایت رژیم  شوند یمتزریق انسولین درمان 

عفونت، تزریق اشتباهی انسولین و یا فعالیت شدید غذایی مناسب، 

 به کاهش قند خون و عوارض شدید منجر  ردد. تواند یم

افزایش قند خون هم به دلیل عدم رعایت رژیم غذایی یا ناکافی 

تدریجی بوده و  صورت بهاما شروع آن  افتد یمبودن داروها اتفاق 

 اندازه کاهش قند خون خطرناک نیست.

 علائم:

 ق)پوست سرد و مرطوب(تعری 

 سردرد 

 پذیری تحریک 

 لرز 

 سر یجه 

  از حد خستگی بیش 

 یجی و عدم تعادل  

 از دست دادن هوشیاری 

 درد شکم 

 اقدامات:
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 قند( بدهید ا ر بیمار هنوز هوشیار است وی را بنشانید و به او مایعات شیرین)آب 

 که کاملاً هوشیار شد یک وعده غذایی به وی بدهیدبعد از این 

 ر را به مرکز پزشکی منتقل کنیدبیما 

 باشد وی را به پهلو قرار دهید و سریعاً از اورژانس کمک بخواهید هوت می ا ر بیمار بی 

 :از افت قند خون پیشگیری

 دیداشته باش یمنظم ییغذا ی برنامه 

 دیداشته باش  وعده میاناندازه و  هم ییغذا ی وعده 3 کم دست 

 دیساعت فاصله نگذار 5تا  4از  شیب ییغذا یها وعده نیب 

 و  دیریاندازه بگ از آن پس و  شی. قند خون را پدیساعت ورزت کن کیتا  مین ییغذا ی از صرف وعده پس

 .دیصحبت کن پزشکتانبا  دیکن جادیا دیتوان یکه م یراتییتغ ی درباره

 دیرا دوباره چک کن تان یقند خون، دوز مصرف یو داروها نیاز مصرف انسول شیپ 

 دیمقدار دارو را بدان نیشتریف بمصر زمان 

 دیریرا اندازه بگ خونتانو هماهنگ با دستور پزشک قند  وستهیپ 

 ،دیهست ابتیکه نشان بدهد شما مبتلا به د دیهمراه داشته باش یا ژهیکارت و ای ردنبند  دستبند 

 سوختگی 

از تماس با یک منبع حرارتی خشک ناشی  تواند یم. سوختگی  ردد یمتماس با هر منبع حرارتی باعث ایجاد سوختگی 

 مانند فلز داغ یا الکتریسیته باشد.

 :شود یمی ناشی از سوختگی به سه نوع تقسیم ها بیآسی طورکل به

  دهد. یا سطحی: فقط لایه بالایی پوست را تحت تأثیر قرار می 1سوختگی درجه 

  اند.رس تر پوست آسیب می های عمقی با ضخامت نسبی: به لایه 3سوختگی درجه 

  رساند. تر مثل عضلات آسیب می های عمیق یا تمام ضخامت : به پوست و بافت 3سوختگی درجه 

 

 : اند دسته چهار یطورکل به یسوختگ ءمنشا اساس بر ها یسوختگ

 آتش با یسوختگ 

 ییایمیش مواد 

 برق انیجر  

 تشعشع 
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 است لازم نیبنابرا. میباش ها یسوختگ نیا انواع از یکی معرض در خود حرفه و شغل به توجه با است ممکن ما از کیهر 

 .میبدان را موارد نیا با برخورد هیاول اقدامات

 علائم:

 : قرمزی محل و  اهی درد و سوزت 1درجه

 : درد شدید، تاول زدن2درجه 

 : از بین رفتن بافت پوست، سیاه شدن پوست3درجه 

 گام: به اقدامات گام

 .خونسرد باشید 

 با اورژانس تماس بگیرید. 

 .از ایمنی صحنه مطمئن باشید 

 ا ر صحنه امن نیست وارد نشوید. .1

 ا ر سوختگی الکتریکی باشد ابتدا منبع برق را قطع کنید. .2

 دیده را سرد کنید ناحیه آسیب 

دقیقه زیر  20دیده را به مدت حداقل  بلافاصله محل آسیب .3

 خنک کنید شیر آب

خارج  ا ر لباس داغ است یا حاوی مواد شیمیایی است آن را .4

کنید اما ا ر لباس به بدن فرد چسبیده است آن را جدا نکنید 

 و پس از برت اطراف آن، لباس را خارج نمایید.

در صورت شستشوی چشم آب را از  وشه چشم وارد کرده و طوری روی چشم بریزید که پسماند آن  .5

 به چشم دیگر سرایت نکند.

 .یاوریددرب را جواهر و حلقه تنگ، لباس هر ونه .6

 دیده را جهت جلو یری از تورم بالا نگه دارید. ر صورت امکان اندام آسیبد .۷

  ا ر محل سوختگی درجه دو بیشتر از ک، دست است یا در محل صورت، مفاصل، قفسه سینه یا اندام تناسلی

 تماس بگیرید. 115است با 

 را بالاتر قرار دهید. کند او را بلافاصله به پشت بخوابانید و کمی پاهای وی ا ر مصدوم احساس غش می 

 .از یک پانسمان استریل استفاده کنید 

 .از پانسمان سبک استفاده کنید 

 زمینی و ... خودداری کنید. های ابداعی و سنتی مانند زدن خمیردندان، سیب از روت 
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 : نکته

 ها را پاره نکنید. تاول 

 های چسبیده به محل سوختگی را جدا نکنید. پارچه 

 قیم روی زخم استفاده کنید.طور غیرمست از یخ به 

 های شدید یا  های خفی، از کرم، لوسیون ویژه سوختگی استریل استفاده کنید و در سوختگی در سوختگی

 وسیع تا رسیدن به پزشک از کرم یا لوسیون استفاده نکنید و فقط زخم را با  از استریل پارچه تمیز بپوشانید.

 دقیقه بدون فشردن چشم بشویید. 15ا با آب فراوان حداقل ا ر محلول شیمیایی در چشم ریخته است آن ر 

 سوختگی الکتریکی یا ناشی از صاعقه

 .کند یمدر محل ورود و خروج سوختگی ایجاد  معمولاًا ر یک جریان الکتریکی از بدن عبور کند، 

 گام به اقدامات گام

 صحنه را امن کنید: .1

  هوشیاری و هر نوع سوختگی بررسی کنید ظرن ازپس از بررسی صحنه و قطع جریان برق مصدوم را 
 ناحیه سوخته را خنک کنید.

 .از آب سرد روی هر نوع آسیب قابل مشاهده استفاده کنید 

 ا ر صاعقه به مصدوم زده باشد: .2

  است برای شروع احیا قلبی ریوی آماده شوید. هوت یبا ر مصدوم 

  بیمار را بررسی نمایید.ا ر بیمار نیاز به احیا ندارد هر ونه سوختگی حتی ک، پای 

  ا ر هنوز خطر صاعقه وجود دارد خود و مصدوم را به محیط امن ببرید)در ارتفاع یا زیر درختان نایستید و

 در مکانی که سق، دارد قرار بگیرید مانند ماشین یا وسیله سق، دار( حاًیترج

ی خطرناک مثل ها محلدر موارد شدید و یا سوختگی در  .3

اندام تناسلی، قفسه سینه و سوختگی صورت، روی مفاصل، 

 اندام از اورژانس درخواست کمک کنید. دورتادور

 

 حیوان گزیدگی

 دیکه با باشدهمراه  یبا خطرات ممکن است عتیحضور در طب

، لذت جادیا نیدر ع واناتیبود. حضور ح اریهوش ها آندرباره 

 به و  از رفتگی توسط آنان را نیز واناتیمانند حمله ح یخطرات
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 .مراقب بود باره دراین دیهمراه دارد که با

تواند بسیار جدی  شود؛ که  اهی می ها انجام می ها و  ربه توسط حیوانات شایع است و اکثراً توسط سگ  از رفتگی

های زیادی همراه با  از  رفتن و فرورفتن  باشد چون علاوه بر ایجاد آسیب بافتی، خونریزی و حتی شکستگی، باکتری

  ردد. های شدید می ا به بدن انسان وارد شده که باعث عفونته دندان

 گام: به اقدامات گام

 .از عدم حمله مجدد حیوانات مطمئن شوید 

 زخم را کاملاً با آب و صابون به بیمار نزدیک شوید و ضمن دادن آرامش،  19-با رعایت احتیاطات کووید

 .شو دهید و شست

 حرکت کنید یز توق، خونریزی بیاندام را به علت وجود خطر شکستگی و ن 

 .در صورت ایجاد خونریزی با قرار دادن یک  از یا پارچه تمیز روی زخم، خونریزی را متوق، کنید 

 جهت دریافت واکسن هاری و اقدامات درمانی بلافاصله به مراکز بهداشتی مراجعه نمایید 

 زنبورگزیدگی

د که در سرتاسر جهان از حشرات هستن یبزرگ و متنوع اریها  روه بس زنبور

و درشت( و  یعسل )معمول یها زنبور :ها شامل زنبور یها ،  ونهاند پراکنده

به بدن  بی( است. سم زنبور باعث آسی)زرد، قرمز و کاغذ یوحش یها زنبور

 ی اه یول ست، زت ا کینزد هیمحدود به ناح شتریب بیآس نیا شود، یانسان م

باشد؛  اتیح تهدیدکنندهممکن است که  شود یم یموجب عوارض خطرناک زین

 .دهد یاشاره کرد که همه افراد هنگام  زت توسط زنبور بدنشان واکنش نشان نم زیموضوع ن نیبه ا دیالبته با

شود.  خطر اصلی  زت  ها دارای خارهایی است که موجب باقی ماندن نیش روی بدن می زنبورها دارای نیش و نیش آن

تواند با تورم شدید  شدید و همچنین در صورت  زت اطراف دهان،  لو یا صورت که می زنبور ایجاد واکنش حساسیتی

 باعث انسداد راه هوایی  ردد.
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 :علائم حساسیت
اید و علائمی از حساسیت در شما بروز نکرده، بازهم باید حواستان به  حتی ا ر قبلاً نیش زنبور را تجربه کرده

شوند. بنابراین حواستان به  تر می کنند و وخیم آلرژیک در طول زمان رشد میهای  های آلرژیک باشد. حساسیت واکنش

 علائم زیر باشد:

 دشواری در تنفس. 

 ها، زبان، صورت یا  لو. تورم لب 

 .سر یجه یا کاهش فشارخون 

 های پوستی مانند سوزت و خارت. واکنش 

 .ضربان قلب کُند یا سریع 

 اسهال ، استفراغ یاتهوع. 

 

 گام: به اقدامات گام

یک نفر به بیمار نزدیک شده و ابتدا خار نیش را با استفاده از  -1

 یک کارت بردارید. 

 طرف  ذاشته و به سمت بالا بکشید تا  کارت را مانند شکل از یک

ج شود. دقت کنید که از کشیدن یا فشار دادن نیش نیش خار

 خودداری کنید تا زهر باقیمانده وارد بدن نشود.

 پس از خارج کردن نیش، محل  زت را با آب و صابون بشویید .1

 از کمپرس سرد استفاده کنید. .2

 دارید. دقیقه نگه 10صورت غیرمستقیم به مدت  محل  زت را با استفاده از کیسه یخ به 

 دارید را جهت جلو یری از التهاب، بالاتر نگهمحل  زت  .3

 هر ونه تغییر در وضعیت بیمار را  زارت نمایید)تغییر سطح هوشیاری، نوع تنفس، رنگ پوست و ...( .4

در صورت  زت در ناحیه صورت، دهان یا  لو و همچنین در صورت ایجاد علائم حساسیت مانند بثورات ظری،  .5

  لو و تنگی نفس بلافاصله با اورژانس تماس بگیرید. خس، سرفه و تورم زبان، پوستی، خس

 

https://faradeed.ir/fa/news/40304/%D8%B9%D9%84%D8%A7%D8%A6%D9%85-%D9%88-%D8%B9%D9%84%D9%84-%D8%AA%D9%86%DA%AF%DB%8C-%D9%86%D9%81%D8%B3-%D9%88-%D8%AF%D8%B1%D9%85%D8%A7%D9%86-%D8%AA%D9%86%DA%AF%DB%8C-%D9%86%D9%81%D8%B3
https://faradeed.ir/fa/news/40304/%D8%B9%D9%84%D8%A7%D8%A6%D9%85-%D9%88-%D8%B9%D9%84%D9%84-%D8%AA%D9%86%DA%AF%DB%8C-%D9%86%D9%81%D8%B3-%D9%88-%D8%AF%D8%B1%D9%85%D8%A7%D9%86-%D8%AA%D9%86%DA%AF%DB%8C-%D9%86%D9%81%D8%B3
https://faradeed.ir/fa/news/29965/%D8%AF%D8%B1%D9%85%D8%A7%D9%86-%D8%B3%D8%B1%DB%8C%D8%B9-%D8%AD%D8%A7%D9%84%D8%AA-%D8%AA%D9%87%D9%88%D8%B9
https://faradeed.ir/fa/news/29965/%D8%AF%D8%B1%D9%85%D8%A7%D9%86-%D8%B3%D8%B1%DB%8C%D8%B9-%D8%AD%D8%A7%D9%84%D8%AA-%D8%AA%D9%87%D9%88%D8%B9
https://faradeed.ir/fa/news/30387/%D8%A8%D9%87%D8%AA%D8%B1%DB%8C%D9%86-%D8%B1%D8%A7%D9%87%E2%80%8C%D9%87%D8%A7%DB%8C-%D8%AF%D8%B1%D9%85%D8%A7%D9%86-%D8%A7%D8%B3%D9%87%D8%A7%D9%84
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 عقرب گزیدگی

اینکه  از بگیرند، با دمشان، نیش  یجا بهو  جزو بندپایان هستند ها عقرب

از چند سم است که  یا دهیچیپ. زهر عقرب خودت شامل ترکیب زنند یم

 .دهد یمقرار  ریتأثرا تحت  -ها نوروتوکسین–سیستم عصبی 

برای  ها آن ونه  50 ونه عقرب در جهان وجود دارد که تنها  650بیش از 

عقربی که در ایران وجود دارد در  نیتر خطرناک .باشند یمانسان خطرناک 

 .استان خوزستان و با نام محلی  اردیم یا  ادیم می باشد

از منطقه معتدل  تر نییپاجغرافیایی  یها عرضو در  ها ابانیببیشتر در نواحی خشک و  رمسیری دنیا حتی  ها عقرب

که کمپ  ییها زمان ژهیو به.  کنند یمزیر سنگ، تنه درخت و پوست درخت زند ی  ها عقرببعضی  .کنند یمزند ی 

عقرب دردناک است، اما  نیش .رود یمدر مناظر طبیعی هستید، احتمال عقرب  زید ی بالا  یرو ادهیپیا در حال  دیا زده

عقرب  زید ی برای کودکان خردسال و  اهی سالمندان، عوارض بیشتری به همراه  زند ی است. دکنندهیتهد ندرت به

 .دارد

 علائم:

 علائم. گاهی اوقات این کند یمموضعی مانند درد و گرما در محل نیش ایجاد  یها نشانهاغلب اوقات نیش عقرب تنها 

نیش عقرب گادیم که در مناطق شرقی . باید توجه داشت که شود ینممنجر به مرگ  ها عقربگزش اغلب  .هستند شدید

حیات باشد که باید جدی  دکنندهیتهدموجب آسیب شدید بافتی گردیده و  تواند یم؛ شود یمو جنوبی ایران مشاهده 

 .حساسیت شدید فوت کند لیدل بهممکن است بیمار  ها گزشگرفته شود. همچنین در همه 

 :در محل نیش ها نشانهو  علائم

 .تورم در ناحیه گزش 

 ساعت.  6تا  ۴سوزن در ناحیه گزش برای حدود  سوزنی و حس یب 

 درد متوسط تا شدید در ناحیه گزش. 

 انقباضات مداوم عضلانی. 

 ختلال در عملکرد اعصابتپش قلب و ا. 

  ،و ترشح بزاق ها چشم غیرارادی، حرکات قراری بیدر کودکان ممکن است متعاقب درد در ناحیه گزش ،

 .و دمای بدن مشاهده شود تعریق، افزایش فشارخون
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 :گام به گاماقدامات 

 .با اورژانس تماس بگیرید 

  ارزیابی کنید. دقت بهجهت جلوگیری از گزش مجدد، محل را 

  ی امدادی درخواست کمک کنید.ها ارگاندرصورت بروز علائم واکنش حساسیتی، بلافاصله از 

 .محل نیش را با آب و صابون بشویید 

 خودداری کنید. از برش و مکش محل زخم 

  کنید. حرکت یبعضو را جهت کاهش جذب سم 

 .وسایل زینتی و جواهرات مانند انگشتر را بیرون آورید 

  کنید.آرامش و خونسردی دعوت  را بهفرد 

 چه وقت به پزشک مراجعه کنیم؟

باضات عضلانی، )تپش قلب، انقسراسری یها نشانه که و همچنین درصورتیبود و یا سالمند کودک فرد گزیده شده اگر 

ی حساسیت عمومی بدن ) مثل خارش تمام بدن، کهیر، تنگی نفس، ها نشانهو یا  ی، کاهش هوشیاری و ...(قرار یب

 .با اورژانس تماس بگیرید سرعت بهدر شما بروز کرده است، سینه، احساس تورم در دهان و حلق و ...(  خس خس

نارسایی قلبی یا  معمولاًالمندان و کودکان بیشتر است. علت آن هم در س نشده  درمان یزدگ عقرباحتمال مرگ ناشی از 

 .دهد یمتنفسی است که چند ساعت پس از گزیدگی رخ 

 پیشگیری از نیش عقرب 

 :را کاهش دهید زد ی عقرببا رعایت نکات زیر احتمال  روزهای سفر در مراسم اربعیندر 

  خواب، محلو شلوار بپوشید و قبل از  بلند نیآستلباس ، ی بین راهها استراحتگاهی یا توقف در رو ادهیپهنگام 

 .بررسی کنید کاملاًرا 

  را بررسی کنید. ها کفشهنگام خروج از استراحتگاه، داخل 

  تکان دهید کاملاًلباس و کوله خود را  مجدد قبل از استفاده ،درراهدر صورت توقف. 

  د.خودداری کنیانبوه سنگ یا چوب در مسیر از نزدیک شدن به 

  یو لانه پرندگان خوددار یکاف دیفاقد د یها ها و سوراخ ها، حفره سنگ ریدست بدون محافظ در ز فروبردناز 

 .دیکن

 ید.شب راه نروهنگام در  خصوصاًو برهنه در محیط باز  پا سعی کنید 

 دیاستفاده کن دار هیپابلند و  یها باز از تخت طیدر مح دنیخواب یبرا. 

 تر را با استفاده از دافع حشرات اسپری کنیدقبل از خواب، اطراف بس. 



47 | ه  ح ف ص  

 

 

 یدگیمارگز

غفلت ممکن است  هر ونه چراکهو با دقت عمل کرد  ارانهیدر مورد آن هوش دیبا یلیاست که خ یاز موارد ید یمار ز

و  یسم یددوحتنها تعداد م بین از این دارند که  یفرد مسموم شود . مارها انواع  ونا ون یبرا یمنجر به عوارض خطرناک

 .خطرناک هستند

 د.کرد مگر خلاف آن ثابت شو یتلق یسم دیرا با یدگینکته: هرگونه مارگز

 نیوارد بدن گردد. در ا زهرمار ق،یخود را وارد پوست فرد کند و از آن طر شیکه مار ن دهد میرخ  یزمان یدگیمارگز

 است. یضرور دیده آسیبفرد  یبرا یپزشک های مراقبت ،موقع

 های مارهای سمی: ویژگی  

  

های نیش بلند، مردمک باریک دراز، سر مثلثی شکل،  دندان

 لکه رنگی میان چشم و دهان، فرورفتگی میان دو چشم.

مارهای سمی ایران معمولاً از نوع کبرا، جعفری و افعی 

هستند که سم کمتری در خوددارند و پاد زهرشان نیز 

 موجود است.

 علائم:

 و تورم.  درد 

 ی در ناحیه  زت.خونریز 

  ،اختلالات عصبی مانند مشکلات بینایی، حسی

 حرکتی، کلامی و ...

  و احساس ضع، جهیتهوع , استفراغ , سر. 

 فشارخون. کاهش 

 قیلرز و تعر ،تب. 

 .تنگی نفس 
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 گام: به اقدامات گام

 .مراقب  زت مجدد باشید 

 .مصدوم را در حالت استراحت قرار دهید 

  د.کمک بخواهی 115از اورژانس 

  در صورت مشاهده شواهد واکنش حساسیتی شدید )کهیر، تورم، خشونت صدا، تنگی نفس، کاهش هوشیاری و

 اطلاع دهید. 115...( علائم را بلافاصله به اورژانس 

 .تا جایی که ممکن است بیمار را در حالت استراحت قرار دهید 

 سطح بدن قرار دهید. حرکت کنید و هم اندام را بی 

 ت در محل یا مک زدن با دهان پرهیز کنید.از هر ونه بر 

 .از کمپرس سرد استفاده نکنید 

 .مصدوم را مرتباً ازنظر علائم حیاتی و سطح هوشیاری بررسی نمایید 

  ای که یک انگشت  اندازه ای که خیلی سفت نباشد به  اندازه باند الاستیک کشی را بالاتر از محل  زت ببندید به

 از زیر آن رد شود.

 های تنگ را خارج کنید. ت، ساعت یا لباسزیورآلا 

 .بهتر است بیمار چیزی نخورد یا ننوشد 

 مشكلات ناشی از گرما

تا حرارت بالایی را که در  کند یم. خود بدن سعی دارد یمی پیچیده تنظیم دما، دمای داخلی بدن را ثابت نگه ها سمیمکان

ی مختلف ها روش بهع کند. روند از دست دادن حرارت است، دفهوای گرم یا ضمن فعالیت شدید جسمی ایجاد کرده

 .شود یمتعریق، تبخیر و ...  توسط بدن انجام  ازجمله

دما را تحمل نماید.  توجه قابلتغییرات  تواند یمو فرد  کند یمی کار خوب بهدرحالت معمول مکانیسم تنظیم حرارت بدن 

 ریپذ امکانهمچنین به دلیل شرایط محیط دفع گرمای بدن  و ردیگ یمگرمای زیادی قرار  ریتأثزمانی که بیمار تحت 

درجه سانتی گراد  3۸/۴. در این شرایط، دمای بدن به بالای شود یمو بیماری ظاهر  افتهی شیافزانباشد دمای بدن 

 .رسد یم

 .باشد یمی عدم توانایی دفع گرمای اضافی بدن شامل: تغییر سطح هوشیاری و تغییرات روانی ها نشانه

 :ابدی یممشکلات زیر تظاهر  صورت بهماری ناشی از تماس با گرما بی

 .انقباض عضلانی ناشی از گرما 
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 .خستگی مفرط ناشی از گرما 

 .گرمازدگی 

  انقباض عضلانی ناشی از گرما 

. تعریق و از کند یمعبارت است از گرفتگی دردناک عضلات که بعد از فعالیت شدید در گرمای محیط بیرون بروز 

انقباض عضلانی ناشی از گرما در عضلات  معمولاًی عضلانی نقش دارد. ها انقباضدن آب و املاح  در بروز دست دا

 اگر بیمار دچار شکم حاد شده است. رسد یم. تا حدی که به نظر باشد یمو بسیار شدید  شود یمشکم و پاها ظاهر 

ن در محیط گرم فعالیت شدید کرده باشد به ناگهانی دچار انقباض عضلانی شکم شود و قبل از ای طور بهبیماری 

 انقباض عضلانی ناشی از گرما شک کنید.

 اقدامات:

 .بیمار را از محیط گرم خارج کنید 

 .عضلات منقبض را در حالت استراحت قرار دهید 

  دوغ خنک(. حاًیترجو کمی نمک بدهید ) خنک آباز راه دهان به بیمار 

  خستگی ناشی از گرما 

 اختلال ناشی از گرما است. نیتر عیشا.، شود یمرما که ضعف ناشی از گرما نیز خوانده خستگی ناشی از گ

این وضعیت، به دلیل از دست رفتن مقادیر زیاد آب و الکترولیت بدن از طریق تعریق بسیار شدید است که منجر به 

عرق از سطح بدن تبخیر گردد. . برای اینکه عرق کردن سبب خنک شدن بدن شود باید دهد یمرخ  گردد یمبروز علائم 

. افرادی که در معرض گرمای شدید دهد یمدرغیر این صورت بدن با از دست دادن آب بیشتر به تولید عرق ادامه 

عرق کنند؛ ولی  شدت بهپوشیده باشند، ممکن است  هم یروچنانچه چندین لایه لباس  ژهیو به رندیگ یمخورشید قرار 

. افرادی که در هنگام شود یمی هوا نیز سبب کاهش میزان تبخیر عرق سطح پوست احساس خنکی کنند. رطوبت بالا

از طریق جابجایی، گرمای بدن خود را از دست بدهند. بنابراین افرادی که در  توانند ینمفعالیت تهویه مناسبی ندارند 

ر مستعد خستگی ناشی از گرما بسیا اند دهیپوشفعالیت کنند و لباس زیادی  شدت بهمحیطی گرم، مرطوب و فاقد تهویه 

. کند یمدرجه حرارت مرکزی بدن، اختلالات عصبی نیز بروز  شیبرافزاهستند. در موارد خستگی ناشی از گرما علاوه 

ی بدن همراه با فعالیت شدید ظاهر شود. نتیجه این تغییرات، افت فشارخون هنگام آب کمممکن است علائم تنها ناشی از 

. تجویز ابدی یمعلائم با استراحت کردن و قرار گرفتن در وضعیت خوابیده به پشت بهبود  عمولاًم. باشد یمبلند شدن 

مایعات و بالا بردن پاها نیز سودمند است. چنانچه علائم با استراحت و دادن وضعیت مناسب به بیمار بهبود نشان نداد 

ی بیمار مطرح باشد که نیاز به درمان ممکن است درجه حرارت مرکزی بدن بالا باشد و احتمال گرمازدگی برا
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 ی دارد.تر یجد

 علائم:

  فعالیت کرده است. شدت بهکه در محیطی گرم، مرطوب یا فاقد تهویه  شود یمشروع علائم در فردی مشاهده 

  ممکن است شروع علائم حتی در حالت استراحت در افراد مسن یا شیرخوارانی که در محیط گرم، مرطوب و

 د مشاهده شود.فاقد تهویه هستن

  است. دهیپر رنگپوست سرد و مرطوب، خاکستری و 

 .زبان خشک است و احتمال تشنگی در فرد وجود دارد 

  تهوع و سردرد است.  باحالتفرد دچار سرگیجه یا ضعف یا خستگی همراه 

  رسد یمدرجه سانتی گراد  ۴0به  ندرت بهو  دهد یمدمای بدن طبیعی یا مختصری افزایش نشان. 

 

 :گام به گاممات اقدا

 ی اضافه بیمار را خارج کنید.ها لباس 

  از محیط  رم خارج کنید و به محیط خنک یا زیر سایه منتقل نمایید. سرعت بهبیمار را 

 .بیمار را در وضعیت خوابیده به پشت قرار دهید 

 .ا ر بیمار هوشیار است و تهوع ندارد کمی آب یا دوغ خنک از راه دهان بدهید 

 تن حالت تهوع بیمار را به پهلو بخوابانید.در صورت داش 

 .به بیمار آرامش دهید 

  کمک بخواهید. 115در صورت عدم بهبودی از اورژانس 

    گرمازدگی 

که  شود یمو زمانی ظاهر  کند یم رمازد ی شیوع کمتری دارد و بیماری جدی است، به دنبال تماس با  رما بروز  

 بیترت نیا بهی تنظیم حرارت، دفع کند. ها سمیمکاننتواند  رمای اضافی را توسط افزایش یابد و بدن  داًیشددمای بدن 

و اختلالات عصبی مشخصی  کنند یمشروع به تخریب  ها بافتکه  رسد یمو به میزانی  رود یمبالا  سرعت بهدمای بدن 

 . ردد یمپدیدار 

 . شود یم**عدم درمان  رمازد ی همیشه منجر به مرگ 

ی شدید بدن، پوستی داغ، آب کم، به علت مختل شدن مکانیسم تعریق در اثر شوند یمر  رمازد ی بیمارانی که دچا

خشک و  ر رفته دارند. در مراحل اولیه  رمازد ی ممکن است پوست به علت عرق باقیمانده ناشی از تعریق اولیه، 
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درجه  41و ممکن است که به  ابدی یمیش افزا عاًیسرباشد. درجه حرارت بدن در بیمار دچار  رمازد ی  دار نممرطوب و 

 سانتی  راد یا بالاتر برسد. چنانچه درجه حرارت مرکزی بدن افزایش یابد، سطح هوشیاری فرد کاهش خواهد یافت.

 تفاوت یبنسبت به تحریکات  عاًیسربیمار  هرحال بهدر بیشتر موارد اولین علامت  رمازد ی تغییرات رفتاری است. 

 شود یم تر ،یضعی بیمار، نبض وی ده پاسخبا افزایش عدم  جیتدر بهنبض بیمار، سریع و قوی است؛ اما  . در ابتداشود یم

که بیماری مزمنی دارند. در این افراد به علت  شود یمی در افرادی ظاهر  رمازد   عموماً. ابدی یمکاهش  فشارخونو 

شامل سن، دیابت و ابتلا به سایر  مؤثر. عوامل ابدی یممختل بودن عملکرد تنظیم حرارت بدن، حرارت مرکزی افزایش 

 رمازد ی ناشی از فعالیت در افرادی مشاهده  غالباًاختلالات است. در این بیماران پوست، داغ، قرمز و خشک است. 

. شود یم، منجر به افزایش درجه حرارت مرکزی بدن ها آن رما در  ریتأثکه وضعیت عمومی خوبی دارند؛ اما  شود یم

با  رما و عدم تطابق با  مدت یطولان، تماس ازحد شیبت افزایش دمای بدن، بالا بودن درجه حرارت محیط، فعالیت عل

 شایع است. دهیپر رنگمحیط است. در این بیماران پوست مرطوب و 

هر چه عمل شما در انجام درمان دارد بنابراین لازم است تا این اختلال را  سرعت بهبهبودی از  رمازد ی بستگی 

و آن پایین آوردن درجه حرارت بدن بیمار به هر  کند یمتشخیص دهید. درمان اورژانس، یک هدف را دنبال  تر عیسر

 طریق ممکن است . 

 :گام به گاماقدامات 

 بیمار را  از محیط  رم خارج کنید.-1

 درخواست کمک کنید. 115از اورژانس  -2

 .دیکن خنکمحیط را با کولر  -3

 بدن بیمار را خارج کنید. یها لباس -4

 بیمار را توسط ملافه یا پوشش مرطوبی بپوشانید. -5

 است یا تهوع دارد به پهلو بخوابانید. هوت یبا ر بیمار  -6

 اسهال

  نی. ابرند یماست که مسافران از آن رنج  ییها یماریب نیتر عیشااز  یکیاسهال مسافران 

از  یماریب نی. اشود یم  جادیآلوده ا یها آبغذاها و  دنیدر اثر خوردن و نوش یماریب

که در  رم  یا شده پخته یغذاها ایکامل پخته نشده باشند  طور بهکه  ییغذاها قیطر

 شوند یم یدار نگهاتاق  یکه در دما ییداغ نشده باشند و غذاها املک طور بهکردن مجدد، 

 .شود یم جادیا

 از علائم مانند تب،  یکیوع با قوام شل با مدف شتریب ایشامل دفع سه بار  یماریب نیعلائم ا
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بار در روز ظاهر  2با دفع مدفوع کمتر از  ،یخف یها فرماست که  یتهوع، استفراغ، درد شکم و مدفوع خون

 یماریب یبرا یشتریاست و کودکان در معرض خطر ب نیاز بالغ تر عیشا ها بچه. اسهال مسافران در شود یم

  د.هستن دیشد
 است  نینکته مهم ا شوند یمبرطرف  کاملاًال خود محدود شونده هستند و در عرض چند روز اکثر حملات اسه

 نیا د،ینوش یم عاتیما یبه مقدار کاف شهیکه هم دی. مطمئن شودیکن یریاز کم شدن آب بدن جلو  دیکه با

را  دیشد یاز تشنگ ییها نشانه ایو  تاس ریپذ کیتحر ایو  قرار یبمهم است. ا ر کودک  اریکودکان بس یمورد برا

 یآب کمدارد، نشانه  یارتجاع تیبا کاهش قابل شده خشکپوست  ای  ودرفته یها چشم ایو  دهد یمنشان 

مراجعه  یدرمان یمرکز بهداشت نیراه به اول ریدر مس یبهداشت نیبا کمک رابط دیبا فوراًبدن است و  شرفتهیپ

  ید.کن
 ای، سوپ و رنگ کم یچا ده،یآب جوش ،یمانند آب بطر دیبنوش رشتیب عاتیاسهال شروع شد ما که نیا محض به 

 ازجمله د،یاجتناب کن شود یمآب از بدن  شتریکه باعث دفع ب یعیما هر ونه دنیسالم. از نوش عاتیما ریسا

 .ها نوت دماز  یو برخ نیریش ازحد شیب یها یدنینوشقهوه، 
 نوزادان و کودکان  یعنیدر معرض خطر  یها  روه یمهم است اما برا یهر مسافر یبرا شده ارائه یها هیتوص

 نیکه در ا یبرخوردار است، افراد یا ژهیو تیاز اهم یمنینقص ا یخردسال، زنان باردار، افراد مسن و افراد دارا

 .حساس هستند ییغذا واداز م یناش یها یماریببه  یا ژهیو طور بهقرار دارند  ها  روه

 یخوددرمان هر ونهقبل از  دیو اسهال شدُ چهیپ دل، درد دلمانند  ی وارش علائم بهمبتلادر طول مسافرت  که یدرصورت

 افتیدر یو درمان یشگاهیمراجعه و خدمات آزما یمرکز درمان نیتر کینزد( در اسرع وقت به کیوتیب یآنتمصرف  ژهیو به)

 .دیینما

 انتقال مصدوم  حمل و 

   به محلی دیگر به روش مناسب را حمل گویند. یا انتقال مصدوم از محلی جابجاییتعریف حمل:  

   :شرایط مناسب در هنگام حمل مصدوم 

  دییصدمات وی را بیشتر ننما ،حمل مصدومبا  . 

 .مصدوم را تا حد امکان کمتر تکان دهید  

 تا سلامتتان به مخاطره نیافتد. دییاز حمل مناسب استفاده نما  

 .تنها در صورت لزوم مصدوم را منتقل کنید  

 .کل بدن مصدوم را یکپارچه تکان دهید  

 .در هنگام حمل یک نفر مدیریت گروه را به عهده داشته باشد  
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   :اصول ایمنی در انتقال مصدوم 

 سعی نکنید که جسم سنگین بلند کنید.   ؛یادآور باشید که هر کس توان محدودی دارد

  .تعادل خود را در حال حمل مصدوم حفظ کنید

 سانت باشد.  فاصله دو پای شما یک وجب تا  لهیوس نیخود که بد یاه محکم نمودن گام

 راست شدن خود از زانو و پاها بلند کنید و به کمر خود قوس ندهید.  و مصدوم را به کمک خم

 تا قدرتتان حفظ شود.  دیدار خود را به بدن و برانکارد نزدیک نگه یها در انتقال مصدوم دست

 تر انتقال دهید. مصدوم را تا حد امکان کم

   :عوامل مؤثر در نوع انتخاب حمل 

 وارده   یها بیوضعیت جسمانی مصدوم ازنظر آس

  وضعیت روانی مصدوم

 شده ینیب شیمسافت مسیر پ 

  وسایل و امکانات موجود

 کننده  تعداد نفرات کمک

  وزن مصدوم

 کننده آمادگی جسمانی فرد کمک

    :تعریف برانكارد 

.  کنند یبا آن مصدوم را حمل ماست که  یا لهیوس

وسایل ابتکاری برانکاردی ساخت:   توان یدر صورت عدم وجود برانکارد م

  پتو   تخته کیاستفاده از دو عدد چوب و

  با استفاده از تعدادی چوب و طناب

  با استفاده از دو عدد چوب و لباس

       :روش بلند کردن مصدوم 

 میزن یدر بالای سر مصدوم زانو م.  

 میده یدودست را زیر کتف مصدوم قرار م. 

 میآور یصورت نشسته درم مصدوم را به .
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 سپس و داشته  صورت ایستاده نگه او را به ؛میینما یم دودست را زیر بغل مصدوم رد کرده و به دور سینه قفل

میده یحمل موردنظر خود را انجام م

  :انواع حمل   

 :   نفره کی یها الف( حمل

 (.  یسوز مانند: آتش شود یخطرناک انجام م یها تیی)این حمل در وضعحمل کشش

 جهت حمل مصدومان هوشیار و دچار شکستگی ساق پا(.  ییحمل عصا(

 طولانی(.  یها حمل کولی )جهت حمل مصدومان بدون آسیب اسکلتی در مسافت

  ل شکستگی و طولانی جهت مصدومان که آسیب جدی از قبی یها )در مسافت پا کیو  کدستیحمل

«ها نشان حمل آتش»صدمات مغزی ندیده باشند(. 

 :   دو نفرِ یها حمل ب( 

 است که آسیب جدی ندیده باشند(.   انیحمل دو مچ و چهار مچ )جهت مصدوم

 چیو راهروهای تنگ و پرپ اند دهین هوشیار و کسانی که آسیب جدی نداحمل با صندلی )جهت مصدوم 

خم(

  (.  رود ین بیهوش که آسیب اسکلتی جدی ندارند به کار ممامصدو)جهت حمل  ایزنبهحمل

 :  گروهی یها ج( حمل

  مصدوم زانو زده و با هماهنگی مصدوم را بلند می کنند.(   طرف کیحمل آغوشی )که امدادگران در

 (.  باشد یو بهترین نوع حمل ، حمل با برانکارد م نیتر حمل با برانکارد)مناسب
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 تریاژ

ها و مراکز درمانی پس از اقدامات درمانی اولیه بایستی متناسب با  بندی مجروحین جهت انتقال به بیمارستان اولویت

اولویت اعزام با مجروحینی است که امید  گرید  عبارت بهشرایط صورت گیرد.  همه  تعداد مجروحین و در نظر گرفتن

 تخصصی وجود داشته باشد.  مراکز  درمانیتا  ها آنبه زنده ماندن 

است. تریاژ  برخوردارحوادث تجمعات انبوه از اهمیت خاصی  درصحنهژ بیماران در مرحله پاسخگویی و ایتر  

ی ها بیآسو هر گروه با توجه به  شده میتقسگروه  5به   دگانید بیآس است. مصدومانرسیدگی، درمان و نحوه انتدقال 

از محل حادثه  مصدومانتریاژ انتقال  بعد از. یکی از اقدامات مهم گردد یمخص خاصی مش بارنگ ها ضرورتوارده و 

و بر پا شود  دهید بیآس از منطقهکه این مراکز باید خارج  باشد یمعملیاتی موجود در صحنه حادثه(  -به )مراکز درمانی

ماهر برخوردار باشد .به عنوان  لازم کارکنانز ا وبوده  در دسترس کاملاً و غذامحلی باشد که وسایل پزشکی آب  در

 و رابدومیولیز است. رابدومیولیز آسیب انبوهی تجمعات ها بیآسدر خصوص  شده گزارشمثال یکی از بیشترین موارد 

 صورت در. شود می وارد خون بهها  آن محتویات و تخریب اسکلتی عضلانی یها . سلولاست اسکلتی عضلات تخریب

 نارسایی موجب تواند می حتی و دارد کلیه بر سمی اثرات خون درآزادشده  لوبینمیوگها  سلول این سریع تخریب

 کزاز، شدید، ورزشی فعالیت متابولیک، اختلالات دارویی، عوارض آوار، زیر در ماندن رابدومیولیز دلایل از. شود کلیوی

در این  شده کشتهر روی اجساد افراد ب شده انجاممطالعات  .است...  و مخدر مواد ،آنفلوانزا ویروس مانند عفونت تشنج،

ی تنفسی گلو و )فشار های وارده بر قسمت ها راهکه بیشتر افراد در اثر خفگی و بسته شدن  دهند یمحوادث نشان 

   .دهند یمفوقانی شکم( جان خود را از دست 

دث ناشی از آن آسیب باردار جزء گروههای پرخطر هستند که در تجمعات انبوه و حوا وزنانکودکان، سالخوردگان 

 پذیرترند.

 از:  اند عبارتخطرات این  

  سقوط و سایر تروما های منجر به آسیب 

 ها عدم ایمنی کودکان در برابر بیماری 

 های زمینه ای  در سالمندان تشدید بیماری 

 .خطرات گرمازدگی در زنان باردار ، کودکان و سالمندان 
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مرجع را در  یها مارستانیب ستیبا یمعداد مجروحان و مصدومان احتمالی از ت ینیب شیپمطرح و  یوهایسناربر اساس 

انتقال  سامانه به عمل آورد . ها آنلازم را با  یها یهماهنگمکان ممکن در نظر گرفته و  ینترو در دسترس نیتر کینزد

 ونقل حملاین مقوله ، عملیات در  .هماهنگ باشند ها آنرا شناسایی کرده و با  ها مارستانیباین  ستیبا یممصدومان نیز 

مثال در ترافیک و مشکلات ترابری  طور بهخدمات پیش بیمارستانی نیز دارای اهمیت بسیاری است  ی ارائهمصدومان و 

قرار گیرد. همچنین در صورت عدم دسترسی سریع به بیمارستان و یا  موردتوجه تواند یم بالگردزمینی ، استفاده از 

که خدمات فوریتی پزشکی ارائه  یتر کوچکصحرایی یا واحدهای  یها مارستانیبم ، مصدو ونقل حملمشکلات 

  .برنامه ریزان باشند موردتوجه، باید  دهند یم

 یها گاهیپا کلیه باش آماده، پر تلفات حوادث مدیریت اصول به آشنا و خبره و دهید آموزش عملیاتی نیروهای از استفاده

 از استفاده با رزرو یها آمبولانس کردن ، فعال عملیاتی نقشه طبق آمبولانس اتوبوس و آمبولانس استقرار و اورژانس

 جهت موتورلانس ظرفیت از ، استفاده نیاز اساس بر شیفت خارج نیروهای باش آمادهعملیاتی،  ستاد نیروهای

 اورژانس یها گاهیاپ باش آماده، تر عیسر پاسخگویی و سهولت جهت پیاده امدادی اکیپ ، تعیینتر عیسر پاسخگویی

و   پذیرش جهت درمانی مراکز کلیه باش آماده )در صورت وجود(، تشکیل مرکز فرماندهی و کنترل عملیات ، هوایی

و  شده نییتع رفرال یها مارستانیب به بیماران احتمالی، فعال کردن سیستم ارجاع مصدومان و بیماران کلیه درمان

حادثه و  بروز صورت در واحد فرماندهی پست ایجاد ازین صورت در روان متسلا یها میت استقرار جهت یزیر برنامه

مشکوک و  حادثه هر بروز یا مشکوک مورد هرگونه با مواجهه صورت در مرتبط یها حوزه به موقع به و سریع هشدار

و  مرتبط یها سازمان و ولئمس مقامات حادثه، فرماندهی پست با پاسخ اقدامات تروریستی و هماهنگی حوادث احتمال

 یضروراطلاعات در این مرحله  امنیت دادن قرار مدنظر و گرفته صورت یها تیفعال و اقدامات تمامی یمستندساز

 . است

 هماهنگی مسئولیت شود. داده مدنظر قرار سانحه با مقابله ابتدای در باید مناسب درمانی مراکز به مصدومان انتقال برنامه

 .ردیگ یم بر عهده مخصوص قهجلی با مجرب فردی را کار این

 یا مصدومان رندهیگ لیتحو یها مارستانیبنیز  و هوایی و زمینی انتقال واحدهای با بتواند باید فرد انتقال: این افسر

 و انتقال ناحیه خودروها، پارک جایگاه باید اضطراری عملیات برنامه در . برقرار نماید ارتباط کننده هماهنگ بیمارستان

 باشد. شده مشخص ، انتقال خودروهای به مصدومان معرفی نحوه
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 یک از توان یم . باشند شده ینیب شیپنیز  بالگرد و کامیون ، اتوبوس با انتقال ازجمله جایگزین یها روش دیبا برنامه در 

 :اشتد مدنظر نیز را زیر ملاحظات باید بالگرد با انتقال در فرآیند . کرد استفاده انتقال برای بالگرد چند یا

 (.بالگرد ملخ چرخش و مواد انتشار ، سروصدا) بالگرد از استفاده عواقب 

 ها آن ایمنی و خدمه فرود  

 بالگرد چند زمان هم فرود برای منطقه مناسب وسعت  

 هوایی ترافیک هماهنگی و کنترل  

 بالگرد داخل به مصدوم انتقال توانایی  

 هوا به هوا و زمین به هوا ارتباط امکان 

 فرود ناحیه به صدومم انتقال  

 رندهیگ لیتحو درمانی مراکز در مختلف سایز با یبالگردها فرود امکان  

 است.  شده منتقل کجا به مصدومی هر که شود مشخص باید 

 اطلاعات ، انتقال فرآیند انتهای در . کنند یم نگهداری خود نزد را تریاژ از برچسب بخشی ها سازمان برخی 

 . شود دیتائ کننده هماهنگ بیمارستان یا ها مارستانیب از رکدامه توسط باید آن مربوط به

 تریاژمفهوم  

  مفاهیم در بخش اورژانس است که از کلمه فرانسوی نیتر مهمتریاژ یکی از،Tr i er  یبند دستهبه معنی    

در  رعتس بهو تعیین میزان نیاز ان مصدومبیماران و  یبند دستهدر عمل این واژه به معنای  .است شده گرفته

بیماران بر اساس فوریت نیاز به درمان است. در  یبند میتقستریاژ یک روش کلی برای  رسیدگی به آنان است.

 تریاژ هر سیستمی که تعداد بیماران و شدت آسیب زیاد بوده و منابع امدادی )پزشک و پرستار( کم باشد،

و بیهوده بوده و منجر به اتلاف وقت  روثنام ،اقدامات ،بدون آنو  کند یمکمک شایانی در ارائه خدمات 

جهت انتقال  انمصدوم یبند تیاولوو  جهانی از این روش برای جدا کردن یها جنگبار در  اولدین .گردد یم

عملیاتی  یها مهارتنیداز به تجربه و  مصدوماندر انتقال  ها تیاولوتشخیص  استفاده شد. تر عقببه صفوف 

علوم مدیریتی نیز برخوردار باشد. همچنین  و نجات وپزشدکی، امدداد داشته و فرد باید از علم کافی 

 و متخصص است. باتجربهمدیر  و در شرایط بحرانی توسط یک رهبر یریگ میتصمیک ، تریداژ :گرید عبارت به

نیازها و  نیتر یفوربا  مصدومانشناسایی  منظور به، تریاژ روندی است پویا رمترقبهیغو حوادث  ایبلا در

تریاژ نه صد در صد کامل و بدون اشکال  .اعزامدرمانی و  یها تیاولوتعیین  منظور به از سایرین ها آنیک تفک

 مصدومانفردی  یها یژگیوبه  توجه ودر تریاژ جایی برای احساسات  عادلانه است. است و نه صددرصد
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در مورد  یریگ میتصم یندشوارتر عملیات از اهمیت برخوردار است. ییکارآوجود ندارد و تنها نتیجه و 

 ها آننیست و با حذف  ها آنبه نجات  امیدی تدابیر درمانی و دریافت بودن زندهمصدومینی است که علیرغم 

 .شانس زنده ماندن و نجات دیگران افزایش خواهد یافت

 مؤثرتریاژ  یها یژگیو  

  ا معیارهای پیچیده را نداشته باشد.و ارزیابی ب یبند دسته. نیاز به باشد آسان کارکناناستفاده از آن برای 

 بیماران را در حد مطلوبی تعیین کند. یآگه شیپ

 ها فوریت بندی طبقه 

 درمانی  یها مراقبتنمایانگر میزان مداخلات و  هرکدامکه  کنند یمرا به پنج دسته تقسیم  ها تیفور یطورکل به

آنچه مسلم است عدم دسترسی به  دشو یمخاصی مشخص  بارنگ ها دستهلازم برای فرد است و هر یک از 

 ومشهود است که با توجه به شرایط  یا رحرفهیغدر سدوانح بدرای افدراد  یزیآم رنگجهت نصب و  ،امکانات

و حوادث به دلیل استفاده  ها تیفوردر بعضی از  .شود یمبر روی بدن مصدوم نوشته  ها رنگ ،موجود امکانات

بسیار سریع نسبت به  ،را بیان داشته و گروه ها رنگ شفاهی صورت بهحتی  ژایتر بهینه از زمان مناسب، فرمانده

ERU (Emar یها گروهمهم اینکه افراد . کنند یمو انتقال اقدام  یبند میتقس gency Respons uni t  )

از  پدس تقسیم کنند. ها رنگرا در این  دگانید بیآسهر یک از  یراحت بهرا شناخته و  ها رنگماهیت و کیفیت 

 .ردیگ یمبده او تعلق  رنگ کیمشدخص شدن رتدبه هدر فدرد، 

  نصب آن در نظر گرفته   و نحوه شده یطراحیک نوار رنگی یا برچسب یا دستبند  صورت به تواند یماین رنگ

که یک  شود یم. لذا امروزه توصیه ردیپذ یمسهولت صورت  تیدرنهاآن بسیار کم باشد و  زمان مدتشود تا 

، از آن ها نشانهپس از ورود و ثبت برخی  مصدومانو  شده جادیاکنار و خارج منطقه آسیب  مرکز تخلیه در

 . باشد یم  مدیریت مصدومان انبوهبخشی از  به سوانح، تدریاژ یگوئ پاسخنقطه توزیع شوند، در برخی کتب 

 قرمز  گروه 

  یا  خطیر یا فوری یها تیفوربه معنیUr gent  است که در صورت عدم اقدام بوده و نمایانگر مددجویانی

 .رندیم یمدقیقه  5درمانی سریع، در کمتر از 

 ها نمونه  : 

 / کشنده / دیسترس تنفسی/ خونریزی شدید خارجی/  یها یتمیر سدی  درد قفسه سینه /  ایست قلبی ریوی

  ما /ک /خودکشی  شدید / یها تیمسمومسوختگی شدید/ روماهای شدید / شوک ناشی از ت  خونریزی داخلی/

 محیطی مانند هیپوترمی شدید یها اورژانس



59 | ه  ح ف ص  

 

 گروه فوری )قرمز  I mmedi at e) 

  ساعت آینده جان  1-۲داشته و بدون اقدام درمانی سریع در کمتر از  آمیز مخاطرهبیماران اورژانسی که ضایعات

ع به اولین مرکدز  ؛ این گروه با اولین امکانات و بسیار سریشوند مییا دچار مشکلات شدید  داده ازدستخود را 

 .درمانی باید منتقل شوند

 زرد گروه 

  یا اضطراری های فوریتبه معنی  Emer gent         بوده و مربدوط بده مدددجویانی اسدت کده در صدورت عددم

یدا دچدار    داده ازدسدت ساعت جان خود را  1 – ۲دقیقه، در کمتر از  5 – 60مداخلات درمانی سریع در خلال 

 .شوند میمشکلات شدید 

 ها نمونه: 

  کودکدان  درخصدوص   هتدب و لدرز بد    / خونریزی با مقادیر کم /غیرطبیعیحملات ایسکمیک قلب / دردهای /

 آشکار و همراه با فشار عروقی/ استفراغ های شکستگی

  .امکاندات درمدانی در منطقده آسدیب     چنانچده   این گروه پس از انتقال گروه فوری ) قرمز ( منتقل خواهند شدد

 درمانی قرار گیرند. موردحمایت توانند میمستقر گردد، در منطقه 

  زرد( تأخیریگروه( 

  هدم بدیش از یدک    درمدان   دارند اما بدون و بستریبه مداخله درمانی  نیاز وبیمارانی که جراحات شدید داشته

ساعت آینده باید خدمات درمانی مناسب به ایدن بیمداران    1۲تا1بین  دیگر عبارت بهساعت دوام خواهند آورد. 

 .ارائه شود

  چشددمی/صدددمات  متوسددط بدددون خددونریزی / هددای پددارگیبزرگ/ هددای اسددتخوانسدداده  هددای شکسددتگی 

نافذ و سوراخ کنندده شدکم بددون     های زخم  غیر بحرانی سیستم عصبی مرکزی بدون کما / های دیدگی آسیب

 سرپایی غیرطبی مشکل  تنفسی غیرحاد /دیسترس   بدون اختلال هشیاری /دیابت  شوک /

 شوند میگروه فوری ) قرمز ( این افراد به مراکز درمانی منتقل  وانتقال نقلرفع ازدحام و  زا لیدکن پس. 

 )گروه سرپایی )سبز 

  و نه دچار عوارض دائمی ناشی از آسدیب   افتاد خواهدافرادی که ضایعات خفیفی دارند که نه جانشان به خطر

 و نیاز به درمان اورژانس ندارند. شوند می

  اه هوایی /ر از غیرخفیف  های سوختگی / بسته وکوچک  های شکستگی  خفیف بافت نرم/ های دیدگی آسیب 

کده نیداز بده اقددام      دیددگانی  آسدیب طبی معمول /شکایات  زایمان / زنان و تاختلالا عصبی روانی/لات اختلا

 خاصی ندارند
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 خفیف )غیدر از راه   ایه سوختگی  / دررفتگی ،خوردگی پیچ بسته، های شکستگی خفیف بافت نرم / های آسیب

طبدی معمدول  شکایات  که نیاز به اقدام خاصی ندارند / دیدگانی آسیب /  روانی –عصبی اختلالات  هوایی ( /

  

 تذکرات :

  مورد رسدیدگی و   در منطقه آسیببسیاری از مدیران تریداژ و فرماندهان نیروهای امداد و نجات ایدن گروه را

 وجده  هیچ بهی را یبه شرایط و امکانات موجود، وسایل نقلیه و امکانات انتقال هوا با توجه. دهند میالتدیام قدرار 

فدردی از ایدن گدروه از     احتمدالاً چنانچه تریداژ دارای یک سیستم نبدوده و  . دهند نمیدر اختیار این گروه قرار 

ازمانددگان را خواهیدد   بدا ب  مشداجره و  درگیدری  هرگونهشود، امکان  مند بهرهدقدایق اولیده  امکانات انتقالی در

 مانورهدای داشدته باشید یکی از راهکارهای تضمین موفقیت شدما در عملیدات تریداژ، اجددرای   توجه داشت.

 متدعدد در شدرایط غیدر بحدرانی اسدت.

 آبی گروه 

  نمایانگر گروه منتظر یاWai t ed  بالاترین اولویت دارای  که است زمان همبا چندین قربانی  هایی فوریتدر

تا بعد از  مانند میلذا در انتظار   .کم است ها آنبرای دستیابی به خدمات درمانی هستند، اما شانس زنده ماندن 

 هنوز زنده بودند، تحت مراقبت قرار گیرند. که درصورتیاتمام اقدامات درمانی برای گروه قرمز، 

 ها نمونه: 

 سوختگی شدید بیش از  بحرانی متعدد/ یها دیدگی آسیب  /ایست قلبی ریوی / صدمات شدید سیستم عصبی

 .  %/ خونریزی و شوک در مراحل پایانی۴0

 : به گروه انتظار یا رنگ آبی اعتقادی ندارند. نظران صاحببرخی  نکـته 

 گروه سیاه 

 نمایانگر متوفیان یا  Deat h   ندارند و مرده  فشارخونتنفس، نبض،  صورت بهپاسخی  گونه هیچو بوده

 حیاتی در فرد( های پاسخعدم وجود  ). شوند میمحسوب 

 

 

 

 

 

 



61 | ه  ح ف ص  

 

 

 

 جستجو و نجات در آوار ناشی از بلایای طبیعی

 

 برداري آوار و آوار

 ساختمان : 

 عبارت است از بنائی که به وسیله دیوار از دیگر بناهای همجوار خود ، یک بنای مستقل و مجزا و استواری را تشکیل   

ا هر نوع فضای مسق، دیگر می باشد.که بمنظور سکونت ، کسب و یا استفاده توأم و یا دیگر مقاصد می دهد و شامل یک یا چند اطاق و ی

 ساخته شده باشد.

شود که محیط را به دو بخش بیرون و درون تقسیم  ای است که برای سکونت و به عنوان سرپناه یا برای کار ساخته می سازه ساختمِان

شود. در ایران ساختمان بلندمرتبه   فته میهای بلندمرتبه  دا از اندازه مشخصی بلندتر باشند ساختمانهایی که از نظر بلن کند. ساختمان می

 شود. های بالاتر از شش طبقه  فته می شورای عالی شهرسازی و معماری به ساختمان 13۷۷طبق مصوبه سال 

 فته  عمِارَتهای بزرگ و باارزت قدیمی بیشتر  به ساختمانشوند. یا برج نامیده می خرات های بسیار بلند نیز اصطلاحاً آسمان ساختمان

 شود. می

 انواع ساختمان

 تقسیم میشوند.دسته به چند نوع اجرا ساختمان ها بر اساس 

 ساختمان های بدون اسکلت حمال با دیوار های حمال -1 

 ساختمان هایی که قسمتی از آنها اسکلت حمال و قسمتی دیوار حمال است -2

 ن با اسکلت حمالساختما -3

 ساختمان یکپارچه -4

  غالب انواع ساختمان از لحاظ مصالح مصرفی

 وو ساختمان بتنی 1

 وو ساختمان فلزی 2

 وو ساختمان آجری 3
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 وو ساختمان خشتی و  لی4

 های چوبی ساختمان -5

 های ترکیبی ساختمان -6

 ساختمان بدون اسکلت حمال با دیوارهای حمال:

این نوع هستند. اصطلاح اسکلت حمال به ساختمان هایی که بدون اسکلت فلزی اطلاق می شود. دیوارها با ک، و اکثر ساختمان ها از  

سق، بار خود را حمل کرده و حفاظت داخلی ساختمان را تأمین می کند .معمول ترین نوع آن ساختمان یک منزل مسکونی است که ک، 

 .آن از چوب یا بتن ساخته شده است

 اسکلت حمال و قسمتی دیوار حمال است: که قسمتی از آنها  ساختمان هایی

در این ساختمان دیوارهای خارجی قسمت بدون اسکلت حمال را تشکیل داده و بار ساختمان را تحمل می کند. قسمت اسکلت حمال  

است فقط جائی که تیرها وارد  شامل تیرها و ستون های فلزی است دیوارهای این ساختمان مانند دیوارهای ساختمان بدون اسکلت حمال

دیوار می شوند دیوارها ضخیم تر ساخته می شوند. ک، اتاقها یا سق، زیرزمین ممکن است با چوب ، تیر آهن یا آجر ساخته شده باشد 

 . .پشت بام ها شیب دار یا مسطح می باشند

 ساختمان با اسکلت حمال :

ا را تحمل می کنند.این اسکلت ممکن است از فولاد یا بتن مسلح باشد.پی ها معمولاً دارای اسکلتی هستند که وزن کلیه ساختمان و دیواره

 برای هر پایه یا ستون بطور جدا انه حفر می شوند ممکن است بامها مسطح یا شیب دار ساخته شوند.

 چنانچه مسطح نباشند مانند ک، ساخته می شوند و روی آن با  ونی قیر اندود عایق  می کنند.

 ن  یکپارچه :ساختما

در این ساختمان پی ها ،قاب ها ،دیوارها ،ک، ها ،پلکان و بام عمارت از بتون مسلح تشکیل و در محل ساخته می شوند و آرماتورهای بتونی  

صل از به دقت در محل خود قرار داده شده و بوسیله رکابی تثبیت می شوند . این ساختمان ها بسیار محکم بوده و قادرند که فشار باد حا

 .انفجار را تحمل کرده و یا در ارتعات زلزله ها و در برابر آتش سوزی بسیار مقاوم هستند 

 انواع ساختمان از لحاظ مصالح مصرفی

 های بتنی ساختمان 

 باشد.ساختمانی است که برای اسکلت اصلی آن از بتن آرمه )سیمان، شن، ماسه و فولاد به صورت میلگرد ساده یا آجدار( استفاده شده 

های پیش ساخته  های تیرچه بلوک و یا  سایر سق، شود، و یا از سق، در این نوع ساختمان، سقفها به وسیله تاوه )دال(های بتنی پوشیده می

 شود. استفاده می
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معمولی فشاری،  ای، آجر ماشینی سوراخ دار، آجر ها( ممکن است از انواع آجر مانند سفال تیغه برای ساخت دیوارهای جدا کننده )پارتیشن

 .فوم استاندارد ضد حریق، تیغه  چی و یا چوب استفاده شود

 .باشد همچنین ممکن است از دیوارهای بتن آرمه هم استفاده شود که در این صورت نوع این دیوارها دیوار برشی می

 .ودش ها از بتن آرمه )بتن مسلح( استفاده می در این نوع ساختمان برای ساخت شاه تیرها و ستون

 های فلزی ساختمان 

 .شود های فولادی استفاده می ها از پروفیل ها و پل ها برای ساختن ستون در این نوع ساختمان

 .نمایند های تکی استفاده می دوبل و یا بال پهن    های ها از تیر آهن در ایران معمولاً برای ساختن ستون

شود و معمولاً دو قطعه را به وسیله  ها از صفحه فولادی )بیس پلیت( استفاده می نتسمه و برا س ل سیب ی زیر ستو-برای اتصالات از نبشی

 نمایند )استفاده از پرچ یا پیچ و مهره نیز متداول است(. جوت به هم متصل می

 .در این نوع ساختمان برای مقابله با زلزله از باد بندهای فلزی استفاده می شود

 

 های آجری ساختمان

 .توان از این نوع ساختمان استفاده نمود نمایند می طبقه تجاوز نمی 2ی کوچک که از ها برای ساختمان

استفاده   و آجر به صورت  های فولادی ها در ایران معمولاً از پروفیل ها آجری بوده و برای ساختن سق، اسکلت اصلی این نوع ساختمان

 .شود  ردد؛ و یا از سق، تیرچه و بلوک استفاده می می

ها استفاده شود؛  نوع ساختمان برای مقابله با نیروهای جانبی )نظیر زلزله( باید حتماً از شناژهای روی کرسی چینی و زیر سق، در این

ها نیز همین دیوارهای   یرند و اغلب پارتیشن های آجری معمولاً دیوارهای حمال در طبقات مختل، روی هم قرار می همچنین در ساختمان

 .باشند حمال می

 .سانتی متر کمتر باشد 35قل عرض دیوارهای حمال نباید از حدا

 های خشتی و گلی ساختمان 

کند و در مقابل نیروهای جانبی  باشد و تعداد طبقات آن از یک طبقه تجاوز نمی ها از خشت خام و  ل می اسکلت اصلی این نوع ساختمان

 .نمایند همانند زلزله به هیچ وجه مقاومت نمی

 وبیهای چ ساختمان 

شوند )مانند شهرهای جنوبی کشور اتریش، بعضی  ها در مناطقی که چوب با قیمت ارزان در دسترس است ساخته می این نوع ساختمان

 .(... های کشور آمریکا و ایالت

 .شود های چوبی در ایران به علت کمبود منابع کمتر ساخته می ساختمان
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 های ترکیبی ساختمان 

  ... آجری و-بتنی و یا فلزی-های فلزی یا چند نوع از انواع فوق ساخته شود مانند ساختمانممکن است ساختمانی از دو 

 انواع ساختمان از لحاظ نوع کاربرد

 مدارس ها،    انبارها،     بیمارستان    اداری، مسکونی،   تجاری ،

 .شود ها و ... تقسیم می ها و ورزشگاه های عمومی مانند باشگاه و مکان 

 ت؟چيس آوار

 آوار :

 .   ویند می اند،آوار شده تخریب طبیعی غیر یا طبیعی عوامل اثر بر که دیوارهایی یا ساختمانها از جامانده به بقایای به

  : انواع آوار )عامل ایجاد(

 فرونشست سطح زمین (و   ) زلزله ،رانش زمین و سوانح زمین ساختی1

 رد و بسیار سنگین است.آوار تولید شده بیش از یک محله را در بر می  ی 

 ) ردباد ،طوفان ( و سوانح طبیعی2

 آوار تولید شده بیش از یک محله را دچار صدمه می نماید و نیز کم حجم و سطحی است. 

 ( جنگو )انفجار  از ،بمب  ذاری ها  و انفجارات3

 و میزان آوار تولید شده زیاد نمی باشد .آوار به بیش از  چند ساختمان صدمه قابل توجهی به دیگر مناطق شهری وارد نمی  ردد  

آوار ایجاد شده محدود به   برخورد وسایل نقلیه با ساختمان(، ریزت ساختمان به علت سستی زمین ،ود برداری ، سستی بنا  ) و اتفاقات4

 .یک یا دو ساختمان می شود 

 وار:آو پیدایش ناشی از زلزله  عوامل خاص در بروز سانحه

 سل روی احدا  اماکن بر  

 زمین مستعد ریزت  

 بنا کیفیت طراحی  

 برق و غیره ( –ها ) تلفن  دکلسقوط  

 سدها و آب بندهاشکستن  

 مخازن مواد سوختیانفجار  
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 انواع آوار ،ترکیب و شکل فضاهای خالی :

 بیشتر ساختمان هایی که بدون بتن مسلح ساخته می شوند ،آوار آنها کم و بیش الگویی قابل پیش بینی دارد. 

یک فرد می تواند در احتمالاً  ( نامیده می شود به شکلی است که Voidاغلب ساختار و فرم زیر آوار که به عنوان فضای خالی ) 

 زیرآن مدتی زنده بماند.

 آوار:مدل های انواع 

 تقسیم می شود :اصلی دسته  5به 

 تکیه بر )مایل( 

 V  شکل 

 A  شکل 

 پن کیک )درهم شده(  _افقی 

  قص یا چند لایهچند طبقه ای نا 

وار آآن به دام افتاد ان مدت زمانی زنده می مانند .دیگر اینکه شکل  تقریباً در تمام آوارها می توان منافذ و فضاهایی را یافت که در

 عملیات نجات را تعیین می کند.  ایجاد شده ،موضوع ارزیابی دقیق برای اولویت بندی شروع

مثل اثاثیه و تجهیزات و یا نخاله ها و  -با افزایش وزن بار  ،سازه قوی برای نگهداری آوار ندارند ،وقتی سق، های منازل یا ساختمان ها

آواری را به وجود خواهد آورد که فضاهای خالی بیشتری  و دونشمی آن متمرکز یا کنار در حوالی مرکز  -مصالحی که روی آن ریخته 

 .را ایجاد می کند

 : حالت مایل )شیب دار ( - 1

 

شود و در نتیجه  می (لولاتکیه )ریزد و سق، بالایی روی باقیمانده دیوار  دربسیاری از موارد تنها یکی از دیوارهای باربرفرو می •

 ترین و دشوار ترین نوع آوار را از نظر نحوه برخورد با آن ایجاد میکند . معمول

 0انجام داد  کزت کامل بوسیله زدن شمعاز همان لحظات اولیه باید اقدامات احتیاطی را جهت جلو یری از ری  •

 و احتمال زنده ماندن مصدوم در زیر آوار بیشتر می باشد . بودهدر این حالت هوای داخل آوار بیشتر  •
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 :انگلیسی Vحالت  -2

 

وزن  تر است و بوسیله ریزت معمول تواند روی دهد ولی در مورد ساختمان های بدون قاب  این آوار در هر نوع ساختمانی می •

به  ی افقی شود تیر ها دهد که سبب می سق، یا مبلمان در نزدیکی مرکز ک، یا سق، فوقانی روی می ،بام قطعات سنگین 

 0فرو ریخته و دو فضای خالی ایجاد شود vشکل 

فضاهای خالی با یک احتمال کمی وجود دارد در نقاطی به واسطه اثاثیه و قطعات سق، فضای خالی به وجود آید و ممکن است در میان این 

 ایمنی نسبی به صورت سینه خیز بتوان  عبور کرد .

 می باشد . کم در این حالت هوای داخل آوار نسبتاً کم و احتمال زنده ماندن 

 انگلیسی:  Aحالت -3

 

 :کیکی-فشرده-حالت مخلوط -4
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سق، یا بام به صورت یک پارچه ، دهند ک، فوقانی  بیند که اجازه می اندازه ای صدمه می  در بیشتر حالات هر دو دیوار باربر به 

 0به ک، پائینی بریزد و به شکل کتابی درآید

بخش هایی از دیوار داخلی بدون تکیه  اه مانده و آوار به صورت یک توده جدا از هم فرو می ریزد و فقط اثاثیه و قسمت های  

 دیوار باقی میماند

 و  ایجاد میکند .آرماتورها و فولاد سازه ای کج شدهکمی میاید و در نتیجه فضای خالی این آوار روی مبلمان یا سایر وسایل فرود  

شود که بدام  در راه نجات و امداد فراهم کند . در این  نوع آوار فضاهای بسیار کوچکی ایجاد میجدی میتواند مشکلات و خطرات 

 .ابندیمیتوانند نجات  بندرت افتاد ان در آنها 

 وار خیلی کم بوده و احتمال زنده ماندن مصدوم نیز کم است .آای داخل در این حالت هو  

 :چندطبقه ایحالت  -5

 

در ساختمان های با طبقات زیاد امکان دارد بنا و دیوارها مقاومت کرده و ازهم جدا نگرددو فقط نمای ساختمان یا یک سمت آن  

ی  ردد، و ترکیبی از یک یا چند نوع فروپاشی ذکرشده به وجود فرو ریزد که بیشتر هنگام فشار به یک سمت ساختمان ایجاد م

کارکردن دراین فروپاشی بدلیل تعلیق قطعات آوار و عدم .  سقفها تقریبا سالم است و یا به طور کامل فرو نریخته استمی آید. 

  .استحکام لازم و فقدان ستون کافی، بسیار خطرناک است 

 . دسترسی به افراد به علت حجم زیاد آوار کم استو احتمال تردید است  ایستایی ساختمان مورددر این حالت  

که در خصوص ورود به اوار از راه های  ربه رو و سوراخ کردن سق، ویا از پلکانهای مرتقع و ابزار الات امداد و نجات کوهستان  

 باید استفاده کرد.

  نکته :*

 است.  آوار مایل حالتاولویت اول  در خصوص عملیات جستجو و نجات با 
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 بررسی  و نفوذ به آوار :

 می باشد.   Stopیکی از بهترین روت های پیشنهادی  و در عین حال کارآمد  برای مدیریت مؤثر صحنه آسیب استفاده از روت 

 کل این روت چند لحظه بیشتر طول نمی کشد ولی نتایج  حاصل از آن بسیار ارزشمند است .

 : Stop دیریت با استفاده از روشم

      stop   در شروع عمليات در صحنه آسيب  چند لحظه توقف كنيد؛                         ايست 

    Think     درباره شرايط خسارات و تلفات فكر كنيد؛              فكر كنيد  

   Observe       نحوه كاهش آسيب و موارد خطرناك را دريابيد؛             مشاهده كنيد 

     Planning   برنامه ريزي كنيد        برنامه ريزي اقدامات و عمليات و وسائل مورد نياز را مشخص كنيد؛  

 نجات:

نجات عبارت است از یک سری عملیاتی که منجر به رهائی افراد زنده از شرایط بحرانی و به دام افتاده می شود . همچنین انجام کمک 

وخامت حال افراد جلو یری نماید. کار نجات یک عمل کاملا فنی است و اجرای صحیح آن احتیاج به که از  های اولیه بر روی آنها

 آموزت و تمرین و مهارت خاص دارد  .

 وظیفه نجاتگرآوار:

 ؛ آوار زیر از سریع آوردن بیرون-افراد جان نجات - 1  .1

 درمانی؛ مرکز به اعزام -اولیه های کمک انجام - 2  .2

 ؛ساختمانهای آسیب دیده-ات لازم در زمینه نگهداری موقت یا انهدام کاملاقدام - 3 .3

 مکانیکی؛ دستگاههای و نقلیه وسائط حرکت در تسهیل جهت معابر توسعه-ها خرابی کننده پاک متخصص  روههای به کمک - 4  .4

  (می شود ی استفادهضرور موقع در اما نیست مستقیم مسئولیت)  اجساد آوری جمع و جستجو - 5  .5

 

 مراحل نجات:

 Searchستجو                                         ج
 

 Accessدسترسی                                         

 

 helpکمک                                                

 

 Release&stabilizeتثبیت و رها سازی            

 

 transport                            انتقال             

  



69 | ه  ح ف ص  

 

 : نکات مهم در عملیات نجات 

 خونسردی کامل-1

 سرعت عمل-2

 شناخت نیروهای نجاتگر-3

 بهره وری ازکمترین امکانات موجود-4

 خارج کردن افراد مصدوم به ترتیب اولویت )کودکان  افراد مسن و سالخورده , بانوان(-5

 شکل وقوع حادثهتعیین نوع  عملیات  برحسب -6

 قطع سریع سیستم آب برق  از محل حادثه-۷

 استفاده از مواد اطفائی خاص برحسب نوع آتش و مواد سوختنی-۸
 
 

 شرایط یک نجاتگرآوار 

 چابکی 

 انعطاف بدنی 

 قدرت تحمل 

 قدرت بدنی  

 معیارها در عملیات جستجو و نجات 

 معیار جستجو :   - 1

 کسب اطلاعات از افراد مطلع محلی  

  آوار زیر های العمل عکس ریافتد 

 صدا به وسیله اجسام و وسایل منتقل کننده صدا  ایجاد 

 رویت سوژه )هدف جستجو ( 

 معیار دسترسی:          - 2

 سریعترین روت  

 ایمن ترین مسیر  

 کوتاهترین مسیر 

 معیار کمک:          - 3

  نگهداشتن زنده و ماندن زنده 

 کمتر دیدن آسیب 

 ی    روان و حیرو توان تقویت 

 

 معیار رها سازی     - 4

  زمان حداقل 

  تجهیزات حداقل 

  انسانی نیروی حداقل 

 م مصدو وضعیت تثبیت 
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 معیار انتقال                       - 5

  انتقال در سرعت 

  مصدوم حال وخامت از جلو یری 

 ل حم روت ترین ایمن و ترین مناسب 
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 بوهان تجمعات مدیریت
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 تجمعات انبوه

تجمعات انبوه مشتمل بر هر رخدادی می باشد که شمار زیادی از جمعیت را در بر می گیرد به طوری که برای آمادگی 

 ، پیشگیری و پاسخ به مخاطرات احتمالی از سوی سازمان های همکار، مسئول و پشتیبان نیاز به اقدام فوریتی می باشد.

 یدوره یک برای محدود را مکانی در انسان نفر 1000 از بیش حضور خاصصورت  به انبوه تعریفی دیگر تجمعات در

از بازگشت  مثلاً. بسته به موقعیت زمانی تجمعات ممکن است از یک ساعت تا چند روز باشند. کنند یم تعریف زمانی

و اعمال حج در منی و اربعین  م عاشورای حسینیتا حضور در یک کنسرت، مراس تماشاگران از یک مسابقه فوتبال

 در خصوص تجمعات انبوه زد.  توان یمیی هست که ها مثالحسینی همه از 

 تجمعات انبوهتعریف 

نفر در یک مکان خاص برای دوره مشخص و  1000اجتماع موقتی حداقل سازمان بهداشت جهانی تجمعات انبوه را 

جوامع برای ارائه خدمات  که یطور بهل به یک هدف مشترک تعریف کرده است، تعریف شده ای از زمان و به منظور نی

. طول مدت اجتماعات انبوه می تواند از یک شوند یش بیشتر و انجام اقدامات مضاعف ملاو پاسخگویی، نیازمند ت

د راهپیمایی اربعین، مانن)در قالب برگزاری مراسم مذهبی  تواند ی. تجمعات انبوه مساعت تا چندین روز یا هفته باشد.

 .ها و اغتشاشات باشد تحصنرویدادهای ورزشی یا و یا  (مراسم حج، راهیان نور و...

 انبوه انواع تجمعات

 :دانست موارد این شامل توان می را انبوه انواع اصلی تجمعات

 های ورزشی؛ رخداد 

 های فرهنگی و اجتماعی؛ فعالیت 

 از جنگ و مخاطرات طبیعی؛جاشده یا آوارگان ناشی  تجمع جمعیت جابه 

 مسابقات؛ 

 ها؛ ها و فستیوال کنسرت 

 های سیاسی؛ کنگره 

 های مذهبی مراسم. 

 

 ی تجمعات انبوه بند میتقس

 :شود یمتجمعات انبوه بر اساس میزان و تعداد افراد حاضر در تجمع به پنج دسته تقسیم 

 نفر(  100،000تا  ۲00؛ بین اه کنسرتی محلی یا ها یبازیا  ها شگاهینماتجمعات انبوه ) مانند  .1
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 نفر( ۲50،000تا  100،000ی موسیقی؛ بین ها جشنواره ی کشوری،ها شگاهینماتجمعات انبوه بزرگ )مانند  .۲

 نفر( 500،000تا  ۲50،000تجمعات انبوه فرا بزرگ)مانند مسابقات بزرگ اتومبیلرانی و موتورسواری؛ بین  .3

 نفر( 1،000،000تا  500،000ی ؛بین تجمعات انبوه بسیار بزرگ)مانند مراسم مذهب .۴

 نفر( 1،000،000ی المپیک ؛ بیش از ما)مانند یازی تینها یبتجمعات انبوه  .5

 

 : شوند یماصلی تقسیم  دودستهتجمعات انبوه به 

ها در مراسم جابجایی جمعیت، رمترقبهیدر حوادث غ ها تیحرکت جمع اند از عبارت کهثابت انسانی  اجتماعات -الف

 است. های ورزشی به سمت استادیوم ها تیجابجایی جمع، یخاص مذهب

 هامرزمانند حرکت مهاجران در  تجمعات انسانی متحرک -ب

گاهی اوقات ممکن است این جابجایی  ،نیستند میکن یگونه که ما تصور م همیشه آن البته تجمعات انسانی متحرک

با  که اداره کردن آن ممکن است ختهیآم درهمری گاهی نیز با مسائل سیاسی و جنگ و عوامل دیگ. طولانی شوند

گسترش  تر عیسردر این نوع تجمعات خیلی  ها یماریب معمولاًطولانی بودن  به علت همراه باشند . یا دهیمشکلات عد

 معمولاًشود. طولانی شدن این نوع از تجمعات و دشوارتر نیز کنترل می شود یمو دیرتر تشخیص داده  دهد یمو رخ 

ی،کنترل و مدیریت این هماهنگبیشتری دارد و  ریوم مرگ تیدرنهاکند و می ریگ نیزمارائه خدمات معمول را  سیستم

 تر است.تجمعات بسیار سخت

)اولویت های سازمان بهداشت اند از :  برخوردار است عبارت تیمتحرک از اولو یها تیدر جمع یازنظر بهداشت جهان

 بارتند از:جهانی در مدیریت تجمعات انسانی ع

 به مخاطرات احتمالی و پاسخ یآمادگ 

  یعفون یها یماریبپیشگیری و درمان 

  )مدیریت تروما( 

 و بهداشت عمومی طیبهداشت مح 

 متحرک: یانسان یها تیجمع یبرا یاقدامات اساس

   ()اجرای فرآیند ارزیابی خطر 

 یخدمات پزشک نیتأم  

  )اجرای فرآیند مراقبت بیماریها( 

  ( سیستم نظار)ت و کنترل وضعیت آب و غذا 

  )عملیات پاسخ به اپیدمی ها( 
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 در صورت ضرورت ونیناسیواکس 

  .باشند ختهیخودانگ ای  شده یزیر ممکن است برنامه انبوه تجمعاتی دیگری بند میتقسبر اساس  

 از: اند عبارتی در اجتماعات انبوه ریخطرپذبر  مؤثر یها مؤلفه نیتر مهم

 صورت پراکنده/ اجتماعات روان و متحرک( یک مکان/ در چند مکان/به )درنوع اجتماعات انبوه 

  هزار 100هزار نفر/ بیش از  100هزار نفر/ تا  ۲5نفر/ تا  1000)کمتر از کننده شرکتفراوانی و تعداد افراد 

 تجمعات فوق انبوه

 سنی/ جنسی/ زبانی/ قومی/ مذهبی/ ملیتی/ ...(تنوع( 

  )زمان انجام گردهمایی)شب/ روز 

  ساعت( ۲۴طول زمان گردهمایی )کمتر یا بیشتر از 

   در فضا و محیطی  امن و ایمن/ در محیط ناامن/ در محیط ناشناخته(مکان و محل گردهمایی ( 

 ورزشی/ سیاسی/ هنری/ مذهبی/ امنیتی( هدف گردهمایی( 

 

 ی تجمعات انبوه بر اساس حوادث بند طبقه

 ی کرد:بند طبقهبه چهار دسته  توان یمربانیان و آسیب دیدگان حوادث  ازدحام جمعیت را بر اساس تعداد ق

  صفر شدگان کشتهدسته اول )خفیف(: تعدادی زخمی و 

  نفر کشته 10تا  1دسته دوم )متوسط( تعداد 

  )نفر کشته 100تا  11 تعداددسته سوم )شدید 

  کشته 1000تا  101دسته چهارم )ویرانگر( تعداد 

  کشته. 1000دسته پنجم )فجیع( بیش از 

 

 ی رفتار در تجمعات انبوهها وهیش

و رفتارهای توده جمعیت را  کنند یجمعیت بازی م ازدحامکه عوامل روانی نقش بسیار مهمی در حواد    شود ی فته م

صورت  شیوپ صورت پس صورت یک سویی و یا به به اشکال مختل، است که معمولاً یا به جمعیتهجوم  .دهند یشکل م

طور  به، که جمعیتی که به یک سمت مشخص در حال حرکت است دهد یرخ م مواقعیسویی در  ک یرد هجوم یمی

نیروی مثبت  .دهد یقرار م ریکه حرکت جمعیت را تحت تأث شود یناگهانی با تغییر مثبت و یا منفی در نیرو مواجه م

ل و یا سقوط اجسام از بالای جمعیت  شدن مسیر و یا درهای مقاب بستهدر اثر توقف ناگهانی جمعیت به دلیل   تواند یم

به  .ها ایجاد شود تر و گلوگاه نیروی مثبت همچنین ممکن است در اثر برخورد جمعیت با مسیرهای تنگ .وارد شوند
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 توانند یهمین ترتیب کاهش ناگهانی فشار و نیرو در جهت حرکت جمعیت مانند باز شدن دروازه و یا مسیرها نیز م

معمولاً در اثر ترس در  وجهیو چند  شیوپ هجوم جمعیت پس .افراد شوند یدگید بیث و آسموجبات این نوع حواد

ها و  قول ها و نقل بیشتر اطلاعاتی که ما در مورد حوادث مربوط به هجوم جمعیت داریم از گزارش. دهد یجمعیت رخ م

مجروحان ناشی از این حوادث و  ریوم اخیر تعداد مرگ بزرگ در مراسمات .ها است مشاهدات افراد حاضر درصحنه

ناشی از این حوادث در مقایسه با گذشته هم ممکن است به خاطر  ریوم . تعداد بالای مرگاند دهیبه ثبت رس یخوب به

بهتر ثبت آمار و اطلاعات این حوادث باشد.  یها ستمیافزایش جمعیت و تراکم در شهرهای بزرگ و هم در اثر س

   .معمولاً در دسترس نیست ها یر دقیقی از تعداد زخمها آما شده برخلاف تعداد کشته

ایمنی دارد. فرار رفتار  ازنظرتجمعات  زیآم تیموفقشناخت رفتار مردم در تجمعات نقش بسیار اساسی در مدیریت 

که افراد نسبت به امکان  ردیگ یمبه هنگام ترس از یک خطر واقعی و یا ذهنی است. ترس زمانی شکل  ها انسانطبیعی 

ی این موارد ممکن است اتفاق بیافتند. در تجمعات همچنین ممکن است با پدیده هردوباشند. در تجمعات  وسیمأرار ف

رقابت  باهمجاذب  ء یشکه افراد زیادی برای رسیدن به مکان جاذب و یا با  دهد یمهجوم  مواجه شویم و زمانی رخ 

که  دهد یملت وارد شدن قرار دارند. فرار و ترس در مواقعی رخ مواقعی است که افراد در حا عمدتاً مسئله. این کنند یم

ی رواقعیغافراد در حال خروج قرار دارند. در بسیاری از موارد عدم اطلاعات و آگاهی کامل، اطلاعات غلط و یا درک 

ک افراد رفتار و در ریتأث. در تجمعات رفتار و درک افراد تحت شوند یممنجر به بروز حوادث ناگوار در تجمعات 

گیرد. افراد در درون یک  رفتار فرد در یک جمعیت گاهی اوقات از رفتار دیگران تحت تأثیر می  .ردیگ یمپیرامون قرار 

گونه  بود این ها آنجمعیت و شلوغی ممکن است به شکل متفاوتی عمل کنند طوری که در حالت عادی و اگر به خود 

کنند را درگیر کند.  را دنبال می ها آنتواند شمار زیادی از افرادی که  می ی چند نفررقانونیغکردند. اقدامات  عمل نمی

تحقیقات نشان داده است که درک درست از رفتار جمعیت به رویکرد مبتنی بر جامعه برای کنترل جمعیت و شلوغی 

 زیسرررتی ممکن است باعث های زیا در مکان ازحد شیب، انتظار مثال عنوان بهشود.  ی کنترل مبتنی بر نیرو منجر میجا به

در  ازحد شیبتواند باعث ازدحام  ها شود که این امر می از نرده ها آنشدن صبر زائران و مشتاقان زیارت و بالا رفتن 

 ناحیه دیگری شود.

است تمرکز جمعیت به نقطه تجمع بحرانی رسیده است. این نقطه  جادشدهیایی که در تجمعات ها بحراندر بسیاری از 

برای افرادی که در حال  اصولاً. رسد یمسانتیمتر مربع  50ی زمانی است که فضای موجود برای هر نفر به کمتر از بحران

فضای سرانه به نزدیک و  که یزمان  فضا برای هر نفر در نظر گرفته شود. مترمربع ۲.3ی هستند حداقل باید رو ادهیپ

سانتیمتر مربع برای هر نفر ظرفیت  50د گرفت. در تراکم ی صورت خواهکند بهحرکت  رسد یم مترمربعکمتر از یک 

سانتیمتر مربع  30. در فضای کمتر از شود یمو امکان تحرک افراد بسیار محدود  رسد یمفضای فیزیکی به حداقل خود 

د، شاهد سانتیمتر مربع به ازای هر فر ۲0برای هر فرد، افراد ناخواسته به یکدیگر فشار خواهند آورد. در فضای سرانه 

  آسیب های ناشی از تجمع و فشارهای روانی ناشی از آن خواهیم بود.
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  مراسم خلالِ در انسانی های ازدحام: »نوشتند پدیده این مطالعۀ در را ها مقاله پیشروترین  از یکی همکارانش و ایلیاس

 .«هند در انبوه های توده ظهورِ تطبیقیِ مرور: مذهبی

 مشخصی حدِ تا باید جمعیت تراکم دهد، رخ مرگ یا آسیب به منجر های ازدحام پدیدۀ نکهای برای نویسد: می ایلیاس 

 ظهور امکانِ ،«برسدمترمربع  هر در نفر ده از بیش به جمعیت تراکم وقتی معمولاً» داد نشان ها آن تحقیق. برود بالا

 شایعه، یک چکاند؛ می شناختی روان ای مسئله را ماشه» غالباً ازدحام پدیدۀ در است معتقد ایلیاس. بالاست بسیار ازدحام

 و تنگ فضا که موقعیتی در. است کمین در خطری که کند می القا را تکانه این کسی،سرخوردن  یاخراش  دل نالۀ فریاد،

 میان در خطری واقعاً آیا بفهمند آنکه بدونِ افراد، شود می موجب سریعاً ای تکانه چنین بالاست، بسیار جمعیت تراکم

 خلاصی برای ها آدم فردیِ های تلاش به منجر احساس این. کنند می ازدحام در گیرافتادن و خطر احساس نه، یا است

 دهی سازمان هرگونه امکانِ فردی، های تلاش این. «کنند می زدن فریاد یا کردن، فرار دویدن، به شروع افراد. شود می

  .شود می خارج کنترل از چیز همه نتیجه در و برد می انمی از زود خیلی را مدیریتی منسجمِ حرکتِ یا جمعی

 .دارند عمومی تیپِ دو ها ازدحام است معتقد او. است پرداخته موضوع این به که است دیگری نویسندۀ وایز جف

 نیرویِ رِتغیی. شود روبرو منفی یا مثبت نیرویِ تغییرِ با ناگهان مردم تودۀ که دهند می رخ وقتی ها ازدحام از نوع یک تیپ

 نیرویِ تغییرِ. شود متوقف مسیر شدنِ بسته و تنگ اثرِ در یا مانع یک با برخورد در جمعیت که دهد می رخ وقتی مثبت

 یا شود باز ای دروازه مثلاً کند، پیدا تخلیه برای ناگهانی راهی جمعیت فشارِ که دهد می رخ وقتی برعکس، منفی،

 .شود سوراخ حصاری

 کنند، برخوردباهم  متراکم تودۀ دو که افتد می اتفاق وقتی نامید، «آشفته های ازدحام» را آن توان می که اه ازدحام دومِ نوعِ

 است، جمعیت انبوهِ جهت هم و همسان حرکتِ اول، نوع مشخصۀ. شود برپا ناگهانی بلوایی انبوه، تودۀ یک میانۀ در یا

 دارای الگوها این هردوی. شود می برابر چند ازدحام اغتشاشِ جهیدرنت و نیست جهت هم افراد مسیرِ دوم، نوع در اما

 فولادیِ نردۀ توانند می بیاورند، فشارباهم  جهت هم نفر، ده تا شش اگر عادی، حالت در. اند هولناک هایی قدرت

 سینۀ قفسۀ هب فشار با یراحت به و است سهمگین بسیار اول مدلِ در جمعیت فشارِ بنابراین. کنند کج راحتی به را ضخیمی

 و گیرد می ها آن از را تنفس امکان دم، هنگامِ ها ششُ بازشدنِ در ناتوانی دلیلِ به یا کند، می خرد را هایشان دنده افراد،

 های ازدحام یعنی دوم مدل در فشار، این. باشند عضلانی یا بلندقد یا قوی چقدر کند نمی فرقی. شوند می خفگی دچار

: دهد می رخ دیگری مرگبارِ مشکلِ اینجا اما. کند می خنثی را نیروها افراد، حرکتِ متفاوتِ هتِج زیرا. است کمتر آشفته،

 .آشوب

ای از تراکم، شما  دهد. در درجه وقتی تراکم جمعیت از حد مشخصی بیشتر شود، فرد کنترل حرکت خود را از دست می

در چنین وضعیتی، تلاش افراد . برد با خودش می اشمارتوانید مسیر خودتان را انتخاب کنید، بلکه جمعیت  دیگر نمی

ها، خیلی زود افراد تعادل  شود. در آشوب می ها از این کار، منجر به آشوب شان و ناتوانیِ آن شده برای ادامۀ مسیرِ تعیین

ح مجروخورند. رخ دادن این گونه حوادث طبیعی و عمدی است که منجر به کشته و  و زمین می داده ازدستخود را 

، در اصطلاح علمی در این وضعیت حوادث و آسیب های ناشی از تجمعات انبوه شود یمتعداد زیادی از افراد  شدن
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فشار جمعیت تا سه متر و حتی  جهیدرنتشود و ممکن است  اتفاق می افتد، بدین صورت که پای افراد از زمین جدا می

. طلاعات از جلوی جمعیت به عقب جمعیت بسیار سخت استپاره شود. انتقال ا ها آنهای  بیشتر جابجا شوند و لباس

هایشان را خرد  ی با فشار به قفسۀ سینۀ افراد، دندهراحت بهفشارِ جمعیت در مدلِ اول بسیار سهمگین است و بنابراین 

 وقتی .شوند میگیرد و دچار خفگی  ها می ها هنگامِ دم، امکان تنفس را از آن کند یا به دلیلِ ناتوانی در بازشدنِ ششُ می

. روید می خود هدفِ سمتِ به راست، یا چپ به مسیر تغییر یا انحراف کمترین با شما باشد، کم خیلی جمعیت تراکم

 مجبور شما برود، بالاتر و بالا عبورند، حال در شما با جهت هم یا شما، مخالف جهت در که هایی آدم تعداد وقتی ولی

 مطالعاتِ طبقِ. کنید توقف یا بردارید، راست و چپ به گامی شوید،جا  جابه اًمرتب خود، مسیر ادامۀ برای شوید می

 خودتان مسیر توانید نمی دیگر شما تراکم، از ای درجه در کنند، می کار ها توده در سیالیت های مکانیزم روی که محققانی

 و شان شده تعیین مسیرِ ادامۀ برای ادافر تلاش وضعیتی، چنین در. برد می خودش باشمارا  جمعیت بلکه کنید، انتخاب را

 زمین وداده  ازدست را خود تعادل افراد زود خیلی ها، آشوب در. شود می آشوب بهمنجر  کار، این از ها آن ناتوانیِ

 حالت به آن برگرداندنِ که شود می ایجاد وضعیتی در جمعیت و افتند می ها آن روی بلافاصله بعدی افراد خورند، می

 آشوبناک ازدحامِ امکانِ باشد،مترمربع  هر در نفر ده تا 5 بین جمعیت تراکم وقتی گوید می هلبینگ. است کننامم عادی

  .است وابسته نیز افراد وزنِ و بدن اندازۀ به تعداد این البته. دارد وجود

ده جان خود را از در همان حالت ایستا نندیب یمدهند که خیلی از افرادی که در این حوادث آسیب آمارها نشان می

که عوامل روانی  شود یمگفته  .شوند یمی روانی شدید ها استرسدچار  مانند یمدهند. افرادی هم که زنده دست می

 .دهند یمو رفتارهای توده جمعیت را شکل  کنند یمنقش بسیار مهمی در حوادث ناشی از تجمعات انبوه بازی 

 در تجمعات انسانی شوند عبارتند از:  بیشترین رفتارهایی که ممکن است موجب حوادث 

 ها؛ هجوم و فشار به سمت ورودی و خروجی 

 تلاش جمعیت برای ورود به محل برگزاری پس از شروع یا زمان بسته شدن؛ 

 های بزرگ داخل و بیرون؛ برخورد بین جریان 

 هجوم در طول توزیع لوازم و تدارکات امدادرسانی در حادثه؛ 

 ران برای ورود به مکان مقدس؛تلاش تعداد زیادی از زائ 

  ،ی، مواد غذایی، پتو، لباس؛باز اسبابافزایش تحریک افراد با توزیع رایگان هدایا 

 تقلا برای گرفتن امضا یا دستخط از یک فرد یا هنرمند مشهور؛ 

  تجمع جمعیت زیاد مضطرب )بسیار بیشتر از حد انتظار( به دلیل وجود رخدادی تبلیغاتی 

 ت آوردن صندلی بدون شماره و رایگان در محل برگزاری برنامه یا مسابقه؛هجوم برای به دس 

   مسابقات؛ تیبلتقلا برای گرفتن 

 تلاش جمعیت برای ورود مجدد به محل برگزاری  و ادغام دو جریان داخل و خارج جریان؛ 
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 شده؛ خروجی بسته یا قفل 

 باز کردن ناگهانی درب؛ 

  یک مسیر خروجی اصلی؛ بر هیتک 

 ترل پارکینگ و حرکت وسایل نقلیه؛عدم کن 

  قیدی در تنظیم ترافیک؛ بی 

  های مناسب و محکم؛ نبود نرده 

 نبود پارتیشن برای تفکیک جمعیت؛ 

  نبود سیستم اعلان عمومی مناسب برای کنترل جمعیت و شلوغی 

 ی تجمعات انبوه در ایران و کشورهای اسلامیبند دسته

کردن این کتاب  تر یکاربردی خاصی برای هرچه بند دستهکه لزوم  دهد یمان بررسی نوع تجمعات انبوه در ایران نش

ی ویژه و خاص، راهکارهای علمی بر اساس مطالعات نظری ، تجربیات ، ها تیموقعلازم است، لذا در این کتاب برای 

  یبند دسته ی این کتاببند میتقسدر خصوص تجمعات انبوه آورده شده است. در  شده ارائهو تعاریف  ها پژوهش

 .باشد یمتجمعات انبوه به شرح زیر 

  حج 

  اربعین حسینی 

 مراسمات مختلف مذهبی و اماکن مقدس 

 ها مراسمات سیاسی و فرهنگی و اجتماعی و ورزشی و راهپیمایی 

  در حوادثتجمعات  

 انبوه تجمعات در ینیب شیپ قابل اصلی خطرات  

 (بودن دیشد یما و سرمامعرض گر درگرما ) و سرما به وابسته های بیماری 

 ییغذا های مسمومیتغذا،  و آب از ناشی های بیماری  

 جراحت های دیگرگونه و واگیر های بیماری 

 المللی بین مسافرت از ناشی واگیر های بیماری  

 شدن لگدمال  

 از سقوط، نزاع( ی)ناش ها تروما 

 سوزی آتش لیبه دل ها سوختگی  
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 و...( ینفس) انتقال از راه ت یعفون های بیماری 

 مرتبط با آب، بهداشت و فاضلاب های بیماری 

 نقاط( ریبه سا زبانیاز کشور م یماریب کیخروج  ای زبانینقاط به کشور م ریاز سا یماریب کیورود ) ها اپیدمی 

 قلبی  های بیماری 

 یستیوتروریو ب یستیترور حملات 

  )سوانح ترافیکی) زمینی، هوایی، ریلی و دریایی 

 ها سوزی آتش و ها ساختمانو  ها پلریزش حوادثی مانند 

 انواع مخاطرات تجمع در اربعین حسینی )ع( 

منظر  نیا از .ردیگ یرا دربرم یونیلیم یتیدانست که جمع بزرگ انبوهتجمع  کی یستیرا  در آغاز با نیمراسم اربع

 میمراسم هم تجمع انبوه رادار نیدر ا نیدارد ، همچن یبارز یها تر  تفاوت با تجمعات کوچک یونیلیم یتجمع تیریمد

  .مربوطه یرهایبزرگ متحرک در مس تیو هم جمع

 دیشا نی، اربعشود یرا سبب م یمتحرک است که آوارگ یها تیعامل جمع یا و منطقه یها و منازعات قوم جنگ شتریب 

 یمراسم مذهب کی انجام یدر پ تیداشته و حرکت جمع زیآم مسالمت یانیاست که بن یمتحرک یها تیاز معدود جمع

فاصله قرار دارد.  نیستون)عمود( در ا 1۴5۲است. تعداد  لومتریک ۸0مسافت شهر نجف تا کربلا حدود  زانیاست . م

ساعت هست که با  ۲5تا  ۲0صورت مداوم  البته به یرو ادهیپ یمتر است و زمان لازم برا 50)عمود( لهیهر م نیفاصله ب

 .روز هست 3تا  ۲ ادهیسفر پ ینیاز ، استراحت و خوردن غذا، زمان تخمجهت نم ازیموردن یها توجه به زمان

دارد، در تجمعات انبوه  یآشکار یها انواع تجمعات انبوه تفاوت گریبا د یتجمعات انبوه مذهب پیتر ت مهم نیا از

 زین مارانیب یو حتکم تا سالمندان را شامل شده  نیکنندگان بسپار متنوع بوده و از سن شرکت یو جنس ینوع سنت یمذهب

 .حضور دارند

 مخاطرات محتمل در اربعین حسینی )ع( 

 :ردک یبند میتقس توان یدر سه بخش م توان یممحتمل در اربعین حسینی)ع( را  ساخت انسانحوادث و سوانح 

 (مایسقوط هواپ ای یچند سوار ای) تصادف اتوبوس  ادیز نیبا مجروح یکی( حوادث تراف1 

  یتنفس یها یماریب و غذا و بآمنتقلِ از  یها یماریب یدمی( بروز اپ۲ 

 (یریگ انفجارها و گروگان ،ییایمیو ش یستیوتروری)مانند حوادث ب یستیاز حملات ترور ی( مشکلات ناش3
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مخاطرات طبیعی  ینهیزم در. همچنین باشد یشدن م لگدمالموارد احتمال بروز  نیاز ا کیالبته در صورت وقوع هر 

نیز در زمره مخاطرات بعدی  گردها زیررود. همچنین تغییرات آب و هوایی و سوانح به شمار می نیرت عمدهسیل از 

 باید در نظر گرفته شود.

 مذهبی  تائیهو  ها ارتگاهیزمخاطرات محتمل در اماکن مقدسه/ 

خسارات بسیار سبب بروز تلفات و  مسجد ارگ یسوز مذهبی ازجمله آتش یها همواره بروز حادثه در برگزاری مراسم

مذهبی، تعداد زیاد مراسم مذهبی در سال، عدم آمادگی مناسب  یها بوده است. تجمع بیش از ظرفیت افراد در مکان

منجر به بروز حوادث ثانویه شده و خسارات  تواند یمسئولین برگزارکننده و افراد در صورت بروز حوادث کوچک نیز م

هرساله علاوه  ها هینیحسو  ها گاه هیتکو همچنین مساجد،  ها ارتگاهیزمذهبی و ی ها بر جای بگذارد. مکان یریناپذ جبران

حوادث و  .بر در ایام سوگواری و برگزاری مراسم مذهبی ازجمله، ماه محرم و ماه رمضان نیز پذیرای افراد زیادی است

 یبند میتقس توان یم مختلفی ها بخش در توان یممذهبی را  ئتیهی زیارتی و ها مکانمحتمل در  ساخت انسانسوانح 

از  ی( مشکلات ناش3ی و انفجار ناشی از کپسول  سوز ( آتش۲و فشار زیاد  باره کحوادث ناشی از هجوم ی( 1: ردک

. باشد یشدن م لگدمالموارد احتمال بروز  نیاز ا کیالبته در صورت وقوع هرو خفگی با گاز و  یستیحملات ترور

. باشد یمنیز از خطرات محتمل  ها راه و بزرگ ها ابانیخهبی به علت حضور در مذ ئتیههمچنین بروز تصادفات در 

ی آب و غذا ها یآلودگی نیز از خطراتی است که در سالیان مختلف احتمال بروز داشته است. خطر ناشی از گرفتگ برق

از مسائل مهم در حوادث  یکی عنوان بهبه لیست این خطرات اضافه کرد. همچنین تغییرات آب و هوایی  توان یمرا نیز 

و طوفان و .... در برگزاری  لیس وقرار گیرد. توجه به سوانح محلی طبیعی مانند زلزله   مدنظرمحتمل طبیعی باید 

 باشد.  مدنظرمراسمات باید همواره 

 قرار گیرد.   مدنظرمربوط به نگهداری و یا کشتار حیوانات نیز باید  و سلامتخطرات بهداشتی 

 نویه محتمل در محل سوانح مخاطرات ثا

به وقوع بپیوندد،  تواند یمامدادگران و مردم تجمعات انبوه  براثردر محول حوادث مشکلاتی که  نیتر یکی از مهم

. سانحه و یا حادثه اولیه همیشه را رقم زند انبوهی از مصدومان تواند یحوادث طبیعی یا انسان ساختی است که گاهی م

 ها آنکه لزوم بررسی سوانح و حوادث ثانویه در این خصوص و شناخت  شود یمدگران و مردم منجر به تجمعی از امدا

 ی ضرورت دارد. ا سانحهدر هر حادثه و 
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 آمادگی در تجمعات انبوه 

ها پاسخ داده شود  به نیازهای ناشی از وقوع حوادث و بحران ها آنشود که با انجام  آمادگی به مجموعه اقداماتی گفته می

ی و آموزش و انجام مانور.  به ده سازمانریزی،  ، همراه با برنامهدهید آموزشند امکانات و تجهیزات و نیروی انسانی مان

دهی و آموزش بر اساس برنامه، تمرین و مانور بر اساس  ریزی برای عملیات، تجهیز، سازمان مجموعه اقدامات برنامه

شود که هر چه بیشتر تکرار شود  اقعی، چرخه آمادگی گفته مییک سناریوی حادثه یا در جریان پاسخ به حوادث و

 شود. آمادگی واقعی بیشتر می

بیشتر از  آنچهریزی  . در برنامههستریزی  های مختلف آمار و اطلاعات نیز از ضروریات امر برنامه برخورداری از بانک 

های  ا مشارکت تمام ذینفعان اعم از دستگاهریزی ب داشتن یک برنامه مکتوب اهمیت دارد، اجرای فرایند کامل برنامه

افزایی، سرعت  ریزی، هماهنگی، هم و نمایندگان عموم مردم است. اجرای فرایند برنامه نهاد مردمهای  اجرایی، سازمان

 های مسئول انجام اقدامات پاسخ به همراه دارد. عمل و ... را در تمام حوزه

و در خصوص حوادث عمدی مثل  شده یبررسمخاطرات محیطی  ظرازنی متخصص ها میتبایستی توسط  ریمس تمام

ی لازم انجام شود ، تدابیر لازم برای مصدومان، مجروحان و افراد ضعیف و ناتوان در نظر ها یبررستروریسم نیز باید 

 گرفته شود.

تی به تعداد لازم ی خدمات فوریها گاهیپاتحرک بالا در جمعیت متراکم طراحی شوند،  باقدرتی واکنش سریع ها میت 

های  بینی راه های امدادی سرپایی در طول مسیر در نظر گرفته شود. پیش های استقرار پست در نظر گرفته شود. مکان

رسانی شرایط در محیط انجام گیرد و برنامه مشخص  خروج اضطراری در طول مسیر نیز انجام گردد. امکانات اطلاع

منابع ی استراحت برای افراد در طول مسیر در نظر گرفته شود. ها مکانگیرد. افراد صورت  برای شناسایی و ردیابی  

مه پاش و جت  یها آب آشامیدنی و تهویه مناسب هوا ) پنکه ژهیو ؛ بهجمعیتمتناسب با حجم انبوه  ازیکافی موردن

وسایل  ینیب شیپته شود. در نظر گرف   های امدادی ها و تیم محل خاص عبور خودروی گردد. تعیین نیب شیپنیز ها (  فن

در  شده مشخصبرآوردی از جمعیتی که مقرر است از مسیر باشد.  مؤثر تواند یموفوری مانند موتورولانس  حجم کم

 شخصی حفاظت تجهیزات نیتأم برای یزیر برنامهاست.  مؤثرزمان خاص عبور کنند نیز در تدوین برنامه پاسخگویی 

نیروهای امدادی  برای حفاظتی و امنیتی اقدامات انجام و درصحنه استقرار جهت امنیتی نیروهای با مناسب و هماهنگی

 نیز در مرحله پیشگیری از اهمیت خاصی برخوردار است. 

و مراقبت صحرایی  یها مارستانیبپزشکی،  و خدمات ها اورژانسبرای ارزیابی سریع خطر و آمادگی برقراری سیستمی 

سلامت آب نظارت دائم بر ی آزمایشگاهی )تأمین آزمایشگاه متحرک (، ها تیظرفی و ارتقا ها یماریببرای رخدادها و 
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انتخاب رابطین سلامت و  ، تدوین برنامه پاسخگویی به حوادثبروز اپیدمی ،  تأمین تدارکات برای شرایطو غذا

 در این مرحله است.  اجرا قابلی ها برنامهنیز از  انسانی متحرک یها تیدهنده پرجمع آموزش

 کیفی کنترل ، تشدیدازیموردن بازرسی تجهیزات با بهداشت عملیاتی های تیم آب، استقرار ایمنی جهت لازم داخلاتم

توزیع  از و گردد استفاده بطری آب و یبند بسته آب از حتماً) آشامیدنی آب عرضه و توزیع بر آشامیدنی، نظارت آب

 گردد.  اجتناب امنیتی مسائل لیبه دل ثابت و یا سیار تانکرهای و مخازن لهیوس به آب

 عرضه و توزیع و تهیه مراکز بهداشتی کنترل ، تشدیدازیموردن بازرسی تجهیزات با بهداشت عملیاتی یها گروه استقرار

 مواد از استفاده مراسم؛ طول در آشامیدنی و غذایی مواد توزیع بر غذایی، نظارت مواد حمل بر غذایی، نظارت مواد

 مواد فروشان دست و کنترل مردمی نذورات بر و نظارت بارمصرف کی یها وانیل ف و ظروف از دهاستفا سالم، اولیه

 غذایی نیز از اقدامات مهم و اساسی است. 

 به همچنین اقدامات این رسد، انجام به جمعیت حضور از قبل بایستی اقدامات از برخی انبوه تجمعات موضوع در

 همچنین ، است مرتبط نیز شود یم روان آن در متحرک جمعیت که ریمسی و انبوه تجمع مکان مهندسی طراحی

 .کنند عبور خاص زمان درشده  مشخص مسیر از است مقرر که جمعیتی از برآوردی

 با شرایط  شدن مواجهدهی جهت کسب مهارت استفاده مؤثر از تجهیزات و امکانات و توانایی  آموزش و سازمان

ضروریات آمادگی برای انجام یک  ازجمله کننده عملهای  در قالب تیم ها و کار کردن خاص حادثه و بحران

 اتیعملهای مجازی و غیرعملیاتی و چه  تمرین صورت بهعملیات موفق است. اجرای تمرین و مانور چه 

های احتمالی، امکان ارزیابی  و کامل بر اساس سناریوهای حوادث و بحران اریع تمام اتیعملبخشی و چه 

 کند.  را فراهم می صینقای و نیز رفع میزان آمادگ

 و جمعیت و ارزیابی فشار و ازدحام از پیشگیری جهت شده نییتع مسیرهای در روان و آهسته تردد آموزش 

 و تروما از پیشگیری برای ضروری نکات و آموزش عملیاتی نیروهای توسط ریپذ بیآس یها گروه شناسایی

 عروقی، و قلبی بیماران ، ها یآسم مانند مزمن و بیماران  ژهیو هب عمومی جمعیت به سلامتی مشکلات و آسیب

 نیز ضرورت دارد.  …و صرع حرکتی، محدودیت دارای بیماران

 افراد جامعه برای نجات جان خود در هنگام اغتشاش )شایعه یا واقعیت( در  یا مستمر و دوره یها آموزش

کننده در تجمعات انبوه برای کمک به  مشارکتآموزش و تربیت نیروهای داوطلب مردمی ، تجمعات انبوه

آموزش و تربیت ،  پراکنده کردن ایمن و سالم مردم در هنگام اغتشاشات) شایعه یا واقعیت( در تجمعات انبوه

وانتقال ایمن و سالم مردم  مسئول برگزاری تجمعات انبوه برای ساماندهی نقل یها نیروهای داوطلب در سازمان

 نیز ضرورت دارد. ) شایعه یا واقعیت( در تجمعات انبوهدر هنگام اغتشاشات 
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   حفظ خونسردی و اندیشیدن قبل از  در خصوصآموزش اجباری زائران و مدیران و عوامل ستادی و کاروان

ی ها کمکهر عملی در چنین شرایط و تمرینات میدانی قبل از اعزام و آموزش هنر زنده ماندن در تجمعات، 

 . است یضروری نیز در این مرحله دگر امداداولیه، خود امدادی و 

 ی لازم صورت گیرد. ها یزیر برنامههمچنین باید برای جلوگیری از موارد زیر در مرحله آمادگی، 

  مردم به منطقه بحرانی . از هجومجلوگیری 

  تجربه یباستفاده از نیروهای جوان و. 

  ی و ... نشان آتشی امنیتی، ها دستگاهو  ها انهیپاو  آهن راه یی همچون هواپیمایی، ها دستگاهناهماهنگی با 

  مؤثری مختلف ها ارگانو فقدان هماهنگی بین  نظرها اختلافاظهارنظرهای متعدد و عجولانه مقامات و 

  ،دفاع یبی دقیق همیشگی و ایجاد فضاهای ها نظارتحذف گستردگی و تراکم جمعیت 

 شده یگذار انفجار خودروهای بمب  

 انفجاری برای جمعیت در حال تردد و  بیوتروریسمی ها ایجاد تله 

 

 از: اند عبارتی که در این خصوص مطرح هستند سؤالات نیتر مهم

  دارد؟ آیا  انتظاربرای تجمع مکان مناسبی است و ایمنی لازم را برای جمعیت مورد  شده گرفتهآیا مکان در نظر

 ؟اند شده انجام موردنظری مکان ی لازم برای شناسایی مخاطرات احتمالها یبررسمطالعات و 

  ی و نشان آتشدسترسی مناسب برای ورود و خروج تعداد زیادی نیروهای امدادگر و  شده گرفتهآیا مکان در نظر

باید مسیرهای دسترسی ویژه داشته  الامکان یحتی رسان کمکپلیس در صورت لزوم دارد؟ نیروهای امداد برای 

 عبور نمایند. ندینما یمتردد  کننده کتشرو نباید از همان مسیری که مردم 

  توانند یم امدادگری در مکان وجود دارد. به عبارتی نیروهای رسان کمکامکان  شده گرفتهآیا در مکان در نظر 

 ین کمک نمایند؟مصدوموسایل و تجهیزات خود را تخلیه و به 

  خواهند بود؟ ی دسترسی به محل برگزاری تجمع در شرایط بحرانی در دسترس ها جادهآیا 

  مردم در صورت نیاز وجود دارد؟  گرد عقبآیا فضای خالی کافی برای 

  به ممکن است  مسئلهی بحران را فراهم آورد؟ این ها نهیزمی است که ممکن است ا گونه بهآیا ماهیت مراسم

کی خاص ی مذهبی و غیره( و یا فیزیها گروهی رفتاری خاص )جوانان، ها یژگیوحضور افراد خاص با  خاطر

 ( باشد.  ها بچه)مانند سالمندان و یا 

  ی باکساناست؟ نحوه برخورد نیروهای مسئول امنیت تجمع  کننده شرکتایمنی مردم  نیتأمچه سازمانی مسئول

 باید چگونه باشد؟  کنند ینمکه مقررات را رعایت 

  شوند؟ نیتأمروها از کجا باید این نی کنندگان شرکتامنیت  نیتأمدر صورت نیاز به نیروهای کمکی بیشتر برای 
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  ی بزرگ در دسترس هستند؟ا حادثهدر صورت بروز  و نجات وامدادآیا وسایل و تجهیزات سنگین 

  ی هوایی در صورت نیاز وجود دارد؟ امدادرسانآیا امکان 

 

 آمادگی برای مواجهه با رخدادهای احتمالی اربعین  

 تدوین سامانه فرماندهی حادثه 

   امنیتی و اطلاعاتی و تقسیم وظایف برای بررسی و شناسایی حملات تروریستیی ها میتتشکیل 

  ی درمان بستر و بیمارستانها گاهیپای ساده / ها گاهیپای انداز راهی درمان و ها میتتشکیل 

  رانندگان و نیمسافر برای کلیه زائرین، آموزشی همگانی یها تدوین برنامه  

  ها و جادهی موقت، ایمنی راه ها سازه خصوصاًی محیطی ا سازه ی ایمنیهای ارزیابی برای بررستشکیل تیم ،

ی  امداد و نجات ها میتمسیر خاص و اضطراری برای رسیدن  نییتع ، موانع تخلیه اضطراری، ها موکب، ها پل

برای  ییها ها در طول مسیر و الحاق بخش آن یگذار تخلیه اضطراری و علامت یها تهیه نقشهبه جمعیت ، 

 یا ، تعیین نقاط امن در داخل و خارج ساختمان، نحوه چیدمان و نصب صحیح اجزای غیر سازهتر عیلیه سرتخ

  .ها، سبب افزایش آمادگی افراد در برابر بروز حادثه در مراسم مذهبی خواهد شد و عناصر الحاقی به جداره

 عملیات پاسخ در تجمعات انبوه

هشدار سریع، تخلیه امن  ازجملهها شامل اقدامات محوری متعددی  بحرانپاسخ مؤثر به نیازهای ناشی از حوادث و 

اضطراری، برآورد اولیه خسارات و تلفات، جستجو و نجات، درمان اضطراری و انتقال مصدومان، امداد شامل آب 

ها و  انههای مردمی، مدیریت داوطلبان، مدیریت رس های روانی، مدیریت کمک سالم، تغذیه و اسکان اضطراری، حمایت

 گردد.  همچنین مدیریت اجساد می
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 تاثيرحوادث غير مترقبه بر مراکز درمانی

 حواد  هستند. مراکز درمانی، بعنوان اصلی ترین سازمانهای در یر درهنگام وقوع حواد  غیرمترقبه، نیازمند وجود برنامه مدون مقابله با 

 اثرات حواد  غیرمترقبه برمراکز درمانی

توانند اثرات مختلفی بر مراکز درمانی بجای  ذارند که از آن جمله  می ،نوع، شدت، زمان و مکان وقوعحواد  غیرمترقبه، بسته به     

 :اشاره نمودموارد زیر  توان به می

 تأخیر ویا عدم اطلاع رسانی صحیح و بموقع  

 رسنل و بی نظمی آنانسردر می پ  

 کمبود و تکمیل سریع ظرفیت اورژانس 

 کمبود تجهیزات ومواد مصرفی  

 بروز واکنشهای روحی و روانی درپرسنل و بیماران  

 اختلال درعملکرد عادی مرکز درمانی بدلیل خرابی تجهیزات و تأسیسات ازدحام مردم   

 یه ومورتا لیته بیماران و مصدومین میگردد. افزایش موربیدیت موجب عوامل یادشده بهمراه سایر عوامل ،

 حوادث و وقایع محتمل الوقوع  

 حوادثی که مراکز درمانی را تهدید می کنند می توان به چند دسته بشرح ذیل تقسیم بندی نمود : 

 مانند : آتش سوزی ، انفجار ، پخش و انتشار مواد خطرناک  Internal Disaster حواد  داخلی یا  

 : وقایعی است که تعداد کمی قربانی به جای می  ذارد .  Minor External Disasterجی کوچک یا حواد  خار 

 : وقایعی است که تعداد زیادی قربانی به جای می  ذارد  Major External Disasterیا حواد  خارجی بزرگ  

 

 تصمیم گیری در شرایط بحران:

 ز زمانی است که شرایط حالت عادی دارد.تصمیم  یری در زمان بحران چالشی تر و مشکل تر ا

 موقعیت بحران شامل موراد زیر است:

 شرایط از ابهام بالایی برخورار است. -1

 رویدادها نادر و فوق العاده هستند و باعث تهدید بقاء سازمان می شوند. -2

 رویدادی که زمان کمی برای واکنش به آن وجود دارد. -3

 ء سازمانایجاد غافلگیری برای اعضا -4

 معضلاتی که نیاز به تغییر دارد بوجود می آید و نتایج تغییر را بهتر یا بدتر می کند. -5

 

 ؟ چه باید کرد

 چه شیوه ای برای مدیریت مناسب است؟

 باید شیوه ای در مدیریت داشته باشیم که :
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 در کمترین زمان  با حداقل هزینه بهترین پاسخ ممکن را ارائه کند 

 ح چه کوچک و چه بزرگ قابل اجرا باشددر تمامی سوان 

 تضادی با ساختار فعلی مدیریتی نداشته باشد 

 

 

 

 

 

 

 

 شایسته ترین افراد بالاترین جایگاه تصمیم سازی را پر کنند 

 طبق نیاز  سترت یابد و یا کوچک شود 

اکثر توان وبیشترین هرج ومرج هر سازمان را با حد تمامی سازمانها را در خود بپذیرد و بدون ایجاد کوچکترین  

 به کار  یرد  پاسخ  ویی

 هر سانحه فقط یک فرمانده دارد

 :فرمانده مسئول همه چیز است 

 

 طراحی روت عملیات 

 جذب وهدایت نیروی انسانی 

 جذب منابع و امکانات 

 پاسخگویی 

 

 

 

 

 

 با رسیدن اولین فرد به صحنه یک حادثه او اولین فرمانده میباشد  

  ذاری مسئولیت به فرد شایسته تر و تواناتر از خود باشیم همیشه باید آماده وا 
 او باید چهار کار  اصلی فرماندهی را سازماندهی و اجرا نماید 
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 عملیات(-برنامه ریزی-پشتیبانی-) اداری /مالیفرمانده و چهار فعالیت اصلی

 

 OPERATIONعمليات

 رسیدن به اهداف از پیش تعیین شده است . برای قسمت عملیات مسئول هدایت تاکتیک ها و انجام تکنیک ها

  

 

 

 

 

 

 PLANNINGبرنامه ریزی 

 جمع آوری وبررسی اطلاعات •

 عرضه اطلاعات لازم برای کنترل سانحه به فرمانده •

 ثبت وضعیت امکانات  موجود در صحنه  •

 تهیه طرح عملیاتی  •

 جمع آوری و ثبت اسنادموجود در صحنه  •
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 LOGISTICSلجستیک 

 ه خدمات و پشتیبانی نیروها است به نحوی که تمام نیازها را برآورده نماید. مسئول تهی   

 

 بخش لجستیک

 روت کار را برای سفارت دادن منابع از خارج محل حادثه تعیین نماید. •

اطمینان حاصل نماید که روت سفارت دادن منابع تهیه شده است و به مراکز اعوزام مؤسسوات توأمین منوابع اطولاع داده       •
 د.شو می

 تواند برنامه اقدامات حادثه را پشتیبانی نماید. اطمینان حاصل نماید که بخش لجستیک می •
 های مقابله با حادثه مشخص نماید. های حادثه را بر هزینه اثرات هدف •
های بودجه تعیین شده توسوط فرمانودهی حادثوه     اطمینان حاصل نماید که برنامه اقدامات حادثه در چهارچوب محدودیت •

 دارد. قرار
 FINANCE / ADMINSTRATIVEاداری / مالی 

 پیگیری تمام هزینه ها 

 ثبت حضور لحظه به لحظه کارکنان و امکانات 

  تنظیم پیش نویس و انعقاد  قراردادها 

 

 

ICS 

Incident Command System       یک سامانه مدیریتی برای کنترل ، فرماندهی و هماهنگی فعالیت گروههای مستقل است

 .ت دستیابی به هدف مشترک مهار حادثه و کاهش تلفات جانی، مالی و آسیب های محیط زیست طراحی شده استکه جه

  ICS  .یک ساختار منعط، سازمانی است که یک سیستم قابل توسعه پایه را فراهم می کند 

 

 به دنبال آتش سوزیهای  سترده جنگلهای کالیفرنیا ابداع شد .19۷0در سال 

 ا وآمریکای لاتین واردسازمانهای امداد ونجات شد .درآمریکا،کاناد 
 در کشور های حوزه کاراییب وارد تمام ارکان مدیریتی شده است .  
 .اکنون بیش ازسی وچهارسال است که نقد واصلاح  می شود.  

 

 . یک سیستم مدیریتی است 

 .آموزت درست این سیستم ازما یک مدیربحران توانمند می سازد 

 روزمره تا بزر ترین حادثه انطباق پذیر است. با کوچکترین کار 

 . بسیار فراتر از یک چارت است . یک شیوه رهبری است 
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 I C S مزیت های وجود

 جلو  یری ازسردر می وبلا تکلیفی •

 جلو یری ازهرج ومرج •

 جلو یری ازکارهای خود سرانه  •

 کاهش زمان ادامه بحران •

 کم کردن صدمات وعوارض  •

 

 

Hospital Emergency Incident Command System 

  HEICS .یک برنامه مدیریت بحران است که برای مراکز پزشکی بزرگ طراحی شده است 

 

:ICS حوزه عملکردی  

 فرماندهی  -  

 هدایت  -  

 هماهنگی  -  

 جلب همکاری در موقعیتهای خطرناک برای نجات جان انسانها، نجات محیط زیست، نجات اموال و دارائیها - 
: ICSضرورت وجود  

 ایجاد زبان مشترک بین نیروهای عمل کننده  -

 ایجاد توان قبض و بسط نیروها بر اساس نیاز موقعیت و منطقه  -

 استفاده از کانالهای ارتباطی مشترک و استاندارد  -

 قاطعیت در اجرای برنامه  -
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 تخصیص منابع و امکانات  -

 سیستم در دنیا در سازمانهای دولتی و مردمی سال استفاده از این 30تجربه موفق بیش از  -

 درنمودارهای تشکیلاتی سیستم مدیریت بحران لازم است افراداصلی شامل موارد زیر باشند:

 فرمانده حادثه  
 روسای بخش های غیرتکراری 
 افراد کلیدی مرکز درمانی 

 البته این نکته ، تنها درلایه اول نمودار لازم است رعایت شود. 

نفر بعنوان مسئول وجانشین اول و دوم تعیین شوند .که درصورت عدم حضوریا آسیب دیدن جایگاه بدون مسئول 3ه باید حداقل درهرجایگا
 نماند.

     

 

 

 

 ايجاد ستاد فرماندهی

ستاد فرماندهی سانحه دربدوامرتوسط بالاترین رده صاحب اختیار حاضر در صحنه که برای مقابله باسانحه دارای قدرت  •

 قانونی می باشد شکل می  یرد .

 

آدرس  تلفن منزل

 منزل

تلفن محل 

 کار

سمت  تلفن همراه

 درمحل کار

نام نام 

 خانوادگی

عنوان 

 مسئولیت

 ردیف

 1 فرمانده حادثه      

 2 جانشین اول      

 3 جانشین دوم      
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نمودار جایگاه های کامل در سامانه ی فرماندهی 

 حادثه

 ICSاصول 

 مدیریت هدفمند •

 وحدت فرماندهی •

 زنجیره مشخص فرماندهی •

 انعطاف پذیری سازمانی •

 حیطه کنترل محدود و تعریف شده •

 زبان مشترک •

 افزایش پاسخگویی پرسنل •

 یکپارچگی ارتباطات •

 مدیریت منابع •

 برنامه مقابله مشخص  •

 I C S کارايی

 فجایع طبیعی •

 محموله های ویژه •

 آتش سوزیهای وسیع •

 حواد  مواد خطرناک •



93 | ه  ح ف ص  

 

 ربزرگمراسم بسیا •

 مراسم باحضورشخصیتهای استثنایی •

 تظاهرات یا در یریهای مسلحانه •

 سقوط دولت •

 کشتاروسیع  •

 عملیات امداد ونجات  سترده •

 برنامه های ریشه کنی یا بروزبیماریهای وا یر •

 وظایف فرمانده بحران

 مسئولیت مدیریت حادثه  •

 فرماندهی صحنه وعملیات •

 نجات جان واموال •

 مدیریت منابع  •

 تمادمردم و نیروهای عمل کنندهحفظ اع •

 برقراری خدمات رفاهی و اجتماعی ودرمانی •

 ثبت وقایع •

 برقراری وحفظ ارتباط نهادهاوستادها •

 ارزیابی صدمات •

 شرایط احراز فرمانده بحران   

 قدرت تصمیم  یری •

 قاطعیت •

 آرامش •

 سرعت عمل •

 نرمش •

 واقع  رایی •

 تجربه عملیاتی •

 قدرت مدیریت •

 مان وقوع حوادث و بلایاعملکردهای مدیریتی در ز

 مسئلۀ بسیار مهم دربارۀ سامانۀ فرماندهی حادثه  این است که این سامانه سیستمی مدیریتی است، نه چارت سازمانی. 

 هر حادثه و اتفاقی مستلزم شیوه و عملکرد مدیریتی خاص خود است.  

ی متناسب با مشکلات به وجودآمده تدوین و منابع در هر حادثه ای لازم است مشکلات موجود به دقت ارزیابی شده و برنامه ا  

 مورد نیاز برای اجرای آن تخصیص داده شود.

مدیریتِ مبتنی بر هدف، از عناصر اصلی این سامانه بوده و شامل تدوین اهداف عملیاتی و کنترل و نظارت بر دستیابی به اهداف   

 است.

یط معمول مدیریتی بیمارستان که بوروکراسی پیچیدای دارد، همخوانی سامانۀ فرماندهی حوادثه تاحد زیادی، با ساختار و شرا 

ندارد. این سامانه هدفمند است و در کاهش جایگاهها و شفاف کردن عناوین شغلی و چابک کرد ساختار در پاسخگویی سریع به 

 حادثه کاربرد دارد.
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ی بیمارستان که بوروکراسی پیچیدای دارد، همخوانی سامانۀ فرماندهی حوادثه تاحد زیادی، با ساختار و شرایط معمول مدیریت 

ندارد. این سامانه هدفمند است و در کاهش جایگاهها و شفاف کردن عناوین شغلی و چابک کرد ساختار در پاسخگویی سریع به 

 حادثه کاربرد دارد.

. این جایگاه علاوه بر فرماندهی، تدوین اهداف تنها جایگاهی است که همیشه و در هر وضعیتی از حادثه فعال میشود فرماندهی حادثه     

 و مشخص کردن استراتژی ها و اولویتها را نیز به عهده دارد. در کنار فرماندهی حادثه، چهار پست عملکرد مدیریتی دیگر نیز وجود دارد که

 همزمان با رهبری عملیات زیرنظر فرماندهی، واحدهای خود را هدایت میکنند:

هدایت اقدامات تاکتیکی، مانند تریاژ، مراقبت از بیماران،درمان در راستای اهداف تعیین شدۀ برنامه و نیز  رئیس واحد عملیات: 

 هدایت منابع موردنیاز؛

جمع آوری داده ها، اطلاعات و ارزیابی آنها برای تصمیم  یری، تامین اطلاعات مورد نیاز دربارۀ منابع،  رئیس واحد برنامه ریزی: 

 نامۀ عملیاتی حواد  و بلایا و تهیۀ مستندات لازم برای ارائۀ  زارشها؛تهیۀ مستندات بر

حمایت، تامین منابع و دیگر اقلام ضروری و موردنیاز برای دستیابی به اهداف عملیاتی تدوین شده  رئیس واحد پشتیبانی: 

 توسط فرماندهی حادثه؛

 دثه، ثبت زمان کار، بازپرداخت هزینه ها و تحلیل مخارج.نظارت و بررسی هزینه های مرتبط با حا رئیس واحد مالی اجرایی:  

 در حواد  کوچک میتواند به تنهایی، هر پنج جایگاه را پوشش دهد؛ ولی در حواد  بزر تر، براساس بزر ی و  فرمانده حادثه

 شدت آن ممکن است لازم باشد جایگاه های دیگری از سامانۀ فرماندهی حادثه نیز فعال شود.

  ICS در اجرای خطاهای رایج

 مطلق انگاری

 این سیستم خطا ندارد. 

 با اجرای این سیستم تمام مشکلات سازمان برطرف میشود 

 اجرای این سیستم ساده است. 

 انکار

 ضرورتی ندارد ICSوجود  

 این سامانه کارآیی ندارد 

 در عمل آزمایش نشده است 

 مارا ازنظرسازمانی وابسته میکند 

 یم طراحی کنیمدر صورت لزوم خودمان میتوان 

 به هزینه ات نمی ارزد 

 پیاده سازی آن در سازمان وقت  یر است 

 اجرای آن در بحران وقت  یر است 

 آموزش ناکافی

 بی توجهی به: 

 آموزت تئوریک 

 ها کلاس 
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 تمرین های  روهی 

 مانورها 

 ICSتغيير در 

 ضرورت تغییر  

 تاثیر تغییرات      

 روت کار     

 ارزیابی نتایج     

 یک سامانه مقابله با بحران مناسبخصوصیات 

 هم  رایی 

 هم زبانی    

 ساد ی    

 کارآیی   

 زلزله بم تفاوت ساختمان های قدیمی و جدید
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 گزارش نويسی و مستندسازيآشنايی مقدماتی با 

 سازمان هاي متولی پايش مخاطرات در کشور 

 زلزله : موسسه ژئوفیزیک ، دانشگاه تهران

 هواشناسی کشورسیل : سازمان 

 اپیدمی : وزارت بهداشت درمان آموزت پزشکی 

 آلود ی هوا : سازمان هواشناسی کشور

 آتش سوزی جنگل : سازمان محیط زیست /وزارت کشور

 حواد  با تلفات زیاد : اورژانس /پلیس / هلال احمر

 سامانه هشدار اوليه  در مرحله آمادگی :

  پایش مخاطرات 

  ارسال خبر 

  تایید خبر 

  تعیین سطح آماده بات 

 فعال سازی برنامه 

 مرحله قبل از حادثه )آمادگی (

تهیه لیست سازمان ها یا ار ن های پایش کننده مخاطرات و اطمینان از اینکه ارتباط مناسبی به شکل مستقیم یا از طریق اتاق هدایت 

 ( برقرار می باشد. EOCعملیات بحران )

 منابع خبر :

 م(بیسی –اورژانس ) تلفن 

 اخبار فوری رسانه ها
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 اولین قربانیان که به مراکز درمانی خود را می رسانند

 تماس با سایر سازمان ها 

... 

 نویسی و مستندسازی گزارش

ها برای ثبت و نگهداری اطلاعات استفاده  ها و پروژه فرآیند مرتبط اما متمایز هستند که در سازمان دو  نویسی و مستندسازی  زارت 

رسانی،  دهند و معمولاً برای اطلاع شود که اطلاعاتی را در مورد یک موضوع خاص ارائه می نویسی به تهیه متونی اطلاق می  زارت. شوند می

تری است که شامل  مستندسازی، از سوی دیگر، فرآیند  سترده. شوند  یری یا ثبت به عنوان سندی تاریخی استفاده می تحلیل، تصمیم

توانند به صورت نوشتاری،  این اطلاعات می. شود سازماندهی تمام اطلاعات مربوط به یک پروژه یا سازمان می آوری، ثبت، ذخیره و جمع

 . تصویری، صوتی یا هر نوع داده دیگری باشند

 نویسی  زارت

 هدف: 

 . یری، ثبت به عنوان سند تاریخی و انتقال تجربه رسانی، ارائه تحلیل، تصمیم اطلاع

 محتوا: 

 .شده در مورد یک موضوع خاص و حساباطلاعات دقیق 

 کاربرد: 

 .ها، نهادها و غیره ارائه به اشخاص، سازمان

 مستندسازی

 هدف: 

  .حفظ سوابق، افزایش قابلیت اطمینان و دسترسی به اطلاعات، تسهیل همکاری، بهبود کیفیت خدمات و حفظ حقوق و حریم خصوصی

پردازد، در حالی که  سازی است که به ارائه اطلاعات خاص در قالب  زارت مینویسی بخشی از فرآیند مستند به طور خلاصه،  زارت

 .تر برای نگهداری و مدیریت تمام اطلاعات مربوط به یک پروژه یا سازمان است مستندسازی یک فرآیند  سترده

جزئیات وقوع، علل، پیامدها و به معنای ثبت و نگهداری دقیق و منظم اطلاعات مربوط به یک حادثه، از جمله  مستندسازی در حواد 

کند تا سوابق جامعی از حواد  داشته  ها کمک می این فرآیند به سازمان. اقدامات انجام شده برای مدیریت و پیشگیری از تکرار آن است

تجربیات قبلی استفاده ای را شناسایی و از تکرار آنها جلو یری کنند و همچنین در صورت بروز حواد  مشابه در آینده، از  باشند، علل ریشه

 .کنند

مراحل بحران  یی است که در تمام  ها  و فعالیت  ها آوری شواهد است. مستندسازی حواد ، فرآیند ثبت رخداد مستندسازی فرآیند جمع»

ب آن شود و از دانش و تجربه لازم در این حوزه خاص برخوردار است. مستندسازی فرآیندی کاملا تخصصی است که به موج انجام می

مستندساز از زبانی عینی استفاده   ها، پردازد. درجریان ثبت رخداد می یی ها های لازم برخوردار است، به ثبت رخداد مستندساز که از آموزت
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ها هستند آنچنان  کند. مستندات بیان واقعیت های شخصی و ذهنی پرهیز می کند. مستندساز از هر ونه احساس، تعبیر و تفسیر و دخالت می

مستندساز  گرید یی جدید و تأثیرات عینی آنها بر هم ازسو ها و چگونگی بروز رخداد سو کیبر هم از   اتدهند. تأثیرات مستند ه رخ میک

 «.از نکات اساسی است کیفی و کمی  یها مشاهدات، صحبت با افراد، بررسی جهیاست که مستندات انجام شده نت یهی. بدشوند یثبت م

شواهد تنها در  نیبحران را در پرتو آن توسعه داد، ا تیریکرده و دانش مد هیبر آنها تک توان یهستند که م ییها فتهای نیتر متقن شواهد

 .شوند یم دیحواد  و سوانح شکل  رفته و تول یو منظم مستندساز قیدق ندیفرآ

 

 ،یوظا نیتر از مهم یو راهبرد عیسر ق،یدق ماتیبرخوردار است، اتخاذ تصم اریبس یتیبحران از اهم تیریدر مد اتیعمل یو راهبر تیهدا

 کند، یم دیرا تهد رانیاست که همواره مد یبزر  دیموجود، تهد یها تیاز واقع جستن یو دور ها تیبر ذهن هیبحران است، تک رانیمد

 هیخود را بر پا ماتیتا تصم کند یبه آنان کمک م یاتیعمل ینیع یها و  زارت اتیو شرح واقع  یدانیفرآهم آمده م تکه مستندا  یدرحال

 هیاول یها یابیو ارز یدانیم یها .  زارتابندی یمنیا جاناتیهولناک احساسات و ه یبه واد دنیاتخاذ کرده و از درغلت نانهیب ها، واقع رخداد

که در  همچنان اند، یدانیم اتیعمل اتیاز واقع قیدق یفیارزشمند و واجد توص زین اتیعمل نیهستند که  درح یداتمستن نیتر از مهم ینیع

 یو عدم وجود ساختارها ها یاز نابسامان یبرخ لیبه دل نکهیاند.  و سخن آخر ا و قضاوت ریتفس ل،یتحل یارزشمند برا یمستندات زین ندهیآ

آنچنان که  یمستندساز ندیمربوطه فرآ یها فقدان دانش و آموزت نیبحران، همچن تیریو مد یفرمانده یاستاندارد برا  ستمیمنظم و س

 تواند یم یبحران مستندساز تیریامداد و نجات و مد اتیبحران شکل نگرفته است. درعمل تیریدر مد لیدخ یها است، در سازمان ستهیشا

 تواند یم اتیعمل یو بازخوان ریو تفس لیآنان را نشان داده و تحل یروهایو ن ریدر  یها سازمان ینیآفر دانش، مهارت، تجربه و قدرت نقش

شود. فراموت  یبعد یها اتیآنان در عمل شتریب یمنجر به اثربخش تیآنان را  ارتقا بخشد و درنها تیریو مد تیو قدرت هدا یزیر وان برنامهت

جز  یزیها چ درس نیو ا میآموز یاست که م ییها تنهاوتنها درس رسان، بیآس وبار  اندوخته ما از حواد  خسارت نیتر کرد که مهم دینبا

 .ستیتندات ما نعصاره مس

 :به طور خلاصه، مستندسازی در حواد  شامل موارد زیر است

 ثبت جزئیات حادثه: 

  .زمان، مکان، افراد در یر، شرایط محیطی و تجهیزات

 ای شناسایی علل ریشه: 

  .اند بررسی عوامل انسانی، سازمانی و محیطی که منجر به حادثه شده

 :توضیح پیامدها

 تجهیزات، محیط زیست و فرآیندهای کاریاثرات حادثه بر افراد، 

 ثبت اقدامات انجام شده: 

  .اقداماتی که برای مدیریت حادثه، کاهش اثرات و پیشگیری از تکرار آن انجام شده است

 :اهميت مستندسازي در حوادث

 یادگیری و بهبود: 
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شناسایی کرده و از تکرار حواد  مشابه جلو یری توانند نقاط ضع، خود را  ها می با بررسی دقیق حواد  و مستندسازی آنها، سازمان

 کنند

 گیری آگاهانه تصمیم: 

  .دهد مستندات حواد ، اطلاعات لازم را برای اتخاذ تصمیمات صحیح در مورد ایمنی و پیشگیری از حواد  در اختیار مدیران قرار می

 کاهش خسارات: 

  .خسارات مالی و جانی ناشی از حواد  را به حداقل رساند توان با شناسایی علل حواد  و اجرای اقدامات پیشگیرانه، می

 وری افزایش بهره: 

  .کند وری و کارایی سازمان کمک می کاهش حواد  و اختلالات ناشی از آنها، به افزایش بهره

 رعایت الزامات قانونی: 

 .مستندسازی حواد  و سوابق ایمنی، یکی از الزامات قانونی بسیاری از کشورها است
  
را که  ییها درخصوص حادثه قضاوت کرد، همه کنش توان یمستندات م نیمستندات آن است. با ا ماند، یم یچه از هر حادثه بر جاآن

 ها یابیآموخت، هم شرح کام توان یتنها از مستندات م تیبه بوته نقد کشاند، از خود و سازمان مان دفاع کرد و درنها رفتهیصورت پذ

 .ها یو ناکام ها ستشکآموزنده است و هم قصه 

ها اندوخته است، در  است که از مشاهده رخداد یاز همه حاصل مستندات شیآموخته است، ب خیادوار  ونا ون تار یانسان ط آنچه

است که  ییها یو بررس لیمطالعات، تحل ،یدانیتجارب م ،ینظر یها حاصل کنش  اتیهر عمل «یها درس آموخته» زیبحران ن تیریمد

است که در  ذشته  ییها و رخداد ها تیواقع ینما تمام نهیرا شکل داده که آ یشده و مستندات ضبطو درست ثبت و  یمنطق یندیدر فرآ

 ذشته ثبت و  یها درست است که رخداد یتنها در صورت داند، یم ندهیکه  ذشته را چراغ راه آ جیسخن را نیاست. ا وستهیوقوع پ به

فرا  رفته نشده باشد و  یکه از آن درس یا  رفته باشند. و رنه  ذشته رقرا یعلم لیات و تحلضبط شده و مستندات حاصله مورد کنک

   .ندارد ندهیآ یبرا یا آموزه چیباشد، ه امدهیمستندات آن فراهم ن

 استی و یبه اندازه کاف ،یتعر نیا م،یده هیاز آن ارا یحقوق یفیتعر میا ر بخواه ست؟یآن است که مستند چ یپرسش اصل اکنون

هایی که  نوشته« ای که در مقام دعوی یا دفاع، قابل استناد باشد. سند عبارت است از هر نوشته»قانون مدنی ایران،  12۸4براساس ماده »

شود و اعتبار قانونی دارد. لذا سند را  کنند، سند رسمی محسوب می در حدود صلاحیت خود تنظیم می مان،هریک از کارکنان ساز

طور کلی، ارتباطات سازمان که ممکن  های مکتوب در زمینه وقایع و معاملات و به عری، کرد. سند عبارت است از  زارتتوان چنین ت می

قابل استناد، مانند نوارهای ضبط صوت، فیلم،  ءیهای چاپی، کارت و اوراق، کاغذ یا کتاب منعکس شود. علاوه بر این، هر ش است در فرم

رامافون، اسلاید، نقشه و تصویر و تمامی مستندات کامپیوتری مادام که قابل استناد باشد، سند خواهد میکروفیلم، میکروفیش، صفحات  

 .بود
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 اقدامات حیاتی پایه

 حیوات  ایجوواد شووود   ای وقفوه  هوا  اندام. هر اه در کار این باشند می باهمکه کار مغز و قلب و ریه در ارتباط  دانید می

بوه   ایست قبلی باعوث توقو، جریووان خووون     مثلاً .انجام اقدامات فوری و ویژه است دنیازمنو افتد میانسان به خطر 

مصدوم بوه انجوام    حیوات هایی موقعیتچنوین  در .شود می ها سلولنارسایی اکسیژن به  باعث ایست تنفسیو  ها اندام

دارد. ایون اقودامات را    ولبسووتگی کامو    یورد  موی یک امداد ر انجام  عنوان بهکه توسط شما  ای ویژهاقدامات فوری و 

   . ویند میاصول نجات زند ی و احیاء  های مهارت

    احیاء()زنجیره حیات 

 این زنجیره از. افزایش شانس زنده ماندن مصدومان ایست قلبی است باهدفای از اقدامات متوالی  زنجیره ،زنجیره احیا

شوید که  به یک حلقه در این زنجیره تبدیل می است که وقتی شما احیا را آموختید شده تشکیلهای متعددی  حلقه

 نقش این حلقه بسیار مهم است و بدون افرادی مثل شما این زنجیره ناقص و از هم  سیخته است.

‌های‌نیازمند‌عملیات‌احیا‌هایی‌واقعی‌از‌موقعیت‌مثال

 نا هان پدرتان بر نمایید اید و لحظات خوشی را سپری می تصور کنید در مهمانی خانواد ی، دورهم جمع شده .

شود. تمام مهمانان سراسیمه و مضطرب هستند و هر  شده و نا هان قطع می بدافتد و تنفس او  روی زمین می

  دهد. کس نظری می

 رفتم؟ پرسید چه باید بکنم؟ آیا من باید احیا را یاد می حتماً در این شرایط از خود می  

  وید که در قفسه سینه احساس درد  به شما می؛ هستیددر محل کار در حال صحبت با همکار قدیمی خود 

نشینید و  افتد. بر بالینش می رود و بر روی زمین می نا هان از هوت می ،رنگش پریده و تعریق فراوان دارد ،دارد

 دانید چه کنید. نمی

  ؟ رفتم یمچه باید بکنم؟ آیا باید احیا را یاد 

 رنگش و کند یم سرفه نا اه به ؛برد یم دهان در را کنشپاک مرتب مدرسه، ،یتکال انجام حال در شما کودک 

 قطع نفسش نا هان و شده بدتر تنفس. شد خواهد خفه بلافاصله دیکن یم احساس که یطور به شود یم اهیس

 .ماند یم شما آغوت در حرکت یب و شود یم

  رفتم؟ چه باید بکنم؟ آیا من باید احیا را یاد می  
 

های اصلی  و عملکرد دستگاه بحث را با صحبت در مورد ساختار ؛اد یری احیای پایه پی بردیدی ضرورت بهاکنون که  

 .دهیم ادامه می ،دستگاه قلب و عروق و دستگاه تنفس ازجملهها  رسانی به بافت دخیل در اکسیژن

 :دهد‌می‌رخ‌حالت‌دو‌در‌هوایی‌راه‌انسداد

 هوا تبادل راه یجلو ،کند یم ری  حلق در غذا لقمه کی یقتو :مثال عنوان به: یخارج جسم با ییهوا راه انسداد -
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 .است آمده «ونیراسیآسپ» به مربوط فصل در تیوضع نیا ،یتوص. شود یم  رفته

 راه یجلو و رفته حلق ته به زبانش ،(دیشد یاریهوش کاهش در مثال) ؛شود شل مصدوم بدن که درصورتی -

 دو انه یمانورها تنفس، تیوضع بهبود یبرا حالت، نیا رد. شود یم دنیکش نفس مانع و  رفته را او تنفس

 و برده کنار تنفس راه سر از را زبان ،«فک بردن بالا مانور» و «چانه بردن بالا و سر بردن عقب مانور» شامل

 .است شده داده حیتوض لصیتف به بعد یها قسمت در مانورها نیا. شود یم ییهوا راه شدن باز باعث

 یرو سر تا کنند یم منقبض را  ردن عضلات شوند؛ یم صادر مغز از یرارادیغ طور به هک ییها رمانف ،یعیطب حالت در

 راه قوام باعث حلق عضلات یرارادیغ انقباض و یعصب ستمیس مناسب تیفعال اثر در صورت، نیهم به. ردی  قرار بدن

 مختل یرارادیغ یها امیپ نیا ارسال شود، یم یاریهوش کاهش دچار مصدوم ای ماریب یوقت. شود یم آنبازماندن  و ییهوا

 به است ممکن که شوند یم شل عضلات نیا و رود یم دست از حلق و زبان در عضلات نیا یرارادیغ قوام لذا،. شوند یم

 .است یانیم ییهوا راه کردن باز بالا، در ذکرشده یمانورها از هدف د،یباش داشته توجه. شود منجر ییهوا راه انسداد

 ییهوا راه کردن باز 

 م؟یشو مطمئن ییهوا راه بودن باز از چگونه

 یهوا انیجر دیتوان یم شما و رود یم بالا نهیس. قفسه ردی  یم صورت یراحت به هوا تبادل ،باشد باز ییهوا راه یوقت

 .دیبشنو ای دیکن احساس را یبازدم

 قفسه رفتن پایین و بالا به دیتوان یم (مناسب فستن) آن در هوا انیجر بودن مناسب و ییهوا راه بودن باز صیتشخ یبرا

 .کنید نگاه سینه

 به ییهوا راه بودن باز شهیهم .کنید حس هایتان ونه روی را بازدمی هوای. کنید  وت بیمار دهانی تنفسی صدای به

 راه دهرچن شد خواهد قطع تنفس نشود ارسال یعصب مراکز از تنفس فرمان ا ر :مثال. ستین مناسب تنفس یمعن

 .باشد باز کاملاً ییهوا

‌م؟یدار‌نگه‌باز‌وبازکرده‌‌را‌ییهوا‌راه‌مختلف‌یها‌قسمت‌چگونه

 قسمت سه بر مشتمل که میکن یم میتقس قسمت سه به را ییهوا راه ،کار یآسان یبرا ،شد ذکر قبلاً که طور همان

 .است (انشعابات و ها ژهینا و ینا) یتانحت و (حنجره و حلق) یانیم ی(،نیب و دهان) یفوقان

 شود یم مشاهده دهان در یخارج جسم ا ر وبازکرده  انگشتان کمک به را دهان معمولاً ی،فوقان قسمت کردن باز یبرا

 دو انه یمانورها از یانیم قسمتداشتن  نگه باز یبرا. کرد استفاده متقاطع انگشتان کیتکن از توان یم .میکن یم خارج

 زاتیتجه بدون و هیپا یایاح طیشرا در. شود یم استفاده فک بردن بالا. 2 و چانه بردن بالا و سر بردن عقب. 1: شامل

 یمانورها از کیهر ادامه، در. داد انجام توان نمی یمؤثر اقدام ،ییهوا راه تر نییپا یها قسمت و ینا انسداد رفع یبرا

 .شود یم داده حیتوض اتییجز با ذکرشده

 :انده یجستجو و کردن باز مانور( ال،

 با را دهان توان یم شده یاریهوش سطح کاهش ای ییپاسخگو عدم دچار که یمصدوم ای ماریب در ییهوا راه یابیارز یبرا

 به را دست کی اشاره و شست انگشت د،یبزن زانو مصدوم ای ماریب سر یبالا کار نیا یبرا. کرد باز متقاطع انگشت کیتکن
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 یها دندان یرو را اشاره انگشت و یتحتان ییجلو یها دندان یرو را شست انگشت دیده قرار هم یرو متقاطع حالت

 دهان درون سپس. دیینما استفاده انگشت دو نیا مانند یچیق حرکت از دهان کردن باز یبرا د؛یده قرار یفوقان ییجلو

 شوند ییهوا اهر انسداد باعث توانند یم که یخارج اجسام ایشکسته  دندان ترشحات، خون، استفراغ، وجود ازنظر را

 منظور نیا یبرا. دیکن پاک را دهان و خارج را ها آن ممکن حد تا شود یم مشاهده یخارج جسم چنانچه و دیکن یبررس

 .دیکن استفاده گرید دست اشاره انگشت از

 کار نیا. دیبچرخان پهلو به را مصدوم ای ماریب ،«ونیراسیآسپ» از یریجلو  یبرا کرد، استفراغ ا،یاح نیح مصدوم چنانچه

 با صورت نیا ریغ در. دیباش نداشته ها مهره ستون بیآس وجود به یشک  ونه هیچ که دیده انجام یصورت در تنها را

 .دیینما خارج را اتیمحتو اند، شده دهیچیپ  از ای پارچه کی درون که یانیم و اشاره انگشت از استفاده

 :یانیم ییهوا راه کردن باز( ب

 چانه بردن بالا - رس بردن عقب مانور .1

 .میکن یم استفاده مانور نیا از میستین مشکوک ها مهره ستون بیآس به و میمطمئن ی ردن یها مهره سلامت از چنانچه

 انجام روش

 ریز را گرید دست انگشتان نوک سپس دیبکش عقب به را سر و دیبگذار بیمار یا مصدوم یشانیپ یرو را خود دست کی

 ناتو رفتن دست از لیدل به که نرم بافت کار نیا با دیببر بالا سمت به را چانه و دیده قرار ینتحتا فک یاستخوان قسمت

 .شود یم رفع ؛باشد کرده مسدود را ییهوا است راه ممکن (و حنجره حلق عضلات و زبان) عضلات

 
 کاهش را ها لب با دادانس جادیا احتمال خود یجا در ها آن  ذاشتن یباق دارد یمصنوع دندان بیمار یا مصدوم ا ر

 .دیکن خارج را ها آن ،شود «رهیآسپ» یمصنوع دندان دیده یم احتمال ا ر .دهد یم

 :فک دنیکش بالا مانور. 2

 استفاده مانور نیا از میهست مشکوک ها مهره ستون بیآس به و میستین مطمئن ی ردن یها مهره سلامت از چنانچه

 میکن استفاده یقبل مانور از دیباناچار  به نبود موفق ییهوا راه کردن باز در مانور نیا چنانچه. میکن یم

 انجام مراحل

 یتحتان فک یایزوا یاستخوان قسمت یرو در را خود دست یانیم و اشاره انگشتان و دیبزن زانو مصدوم ای ماریب سر یبالا

 حرکت بالا به را شده شل نرم بافت ای زبان تواند یم کار نیا. دیبکش( سق،) بالا سمت به و دیده قرار مصدوم ای ماریب

. نشود خم عقب سمت به مصدوم ای ماریب سر مانور، نیا انجام نیح که است نیا مهم نکته. کند باز را ییهوا راه و داده

 .دیبازکن را دهان و دیبکش عقب به را یتحتان لب خود شست انگشت با توان یم ها لب بودن بسته صورت در

 کودکان و نوزادانسالان بزرگ نحوه انجام احیاء در ، 

تر از آن است که شما  دهد. ایست قلبی شایع ها را نجات می سالانه جان تعداد زیادی از انسانقلبی ریوی،  یعملیات احیا

شما ممکن است افرادی را دیده باشید که  تواند رخ دهد. می یهرزمانو در  یهرکسایست قلبی برای  کنید. فکر می

این وضعیت که نتیجه  ۀتوانند تنفس کنند. ادام دهند و نمی افتند، هوشیاری خود را از دست می مینا هان به زمین 
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این را هم بدانید که شانس زنده ماندن در  در زمان کوتاهی به مرگ منجر خواهد شد. ؛ایست قلبی و جریان خون است

ود. البته بهترین زمان برای نجات جان فردی که ش عملیات احیا، بیش از دو برابر میسریع  ایست قلبی نا هانی با شروع

 احتمال عوارض مغزی بسیار بالاست. ازآن پسدقیقه اول است و  2-۸دچار ایست قلبی شده 

کنید تا خون همچنان در بدن جریان داشته باشد و  روه  صورت دستی قلب را پمپ می با انجام عملیات احیا، شما به

 یرسان اندازد اما حداقل قسمتی از خون ای پایه، لزوماً قلب را دوباره به کار نمیپزشکی از راه برسند. عملیات احی

 کند. های حیاتی را حفظ می ار ان
 

ی احیا درروند، باز هم ناظرین حادثه تمایل کمی به در یر کردن خود شده انجامهای  های فراوان و آموزت تلاترغم  علی

دلایلی همچون مشکل بودن شناخت فرد دچار ایست قلبی، ترس از آسیب ، شده انجامدارند. در مطالعات  قلبی ریوی

، هاینفس دهان به دهان و انتقال بیماررسان، ترس از ت رساندن به مصدوم، استرس روحی و احساس ترس در فرد کمک

توان غلبه  کلات میو آ اهی، بر تمام این مش نفس اعتمادبهاست. ولی باید بدانیم با آموزت مداوم و بالا بردن  شده مطرح

پردازد و آخرین  کارهای جدید می دانش احیا و بررسی راه مرور بهانجمن قلب آمریکا هر چند سال  :کرد. مثال

 سازد. دستاوردهای خود را منتشر می
 

 بخش برای مصدوم ایست قلبی باشد. استفاده از مهارت احیا به آموزت امداد ر، تجربه تواند امداد ری نجات کس می هر

 او وابسته است. نفس به اعتمادو 

 شود آیا با دیدن فردی که دچار ایست قلبی شده است، باید وارد عمل شویم؟ حال این سؤال مطرح می
 

 زیرا:؛ پاسخ بدون شک، بله است

 شود یم مصدوم مرگ موجب شما، مداخله از یخوددار. 

 شود اورژانس، آغاز می کارکنانل از رسیدن مؤثر که بلافاصله پس از ایست قلبی توسط ناظر حادثه و قب یاحیا ،

متأسفانه  ،حضور دارد درصحنههای قلبی که ناظر هم  از ایست که یدرحال .کند برابر می 3تا  2شانس حیات را 

 مانند. از این شانس محروم می درصد ۷0  یرند و ، تحت احیا قرار میدرصد 30 تنها حدود

 در  درصد است. 10تا  5شوند  دی که خارج از بیمار یا مصدومان احیا میدر بیشتر آمارها شانس زنده ماندن افرا

 رسد. هم میدرصد  20این آمار به ؛ است تر یمقابل، در جوامعی که چرخه احیا قو

 است. یلازم و ضرور یهرکس یبرا هیپا یایاح اتیعمل یریاد یپس 

 

 های نیازمند عملیات احیا هایی واقعی از موقعیت مثال

 نمایید. نا هان پدرتان بر  اید و لحظات خوشی را سپری می جمع شده دورهمدر مهمانی خانواد ی،  تصور کنید

همانان سراسیمه و مضطرب هستند و هر یشود. تمام م شده و نا هان قطع می بدافتد و تنفس او  روی زمین می

 .دهد کس نظری می

 رفتم؟ باید احیا را یاد میپرسید چه باید بکنم؟ آیا من  حتماً در این شرایط از خود می  

 ؛ وید که در قفسه سینه احساس درد دارد در محل کار در حال صحبت با همکار قدیمی خود هستید. به شما می 



104 | ه  ح ف ص  

 

نشینید و  بر بالینش می ؛افتد رود و بر روی زمین می نا هان از هوت می ؛رنگش پریده و تعریق فراوان دارد

 .دانید چه کنید نمی

 رفتم؟ یم ادی را ایاح دیبا من ایآ بکنم؟ دیبا چه  

  رنگش و کند یم سرفه نا اه به ؛برد یم دهان در را کنش پاک مرتب مدرسه، ،یتکال انجام حال در شما کودک 

 قطع نفسش نا هان و شده بدتر تنفس. شد خواهد خفه بلافاصله دیکن یم احساس که یطور به شود یم اهیس

 .دمان یم شما آغوت در حرکت یب و شود یم

 

  رفتم؟ چه باید بکنم؟ آیا من باید احیا را یاد می 
 

های اصلی  بحث را با صحبت در مورد ساختار و عملکرد دستگاه ؛به ضرورت یاد یری احیای پایه پی بردید که اکنون

 دهیم. دستگاه قلب و عروق و دستگاه تنفس ادامه می ازجملهها  رسانی به بافت دخیل در اکسیژن

 

 زم برای شروع احیاتشخیص شرایط لا 

 اهمیت تشخیص زمان شروع احیا:

برای انجام مراحل احیا و فعال کردن سریع اورژانس، ابتدا نیاز به تشخیص فوری بیمار یا مصدوم دچار ایست قلبی یا 

 تنفسی داریم.
 

انه باعث و سردر می همراه باشد که متأسف تأخیربا  دیده آموزتممکن است تشخیص ایست قلبی برای افراد غیر 

مهم این است که ا ر کسی کمک خواست یا کسی  ؛شود. کمک کردن لزوماً معادل احیا نیست شکست عملیات احیا می

 شود یا نه. افتاده بود، کمک به او شامل احیا می درجایی پاسخ یب

 

 چه کسی نیازمند احیا است؟

ریوی  -نیازمند احیای قلبی ،طبیعی ندارد دهد، تنفسدهی ندارد، به تحریکات پاسخ مناسب نمیسطح پاسخکسی که 

 است.

 مفهوم تنفس طبیعی 

بالا آمدن در هر دم و )باعث حرکات قفسه سینه  که طوری بهعمل دم و بازدم با تعداد مناسب و عمق مناسب است  

دم حدود تنفس در دقیقه و مدت هر  12 -20 بزر سالان روه شود. تعداد تنفس طبیعی در  (پایین رفتن در هر بازدم

 ها توسط راه هوایی است. ثانیه است. بازدم شامل خارج شدن هوا از ریه 1

 شوند تنفس مؤثر نیستند. های سطحی و نامنظم که باعث حرکت قفسه سینه نمی پس تنفس 
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 مفهوم پاسخ به تحریكات

ند ضربه با آرامی با سر ایجاد چ بلند و تحریک لمسی صدازدنبیمار یا مصدوم پاسخگو، بیمار یا مصدومی است که با  

توانید ضمن زدن  دهد. برای چک پاسخگویی می ، پاسخ مناسب میفرد مصدوم یها سرشانهانگشتان هر دو دست بر روی 

و ببینید که شروع به حرکت یا صحبت  «آیا حالتان خوب است؟» :، با صدای بلند از وی بپرسیدمصدومهای  روی شانه

 ؟کند یا تنفس طبیعی دارد کردن می

بر روی شانه بیمار یا مصدوم است، منظور تکان دادن بیمار یا ضربه آرام بلند یا زدن  صدازدنمنظور از تحریکات، 

ردن بیمار یا مصدوم وجود داشته باشد با تکان دادن بیمار یا   و احتمال ضربه به سر هر ونهمصدوم نیست. چون ا ر 

الامکان بیمار یا مصدوم را  لذا بهتر است حتی .شود ها بیشتر می های  ردن و فلج اندام مصدوم، احتمال آسیب مهره

 حرکت ندهید.

کند، تنفس ندارد یا تنفس او طبیعی  دهد، سرفه نمی بیمار یا مصدوم دچار ایست قلبی، بدون حرکت است، پاسخ نمی

 مؤثر ریغهنوز تنفس  و سطحی دارد. در اوایل ایست قلبی ممکن است دهیبر دهیبرهای  هگاهی یا  یعنی تنفس؛ نیست

 .وجود داشته باشد و نباید با تنفس مؤثر اشتباه  رفته شود

‌کند.‌عدم‌هشیاری‌مصدوم‌و‌کیفیت‌نامناسب‌تنفس‌به‌تشخیص‌ایست‌قلبی‌کمک‌می

 
 چه کسی نیاز به احیا ندارد؟ 

به کمک داشته باشد. در فردی که تنفس طبیعی دارد حتی ا ر پاسخگو نباشد، نیاز به احیا ندارد اما ممکن است نیاز 

در ادامه توضیح داده  «به خود آیی»یا  وضعیت ریکاوری .این شرایط باید بیمار یا مصدوم را به وضعیت ریکاوری ببرید

 شود. می

 فایده است؟ در چه شرایطی احیا قابل انجام نیست یا بی

 از: اند عبارتفایده است یا ممکن نیست  مواردی که احیا بی
 

ایمنی بیمار  درواقعیعنی امداد ر در معرض خطر آسیب جدی و صدمه است.  ؛یط احیا مهیا نیستکه شرا وقتی  .1

 .یا مصدوم یا محیط برقرار نیست

 .وجود دارد بر شت رقابلیغهای مرگ  نشانه .2

 قطع سر .3

 .زمان جمود نعشی یا کبودی وضعیتی در اثر  ذشت، خشک شدن بدن .4

 .بدن تمام شدن یمتلاش ای شدن قطعه قطعه .5

 احیا والی اقداماتت 

 صحنه تیامن یبررس ،بقا در آن تأثیر و یتوال تیاهم. 
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 خودکار شوک دستگاه آوردن و کمک درخواست ،ایاح ازمندین طیشرا و مصدوم یده پاسخ یبررس (AED). 

 ایاح مناسب تیوضع در مصدوم دادن قرار. 

 
 دارد وجود فقرات ستون بیآس احتمال که یطیشرا در امکان حد تا فقرات ستون حرکتی بی به توجه. 

 
 ایاح یها کلیس شروع. 

 ایاح ادامه یراهنما مجدد یابیارز. 

 .احیاء دونفره در مقابل احیای یک نفره 

 اهمیت توالی و تأثیر آن در بقا

شانس زنده ماندن را تا  توان یم همصورت انجام اقدامات پشت سر  کار یری احیا و شوک به هدهد که با ب آمار نشان می

های نظام سلامت، تربیت افراد توانمندی است که بتوانند با  نیاز نیتر یا هیو پا نیتر یافزایش داد. یکی از اساس حدی

بر این نکته مهم است که انجام  تأکیدصورت اقدامات پشت سر هم انجام دهند.  رعایت اصول مشخص مراحل احیا را به

صورت  شود. انجام این اقدامات به می ا سرعت عمل کافی توصیهب حال درعینطور متوالی و پشت سر هم و  اقدامات به

با شروع سریع توالی احیا ظرف یک تا دو دقیقه از وقوع ایست قلبی و استفاده زود  شود. نامیده می «توالی احیا»مذکور 

انجام اقدامات درصد افزایش خواهد یافت. احیا به شکل مدرن شامل  ۷0از دستگاه شوک، میزان زنده ماندن تا بیش از 

با دقت و سرعت مناسب  بخش نجاتدادن تنفس کمکی یا  ،های فشردن قفسه سینه صورت رعایت چرخه بخش به نجات

 .کمکی( تنفس -فشردن قفسه سینه های  سیکل)است 

از دو قسمت عمده ماساژ مؤثر قفسه سینه و تنفس کمکی یا  طورکلی بهپس همیشه به خاطر داشته باشید که احیا 

رتیب تبه معنای به  C-A-Bاست. مرسوم است که قسمت عمده احیا را با حروف اختصاری  شده تشکیل بخش تنجا

 ردن  داشتن نگهفشردن قفسه سینه و سپس توجه به راه هوایی و تنفس نشان دهند. حفظ پایداری  ردن و ثابت 

 ردن  یدارسازیپار جای دیگر نحوه د)رسد  جهت جلو یری از حرکت آن قبل از انجام هر اقدامی لازم به نظر می

 .(شود توضیح داده می

توجه کنید رعایت ترتیب مراحل مهم )در یک توالی مناسب به ترتیب بررسی کردن و اقدام برای موارد زیر لازم است: 

 (.است

 صحنه ایمنیبررسی 

حائز  ،ه دوم برای مصدومو در درج، در این مرحله بررسی کردن و کنترل امنیت صحنه در درجه اول برای امداد ر

تعدادی مصدوم  ،اهمیت است. برای مثال شرایطی را تصور کنید که به دلیل برخورد دو تریلر حامل نفت و  از در جاده

با  درغیر اینصورتوارسی امنیت صحنه حادثه مهم است  ،به هر امری رسانی هستند. قبل از اقدام نیازمند امداد و کمک

تا حصول  افتد. لذا ناظرین به خطر می اناًیرانه و هیجانی جان خود امداد ر، مصدوم و یا احاقدامات جسو دست زدن به
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.دینشو ایاح صحنه وارد منیا طیشرا  

 دهی مصدوم و شرایط نیازمند احیا بررسی پاسخ 

ای شروع باید شرایط لازم بر ؛کشد و دچار کاهش سطح هوشیاری است نفس نمی یدرست بهدر هر فرد به زمین افتاده که 

لزومی به  اصلاًاتفاق افتاده باشد که  شرایطی چون جمود نعشی و یا جدا شدن سر از بدن و... بسا چهارزیابی شوند.  ،احیا

رو و از سمت روبه دهی در فرد مصدوم پاسخ سطحبررسی منظور  به .(فایده است احیا در این موارد بی)احیا نداشته باشند 

فرد مصدوم نزدیک شوید که مصدوم، حرکتی به سر و  ردن خود وارد نکند، ا ر فرد مصدوم یا در صورت لزوم از بغل به 

عنوان امداد ر معرفی کنید و با جلب رضایت وی، اقدامات لازم را انجام خود را به شما پاسخ داد و بیدار است سؤالاتبه 

با صدای و دست را در دو طرف شانه او زده و دسر انگشتان هر و  دهید اما چنانچه مصدوم بیدار نبود او را صدا بزنید

کنیم. در صورت وجود تنفس نرمال  میبررسی ا ر فرد پاسخگو نبود تنفس وی را  بلند بپرسید حال شما خوب است؟

تماس  رفته و  بیمارستانیدهی مصدوم نیازی به شروع عملیات احیا نیست و فوراً با اورژانس پیش  رغم عدم پاسخ علی

اما ؛ دهیم قرار می «به خود آیی» وضعیت ریکاوری ردنی است در  -فاقد آسیب و ضایعه نخاعی که صورتیدرمصدوم را 

 فرد مصدوم تنفس مؤثر نداشته باشد باید فوراً عملیات احیا را شروع کرد. که درصورتی

س طبیعی و نرمال شود. تنف صورت عدم حرکت قفسه سینه و عدم خروج هوا از بینی یا دهان تعری، می نبود تنفس به

های  تنفس بر این نکته حائز اهمیت است که تأکید در دقیقه است. بار 12-20طور منظم و به تعداد  در بالغین به

 شود. تنفس عادی و طبیعی حساب نمی ،سطحی و نامنظم و به تعداد کم

 

 (AED) درخواست کمک و آوردن دستگاه شوک خودکار

دهی  ، در صورت وجود، درخواست کمک کرد و با سیستم پاسخدرصحنهاید از ناظرین عنوان قدم بعدی ب به ،در این لحظه

 .تماس  رفت( 115) بیمارستانی شیپاورژانس 

باید فوراً  ،و در دسترس نبودن موبایل وی بزر سالنا هانی فرد  )حمله( در صورت تنها بودن فرد امداد ر در مورد ارست

 .کند AED ویی اورژانس را فعال کند و درخواست  خمصدوم را ترک کرده و ابتدا سیستم پاس
منظور  . علاوه بر درخواست کمک بهباز رددانجام فشردن قفسه سینه بر بستر فرد مصدوم  منظور بهمجاز است  سپس

بسیاری کند. این دستگاه امروزه در  AEDتر درخواست  شود امداد ر هر چه سریع بهینه شدن اقدامات احیا، توصیه می

کار یری آن نیز به  ههای لازم در مورد نحوه ب در اکثر مراکز شلوغ و پر ازدحام وجود دارد و آموزت ورهای جهاناز کش

 است. شده دادهعموم 
 دادن وضعیت مناسب به مصدوم 

حرکتی  باز باشد. توجه به پایداری و بی صورت طاق هنگام شروع و حین احیا باید مصدوم در محلی ایمن، سفت و به

 .فقرات بسیار مهم استستون 
 های احیا شروع سیکل

شود و این  شروع می دهان به دهان بخش نجاتتنفس کمکی یا  2سپس دادن  بار، 30احیا با فشردن قفسه سینه به تعداد 



108 | ه  ح ف ص  

 

دقیقه خواهد بود. در صورت وجود دو امداد ر  2یابد که معادل زمان حدود  درپی ادامه می چرخه پی 5توالی به تعداد 
 یرد و لازم است  را به عهده می بخش نجاتز امداد ران فشردن قفسه سینه و امداد ر دیگر دادن تنفس کمکی یا یکی ا
 .امداد ران جای خود را عوض کنند تا خسته نشوند دوره، 5جام نا از  پسدقیقه یعنی  2هر 

بلافاصله به مصدوم وصل ؛ رسید AED ،یابد. هر زمان در طول اجرای احیا تایی ادامه می 5 های دورهصورت  این توالی به
 شود. صورت موقت قطع می احیا بهسیکل شده و 

 
 –فشردن قفسه سینه تعداد  ،حضور دارند دیده آموزتدرمانی  کارکناندر مواردی که دو نفر از ، در مورد احیای اطفال

 .خواهد بود 2به  15کمکی  تنفس
 

 ارزیابی مجدد، راهنمای ادامه احیا

طور مرتب مصدوم را پایش کرد. بر شت  تنفسی به ازنظرد و مرتب مصدوم نکته بسیار مهمی است. باید ارزیابی ممت

صورت بلند شدن و یا حرکت  نین بر شت هوشیاری بیمار یا مصدوم بهچ طور طبیعی و هم مصدوم به تنفس بیمار یا

 خودی است. ردت خون خودبهکردن و یا شروع تکلم آ اهانه، نشانه ختم احیا در این مرحله و باز شت  

امداد ر  (،تنفس طبیعی پیدا نکند و هوشیار نشود)نشود  خودی  ردت خون مصدوم دچار باز شت خودبه که درصورتی

 اورژانس ادامه دهد. کارکنانخودی و یا تا زمان رسیدن  وظیفه دارد احیا را تا زمان برقراری  ردت خون خودبه

برد. در این وضعیت  (ریکاوری)به احیا باید وی را به وضعیت به خودآیی  در صورت باز شت مصدوم و پاسخ وی 

 شود. باز شت خون بهتر بوده و احتمال آسپیراسیون کمتر می

 یتلفن مشاوره در و بیمارستانی شیپ خدمات کارکنان با یهمکار در ایاح اتیعمل ختم ای و ادامه مورد در یری  میتصم

 .ابدی یم ادامه بیمارستانی شیپ اورژانس کارکنان دنیرس تا معمولاً و شود یم انجام ها آن با

 

 فشردن قفسه سینه 

 نحوه انجام فشردن قفسه سینه در بالغین

 قیطر از فشارها نیا. باشد یم «استرنوم» یتحتان مهین یرو بر مناسب یروین با منظم فشردن شامل نهیس قفسه فشردن

 انیجر حفظ آن جهینت که شوند یم خون انیجر شیافزا باعث قلب، بر میمستق فشار و نهیس قفسه داخل فشار شیافزا

 .است مغز و قلب به ژنیاکس دنیرس و خون

 و یقو دیبا ها فشردن نه،یس قفسه فشردن بودن مؤثر یبرا. است مهم اریبس ایاح نیح در نهیس قفسه مؤثر فشردن

 حداکثر تا متر یسانت 5 حداقل عمق با و قهیدق در ماساژ 120 تا 100 بتواند دیبا امداد ر ای و ناظر فرد کی. باشند عیسر

 حالت به نهیس قفسه بر شت یبرا یکاف زمان دیبا فشردن هر از پس. دینما جادیا بزر سالان یسن  روه در متر یسانت 6

 .ابدی ادامه توق، حداقل با دیبا یتوال نیا حال درعین و شود جادیا خون با قلب شدن پر و نرمال

 در AED دستگاه ای و شوند حاضر مصدوم نیبال بر اورژانس کارکنان که یوقت تا ناظر توسط نهیس فسهق فشردن

 نهیزم نیا در و آشناست ایاح با ناظر که درصورتی. ابدی یم ادامه شود، اریهوش مصدوم ای و ردی  قرار دسترس

 نموده اضافه خود ایاح اقدامات به زین را تنفس انجام دیبا باشد؛ یم مصدوم یبرا تنفس انجام به قادر و است دیده آموزت
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 فشردن انجام باشند، نفر 2 امداد ران که یدرصورت. بدهد مصدوم ای ماریب به تنفس 2 نه،یس قفسه فشردن 30 یازا به و

 یها شانه طرف دو در دیبا نفر دو نیا صورت نیا در. شود یم ضیتعو ها آن نیب قهیدق دو هر تنفس و نهیس قفسه

 .باشد تر عیسر و تر آسان فشانیوظا ضیتعو کار تا بزنند زانو ممصدو

 تماس 115 با که بخواهد ها آن از و خواسته کمک انیاطراف از دیبا کند، یم آغاز را نهیس قفسه فشردن ،ناظر فرد یوقت

 ماریب به را( نبود موجود صورت در) AED دستگاه تر عیسر چه هر نیهمچن و ندینما فعال را اورژانس ستمیس و  رفته

 دیبا یاقدام هر از قبل باشد، تنها و شود مواجه یقلب ستیا مصدوم ای ماریب با ناظر که یدرصورت. ندینما متصل مصدوم ای

 .دهد انجام را ایاح سپس کرده؛ فعال را 115

 نهیس قفسه تیفیباک ماساژ انجام نحوه

 باز طاق صورت به را مصدوم امکان، صورت در و طیمح یمنیا از نانیاطم از پس مؤثر نهیس قفسه فشردن شروع یبرا

 یرو ا ر و دیریبگ قرار او کنار در و زده زانو است، نیزم یرو مصدوم که یدرصورت و دیده قرار سخت سطح کی یرو

 نهیس قفسه وسط یرو بر را خود دست کی پاشنه مناسب، تیموقع در  رفتن قرار از پس. دیستیبا او کنار است، تخت

 دیبگذار یاول یرو بر را گرید دست پاشنه و جناغ استخوان( استرنوم یتحتان قسمت در درواقع) داده قرار مصدوم

 .رندیبگ قرار یمواز حالت در هم به نسبت و بپوشانند را گریکدی ها دست که طوری به

 محل قیدق ییشناسا از مانع مصدوم ای ماریب یها لباس ا ر شوند خم دینبا ها آرنج نهیس قفسه فشردن انجام نیح

 که باشد یحد به دیبا نهیس قفسه فشردن از یناش فشار. دیینما خارج را مصدوم یها لباس هستند، ها دست یریقرار 

 هیاول حالت به نهیس قفسه بر شت. بر ردد هیاول حالت به سپس برود، داخل به متر یسانت 6 حداکثر و 5 حداقل استرنوم

 فهیوظ قهیدق 2 هر است بهتر ن،یبنابرا ابد؛ی یم کاهش ایاح تیفیک امداد ر، یخستگ الدنب به معمولاً. است مهم اریبس

 سرعت با دیبا فهیوظ رییتغ نیا نه،یس قفسه هایفشردن نیب وقفه جادیا از یریجلو  یبرا. شود ضیتعو امداد ر افراد

 اتیعمل دینبا عنوان هیچ به یا رحرفهیغ اد رامد که است یالزام نکته نیا به توجه. ردی  صورت هیثان 5 از کمتر در و بالا

 قفسه هایفشردن نیب کار نیا با و کند قطع خون  ردت باز شت یبررس و مصدوم ای ماریب نبض چک یبرا را ایاح

 اورژانس کارکنان دنیرس تا امداد ران ای امداد ر توسط دیبا ایاح کلیس شد؛  فته که طور همان. دینما جادیا وقفه نهیس

 .ابدی ادامه مصدوم،( یعیطب تنفس و نبض وجود) خون  ردت یبخود خود باز شت از ییها نشانه ای و AED ای

 نهیس قفسه فشردن با فقط ایاح

 اقدام ایاح اتیعمل انجام به ،هایماریب انتقال استرس ودهان  به دهان تنفس بودن ندیناخوشا علت به ناظر افراد از یا عده

 . کنند نمی

 فشردن نیبنابرا دهد؛ یم شیافزا را ماندن زنده شانس زین یکمک تنفس بدون نهیس قفسه فشردن با قطف ایاح انجام 

 .است ایاح اتیعمل کردن متوق، از بهتر ییتنها به نهیس قفسه

 یکمک تنفس و نهیس قفسه فشردن یتوال تیرعا با و کامل طور به را ایاح که شود یم هیتوص دیده آموزت امداد ران به

 .دهند انجام

‌نکات
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 است؟ رگذاریتأث ا،یاح اتیعمل در نهیس قفسه به زدن مشت ایآ

 استفاده دینبا نهیس قفسه به زدن مشت از ،(نشده شروع شاهد حضور در) ستین معلوم آن شروع که یقلب یها ستیا در

 نیا از دینبا است، هداشت نهیس قفسه یجراح ای و است شده نهیس قفسه به ضربه دچار فرد که یموارد در نیهمچن. کرد

 .کرد استفاده روت

 شود؟ یم انجام چگونه نهیس قفسه فشردن ،یقلب ستیا دچار باردار فرد در

 خود، دست با و درآورده باز طاق تیوضع به را او د،یکن یم برخورد شده یقلب ستیا دچار که یباردار مصدوم با یوقت

 سپس شود برقرار خون  ردت وشده  برداشته بزرگ عروق یرو زا فشار تا دیکن جابجا چپ سمت به را مادر( رحم) شکم

 به درجه 30 حدود را مصدوم است بهتر نبود، انجام قابل روت نیا ا ر .دیده انجام فرد یبرا را یویر -یقلب یایاح

 ربهت باشد سفت مصدوم، ریز سطح نکهیا یبرا حالت نیا در. دیکن آغاز را نهیس قفسه فشردن و دیبچرخان چپ سمت

 فرد در نهیس قفسه فشردن محل. دیینما استفاده د،یده یم قرار مصدوم بدن ریز درجه 30 هیزاو با که یا تخته از است

 .است استرنوم یرو بر آن استاندارد محل از بالاتر یکم باردار،

 دهد؟ رخ است ممکن نهیس قفسه فشردن نیح ،یانتظار قابل عوارض چه

 استفراغ کردن 

 :طیشرا نیا در. شود یم خارج مصدوم معده اتیمحتو نه،یس قفسه نفشرد طول در ی اه

که  طوری همصدوم را به یک سمت بچرخانید و نگهدارید ب* در صورت عدم وجود آسیب ستون فقرات و  ردنی، 

 مطمئن شوید سر مصدوم به سمت ک، زمین چرخیده و دهانش باز است.

 با انگشت خارج کنید.را  مانده یه باقسپس آنچ صبر کنید که محتویات معده خارج شود.* 

 .دیده ادامه را ایاح اتیعمل و دیبچرخان پشت به را مصدوم *

 ها شكستگی دنده 

شکستگی دنده در طی فشردن قفسه سینه ممکن است رخ دهد اما به علت این رخداد، نباید فشردن قفسه سینه 

ندرت برای  حال عوارض شکستگی دنده به ست. درعینتر از شکستگی دنده او متوق، شود چراکه حفظ جان مصدوم، مهم

مرور برطرف خواهد  مصدوم، خطرناک است. ا ر مصدوم با عملیات احیا به زند ی باز ردد، شکستگی و آسیب دنده به

 شد؛ بنابراین نباید به علت ترس از شکستگی دنده، تردیدی در شروع فشردن قفسه سینه و ادامه آن داشت.

نوزادان و رخوارانیش در نهیس قفسه فشردن انجام نحوه  

 ریز سن تا یعنی رخوارانیش در. است قهیدق در بار 120 تا 100 رخوارانیش و کودکان در نهیس قفسه فشردن سرعت

 کودکان در و متر یسانت 4 حدود یعنی نه،یس قفسه یخلف یقدام قطر سوم کی زانیم به ماساژ مناسب عمق سال کی

 متر یسانت 5 حدود یعنی نهیس قفسه یخلف یقدام قطر سوم کی ماساژ مناسب عمق بلوغ نزما تا یسالگ کی از یعنی

 .بود خواهد

توان اقدام کرد یا دو دست را دور قفسه سینه  در شیرخواران کوچک برای انجام فشردن قفسه سینه به دو طریق می
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زمان هر دو شست فشردن قفسه سینه  همکه شست هر دو دست روی استرنوم قرار  یرد و با فشار  طوری هحلقه کرده ب

 در. میده یم انجام را نهیس قفسه فشردن( شست از ریغ) دست کی انگشت دو نوک فشار دهیم یا با اعمال را انجام می

 بهتر داد انجام کمتر وقفه با زین رابخش  نجات ای یکمک تنفس بتوان نکهیا یبرا دارد؛ وجود امداد ر کی که یموارد

 .میکن استفاده ومد روت از است

 :ازجمله کرد تیرعا را نهیس قفسه تیفیباک ماساژ یها اریمع دیبا رخوارانیش و کودکان در نیبالغ همانند

 (.نهیس قفسه یخلف یقدام قطر 3/1) نهیس قفسه فشردن مناسب و یکاف عمق به توجه -

 .قهیدق در بار 120 تا 100 نهیس قفسه فشردن مناسب سرعت به توجه -

 .نهیس قفسه فشردن بار هر از پس هیاول حالت به باز شت یبرا نهیس قفسه به دادن هاجاز -

 (.امکان حد تا) نهیس قفسه فشردن در وقفه جادیا عدم -

 .اضافه هیتهو و دادن تنفس از زیپره -

 ،یقلب تا است یتنفس علل شتریب ،نیبالغ با سهیمقا در کودکان و رخوارانیش در یقلب ستیا یاصل علت نکهیا به توجه با

 دیفوا رایز میده انجامبخش  نجات ای یکمک تنفس و نهیس قفسه فشردن بیترک صورت به را یقلب یایاح تا است بهتر

 .است نیبالغ از کمتر رخوارانیش و کودکان در ییتنها به نهیس قفسه فشردن با ایاح

  مراقبتی: اقدامات محافظتی و 

 های دستی و حتی وسایل نقلیه مشکوک و ...( در  ها یا ساک ستهدر صورت مشاهده موارد مشکوک )مانند ب

و ( 11۴) حفاظت اطلاعات سپاه پاسدارانیا  (113) های ستاد خبری وزارت اطلاعات شماره تلفنایران با 

را  کار نیابخواهید  دوزبانه)در صورت آشنا نبودن به زبان عربی از دیگر افراد  1۲۲10۴در عراق با شماره 

 امنیتی حاضر در محل اطلاع دهید. مأمورانند( تماس بگیرید یا به انجام ده

  برای حفظ امنیت خود به هیچ شیء مشکوکی دست نزنید و برای جابجایی آن اقدام نکنید خود و سایرین

 .را از آن اشیا دورنگه دارید

 :هنگام و پس از وقوع انفجار 

  اما بعد از توقف ؛ یر میز مستحکمی پناه بگیردکسی در حال سقوط هستند، فوراً در ز اگر اشیای اطراف

 و سقوط آوار باشد. ها پله راهها و  خوردگی سقف سقوط اشیا، فوراً آنجا را ترک کند. مراقب ترک

 نباید تأخیر کرد. تر ساختمان را ترک کرده و برای به همراه بردن اشیای شخصی یا تلفن زدن  هر چه سریع 

 نباید از آسانسور استفاده شود. 
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  در محل تجمع نکنید، بلافاصله از محل انفجار دور شوید تا مانع اختلال در امدادرسانی نیروهای امدادی

 .نشوید

 برداری خودداری و سریعاً محل را ترک کنید. برداری و فیلم از عکس 

 های مسئولان و مرکز امدادی توجه کنید. به توصیه 

  ی اولیه:ها کمکارائه 

بسیار  مصدوماندر نجات جان  تواند یم هیاول یها کمکارائه صحنه و تماس با اورژانس، پس از اطمینان از ایمنی 

 باشد. کننده کمک

  هیاول های کمکحفظ آرامش در: 

و آرام  قیچند نفس عم دیا شدهو مضطرب  دیاگر آرامش ندار دیآرامش خود را حفظ کن دیبا هیاول یها کمکدر انجام 

در ابتدا  دیمصدوم با یابید.اطراف تسلط  طیمح طیرا به دست آورده و به شرا تا آرامش خود کند یمبه شما کمک 

 .کند نانیکرده و به شما اطم تیاحساس امن

 :ارزیابی بیمار 

حیات را کشف  دکنندهیتهدموارد  توان یم شده یآور جمعفرایندی است که در آن با استفاده از اطلاعات  ارزیابی بیمار،

را مشخص نمود و همچنین برای انتقال سریع بیمار به مرکز درمانی مناسب،  ازیموردنی درمانی ها مراقبتکرد، 

 شده شروعهمیار اورژانس  عنوان بهی کرد. این فرایند از زمان تماس تلفنی با مرکز دیسپچ یا اعلام کمک شما ریگ میتصم

 .کند یمدا درمانی، ادامه پی کارکنانو تا زمان انتقال بیمار و یا واگذاری وی به سایر 

 یافتاده و شما قادر به نجات و ریداخل خودرو گ مصدوم که یدرصورتو  دیکن یرا بررس مصدومان یتمام سرعت به

اقدام به  عنوان چیه بهیک نکته اساسی به یاد داشته باشید  عنوان به. دیریتماس بگ احمر هلالی یا نشان آتشبا  دیستین

ی، انفجار و ... که سوز آتشطری جان مصدوم را تهدید کند. خطراتی مانند مگر اینکه خ میکن ینم مصدومانجابجایی 

 .شود یمی جان بیمار تهدید ساز خارجدر صورت عدم 

ابتدا با حفظ خونسردی از روبرو به مصدوم نزدیک شده و ضمن معرفی خود از وی بخواهید  هر مصدوم یابیدر ارز

سر و گردن او را ثابت  دست دوو با  قرارگرفتهسر وی  جابجا نشود و سپس توسط خودتان یا شخص دیگر پشت

ی بیشتر جلوگیری کرده باشید. سپس در این مرحله ها بیآستا در صورت وجود آسیب به ستون فقرات، از  دیدار نگه

 هیاول یابیارز یامر هدف اصل نی. امیکن یمو برطرف  ییشناساحیات مصدوم باشد را  دکنندهیتهد تواند یممواردی که 
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و آبروی بیمار را حفظ  شأناست که در تمام مراحل ارزیابی، باید به احساسات بیمار احترام گذاشت،  ذکر قابل است.

یی بیمار را مطمئن گو دروغ. همچنین باید بدون ریا و قرارداد، شود یمکه برایش انجام  نمود و وی را در جریان اقداماتی

 خواهید داد.ی از دستتان برآید، انجام رکارنمایید که ه

باشد )مانند  درخطرجان مصدوم  -1جابجا نکنید مگر اینکه:  عنوان چیه بهحوادث ترافیکی را  مصدومان** 

مصدوم نیاز به اقدامات ویژه )مانند  -3تماس با اورژانس یا وجود آمبولانس در دسترس نباشد  -۲ی خودرو( سوز آتش

 جان وی را نجات داد توان یمی زسا خارجاحیای قلبی ریوی( داشته باشد که فقط با 

 مراحل ارزیابی اولیه بیمار:

 سطح او شوید.  از روبرو به مصدوم نزدیک شده و هم یبا حفظ خونسردکار  ؟ برای ایناست اریهوش مصدوم ایآ

شخص  ایتوسط خودتان زمان  همو کننده، او را صدا بزنید  عنوان کمک به خود یضمن معرفسپس با صدای رسا 

ستون به  بیتا در صورت وجود آس دارید نگهسر و گردن او را ثابت  دو دستو با  قرارگرفته یسر و پشت گرید

 .دیکرده باش یریجلوگ شتریب های آسیب، از فقرات

 اما اگر  ؛باز است اش هواییمعلوم است که راه  د،یگر یم ای کند یاگر مصدوم صحبت م؟ او باز است ییراه هوا ایآ

احتمال دارد راه  د،یشنو یم رمانند خُر خُ غیرطبیعیتنفس  یصدا ای کند میادا  گرید ای گونه بهپاسخ خود را 

و صورت  دهد نمیکه پاسخ  یبرطرف گردد. مصدوم یبشود و مشکل و یبررس دیبا مسدود باشد و اش هوایی

از  ینشان چیگر ها .هستآن  ی نشانه، زبان است که خرخر کردن ییعلت انسداد راه هوا شتریب، او رو به بالاست

اگر احتمال  یباز شود ول ییتا راه هوا کاربریدروش بالا بردن چانه و عقب راندن سر را به  نبوده، ینخاع بیآس

 که همینبه مصدوم وارد نشود.  یشتریتا صدمه ب دیدن فک را به کار ببریروش بالا کش وجود دارد، ینخاع بیآس

 .یابد میادامه  هیاول یابیبرطرف شد، ارز ماریب ییانسداد راه هوا

 ثانیه به قفسه سینه مصدوم نگاه کنید. در  10کشد؟ برای اطمینان از وجود تنفس، به مدت  میمصدوم نفس  ایآ

 رود. صورت وجود تنفس، قفسه سینه بالا و پایین می

 وتید توان نبض رادیال یا مچ دست یا نبض کار ؟ برای اطمینان از این کار میگردش خون برقرار است ایآ

تر بستر ناخن استفاده نمود. برای این کار بستر یکی از  توان از روش ساده )گردنی( را بررسی نمود. همچنین می

های دست سالم را فشار دهید تا سفیدرنگ شود. حال ناگهان آن را رها کنید. در صورت گردش خون مؤثر  ناخن

درآید. یکی از عوامل شایعی که مستقیماً برگردش  ثانیه پرخون و به رنگ صورتی ۲بستر ناخن باید حداکثر در 

مشاهده سریعاً کنترل  های قابل های مصدوم هست که لازم است خونریزی گذارد خونریزی خون بیمار تأثیر می

 شود.
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 امداد هوايی

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 آشنايی مقدماتی با عمليات بالگرد

سرعت جایگزین  جاد نمود. محدودیتهای بسیار هواپیما سبب شد این وسیله بهپیدایش بالگرد تحولی عظیم در صنعت حمل و نقل هوایی ای

بسیار مناسبی برای آن در شرایط و زمانهای خاص شود. در سیستم امداد و نجات بایستی عملیات جستجو، نجات و امداد به مصدومین و 

آنها به مکانی امن و یا در صورت لزوم به مراکز درمانی صورت  رفتار شد ان در حواد  و بحرانها در کوتاهترین زمان ممکن انجام و انتقال 

نجات و  -امکانپذیر است. عملیات جستجو  لازمپذیرد که در اکثر اوقات این کار توسط واحد امداد هوایی با فراهم کردن امکانات و اقدامات 

. هر  ونه تعلل در این مأموریت میتواند منجر به مرگ امدادرسانی امری فوری است که زمان در این عملیات دارای نقش بسیار حیاتی است

شود. با توجه به  استفاده از امداد هوایی جهت ارائوه خدمات جستجو، امداد و نجات، جزء موارد خاص خدمات محسوب می .یک زند ی شود

ر کمتر شدن مرگ و میر ناشی از آن د طلاییاین که حواد  و تروما در کشور ما شایعترین علوت درخواسوت اموداد بوده و کاهش زمان 

 .استدخیل 

آید. خلبانِ بالگرد باید از دو دست و دو پای خود  شمار می ترین وسایل حمل و نقل به الگردها در دنیای امروز از مهمترین و پر استفادهب

دهد تا در آسمان به صورت  د به خلبان اجازه میقابلیتهای بالگر .دارد بالابرای خلبانی استفاده کند که این امر نیاز به مهارت و قدرت تفکر 

انگیز  های شگفت سه بعدی حرکت کند، کاری که هواپیماها قادر به انجام آن نیستند. ا ر تا به حال سوار بالگرد شده باشید، حتماً از توانایی
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های آموزشی  و خلبانان بالگرد باید دوره اید. البته کنترل و هدایت یک وسیله در فضای سه بعدی مشکل است آن در مانور به وجد آمده

 .آن را کسب کنندزیادی طی کنند تا بتوانند مهارت کافی برای پرواز و هدایت 

 
 

 امداد هوایی :

همواره در دنیای امروز سرعت در هرکاری موثر است و در نجات جان یک مصدوم و درمان یک بیماری نیز سرعت عمل حرف اول را میزند. 

آید اولین جمله این است که ا ر بیمار را  نجات جان یک مصدوم و بیمار پس از هر واقعه و اتفاق تلخی که برای انسان پیش میبارها برای 

اندازی این سرویس ویژه جهت کمک به روند نجات  ماند و حال با راه شد و یا زنده می زودتر میرساندید مشکل کمتری متوجه بیمار می

 .، امیدواریم شاهد هیچ واقعه تلخی مثل از دست دادن جان هموطنان و همشهریان عزیزمان نباشیممصدومین و درمان بیماران
 

 :همترین وظایف مرکز امداد هواییم

دیده و تخلیه مصدومان در مناطقی که امکان دسترسی زمینی دشوار بوده و یا محدودیت  انتقال نفرات و نجاتگران به مناطق حادثه -1

 . زمانی وجود دارد
پشتیبانی هوایی از عملیات امداد و نجات و انتقال تجهیزات امدادی و مواد غذایی و دارویی به مناطق متاثر از حوادثی از قبیل سیل،  -2

 .ای و کوهستان زلزله، حواد  جاده

 انواع بالگرد از نظر وزن:

 روه قرار دارند . این  3ی می شوند . این وسایل پرنده در صرف نظر از کاربردها و قابلیت ها ، بطور کلی بالگردها بر اساس وزن تقسیم بند

 تقسیم بندی معولا بر اساس حداکثر وزن استاندارد بالگرد انجام می شود:

 تن 3بالگردهای سبک با وزن تا  -1

 تن 6تا  3بالگرد های متوسط با وزن  -2

 تن 6بالگردهای سنگین با وزن بیش از  -3

 

 هایی از جمله :محدودیت  یکه باشند نسبت به موارد زیر دارا یبالگردها از هر نوع یتمام

 سرعت 

 ارتفاع 

 تعداد مسافر 

 مسافت پرواز 

 سق، پرواز 
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 زمان پرواز 

 شدید یبادها 

 (ابر، مه و ...)دید کم  

 می باشند. 

بالگرد محدود خواهد  ییتوانا یبراساس شرایط محیط و داشته یعوامل فن یبر رو یتأثیر مستقیم یعوامل محدودکننده آب و هوایتوجه: 

 شد. 

 

 :عوامل خطرساز در زمان پرواز بالگردها 

عمده حواد  بالگرد مربوط به عوامل انسانی و مابقی نیز مربوط به شرایط نا هانی جوی و جغرافیایی و نقص فنی میباشد. ارائه خدمات  

م وجود جای مناسب برای نشستن، نزدیک شدن به صخرهها و نجات در کوهستان، با وجود باد، رقیق بودن هوا، نیاز به پرواز ایستا، عد

 .آید کوهها، دکلها، سیمها و ... از جمله پروازهای خطرناک و مهم به شمار می

 

  عملیات نجات:

و در عملیات های نجات ، بالگردها فعالیت های متنوعی را انجام میدهند از جمله انتقال نجاتگرها ، حمل تجهیزات ، تخلیه مجروحین 

نات)باد روبرو( ، قدرت دید کمتر از  25جابجایی تجهیزات و مصدومین به صورت آویزان . باید توجه داشت که تاریکی ، باد شدید بیش از 

 متر و  رمای زیاد ریسک استفاده از بالگرد را افزایش میدهد. 150متر ، ابرهای کوتاه با ارتفاع کمتر از  ۸00

 

 نجات: بالگرد در عملیات های جستجو و

کم کردن و به حداقل عملیات جستجو و نجات : به مجموعه اقدامات و تلات هایی که برای جستجو، یافتن ، حفظ زند ی فرد محبوس ، 

مصدوم یا بیمار و انتقال وی به مکان امن و محل دریافت خدمات مورد نیاز صورت زمان ممکن  نیتر او در کوتاه  یخطر جان بیرساندن ضر

 طلاق می شود.می پذیرد، ا

 یها تیسخت و دشوار  و  وضع طیبا شرا ییارویرو یخود را برا دی. نجاتگرها باشود یآسان انجام نم طیو نجات معمولاً در  شرا جستجو

نجاتگران  یشگیو هم یاصل یها جستجو و نجات چالش تیمأمور یاجرا یمطلوب برا طینشدن شرا ایآماده کنند. مه ینیب شیپ رقابلیغ

در مواجهه با  یطور مثال تحمل ناکاف خواهد شد. به یگریباعث مشکلات د یو نداشتن تحمل کاف یجسمان تمشکلا یود برخاست. وج

 .خواهد شد یزد  خیو  یباعث سرمازد   داریناپا یوهوا آب طیشرا

بالا، همواره در  یریپذ بیو  آس  عوامل خطرساز ریو سا یشناخت نیخاص زم طیو  شرا یمیو اقل ییایجغراف تیبه علت موقع رانیکشور ما ا

 و می. با توجه به اقلکنند یم دیقرار دارد. سوانح مختل، سالانه جان هزاران نفر از هموطنان ما را تهد یعیاز  سوانح طب یناش داتیمعرض تهد

 د ان،ید بیت جان آسو نجا حیو صح عیسر ییپاسخگو یبه مصدوم برا دنیدر رس ییخاص کشورمان و با توجه به زمان طلا یایجغراف

داشته باشند تا  ییبالا ییدانش، مهارت و توانا ،یها آماد   روه نیرو لازم است ا  نیاست. از ا اتیاز ضرور ییوجود  روه امداد و نجات هوا

 روه  نیا یلازم است اعضا لیدل نیباشند. به هم دهیچیبه حواد  و سوانح پ حیو صح عیسر یپاسخگو یخاص و بحران طیشرا ربتوانند د

 .بشوند شرفتهیپ یها ییو توانا ها تیها، قابل ها، مهارت از تخصص یا مجهز به مجموعه

 

  اعضای ثابت تیم پرواز )خدمه ی پرواز(:
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س حداقل افراد مورد نیاز برای انجام یک پرواز متشکّل از خلبان یکم ، خلبان دوم ، ) در بالگرد های سبک ( و مهندس مکانیک پرواز و مهند

 ( الزامی می باشد.MIL17 رواز )دربالگردهای نیمه سنگین مانند بالگردپ

 

 اعضای غیرثابت تیم پرواز: 

، نجاتگر   اعضاء غیر ثابت تیم پرواز ، افرادی هستند که باتوجه به نوع ماموریت وجود آنها در پرواز الزامی می باشد . مانند: مسئول تیم نجات

 ی مختل، اعضاء غیر ثابت نیز تغییر میکنند. و ..... که با توجه به عملیات ها

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 اعضای غیر ثابت در تیم پرواز          

 یی:جستجو و نجات هوا تیمساختار 

در  ییتر در  زمان طلا تمام ها با سرعت هرچه  روه نیحساس به زمان است. ضرورت دارد ا ییجستجو  و  نجات هوا اتیعمل نکهیتوجه به ا با

 لیدل نیوجود دارد؛ به هم ییها تیخاص با بالگرد محدود طیدر شرا رویانتقال ن یبپردازند. برا اتیحاضر شوند و به انجام عملمحل حادثه 

 لینفر تشک 5از   ییحاصل شود. هر  روه نجات هوا ییکارا نیشتریتا ب شود یکوچک در نظر  رفته م ییساختار  روه جستجو و نجات هوا

 روه،  یاعضا نیبرخوردار باشند. در ب ییلازم و بالا یها یپشت سر  ذاشته و از آماد  تیها را با موفق آموزت هیکه لازم است کل شود یم

 .ردی  ی روه را به عهده م یدارد. فرمانده یبالاتر ییمهارت و توانا دانش،که  ینجاتگر

 

 یی:جستجو و نجات هوا تیمورود به  طیشرا

 بالا یو  روح یجسم یآماد  

 دهیچیجستجو  و  نجات در  سوانح  ونا ون و پ ییارت و توانامه دانش، 

 یمهارت یتخصص یها دوره  ذراندن 

 و نحوه حمل مصدوم با بالگرد ها ونیکاسیبا اند ییآشنا 

 نجات اتیحضور  بالگرد در  عمل یها ونیکاسیبا اند ییآشنا 

 GPSنما و  در  استفاده از  قطب ییو توانا مهارت 

 بستن کار اه و فرود از بالگرددر  ییو توانا مهارت 

 مصدوم یبالاکشو  HOIST،  نچیکار با و ییو توانا مهارت 

 توانایی انجام کار  روهی و فرمان پذیری 
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 عیسر یدسترس 

 بالا تحرک 

 فرسا سخت و طاقت طیدر شرا اتیانجام عمل ییتوانا 

 ماه یا سالیانه( 6در سلامت کامل باشد )چکاب پزشکی به صورت هر  

 سر یجه و ...( -تهوع  –دلهره  –مشکلی نداشته باشد ) ترس  در ارتفاع 

 

 یی:جستجو و نجات هوا تیم یاصل فیوظا

 یو روح یکامل جسم یآماد  -1

 جستجو و نجات ییداشتن دانش، مهارت و توانا روز نگه به -2

 یمیو ت یانفراد زاتیتجه ینیگزیداشتن و جا آماده نگه -3

 از مافوقو اطاعت  بینظم و ترت تیرعا -4

 و قانونمند با کادر پرواز مانهیصم یهمکار -5

  اتیآماده عمل تیدر وضع تیمحضور  -6

 محوله یجستجو و نجات و امدادرسان اتیانجام عمل -۷

 از  ابتدا تا انتها اتیعمل یسینو و ارائه  زارت یمستندساز -۸

 و ... روزانه ینیو تمر یبرنامه آموزش -9

 

  ه خلبان بالگرد  :نحوه صدور علایم بصری ب

  دیخلبان باش دیکه کاملا در د دیستیبا ییجا -1

  دیحرکات دست خود را آرام و بدون ابهام انجام ده -2

 .دیادغام نکن گریکدیدستان خود را با  یو عمود یحرکات افق -3

 .  دییرا آغاز نما دیرا متوق، و بعد حرکت جد یابتدا حرکت قبل دیهر حرکت جد یبرا -4

 تا خلبان متوجه شما شود دیده شیدهد، سرعت حرکت دست خود را افزا یبه خواسته شما نم حی ر خلبان عکس العمل صحا -5

 بزرگ استفاده شود.  حاتیتصح یدست ها برا عیکوچک و حرکات سر حاتیصحت یاز حرکت آرام دست ها برا -6

 .  دیاستفاده کن یمنطق یدست، از علامت  دیخاص را فراموت کرده ا یکه علامت دست یدر صورت -۷

 .  دیدارد و براساس آن علامت متناسب را نشان ده ازین یزیکه خلبان چه چ دیحدس بزن دیکن یسع -۸

 .  دیدر جهات مختل، اجتناب کن یمبهم مانند حرکات چرخش یاز علامت ها -9

 . دییمخصوص استفاده نما یچوب دست ای یدر شب از باتون نور -10

 

 

                                         OK!                                   NOT OK!    
 برخی از علایم بصری جهت راهنمایی خلبان بالگرد

  مارشالر: توسط استفاده مورد علائم برخی
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 یامیپ دیکن یم جادیکه ا ییها حالت این شما باشد با حرکات بد دنیقادر به د یراحت شد که خلبان به کیبالگرد تا آنجا به شما نزد که یوقت

 . دیرا به او برسان
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 برخی از علایم جهت راهنمایی خلبان بالگرد
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  ایمنی بالگرد :

حتما بایستی . دیاشخلبان ب دید دانی. در هرلحظه، مراقب مدینشو ادهیاز آن پ ای کیخلبان کارآزموده، به بالگرد نزد کیهر ز بدون حضور 

  .کنیدمشاهده را  بالگرد یمناطق حفاظتدرجه در دید کامل خلبان به سمت بالگرد حرکت کند.  45از روبرو با زاویه 

 

 

 

 

 

 شناخت مناطق حفاظتی بالگرد

 

مت بالای تپه و شیب ، به ا ر بالگرد در زمین شیبدار فرود آید ، احتیاط بیشتری جهت نزدیک شدن به آن لازم است . لبه ملخ اصلی در س

 زمین نزدیک تر است که در این زمان افراد باید از سمت پایین شیب به بالگرد نزدیک شوند. 

 
 نزدیک و دور شدن از بالگرد بر روی زمین های شیب دار

 

و به سمت سطح  دیخارج شوسریعاً از آن  د،یشدن از آن هست ادهیکه بالگرد شناور و در حال حرکت است، در حال پ یا ر شما در حالت

که در اثر وزت باد  یگرید زیهر چ ای رفتن کلاه  ی. هر ز برادیبرو شیپ یدهصورت خم شده به که اجازه داده یا تا محدوده. دیصاف برو

 تانیها شانه یرو ای یصورت عمود و هر ز به دیکمرتان حمل کن ریدر ز یصورت افق و ابزارآلات را به لیوسا. دیپراکنده شد به دنبال آن نرو

 .دیحمل نکن

 
 رعایت نکات ایمنی در زمان سوار شدن به بالگرد

 . دینگهدار زیتم یکوچک زیچوب، خاک و هر چ ی تخته ایاعم از آب، ورقه  یا سطح باند فرود را از هر نوع ماده
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 رعایت نکات ایمنی در باند فرود و پرواز 

 

 . دیمطمئن باش از موارد زیر دیبا هستند یریکارکنان در حال بار  ایو سوارشدن هستند و  در حال انتقال دادن نیکه مسافر یزمان

 به پشت منطقه فرود بالگرد حرکت کنند. یصورت  روه به باهم 

 زمان برخاستن و فرود بالگرد از بالگرد دور باشند. در 

 باشد. خود لیکس مراقب اسباب و وسا هر 

 نوبت سوار بالگرد شوند. هم و بهبا کردخلبان اشاره  نکهیمحض ا به 

  در زمان سوار و پیاده شدن نفرات یا مصدومین ، بایستی تمامی وسایلی که سبک هستند ) پلاستیکی و ...( مهار شوند چون به دلیل

 باد شدید حاصل از حرکت ملخ ها به سمت بالا پرتاب شده و با ملخ برخورد کرده و به بالگرد آسیب می رساند.

 

 

 

 

 

 یت نکات ایمنی در زمان سوار شدن و بار یری در بالگردرعا

 . دیو دستتان را بالا ببر دیستیپشت به باد با د،یکن یم ییفرود راهنما یخلبان را برا کهیزمان

 

 

 

 

 

 

 

 انجام فرامین خلبان قبل از سوار شدن

 

 کوچکترین تماس با آن دچار آسیب شدید می شود. . ملخ بالگرد در زمان چرخش نامرئی شده و سرعت آن مانند شلیک یک  لوله است که 

 
 رعایت نکات ایمنی در زمان سوار شدن به بالگرد -64شکل 
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 برابر ملخ اصلی است .  3ملخ دم ، خنثی کننده  شتاور چرخش ملخ اصلی بوده و سرعت چرخش آن حدودا 

هر ز از قسمت زیر بدنه  کت را از قسمت جلوی بالگرد انجام دهید . ا ر مجبور هستید از یک سمت بالگرد به سمت دیگر آن بروید ، این حر

بان ، بخش عقب بالگرد و ... عبور نکنید ، زیرا خلبان نسبت به شما دید ندارد و باید کاملا زمانی که اطراف بالگرد هستید کاملا در دید خل

 درجه است. 45باشید . بهترین حالت، روبرو با زاویه 

 

 

 

 

 

 قه امن جهت نزدیک شدن به بالگردشناسایی منط

 

 

 

 
 اينفوگرافيک ايمنی اطراف بالگرد

 

 :مهمترین نکات در خصوص ایمنی بالگرد به دو قسمت تقسیم بندی می شود

 ،زمانی که بالگرد در حالت توق ( parking ) یا در زمانی که پرواز قرار دارد ( flight ) دقت به این دو قسمت در نهایت .می کند

 .سرنشینان و پرنده را تامین می کندسلامت 
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 ز آنجایی که بالگرد دارای فضای درونی محدودی است می بایست ، وزن ناخالص همواره تحت کنترل بوده تا حادثه ای در هنگام پرواز ا

 .رخ ندهد

 سرنشینان می بایست اطلاعات ایمنی اجمالی در خصوص نحوه استفاده از بالگرد را در اختیار داشته باشند. 

 کشیدن سیگار چه در زمان توق، و چه در حین پرواز اکیداً ممنوع است. 

 نزدیک شدن از سمت .سرنشینان به هنگام سوار شدن یا پیاده شدن باید از طرفین بالگرد به درها نزدیک شوند و یا از آن خارج  ردند

 در حال چرخش است می تواند خطرآفرین باشد دمانتهایی جایی که ملخ 

 یابه عبارته DANGER در  ژهیو شیآرا کیتوجه کرد.هر بالگرد معمولاً از  دیخاص بالگرد با یبدنه و قسمت ها ینوشته شده برو

 کند. یاستفاه م نانینحوه نشستن سرنش

 ها ابتدا کمر بند ایمنی خود را محکم بسته و  وشی مخصوص را به جهت  سرنشینان پس از ورود به کابین و نشستن بروی صندلی

در هنگام فعالیت است بروی سر قرار می و  ردت ملخ ی از آسیب دید ی سیستم شنوایی خود که ناشی از سرو صدای موتور جلو یر

 دهند. 

  در بالگرد های جدید بخاطر استفاده از مواد عایق صوتی و آکوستیک در صد ورود صدای موتور بداخل کابین بسیار اندک بوده و نیاز به

  .شود استفاده  وشی احساس نمی

 به هنگام پرواز در های بالگرد ، باید کاملاً بسته باشند. 

 خلبان آخرین اطلاعات پروازی را از برج  رفته و در مقابل وضعیت خود را  زارت می دهد و در نهایت پرواز آغاز می شود . 

 ب ، هوای خوب یا بد و نظایر آن حاکم یک بالگرد اغلب در شرایط ویژه ای پرواز می کند . این حالات ممکن است بر فراز خشکی یا آ

 باشد. 

  کنترل شرایط اضطراری و نجات در وضعیت خشکی ساده تر از پرواز بر فراز آب و در زمان های بحرانی است. اما روت های مشترکی

ند و با فرمان خلبان ورود و خروج سرنشینان در حالت عادی پس از توق، کامل بالگرد بروی بااند.برای این حواد  در نظر  رفته شده 

  .صورت می پذیرد

  دوری کنید، بخصوص زمانیکه هلی کوپتر روشن است . شما با اجازه خلبان و از روبرو نزدیک شوید بالگرداز دم . 

  کلاه خود را بردارید. اشیاء سبک وزن را در دست خود نگیرید یا رها نکنید بالگرددر نزدیک ، . 

 مراقب حمل پتو  می باشد ملخ اصلی( چون امکان برخورد با و ...سر قرار می  یرند باشید ) پایه سرم  مواظب اشیائی که بالاتر از سطح

  .، روزنامه ، فرم مأموریت ، ملحفه بیمار ، باند فیکس نشده و .... باشید 

  ه تفنگ عمل کنندسنگین و نیمه سنگین می توانند به مثابه یک  لول بالگردسنگ ریزه ها به اطراف پرتاب می شوند و در. 

  50متر )  40از نزدیک شدن وسایل نقلیه به هلی کوپتر جلو یری کنید. ) اتوبوس ، خود آمبولانس با آنتن ( ، نزدیک شدن بیش از 

 است.  فوت ( ممنوع

 ل از غروب زمان شروع و خاتمه پرواز بالگردها در جمعیت هلال احمر در طول روز ، نیم ساعت پس از طلوع آفتاب و نیم ساعت قب

 آفتاب می باشد و پرواز خارج از محدوده زمانی یاد شده ممنوع می باشد. 

 

 

 

 

 



125 | ه  ح ف ص  

 

 

 

 

 

 

 

 

 نمایی از انجام کار افسر نشست و برخاست بالگردها

 

 هدایت بالگرد به منطقه فرود به روش اعداد ساعت:

ت جایگاه هدایت شود . این کار با روت اعداد ساعت زمانی که هلیکوپتر به منطقه فرود نزدیک می شود ، خلبان باید به راحتی به سم

است . ا ر این روت را  6و دم آن را روی عدد  12امکانپذیر است . فرض کنید بالگرد روی صفحه ساعت قرار دارد . نوک بالگرد رو به عدد 

 شما می باشد .  2ه فرود در ساعت به کار ببرید میتوانید به راحتی یک خلبان را به این طریق راهنمایی کنید . برای مثال محوط

 
 هدایت بالگرد به منطقه فرود به روت اعداد ساعت

 

  امداد: بالگرددر مقابل و سایر افراد  نجاتگرانرفتار 

 بوسیله افروختن دود یا تکان دادن یک پارچه رنگی به خلبان در دیده شدن خود کمک کنید، امداد  بالگرددر هنگام نزدیک شدن  -1

 انه اغلب آتش درست میکنند که بایستی توصیه شود حتما دود داشته باشد تا موقعیت به راحتی پیدا شود()متاسف.

با این کار جهت باد و نشستن در جهت مناسب . و یا اینکه یک پرچم در دست خود ثابت نگهدارید   پشت به باد باستید،   باز دستان با -2

تن بالگرد رو به باد است به این دلیل که جریان لیفت به درستی انجام شود . در غیر این صورت )نشستن و برخاس . را به خلبان نشان دهید

 بالگرد سقوط خواهد کرد .(

 از جمع کردن بار و مسافرین در یک سمت کابین خود داری کنید -3

 بنشینید.  بالگرددور شده و پشت به  بالگرددر هنگام نشستن از  -4

 . در اثر برخورد سنگ و خارو خاشاک دستان خود را روی صورت بگیرید برای محافظت از چشمها -5

 . هر ز از پشت یا سمت شیب دار به هلیکوپتر نزدیک نشوید -6

 پس از ورود به داخل کابین فورا نشسته و کمربند ایمنی را ببندید -۷

  نجام شود تا خلبان آ اهی لازم را داشته باشددرجه از دماغه هلیکوپتر ا45با زاویه  حتما باید بالگردنزدیک و دورشدن به  -۸

  ا ر هلیکوپتر در حالت ایستا قرار دارد و نمیتواند بنشیند از انجام حرکات شدید هنگام سوار و پیاده شدن خودداری کنید -9
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  .اری کنیدباشد از نزدیک شدن به آن تا ثابت شدن کامل ملخ خودد کردن می روشن و خاموتدر حال  بالگردیچنانکه  -10 

 حواستان به تجهیزاتی نظیر باتوم یا کلنگ کوهنوردی باشد که عمودی نگرفته باشید -11

 با دست بگیرید بالگرداشیا شل مانند کلاه یا دستمال سر و ... را هنگام نزدیک شدن  -12

 

  ایمنی: اصول رعایت درخصوص مهم نکات

 .نشوید نزدیک هلیکوپتر به دهد می نشان را علامت لبانخ یا و است روشن رنگ قرمز  ردان چراغ حالیکه در -1

 .نمایید خودداری جدا اصلی پروانه زیر در دست دادن تکان یا و کردن بلند از -2

 .شوید نزدیک بالگرد به باشید خلبان دید در که بطوری بالگرد جلوی قسمت از -3

 .شوید متذکر هم دیگران به لاص این رعایت ضمن .است ممنوع بالگرد اطراف در کشیدن سیگار -4

 .کنید خودداری اکیداً ملخ باد محدوده در و بالگرد سمت به اشیاء از پرتاب -5

ملحفه  بیمار، پتوی کلاه، چادر، مقنعه، روسری،(شید با دارند، را ا زوز خروجی یا ملخ باد توسط شدن پرتاب قابلیت که اشیایی مراقب -6

 و...( بیمار های  رافی بیمار، پرونده بیمار،

 کروی پروازی با هماهنگی ضمن و نمایید پرهیز جداً آن تعقیب از و نروید آن دنبال به شد، رها بالگرد باد وسیله به شما از ای وسیله ا ر -۷

 .بمانید آنها فرمان منتظر

نیاورید  بالاتر کمر ارتفاع از را آنها و هنمود حمل افقی طور به را آنها همیشه )سرم پایه یا برانکارد مانند( طویل اجسام حمل صورت در -۸

 .است زیاد بسیار اصلی ملخ به آن برخورد احتمال چون

دارید ،  قرار خود صندلی در که همانطور بالگرد؛ سرنشینان برای اضطراری فرود وضعیت زمان در BRACوضعیت   رفتن به آشنایی  -9

  .نگهدارید بسته را خود ایمنی کمربند و یدشو خم جلو سمت به و کنید حلقه خود سر دور را ها دست

 

 مناسب:  فرود محل انتخاب

 منبع قوی، درخت، فشار های کابل برق، دکل رانند ی، و راهنمایی علائم و تابلوها مثل بلند موانع از دور و باز محیط در باید فرود محل -1

 .شود انتخاب ... و آب

 .باشد دید قابل بالا از و شیب بدون و صاف مسطح، قدورالم حتی فرود محل که باشید داشته نظر در -2

 آب نظر محل مورد بالگرد، فرود از قبل است بهتر خلبان دید کاهش و خاک و  رد از جلو یری برای دارد وجود نرم خاک که سطحی در -3

 .دارد اجرایی قابلیت محل، در حاضر نشانی آتش خودروهای هماهنگی با کار این . شود پاشی

 هر از را و محل بنشیند متری 36 حداقل مناسب فاصله در حادثه محل از قبل بالگرد که کنید انتخاب باد به رو طوری را پرواز تقرب مسیر -4

 و نشست زمان در باد بالگرد جریان که باشید داشته نظر در و نموده سازی پاک دارد را ملخ باد توسط شدن پرتاب قابلیت که آزاد شی نوع

 .دارد سرعت ساعت کیلومتر در 100 دودح برخاست

  .باشد می متر 36 در 36 ابعاد حداقل با مربعی آل ایده بصورت و ترجیحاً فرود محل ابعاد -5

 

  :بالگرد ورود از قبل اقدامات

 بالگرد نوع با متناسب فرود محل ابعاد به توجه -1

 فرود محل اطراف موانع به توجه -2
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 جهت به رو باید یک بالگرد برخاست و نشست های عملیات کلیه چون بایستید بالگرد به رو و باد به پشت اد،ب سرعت و سمت به توجه با -3

 .شود انجام باد وزت

چنانچه بادنما در محل نصب نشده باشد ، میتوان پرچمی را با فاصله مناسب از محل فرود  .باشد مناسب شرایط در شده نصب بادنمای -4

( بالای سر خود نگه داریم تا سمت و سرعت باد برای خلبان مشخص  ردد. ا ر پرچم یا نشان دهنده دیگری در متری 50بالگرد )حدود 

 اختیار نداشتیم میتوان با فاصله مناسب آتش مختصری ایجاد کنیم تا دود حاصل از آن مسیر و سرعت باد را به خلبان نشان دهد. 

 .باشد شده پاشی آب یا و پاکسازی بایستی محل نیاز، صورت در -5

 خلبان و به دیسپچ فرود پد آماد ی اعلام -6

 بالگرد .  به فرود مربوط ایمنی موارد خصوص در بیمارستان حراست یا حادثه محل در حاضر نشانی آتش و پلیس پرسنل توجیه و آموزت -۷

 

  :بالگرد فرود حین اقدامات

 است . (Clear) مانع از عاری کاملاً استبرخ و نشست مسیر که کنید حاصل اطمینان دیگر یک بار -1

 .کنید جلو یری فرود محوطه به متفرقه افراد ورود از -2

 نوری یا باتوم ها دست  رفتن بالا با و بگیرید موقعیت باد به پشت ایمن، صله فا در پد لبه از خارج متر 20 تا 10 حدود و پد حاشیه در -3

 ضربدری بصورت ها دادن دست تکان با اینصورت غیر در و است ایمن نشستن جهت منطقه که دهید نشان خلبان به سرتان بالای مستقیم

 .کند نظر صرف نشستن از بلافاصله خلبان که کنید منطقه بودن امن نا متوجه را خلبان

 اصلی ملخ از ناشی شده ایجاد باد همان یا (downwash)از باد فروشار  تا بزنید زانو زمین روی زمین ، بر به شدن بالگرد نزدیک زمان در -4

 .بمانید امان در بالگرد

 از جای شما کم، دید شرایط در ا ر . یرد می نظر در کمکی نقطه عنوان به را شما خلبان که چرا نکنید ترک را خود استقرار محل -5

 .کرد خواهد حرکت شما حرکت از پیروی با بالگرد خلبان زیاد، احتمال به کنید؛ حرکت خودتان

 از وانصراف فرود عدم شرایط خلبان به ضربدری حرکات انجام و سر بالای به ها دست بردن بالا با فرود، محوطه بودن امن نا صورت در -6

  .دهید اطلاع را فرود
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 نمایی از فرود بالگرد

  : بالگرد فرود از پس اقدامات

 .شوند نزدیک بالگرد به متفرقه افراد که ندهید اجازه و نموده حفظ را خود موقعیت بالگرد، فرود از پس -1

 .نماید اعلام شما به را کامل فرود OK علامت  وسیله به و نموده خاموت را قرمز  ردان چراغ خلبان تا دهید اجازه -2

 .باشید داشته قرار خلبان چشمی دید در دائم طور به  -3

 .شوید دور یا نزدیک بالگرد به پایین به رو شیب از -4

 افسر به عنوان شما از احتمالاً دارد، وجود تقرب زمان در خاک و  رد یا نرم برف سط تو مشکل ایجاد امکان که دهد تشخیص بانخل ا ر -5

 شما آورد، خواهد فرود کنار شما در مستقیماً را بالگرد خلبان، حالت؛ این در .بایستید فرود نقطه کنار در که کند می درخواست فرود منطقه

 .کند می استفاده کمکی نقطه تنها عنوان شما به از خلبان که چرا نکنید حرکت خود جای از و بزنید زانو زمین، به بالگرد شدن نزدیک با نیز

 تقرب در مسیر را آنها باد وزت که است ممکن دارد وجود فرود محل نزدیکی در دود یا آتش یا خطرناک  ازهای نشت که مواردی در -6

 .سازد مطلع خطرناک بالقوه این شرایط از را خلبان خود، رادیویی توجیهات در باید فرود افسر است، خطرناک خود وبهن به که دهد قرار بالگرد

 محل از دیگری سوی در ، شما طرف از فرود جایگزینی منتظر نقطه محل فراز بر زنی  شت حال در که بخواهید خلبان از حالت این در 

 .دهد انجام را خود ماموریت و آمده فرود حادثه

 

  :اقدامات قبل از برخاستن بالگرد از زمین 

 هنگام استارت موتورها صبر نمایید تا چراغ  ردان قرمز هلیکوپتر توسط خلبان روشن شود .  -1

 از تردد افراد متفرقه در محدوده فرود ممانعت و اطراف بالگرد خالی باشد .  -2

 ستارت میخورد بقیه دربها بسته باشند . به غیر از درب های سمت مخال، موتوری که ا -3

 در کنار موتور آماده باشند .  CO2در طول استارت آتش نشانان با کپسول  -4

 

 اقدامات پس از برخاستن هلیکوپتر از روی زمین: 

. زیرا احتمال باز شت  ارتباط چشمی خود را همواره با وسیله پرنده نگه داشته تا زمانی که هلیکوپتر کاملا از حوزه دید شما خارج شود -1

 بالگرد به منطقه برخاست به هر دلیلی وجود دارد .
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 تکنيک هاي رها سازي ومحدود سازي
های رهاسازی و محدود سازی مصدوم شامل مجموعه اقداماتی است که برای خارج کردن ایمن مصدوم از موقعیت خطرناک و  تکنیک

ها با توجه به نوع حادثه و شرایط محیطی متفاوت است و نیازمند آموزت و  این تکنیک .شود جام میجلو یری از آسیب بیشتر به او ان

 .مهارت است

 :اصول کلی رهاسازی و محدود سازی مصدوم

 اطمینان از ایمنی صحنه: 

خطر برق، مواد شیمیایی، این شامل بررسی  .قبل از هر اقدامی، باید از ایمن بودن محل حادثه برای خود و مصدوم اطمینان حاصل کرد

  .آتش و سایر عوامل خطرناک است

 ارزیابی اولیه مصدوم: 

وضعیت مصدوم باید به سرعت ارزیابی شود تا از وجود مشکلات جدی مانند خونریزی شدید، مشکلات تنفسی یا قلبی اطمینان حاصل 

  .شود

 حفاظت از ستون فقرات: 

  .حرکتی  ردن و ستون فقرات مصدوم اطمینان حاصل شود بی در موارد مشکوک به آسیب ستون فقرات، باید از

 استفاده از تجهیزات مناسب: 

  .کند کمربند ایمنی و سایر وسایل، به رهاسازی ایمن مصدوم کمک می، استفاده از تجهیزات مناسب مانند برانکارد،  ردنبند طبی

 هماهنگی تیم: 

ستند، هماهنگی کامل بین اعضا ضروری است تا از حرکات اضافی و آسیب در مواقعی که بیش از یک نفر در یر رهاسازی مصدوم ه

  .بیشتر به مصدوم جلو یری شود

 :های رهاسازی مصدوم تکنیک

 رهاسازی از خودرو: 

 های خودرو را برت داد و سق، را به عقب خم کرد تا دسترسی به مصدوم ایجاد در این حالت، باید با استفاده از ابزارهای مناسب، ستون

  .شود

 رهاسازی از زیر آوار: 

  .در این حالت، با استفاده از تجهیزات مناسب و با دقت، باید مصدوم را از زیر آوار خارج کرد و از آسیب بیشتر به او جلو یری کرد

 رهاسازی از آب: 

  .ب به راه هوایی او جلو یری شودتر از قفسه سینه قرار  یرد تا از ورود آ ای از آب خارج کرد که سرت پایین مصدوم را باید به  ونه

 :های محدود سازی مصدوم تکنیک

 سازی ستون فقرات ثابت: 

 .سازی ستون فقرات استفاده کرد در موارد مشکوک به آسیب ستون فقرات، باید از  ردنبند طبی و برانکارد مخصوص برای ثابت



130 | ه  ح ف ص  

 

حدود زیادی از حرکات آن جلوگیری می کند نکته :  گردنی وسیله ای برای بی حرکت سازی مهره های گردنی است که تا کولار

فقرات گردن عالوه بر محافظت از طناب نخائی, محل عبورعصب فرنیک یا دیافراگمی است. هرگونه آسیب به مهره های گردنی 

 .می تواند منجر به آسیب طناب نخائی و عصب فرنیک ونهایتا فلج یا خفگی مصدوم می شود

 یرو بلیمند یریمحل قرار  یسوراخ نداشته و قسمت قدام یقسمت خلف : یو قدام یدو تکه بوده  خلف Philadelphia ایالدلفیف ولارک

 .سوراخ جهت چک نبض و تراشه باشد یآن کامال مشخص و ممکن است دارا

م و بررسی عروق یکپارچه است در عقب و جلو سوراخ جهت چک  ردن و تورم ،خونریزی،پیشرفت آمفیز stiff necked نک کوالر استی، 

 . ردن دارد. در صورت لزوم می توان کریکوتیروتومی انجام داد

 تخته پشتی بلند

 : در حاشیه آن سوراخ هایی جهت،وسیله ای جهت بی حرکت سازی ستون فقرات و در ادامه حمل مصدوم است

 .جهت حمل مصدوم است، دست  یجاو  یحرکت یبستن تسمه جهت ب

 .ردی  یز سر و  ردن قرار مثابت سا یو در قسمت فوقان

 استفاده از کمربند ایمنی: 

 .مصدوم باید با استفاده از کمربند ایمنی روی برانکارد ثابت شود تا در حین حمل و نقل از حرکت اضافی و آسیب بیشتر جلو یری شود

 کنترل علائم حیاتی: 

  .شود و در صورت لزوم اقدامات لازم انجام شوددر طول رهاسازی و حمل مصدوم، باید علائم حیاتی او به طور مرتب بررسی 

 :نکات مهم

 رعایت حریم خصوصی مصدوم: 

  .در حین رهاسازی، باید حریم خصوصی مصدوم را رعایت کرد و از دادن اطلاعات نادرست به اطرافیان او خودداری کرد

 پیشگیری از هیپوترمی: 

  .باید از افت دمای بدن او جلو یری کرددر مصدومان ترومایی، به خصوص پس از برهنه کردن مصدوم، 

 آموزش و تمرین: 

 .ها، آموزت و تمرین مداوم ضروری است برای انجام صحیح این تکنیک
 

 SEARCH AND RESCUE( : SAR) جستجو و نجات

و جهت تسکین آلام کلیه اقداماتی که توسط یک نجاتگر در محل حادثه به منظور نجات و امدادرسانی به افرادی که در مخاطره افتاده 

 .کسانی که نا امیدانه نیاز به کمک دارند ، جستجو و نجات می نامند

 LAST: مراحل جستجو و نجات 

 .بالانس زمان و به انجام رساندن هر یک از عناصر چهار انه بینهایت متغیر است
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 LOCATE                                                 L                                       تعیین موقعیت

 

 ACCESS                                                  A                                 دسترسی به سوژه

  

 STABILIZE                                             S                                                 تثبیت

 

 TRANSPORT                                          T                                          نقل حمل و

 STOP ستیصحنه با استفاده از روش ا تیریمد

 -فات به وجود آمده و ابعاد خسارت و تل طیتفکر در مورد شرا think دیفکر کن   - stop  و تامل یصحنه حادثه توق، چند لحظه ا تیریمد

جهت  یزیبرنامه ر planning ديکن یزیبرنامه ر - نیمواد خطرآفر افتنیو  اتیو عمل بینحوه کاهش آس یبررس observe ديکنمشاهد 

  ازیمورد ن لیلوازم و مشخص نمودن وسا اتیانجام عمل

  مکانیسم های نگران کننده آسیب: 

 یجاد کند هر مکانیسمی که ضربه ای شدید به سر ،  ردن ، تنه یا لگن ا

 حادثه هایی که باعث ایجاد شتاب نا هانی ، کاهش سرعت یا نیروهای جانبی به  ردن یا تنه می شوند 

 هر ونه سقوط ، به ویژه در افراد سالخورده  

نقلیه موتوری  عنوان مثال ، اسکوتر ، اسکیت بورد ، دوچرخه ، وسایل)به پرتاپ یا سقوط از هر وسیله حمل و نقل موتوری یا با قدرت دیگر  

 (،موتور سیکلت یا وسایل تفریحی

 قربانی حادثه غواصی در آب های کم عمق

 در توانایی درک بیمار از سایر آسیب ها شود لالهرگونه صدماتی که ممکن است باعث اخت: 

 شکستگی استخوان بلند .

 آسیب احشایی نیازمند مشاوره جراحی 

 بریدگی های بزرگ  

 نده جراحت جدا شدگی و له کن

 سوختگی های بزرگ

 .هرگونه آسیب دیگر که باعث اختالل عملکرد حاد شود 

 ابزار شناسی

 تجهیزات نجات را می توان به دو دسته تقسیم نمود 
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 تجهیزات ایمنی  – 1

 ی و لباس امدادی فولاد کنو یمنای کفش – یمنیا نکعی –  یمنای دستکش – یمنی) کلاه اال، : ایمنی فردی 

 دوک خطر و نوار هشدار دهنده (   -پرچم -چراغ هشدار-) مثلث خطر یمنی  روهی یا هشداردهندهب: تجهیزات ا

 تجهیزاتی که برای نجات آسیب دیده برحسب نوع حادثه استفاده می شود  – 2

 تجهیزات نجات سبک یا دستی   -الف 

 ... ( sosه چندکار ست  - بر آهن اره -تبر – لمیمانند ) د

 مه سنگین تجهیزات نی  -ب 

 ست پنوماتیک ( –مانند )ست هیدولیک 

 

 

 تجهیزات سنگین -ج

 هلیکوپتر نجات و ....( –خودرو های نجات  -بلدوزر -جرثقیل -کامیون -شامل) لودر

 ست هیدولیک
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ام سنگین بکار نوعی دستگاه امداد و نجات است که با فشار روغن  هیدولیک برای چیدن فلزات یا بلند کردن و فشار دادن و کشیدن اجس

می رود . جهت بکار  یری یک یا چند ابزار نجات با اهدافی مانند بلند کردن یا نگهداشت اجسام سنگین تا ارتفاع مشخص با وزن مشخص 

 طراحی شده است مانند انواع جک ها قیچی ها)کاتر( فک ها )اسپیدر ها(یا ابزار چند کاره یا کامبی تولز 

بکار افتادن  نیاز به مولد دارند تا بتواند روغن هیدرولیک خود را بافشار مورد نیاز در سیستم خود به  ردت  تمام تجهیزات هیدرولیک برای

الکترسیته و سوخت  –در آورند . هر مولد هیدولیک  انرژی مورد نیاز خود  از چرخه انرژی خاص خود بدست می آورد مانند ،  مکانیکی 

 بنزین را به دست می آورد. 

 تیک ست پنوما

باری این ست نجات  بعداز پرشدن توسط کمپرس  300نوعی تجهیزات نجات است که با فشار هوا کارمی کند. کپسول هوای فشرده 

مخصوص به وسیله دستگاه کاهنده فشار هوا به میزان مشخصی کاهش داده می شود، بعداز کاهش فشار هوا توسط یک شیلنگ یک طرفه 

ده می شود. هوای وارد شده توسط شیر ها یا اهرم های دستگاه کنترل از یک شیلنگ یک طرفه وارد کیسه به دستگاه کنترل ست انتقال دا

هوا می شود تا ارتفاع مشخصی یک جسم سنگینی را در شرایط ایمن با وزن تعری، شد بلند کند. بغیر از قسمت پیچی شکل سر کپسول 

 کوپلینگهای از جنس آلیاژ برنج به شیلنگ ها یک طرفه اتصال پیدا می کند  .هوای فشرده ست پنوماتیک تمام اتصالات متحرک بوسیله 

 

 

 شناخت خطرات

سقوط اجسام روی بدن مصدوم یا امداد ر  –در تمام صحنه های حادثه احتمال آسیب امداد ر توسط عوامل فیزیکی )برخورد با جسم تیز 

لیایی ... ( یا خطرات ناشی از برق  رفتگی وجود دارد . در این مرحله ارزیابی مواد اسیدی ، ق –...( ، شیمیایی )  ازهای و دود ها سمی 

 صحنه حادثه  با اولویت بیشترانجام شود 
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 (GPSنقشه خوانی پايه و شهري )

 های اصلی و فرعی جهت

های  جنوب است. )جهت غرب، خاور( و پشت سرمان)مان مغرب  مان مشرق )شرق، باختر(، سمت چپ ا ر رو به شمال بایستیم، سمت راست

نامند. بین هر دو جهت اصلی یک جهت فرعی وجود  های اصلی می جغرافیایی، که شمال با رنگ قرمز مشخص شده(این چهار جهت را جهت

 ها جهت ٔ  ها، بقیه با دانستن یکی از جهت .کند شمالِ شرق( را مشخص می)های شمال و شرق، جهت شمالِ شرقی  دارد. مثلاً نیمساز جهت

 شما سر پشت و غرب، شما چپ دست شرق، شما راست دست باشید، ایستاده شمال سوی به ا ر مثلاً. نمود مشخص ساد ی به توان می ار

 .است جنوب

 

خطی است فرضی بین هرنقطه از کره زمین و قطب شمال که این جهت با یک ستاره نمایش داده می  شمال حقیقی  )جغرافیایی ( : -

 شود.

 در امتداد محور مغناطیسی زمین است که این جهت با یک فلش با سر نص، نمایش داده می شود . یسی :شمال مغناط -

در صورتیکه بر روی زمین قاچهایی از سمت جنوب به سمت شمال ایجاد کنیم جهت این خطوط شمال شبکه نامیده می  شمال شبکه :- 

 .شود که در نقشه های ناوبری و نظامی کاربرد دارد 

 يابی اي جهته روش

ند.توجه شود که: بسیاری از هست کارا مواقع ٔ  همه در هم ها روت برخی. اند شب ٔ  یابی مخصوص روز، و برخی ویژه های جهت برخی روت 

نما استفاده  های دقیق باید از قطب کنند. برای جهت مشخص می  های اصلی را به صورت تقریبی ها کاملاً دقیق نیستند و صرفاً جهت این روت

شود اکثراً مربوط به نیمکره شمالی است؛ به طور  چه  فته می آن .کرد، و میل مغناطیسی و انحراف مغناطیسی آن را هم در نظر داشت
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چه  ها ممکن است جهت شمال و جنوب برعکس آن کره جنوبی در برخی روت السرطان(. در نیم درجه )بالای مدار رأس 23٫5تر، بالای  دقیق

 .شود باشد  فته می

 جهت یابی در شب

فرض کنید در طبیعت  یر افتاده اید و شب هم هست. شما هم نه نقشه ای دارید و نه قطب نمایی که با آن مسیر را مشخص کنید. چه می 

کنید؟ ا ر حرفه ای نباشید احتمالا  وشه ای می نشینید و زانوی غم را در بغل می  یرید و به امید روشن شدن روز شب را سپری می 

نید. اما ا ر کمی مهارت داشته باشید می توانید سمت و سوی مسییرتان را پیدا کنید. یکی از روت های پیدا کردن مسیر، جهت یابی به ک

به شما معرفی می کند بصورت کلی به شما سمت و سو را نشان می دهد و جهت  البته دقت کنید که روت هایی که  .کمک ستاره ها است

 .دقیق نیست

 با کمک ستاره قطبی جهت یابی

از آنجا که ما در نیمکره ی شمالی زند ی می کنیم، بعد از اینکه  م شدیم اولین چیزی که باید در آسمان دنبال آن بگردیم، ستاره قطبی 

 صورت فلکی ذات الکرسی را پیدا کنیم.  یا دب اصغر یااست. برای پیدا کردن این ستاره، باید صورت فلکی دب اکبر 

است. بنابراین به جای اینکه به دنبال پرنورترین  دب اصغری پر نورترین ستاره آسمان نیست اما پر نورترین ستاره صورت فلکی ستاره قطب

ستاره باشید، باید به دنبال صورت فلکی دب اصغر باشید. ستاره قطبی در انتهای دسته ملاقه یا در انتهای دم دب اصغر قرار  رفته است. 

است. ستاره قطبی به دلیل اینکه در موقعیت واقع شده که تنها چند درجه اختلاف با محور شمالی کره  خرس کوچکدب اصغر به معنای 

شاید عکس های بسیاری از آسمان شب را دیده باشید که همه ستار ان به دور یک مرکز  .زمین دارد، به چشم ما در اسمان ثابت می نماید

 .شکل داده اند. در حقیقت در مرکز این دایره، ستاره قطبی قرار دارد که ثابت استچرخیده اند و دایره های هم مرکزی را 

دب اکبر در واقع شبیه به یک ملاقه ی بزرگ با ستاره های دنباله  .دب اکبر در نزدیکی دب اصغر قرار  رفته و ستاره های پر نورتری دارد

 برابر کنیم، به ستاره قطبی می رسیم.  5 را ی هر ستاره دار در آسمان است که ا ر از نوک ملاقه شروع کنیم و فاصله 

انگليسی است که اگر ستاره وسط  W يا M حرفا ر بخواهیم از طریق ذات الکرسی راه را پیدا کنیم، باید  فت ذات الکرسی شبیه 

 رسیم. برابر ستاره های اطراف رو به جلو برويم، به ستاره قطبی می ۵را در نظر بگيريم و  W حرف

 .صورت فلکی دب اکبر و ذات الکرسی تقریبا رو به روی هم هستند و به همین دلیل راحت پیدا می شوند دو 
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 جهت یابی به کمک خوشه پروین

خوشه پروین دسته ای در حدود ده تا پانزده عدد ستاره میباشند که بصورت خوشه انگور در یک جا جمع هستند که به آنها مجموعه خوشه 

قابل رؤیت می باشند . این  ویند و در سمت راست صورت فلکی جبار قرار دارد و با چشم غیر مسلح تعداد شش ستاره آن پروین می  

ستار ان مانند خورشید از شرق به طرف غرب در حال حرکتند، دم خوشه پروین جهت مشرق را به ما نشان می دهد.)باید امتداد دم را تا 

 دبه این روت جهات دیگر جغرافیایی را هم میتوان تشخیص دا و کرد رسم فرضی صورت به  خط افق
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  کهکشان راه شیریجهت یابی به کمک 

 در واقع ا ر دقیق تر به کهکشان راه شیری نگاه کنید، می توانید ببینید که در یک سمت این نوار و راه، مسیر باریک تر بوده و در حقیقت

ر سمت دیگر شما با تراکم ستار ان بیشتری روبرو می شوید. سمت باریکتر راه شیری جهت شمال تراکم و تعداد ستار ان کمتر است و د

شرقی و سمت پهن تر آن، جهت جنوب غربی را نشان می دهد. در واقع، کهکشان راه شیری خطی تقریبا مستقیم در آسمان است که از 

ه راحتی در عکس هایی که از کهکشان راه شیری  رفته اند می شمال شرقی به جنوب غربی آسمان کشیده شده است. این موضوع را ب

 .توانید ببینید. با جهت یابی به کمک کهکشان راه شیری می توانید دیگر جهات را پیدا نموده و به سمتی که باید، حرکت کنید

 

 ستاره های بادبادکی جهت یابی به کمک
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بادبادک یا علامت سوال میباشند. این ستار ان نیز از شرق بطرف غرب حرکت  حدود هفت یا هشت ستاره در آسمان وجود دارد که به شکل

 .میکنند و در هر حال دنباله بادبادکى آنها بطرف جنوب است

 

 ماه جهت یابی به کمک

ا ر  در بعضی از شب ها ماه در آسمان شب قرار  رفته و پیدا کردن صورت های فلکی را برای شما مشکل نموده است. در این مواقع

نتوانستید با جهت یابی به کمک کهکشان راه شیری یا خوشه پروین راه خود را پیدا کنید، می توانید از هلال ماه برای جهت یابی استفاده 

 .نمایید

ه به ماه در مدت یک ماه قمری به شکل هلال باریکی تولد می یابد، سپس در نیمه ماه قمری به ماه کامل تبدیل می شود و در ادامه دوبار

هلالی برعکس جهت هلال اولیه تبدیل می شود در واقع طلوع و غروب ماه نیز همانند خورشید از شرق به غرب است اما در طول روز دیده 

ر نمی شود و تنها در انتهای روز که در تاریکی قرار می  یرد، شما می توانید آن را در سمت غرب آسمان ببینید. در نتیجه به اشتباه اینطو

 .خواهید نمود که ماه از غرب به شرق طلوع می کند تصور
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رای جهت یابی به کمک ماه باید در روزهایی از ماه قمری باشید که بتوانید هلال ماه را ببینید. دو سر هلال ماه را با یک خط فرضی به ب

کنید به طور تقریبی جهت جنوب را نشان می و این خط فرضی را تا زمین ادامه دهید. نقطه ای که در زمین پیدا می  .یکدیگر متصل کنید

دهد. دقت داشته باشید که این روت، تنها محدوده جنوب را به شما نشان می دهد. در نتیجه در صورتی که از طریق دیگر روت ها، 

 .بنگرید هنتوانستید جهت یابی خود را انجام دهید، به ما

تا زمین ادامه یافته جهت شمال کره زمین را به شما نشان می دهد. در نیمکره  ا ر در نیمکره جنوبی باشید، خط فرضی که از هلال ماه

خواهد بود و  P شمالی، ا ر در نیمه اول ماه های قمری باشید خط فرضی که در بین دو نوک هلال ماه کشیده اید با هلال، شبیه به کلمه

که در هنگام قرص کامل ماه به دلیل نبودن هلال نمی توانید، از این یادتان باشد  .خواهد بود q در نیمه دوم ماه قمری این شکل به صورت

 .روت برای جهت یابی در آسمان شب استفاده کنید

 

جدای از تماشای ماه کامل ا ر نور ماه زیاد بود، چوبی را درون زمین ایستاده قرار دهید. نوک سایه چوب را بر روی زمین علامت  ذاری 

دوباره نوک سایه را علامت  ذاری کنید. از این دو علامت خطی فرضی بگذارنید. علامت اول نشان دهنده  کنید. پس از  ذشت یک ساعت

جهت غرب و علامت دوم نشان دهنده جهت شرق بر روی زمین است. خطی عمود بر این خط بکشید تا دو جهت شمال و جنوب را نیز پیدا 

 .کنید

 جهت يابی در روز

 یابی با سمت خورشید جهت



140 | ه  ح ف ص  

 

 .کند کند، و شب تقریباً در سمت غرب غروب می رشید صبح تقریباً از سمت شرق طلوع میخو -1

کند،  در اولین روز بهار و پاییز خورشید دقیقاً از شرق طلوع و در غرب غروب می  این مطلب فقط در اول بهار و پاییز صحیح است؛ یعنی 

شرق و مغرب مقداری انحراف دارد. در تابستان طلوع و غروب خورشید های دیگر، محل طلوع و غروب خورشید نسبت به م ولی در زمان

 .باشد تر از شرق و غرب می تر از شرق و غرب است، و در زمستان جنوبی شمالی

درجه با محل دقیق شرق و غرب فاصله دارد، که این خطا به  23٫5در اول تابستان و زمستان، محل طلوع و غروب خورشید حداقل حدود 

جا که موقعیت دقیق خورشید با توجه به فصل و عرض جغرافیایی متغیر است، این روت  نیست. در واقع از آن  قابل چشم پوشیهیچ وجه 

 .کند، استواست نسبتاً غیردقیق است.تنها جایی که خورشید همیشه دقیقاً از شرق طلوع و در غرب غروب می

 شمال به رو اجسام ٔ  ه دقیقاً در جهت جنوب است و سایهورشید همیشخ شرعی ظهر زمان در زمین، شمالی ٔ  در نیمکره -2

 آسمان در خود نقطه بالاترین به خورشید که است هنگامی دقیقاً شما، جغرافیایی موقعیت در نجومی ظهر یا شرعی ظهر.افتد می

 .همان زمان اذان ظهر یابد؛ ش میافزای دوباره آن از پس و رسد، می روز در خود حداقل به شاخص ٔ  سایه زمان، این در. رسد می

ها مراجعه کنید یا منتظر صدای اذان ظهر باشید. ظهر شرعی حدوداً نیمه بین  توانید به روزنامه برای دانستن زمان ظهر شرعی می

 .طلوع آفتاب و غروب آفتاب است

 .های جغرافیایی باشد تواند روشی برای یافتن جهت حرکت خورشید از شرق به غرب است؛ و این هم می -3

 شاخص()چوب ٔ  یابی با سایه جهت

ای نسبتاً صاف و راست است )مثلاً شاخه نسبتاً صافی از یک درخت به طول مثلاً یک متر( که به طور عمودی در  شاخص، چوب یا میله 

 .زمینی مسطح و هموار و افقی)تراز و میزان( فرو شده است

بیست دقیقه بعد، یا -کنیم. مدتی )مثلاً ده  ذاری می ک سنگ[ علامترا ]مثلاً با ی زمین روی شاخص ٔ  نوک)انتهای( سایه :روش اول 

  ذاری علامت را( است داده مکان تغییر که) شاخص ٔ  جا شود. حال محل جدید سایه کنیم تا نوک سایه چند سانتیمتر جابه بیشتر( صبر می

 .نماییم می

 ی نقطه و غرب، سمت اول  ذاری علامت ی کند. نقطه مشخص میغرب را -حال ا ر این دو نقطه را با خطی به هم وصل کنیم، جهت شرق 

 دوم ی نقطه روی را راستمان پای و اول ی نقطه روی را مان چپ پای که بایستیم طوری ا ر یعنی. دهد می نشان را شرق سمت دوم

 است جنوب( سرمان پشت) خورشید به رو و دهد، می نشان را شمال مان روبروی بگذاریم،
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 شرق به غرب از زمین روی بر خورشید ی  جهت ظاهری حرکت خورشید در آسمان از شرق به غرب است، جهت حرکت سایه جا که از آن

 .چرخند می ساعتگرد ها سایه شمالی کره نیم در یعنی. بود خواهد

درجه(  60یی بالاتر از یعنی در مناطق قطبی )عرض جغرافیا .شود هر چه از استوا دورتر بشویم، از دقت پاسخ در این روت کاسته می

 .توان استفاده کرد: به جای خورشید از ماه استفاده کنید های مهتابی هم از این روت می شود.در شب استفاده از آن توصیه نمی

ه شعاع ب و شاخص محل مرکز به کمانی یا  دایره. کنیم می  ذاری علامت ظهر از پیش زمانی را شاخص یمحل سایه  ر (ت )دقیق روش دوم

رسد، و  ات می ترین اندازه شود، در ظهر به کوتاه تر می رود کوتاه کشیم. سایه به تدریج که به سمت شرق می  ذاری شده می محل علامت

 از پیش اندازه  هم شاخص ٔ  سایه یعنی)  ذشت کمان روی از شاخص ی  ردد. هر  اه بعد از ظهر سایه بعداز ظهر به تدریج بلندتر می

 را غرب سمت پیشین ٔ  نقطه و شرق سمت نقطه این پیشین، روت مانند. کنیم می  ذاری علامت دومی به عنوان نقطهجا را  آن شد ظهرت

 .دهد می نشان

 روت این است، دقیق نسبتاً پیشین روت که این با.کنند می مشخص را غرب-شرق امتداد شاخص، از فاصله هم ی در واقع هر دو نقطه سایه

برای کشیدن کمان مثلاً طنابی)مانند بند کفش، نخ دندان( را انتخاب کنید. یک طرف  .یشتری برای آن لازم استه وقت بالبت است؛ تر دقیق

 ذاری شده  کشید دقیقاً به محل علامت طناب را به شاخص ببندید، و طرف دیگرت را به یک جسم تیز؛ به شکلی که وقتی طناب را می

 سمت سایه این ،(شرعی ظهر در)رسد می خود ی اندازه حداقل به شاخص ی سم کنید.وقتی سایهای روی زمین با جسم تیز ر دایره برسد. نیم

 (.درجه 23٫5بالای) دهد می نشان را جنوب
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 دار یابی با ساعت عقربه جهت

رشید اشاره سمت خو به شمار ساعت ٔ  داریم که عقربه ای( را به حالت افقی طوری در ک، دست نگه می ساعت مچی معمولی )آنالوگ، عقربه

 نشان را جنوب جهت ،(تر بزرگ نه تر، کوچک ی زاویه سازد ساعت می 12 عدد با شمار ساعت ٔ  ای که عقربه کند. در این حالت، نیمسازِ زاویه

-الیساعت قرار دهید، به طور شم 12 عدد و شمار ساعت ٔ  عقربه میان راه ٔ  نیمه در[ افقی طور به] را کبریتی چوب ا ر مثلاً یعنی. دهد می

 .است جنوبی قرار  رفته

 نکات

که در مرکز ساعت قرار  یکبریت مثلاً چوب  شاخصی ا ر که این یعنی کند، اشاره خورشید سمت به ساعت کوچک ٔ  این که  فته شد عقربه

زیر خود عقربه درست در  شمار ساعت یعقربه ی سایه که این یا. باشد آن مقابل جهت در و شمار ساعت  یات موازی با عقربه دهیم، سایه

طور عمودی قرار دهیم، ساعت روی زمین به شکلی قرار  رفته باشد که  پانزده سانتیمتری را در زمین به-قرار  یرد. یا مثلاً ا ر چوبی ده

 .باشد چوبی  سایه با موازی شمارت ساعت ی  عقربه

چرخد، ساعت ما دو دور  وقتی خوشید یک بار دور زمین می کنیم این است که: را نص، می 12 و شمار ساعت ی که زاویه بین عقربه دلیل این

های ما یک دور کامل را  کند(، ساعت ساعت طی می 24و یک دور کامل را در  ساعت است 24. یعنی  رچه روز  ساعت 12چرخد)دو تا  می

 یم شده بود، هر  اه عقربهقسمت مساوی تقسی 24داشتید، که دور آن به  ای می ساعته 24نماید. ا ر ساعت  ساعت طی می 12در 

 .داد ساعت همیشه جهت جنوب را نشان می 12 عدد  رفتید می خورشید به رو را شمار ساعت

ها را نسبت  دهد، که ساعت مورد نظر درست تنظیم شده باشد. یعنی ا ر در بهار و تابستان ساعت این روت وقتی سمت صحیح را نشان می

مان را یک ساعت عقب ببریم سپس روت را اعِمال کنیم؛  ابتدا ساعت برند، ما باید آن را تصحیح کنیم ساعت جلو می به ساعت استاندارد یک

 حساب کنید 1با  12 جای را به شمار ساعت ی یا نیمساز عقربه

 دو بین یباًتقر ایران) است متغیر ساعت یک حدود ایران در مثلاً که دارد، وجود یکسانی ساعت معمولاً کشور یک سطح ٔ  همچنین در همه

صحیح هر مکان همان ساعتی است که  ساعت.( دارد فاصله ساعت یک حدوداً ایران غرب و شرق در شرعی ظهر لذا دارد؛ قرار النهار نص،

های جغرافیایی ساعت باید طوری  ظهر است. در واقع برای تعیین دقیق جهت 12هنگام ظهر شرعی در آن در طول سال، اطراف ساعت 

 .را نشان دهد 12هنگام ظهر شرعی ساعت  تنظیم باشد که
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درجه ]شمالی یا جنوبی[  60و  40درجه امکان خطا دارد.برای دقت بیشتر باید از آن در عرض جغرافیایی بین  24روت ساعت مچی تا 

 جنوبی ی کرده ر نیمات قابل قبول است.)البته د درجه ]شمالی یا جنوبی[ نتیجه 66٫5تا  23٫5استفاده شود؛ هر چند در عرض جغرافیایی 

 کار به زمان چه هر ضمناً. شود می کاسته روت این دقت از شویم، تر نزدیک استوا به چه هر واقع در.( است برعکس جنوب و شمال جهت

 .ودب خواهد تر دقیق آن ی نتیجه باشد، تر نزدیک شرعی ظهر به روت این بردن

نشیند، و در  خیزد، در غرب می وب، به یاد بیاورید که خورشید از شرق بر میا ر مطمئن نیستید کدام طرف شمال است و کدام طرف جن

شمار خود به  ( اجرا کنیم، جهت عقربه ساعت12ظهر سمت جنوب است.توجه کنید که ا ر این روت را در هنگام ظهر شرعی )یعنی ساعت 

 .ورشید در ظهر شرعی به سمت جنوب است، که  فتیم خ«یابی با سمت خورشید جهت»سوی جنوب است. یعنی مانند همان روت 

 12تا  1ای از  داری را روی یک کاغذ یا روی زمین بکشید )دور دایره توانید ساعت عقربه کنید، می ا ر از ساعت دیجیتال استفاده می

و خورشید به راحتی دیده حتی وقتی هوا آفتابی نیست  .س از روت بالا استفاده کنیدسپ و ،(بکشید هم را شمار ساعت ی بنویسید، و عقربه

 .افتد می خورشید جهت برعکس آن ٔ  سایه دارید، نگه عمود را کبریت چوب یک ا ر. دید توان می را خوشید ی شود هم  اه سایه نمی

 

  يابی با تنه بريده شده درخت جهت

از تنه بریده درخت است .ا ر شما جایی یکی دیگر از روشهای جهت یابی وقتی که شما به طبیعت رفته و جهتتان را  م میکنید استفاده 

یابی کرد؛ به طوری که آن سمت از  های سنی درخت، جهت توانید به کمک حلقه ی درخت بریده شده وجود داشته باشد می باشید که کنده

رخت را نگاه کنید، اى د شده وقتی شما مقطع بریده .دهد های سنی آن تداخل بیشتری با همدیگر دارند شمال را نشان می درخت که حلقه

  طور دائم آفتاب به تنه دهنده یک سال عمر درخت است. درختى که به مرکز را مشاهده خواهید کرد که هر یک از آنها نشان تعدادى دایره هم

متى که تر شده و در سمت دیگر از هم دور خواهند بود. س دهنده عمر آن درخت در یک سمت به هم نزدیک  هاى نشان درخت بتابد، دایره
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دایره هایش از هم دورتر هستند، سمت جنوب است )دلیلش به خاطر تابش زیاد آفتاب و رشد بیشتر آن می باشد( و سمتى که دایره هایش 

به طور معمول  .ها عکس این وضعیت خواهد بود آورى است که در نیمکره جنوبى، جهت ، سمت شمال است. لازم به یاد ترند به هم نزدیک

بنابراین سمت مخال، آن،  .ن در سمت شمالی سایه و رطوبت بیشتری دارد بنابراین خره و  لسنگ بیشتری رشد می کندتنه ی درختا

 .جهت جنوب را نشان میدهد

 رابطه جهت يابی و الگوي آب شدن برف ها

نیم جهت حرکتمان را پیدا نماییم، یکی از روت هایی که در ارتفاعات کوهستان های برفی می تواند به ما کمک کند تا بدون وسیله هم بتوا

الگوی آب شدن برف ها در روی بلندی ها و قله ها است. همان طور که در آموزت های قبل اشاره نمودیم حرکت خورشید مایل به جنوب 

بر برف است، در نتیجه تابش آفتاب همواره در نواحی جنوبی بیشتر است، همین امر سبب شده است تا تابش آفتاب تاثیر مستقیمی 

کوهستان ها داشته باشد و این سمت سریعتر برفش آب شود. پس به عنوان یک قاعده کلی بخاطر بسپارید ا ر در کوهستان بودید و یک 

 .سمت برف بیشتری را مشاهده نمودید به احتمال زیاد آن سمت، شمال را نشان خواهد داد

 

 نقشه

 .های واقعی به نسبت مشخصی به نام مقیاس کوچک شده است عاد و اندازهاب  نقشه تصویر قائم از عوارض زمین است. در نقشه

 است .در آمده ساده و قراردادی  به عبارت ساده تر یک تصویر هندسی تخت از تمامی یا بخشی از سطح زمین است که بصورت

 توجیه نقشه:منطبق کردن شمال جغرافیایی نقشه با شمال جغرافیایی محل
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 مراقبت از نقشه

 درصحنه حادثه ، نقشه چیزکمیابی است ! -

 پس به خوبی از آن مراقبت کنید .

 نوشتن و علامتگذاری روی نقشه های اصلی ممنوع ! -

 شیوه تاکردن نقشه در صحنه عملیات : -

 رطوبت و آفتاب دور نگه دارید : نقشه را از -

 مایع یا اسپری ضد رطوبت -

 اسپری لاک یا اکریلیک -

 ک نازککیسه پلاستی -

 استفاده از جا نقشه ای چرمی یا پلاستیکی ) حجم زیاد ! ( -

 روش مناسب تاکردن نقشه
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 استفاده از راهنمای نقشه :

رفته اند معمولاً شکل علایم راهنما به شکل واقعی  به کار نقشه آن در که  در کنار هر نقشه، فهرستی از علایم و رنگ هایی وجود دارد

 آن را نشان بدهند بسیار نزدیک است. چیزی که می خواهند 

 به نمونه هایی از این علایم

 توجه کنید: 
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 مقیاس نقشه:

 میزان کوچک شدن نقشه را نسبت به اندازه ی واقعی آن مقیاس نقشه می  ویند.

 مقیاس ساده:

تم متریک هستند مورد استفاده است و باشد و در کشورهایی که دارای سیس می N*1000:1یا        که به صورت کلی آن   

متر  25روی نقشه مطابق  1mm یعنی       باشد.مثلاً متر روی زمین می  Nروی نقشه مساوی    mm 1معین کننده این است که 

 روی زمین است.

 مقیاس مرکب:

 کنند  استفاده می در کشورهایی که سیستم غیر متریک دارند مانند آمریکا و انگلیس از این مقیاس 

 مقیاس خطی:

دهد.از مزایای  عبارت است از خطی که به تقسیمات مساوی افراز شده و هر قسمت آن طول معینی از نقشه را در روی نقشه نشان می 

مقیاس روی دهد واندازه  یری با این  مقیاس خطی این است که ا ر نقشه در اثر عوامل جوی تغییر بعد داد مقیاس خطی هم تغییر بعد می

 نقشه با مقدار افقی آن در زمین مطابقت می نماید.
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چند روی زمین سانتیمتر است. فاصله حقیقی  150شهری روی آن  جنوب تا شمال ی فاصله ،         مثال: در نقشه ای با مقیاس

 کیلومتر است؟ 

 

 

 

 

 

 توپوگرافی چيست ؟

 ض طبیعی )کوه، دره، رود( و عوارض مصنوعی )جاده، ساختمان و غیره(، عارضه نگاری یا اصطلاحابه مطالعه سطح زمین برای تعیین عوار

برداشت نقاط زمین توسط دوربین( یا )های مختلفی نظیر نقشه برداری   ویند. عارضه نگاری توسط روت می (Topography) توپو رافی
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اطلاعات حاصل از  .شود ای( انجام می فتو رامتری یا رادارهای ماهواره ای، برداری هوایی، تصویربرداری ماهواره سنجش از دور )عکس

 . یرند آیند و برای مقاصد مختل، مورد استفاده قرار می توپو رافی در قالب یک نقشه به نمایش در می

 Topographical Mapsنقشه توپوگرافی 

 سازند. نقشه هایی که علاوه بر موقعیت مسطحاتی ، ارتفاع عوارض را نیز مشخص

 بررسی نقشه های توپوگرافیک

 نمایی از انواع مختل، عوارض طبیعی سطح زمین

 

های مختلفی نظیر توپو رافی  توپو رافی انواع مختلفی دارد که با توجه به عوارض مورد مطالعه و عوامل به وجود آورنده عوارض به دسته

 .شوند ارتفاعی و غیره تقسیم میکارستی، توپو رافی کوهستانی، توپو رافی  یاهی، توپو رافی 

 

 نقشه توپوگرافی چیست؟

ها و شکل عوارض طبیعی و مصنوعی سطح  ها، بلندی ای است که به منظور نمایش پستی ، نقشه(Topographic Map) «نقشه توپو رافی

اسب برای تعیین ارتفاع نقاط و فاصله بین های عمومی و یک ابزار من  یرد. این نوع نقشه، از پرکاربردترین نقشه زمین مورد استفاده قرار می

ها در بسیاری  شوند. این نقشه های معرف تشیکل می  رود. نقشه های توپو رافی از منحنی های میزان، علائم و رنگ نقاط مختل، به شمار می

 . یرند های بعدی مورد استفاده قرار می ها به عنوان نقشه پایه برای ترسیم نقشه از پروژه
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 نقشه توپو رافی چه هستند؟اجزای 

شوند. در ادامه به  تر، منحنی های تراز تشکیل می هایی نظیر عنوان، لجند، مقیاس، علامت شمال و از همه مهم نقشه های توپو رافی از بخش

 .پردازیم ها می معرفی برخی از این بخش

 نقشه راهنمای

ها است که به منظور نمایش مفهوم علائم و جزئیات دیگر مورد استفاده  قشههای ثابت در اکثر ن یا راهنما، یکی از بخش (Legend) «لجند

تر کند. مقیاس و علامت شمال  تواند خواندن نقشه های توپو رافی را ساده استفاده از یک لجند مناسب با اطلاعات واضح می . یرد قرار می

ای از  شود. تصویر زیر نمونه اهنما با عنوان کلید نقشه نیز شناخته میشوند. لجند یا ر های راهنمای نقشه در نظر  رفته می به عنوان المان

 .دهد یک لجند نقشه توپو رافی را نمایش می

 عوارض نقشه های توپوگرافی چه هستند؟

صورت  یرند. به عبارت دیگر، اطلاعات تمام عوارض طبیعی یا مصنوعی سطح زمین، به  نقشه های توپو رافی جزئیات زیادی را در بر می

 :آیند. عوارض قابل نمایش در نقشه توپو رافی عبارت هستند از ها به نمایش در می های خطی یا  رافیکی در این نقشه المان

  رلیف»پستی و بلندی یا» (Relief): نواحی کوهستانی، دره، شیب،  ودال و غیره 

 دریاچه، رود، رودخانه، مرداب، آبشار و غیره :پهنه آبی 
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 ل و دیگر نواحی پوشیده شده توسط  یاهانجنگ :پوشش گیاهی 

 های هواپیمایی دریایی و غیره جاده، مسیر خاکی، راه آهن، پل، فرود اه، پایگاه :مسیر حمل و نقل 

 ساختمان، توسعه شهری، نیرو اه، خط انتقال، لوله کشی، برج و غیره :عوارض انسانی 

 جرایی، استحفاظی،  ردشگری، جغرافیایی و غیرهای، ا مرزهای بین المللی، استانی )ایالتی(، منطقه :مرز 

 های آبی، نام خصوصیات برجسته فیزیکی، نام مرزها و غیره ها، نام پهنه نام مکان :عنوان 

 .شود آورده می راهنمای نقشهها در  در صورت وجود هر یک از موارد بالا در نقشه توپو رافی، علامت مربوط به آن

: خطی است که همه نقاط واقع بر آن ارتفاع برابرداشته باشند . خط تماس آب یک دریاچه با طوط کنتور( )خخطوط تراز ) منحنی میزان ( 

ساحل آن یک خط تراز طبیعی است . از خطوط تراز برای نمایش ارتفاع نقاط استفاده می شود . نقشه های حاوی خطوط تراز را نقشه های 

 توپو رافیک می نامند.

 

رتفاع میان دو تراز مجاور است. هر نقشه ایتروال ثابت داردارتفاع خطوطو تراز را در کنار آنها می نویسند. بعضی مواقع اینتروال : اختلاف ا

 ارتفاع خطوط بینابینی را ثبت نمیکنند . 

 به کمک خطوط تراز می توان عوارض منطقه را شناسایی کرد . 
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  .خطوط تراز در پرتگاهها بر هم منطبق می شوند 

  اشکالU  مانند وV  مانند تیغه یا دره را نشان می دهد وجود رود در اشکالV  . مانند نشانه دره است 

 .شکلی شبیه ساعت شنی  ردنه را نشان می دهد 

  کوچکترین حلقه بسته قله را نشان می دهد که اغلب با علامتx .در داخل مشخص شده است 

 ده می شود و ارتفاع آن از بیرون به داخل کم میشود. ودال : یک حلقه بسته با هاشور به سمت داخل نشان دا 

   احتمال دیدن عوارض روی خط تراز امکان ندارد و هرچه اختلاف خطوط تراز کمتر باشد احتمال دیدن تمام یا بیشتر عوارض

 زمین امکان پذیر خواهد بود
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 خطاهاي نقشه

 کاربرد نقشه های قدیمی نا بهنگام  -

 رد نقشه های شخصی غیر استانداردکارب -

 ) قله ( X )تقاطع مدار و نص، النهار( با  اشتباه در علامتهای + -

 استفاده از پیکان شمال مغناطیسی بجای عدد     زاویه انحراف -

 عدم توجه به تغییرات سالانه زاویه انحراف  -

  انحرافتوجه به زاویه استفاده از جهات نقشه در کار با قطب نما بدون  -

 نقشه همخوانی ندارد.استفاده از درجه بندی خط کش قطب نما که با مقیاس  -
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 عدم دقت در انتقال فواصل بر روی مقیاس خطی  -

 استفاده از نقشه های ریز مقیاس برای مناطق کوچک و  را یری غیر دقیق  -

 کاربرد نا درست نقاله هنگام تعیین زاویه حرکت  -

 نه های طبیعی ) شاخص های محیطی (ه با نشاعدم توجیه درست نقش -

 قطب نما

 

 شده ايد؟  آيا تا به حال در جايی گم

 در یک شهر جدید و یا در مسیر جاده ای نشانه ای را از کسی پرسیده اید؟

جنوب، شرق و غرب( و های اصلی جغرافیایی )شمال،  ای هستند که از دیر باز برای یافتن و تعیین جهت قطب نما و قبله نما، دو وسیله

 اند. جستجوی مکان ها به کار می رفته

نما، آهنربا است. حتماً تا  ی اصلی به کار رفته در قطب قطب نما، وسیله ای است که در این راه کمک بسیاری به انسان ها کرده است. وسیله

تان بزنید.  در غیر این صورت، کافی است سری به یخچال منزلاید.  ها آهنربا به کار رفته است دیده حالا یک آهنربا و یا وسایلی را که در آن

 شود.  ی آن می بینید، نوار دورِ درِ یخچال آهنرباست که باعث چسبیدن و محکم شدن در به بدنه می

 شود. ها می ها خاصیتی دارند که باعث جذب مواد آهنی و فولادی به آن در طبیعت، بعضی مواد و سنگ
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توانند   ویند. آهنرباها می  ویند، به هر جسمی که این خاصیت را داشته باشد آهنربا می ناطیسی یا آهنربایی میاین خاصیت را خاصیت مغ

ها بچسبند. وقتی دو آهنربا را کنار هم قرار دهیم،  جذب کنند و یا به آن را( …تمامی حجم های آهنی )مثل سوزن، کلید منزل، میخ و 

سر و ته کنیم از هم دور ها را را  چسبند و دو سر دیگر وقتی یکی از آن شوند و به هم می اها از هم دور میافتد: دو سر آهنرب اتفاق جالبی می

 شوند. می

 چرا قطب نما آنهم وقتی جی پی اس هست؟

GPS ن دو در همه جا قابل استفاده نیست و ممکن است تلفن هوشمند شما در مناطق دور افتاده پوشش دهی نداشته باشد بنابراین ای

ندارد، به تنهایی کار می کند، کوچک، جمع و جور و قابل  Wi-Fi چندان که باید قابل اعتماد نیستند. قطب نما نیازی به شارژ یا پوشش

 .اعتماد است. علاوه بر آن به راحتی حمل می شود

رید، باید با آن آشنا شوید. قطب نما ابزاری است برای اینکه بتوانید درک کنید قطب نما چگونه کار می کند و نحوه استفاده از آن را یاد بگی

 .که انسان ها قرنها از آن برای ناوبری و جهت یابی استفاده کرده اند و جهات اصلی جغرافیایی: شمال، جنوب، شرق و غرب را نشان می دهد

 بخش هاي قطب نما

 که قطب نما در آن قرار دارد. بسته به نوع معمولاً از پلاستیک ساخته شده است و صفحه کوچکی است  بدنه یا محفظه پایه

قطب نما، روی آن تقسیم بندی و درجه هایی وجود دارد که به شما کمک می کند تا فاصله را روی نقشه اندازه  یری کنید. قبل 

ب نما از خرید قطب نما، مقیاس های معمول در نقشه های منطقه خود را بررسی کنید و مطمئن شوید که مقیاس نقشه ها و قط

 .با هم مطابقت دارند

 پیکانی است که روی محفظه پایه قرار دارد و جهت را به شما نمایش می دهد –پیکان جهت نما. 

 دایره ای شفاف است که حاوی سوزن مغناطیسی است محفظه قطب نما. 

 ی استیک صفحه چرخان است که محفظه قطب نما را احاطه کرده و دارای نشانگر درجه ا صفحه مدرج لغزنده. 

 بر روی محوری در مرکز قطب نما شناور می شود و از فلز مغناطیس ساخته شده است. یک انتهای آن سمت  عقربه مغناطیسی

 .اغلب سفید یا سیاه است -معمولاً قرمز رنگ است، و انتهای دیگر، به سمت جنوب اشاره می کند -شمال را نمایش می دهد

 دارد. این پیکان اجازه می دهد تا محفظه پایه با عقربه مغناطیسی تراز شود در محفظه قطب نما قرار پیکان جهت نما. 

 داخل محفظه قطب نما به موازات پیکان جهت نما در حال حرکت هستند خطوط جهت نما. 

 انواع قطب نما 
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 1: قطب نمای تخت ) 

 - مناسبترین نوع برای جستجو و نجات 

 - ای صفحه شفاف شامل : خط کش ، ذره بین ، پایه ه 

 نشانه روی ، خطوط نشانه روی و سوراخ بند حمایل 

 - :) آینه )در برخی انواع تخت 

  برای نشانه روی آسانتر 

 2: قطب نمای صفحه ثابت ) 

 -  ساده ترین و قدیمیترین نوع قطب نما 

 -  نسبتا ارزان ولی غیر دقیق 

 - . خواندن آن نسبتا دشوار است 

 3: قطب نمای صفحه چرخان ) 

 - ان عقربه و صفحه مدرج  ردت همزم 

 -  عقربه و حرفNهمیشه رو به شمال. 

 - ) ... مناسب برای وسایل متحرک)قایق ، اتومبیل و 

  - . این نوع قطب نما نیازی به توجیه ندارد 

 نحوه کار با قطب نما

ید. سازه های فلزی بزرگ یا خطوط ولتاژ قبل از هر چیز، مطمئن شوید که از وسایلی که می توانند بر قطب نما تأثیر بگذارند، فاصله دار  -1

 .با ولتاژ بالا می توانند قطب نما را تحت تأثیر قرار داده و از جهت قطب منحرف کنند

درجه قفسه سینه خود نگه دارید. سوزن مغناطیسی نباید قسمت  90قطب نما را روی ک، دست خود قرار دهید و آرنجتان را در زاویه   -2

ه قطب نما را لمس کند. دست خود را تا حد ممکن ثابت نگه دارید و سوزن مغناطیسی را تماشا کنید: شمال جایی است بالا یا انتهای محفظ

 .که نوک قرمز به آن اشاره دارد
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اکنون می توانید به کمک قطب نما جهت حرکت خود را پیدا کنید. برای پیدا کردن آن، صفحه مندرج لغزنده اطراف محفظه قطب نما   3 

بچرخانید تا زمانی که پیکان جهت نما کاملاً با سوزن مغناطیسی در یک راستا قرار بگیرد. در این موقعیت، پیکان جهت نما جهت حرکت را 

 .شما را نشان می دهد

را  مرحله بعدی تعیین جهت یک تپه، دریاچه یا کوه است. برای تعیین جهت آن نقطه خاص، باید به سمت آن بچرخید و فرآیند بالا  -4

 .تکرار کنید. سپس می توانید به سمت آن حرکت کنید. برای اطمینان بیشتر هر چند وقت یکبار دوباره جهت یابی کنید

 

 

 انحراف عقربه قطب نما :      

 میدان مغناطیسی زمین ضعی، است . -

 حساسیت عقربه قطب نما باید بالا باشد . -

 .اجسام مغناطیسی بر عقربه تاثیر می  ذارند  -

 قطب نما را دور نگه دارید :
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 رادیو ، دوربین ، ساعت باتری دار  -     

 آهنربا یا هر جسم آهنی یا فولادی  -     

 عینک فلزی ، سگگ کمربند ، راه آهن  -     

 خط کش آهنی –خطوط فشار قوی  -     

  قطب نما را روی سطوح فلزی نگذارید .

 رل کنید :پیش از اعزام ، انحراف قطب نما را کنت

 مثال : با نقشه ، جهات تعیین شده ، قطب نمای دیگر ،  

 خورشید ، ستاره 

 در صورت مشاهده انحراف دنبال علت بگردید .

 که همراه دارید انجام دهید . کنترل قطب نما را با کوله پشتی و سایر تجهیزاتی

 ید می آید .در مناطق کوهستانی بخاطر وجود سنگ آهن اختلالاتی در خطوط میدان پد

 به هنگام مشاهده انحراف :

 علت را جستجو کرده ، بر طرف نمایید . -

 به چپ یا راست حرکت کنید . -

 قطب نما را زمین  ذاشته از بالا بخوانید . -

 در صورت  م شدن   هر ز کور کورانه پیشروی نکنید .

 در هر نقطه از مسیر از موقعیت خود آ اه شوید . -

 قطب نما مراجعه کنید . در درستی مسیر یا موقعیت به نقشه یا به محض تردید  -

 مرجع ارزیابی ، آخرین نقطه مطمئن مسیر است . -

 توجه کنید. های کلیدی نقشه و محیط  نقشه را توجیه کرده به شاخص -

 ا ر عصبی یا نگران هستید ، استراحت کنید .  -

 اولین قدم در تصحیح مسیر ، پذیرت  م شدن است . -
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 وحشت و هراس ، ناتوان کننده ترین پیامد  م شدن است ، -

 پس آنرا کنترل کنید .   

 مایل در ساعت است ،3,1و یا حدود   کیلومتر در ساعت  5سرعت متوسط پیمایش 

 پس زیاد از دنیا دور نشده اید .    

 به سایر افراد  روه اطلاع دهید . -

 هید .آنها را آرام کرده ، به ایشان روحیه بد -

 جستجوی کلیدها را آغاز نمایید . -

 میتوان به اشتباه پی برد و مسیر رفته را بر شت .” معمولا -

 پس از توجیه نقشه ، همه نشانه ها را به یاد آورید و -  

 روی نقشه دنبال آنها بگردید .

 ید.قطعه به قطعه ، مسیر رفته را بازسازی کنید تا به محل خروج از مسیر درست پی ببر -

 هستید به شکل دایره ای در روی نقشه معین کنید .  با توجه به اطلاعات، منطقه ای را که در آن مستقر -

  و ... بگردید.دنبال شاخصهای مهم نظیر جاده اصلی ، راه آهن ، -

 در صورت عدم درک موقعیت خود می توانید -

 با استفاده از این خطوط مرجع به عقب بر ردید.   

 های نقشه تعیین موقعیت نکردند از راه رفته بر ردید . صا ر شاخ -

 محل استقرار خود را خوب بشناسید ، زیرا بعنوان  پایگاه اصلی شما محسوب می  ردد . -

 هیچگاه برای جستجوی اطراف ، کوله پشتی خود را زمین نگذارید . -

 حتی الامکان از یکدیگر جدا نشوید . -

 ید بهتر استفاده کنید .و از ارتفاعات اطراف برای د

 از پایگاه خود به هر طرف می روید با قطب نما  را بگیرید تا بتوانید به آنجا بر ردید . -

 در جهات اصلی و فرعی معین از پایگاه دور شوید . - 

 ا ر موفق نشدید ، دوباره باز ردید . - 
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 قبل از حرکت باید  رای پایگاه را بگیرید .  -

 آخرین قدم در جای خود باقی مانده از هر طریق ممکن تقاضای کمک کنید :ا ر نتوانستیم در 

 مثال : دود ، سوت ، فشفشه ، پارچه یا لباس رنگی ،  برپا کردن چادر و.....

 پیمایش الکترونیکی

 دستگاه موقعیت یاب جهانی 

ها را در مسیر صحیح  های کوچکی نیز ماهواره ار دارد. راکتماهواره قر 4زند و در هر مدار  ماهواره است که زمین را دور می 24ای از  منظومه

متر  100تا  10شود. جهت شناسایی موقعیت جغرافیایی آنها بین  نیز  فته می (NAVSTARها نوستار ) دارد. به این ماهواره نگاه می

کنند که به عنوان طول و عرض و ارتفاع  ه میای برای پخش اطلاعات استفاد ها از محاسبات ریاضی ساده سازد. این ماهواره پذیر می امکان

 اند. های زمین ترجمه شده جغرافیایی، توسط  یرنده

های ناوبری آغاز شد. طراحی و توسعه و پشتیبانی  های سایر سیستم در آمریکا برای رفع محدودیت 19۷3پروژه ساخت این سیستم از سال 

 این سیستم بر عهده وزارت دفاع ایالات متحده است.

 ونه بهایی بابت این خدمات اخذ  است، و هیچ روز و در تمام دنیا قابل استفاده ساعت در شبانه 24صورت  اس در تمام شرایط به پی یج

 فرستند. های حاوی اطلاعات را به زمین می  ردند و سیگنال اس، هر روز دو بار در یک مدار دقیق دور زمین می پی های جی شود. ماهواره نمی

مشابهی نیز وجود دارند که در حال استفاده یا طراحی هستند. سیستم روسی  لوناس مهمترین آنهاست که تقریباً همزمان با  های سیستم

های مشابهی را در  برداری کامل رسیده است. اتحادیه اروپا، هند و چین نیز هر یک سیستم به بهره 200۸اس تکامل یافته اما از سال  پ جی

 دست توسعه دارند.

یاب جهانی است که نوعی تکنولوژی تشخیص موقعیت  یا سیستم موقعیت Global Positioning System مخف، GPS پی اسجی 

ای ناوبری جهانی است که موقعیت و  است که توسط آمریکا برای نیروی هوایی ایالات متحده ساخته شده. این سیستم یک سامانه ماهواره

 GPS دهد. تکنولوژی در اختیار او قرار می GPS ماهوارهوجود دید کافی توسط حداقل چهار  را در صورت GPS اطلاعات زمانی  یرنده

 .را بهبود ببخشند GPS توانند عملکرد ها می ها مثل ارتباطات موبایل یا اینترنت است، اما این تکنولوژی مستقل از سایر تکنولوژی

 مدار ونصف النهار چيست؟

)GPS(Global Position System 
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 .جغرافیایی دایره ای استوا بزرگ ترین دایره است : فاصله ی این دایره از قطب شمال و جنوب یکسان استمی دانیم بر روی کره  مدارها :

مدار فرضی استواکره زمین را به دو نیم کره شمالی و جنوبی تقسیم می کند. مدارها دایره های فرضی اند که به موازات استوا بر روی کره  

درجه  20به سمت قطب شمال یا جنوب می رویم کوچک تر می شوند. مدارها را معمولاً از صفر تا زمین وجغرافیایی رسم شده اند و هرچه 

تقسیم بندی می کنند. تعداد مدارهای نیم کره ی شمالی و نیم کره جنوبی مساوی است. مدار استوا صفر درجه )مدار مبدأ( و مدار قطب 

 .درجه جنوبی درجه بندی می شوند 90درجه شمالی یا  90مدارها بین صفر تا درجه در نظر  رفته شده است و بقیه  90)شمال یا جنوب( 

ا ر روی یک کره جغرافیایی ، خط هایی را از قطب شمال، به قطب جنوب وصل کنیم به هر یک از آنها یک نص، النهار  نصف النهارها :

یایی رسم شده اند و با یکدیگر مساویند . آن ها نیز مانند می  ویند. نص، النهارها هم نیم دایره های فرضی هستند که بر روی کره جغراف

از  مدارها درجه بندی شده اند. دانشمندان برای انجام این کار نص، النهار را به عنوان مبدأ )صفردرجه( انتخاب کرده اند. نص، النهار مبدأ

یگر کره زمین امتداد دهیم. دو نیمکره خواهیم داشت. نیم ا ر این نص، النهار را در طرف د . (G ) رصدخانه  رینوچ در لندن عبور می کند

کره شرقی در سمت راست نص، النهار مبدأ و نیم کره غربی در سمت چپ آن قرار می  یرد، نص، النهار های نیم کره شرقی از صفر تا 

ییر می کنند و در طرف دیگر، نص، درجه تغ 1۸0درجه تغییر می کنند و در طرف دیگر، نص، النهارهای نیم کره شرقی از صفر تا  1۸0

 .درجه تغییر می کنند 1۸0النهارهای نیم کره ی غربی همه از صفر تا 

 مختصات جغرافیای چیست؟

دو نیم کره شمالی پرواز کند. این کار  B نقطه در روی خط استوا به سمت فرود اه دیگری  A خلبان می خواهد از فرود اهی در نقطه

این مشکل برای دریانوردان و هرکس که بخواهد در روی زمین از  .صوص ا ر شب باشد و خلبان جایی را نبیندمشکل به نظر می رسد، بخ

جغرافی دانان برای حل کردن این مشکل از مدارها و نص، النهارها کمک  رفته اند.  . نقطه ای به نقطه دور دیگری حرکت کند وجود دارد

 .ک مدار و یک نص، النهار مشخص قرار دارند که به آن مختصات جغرافیایی آن نقطه می  ویندآنها می  ویند که هر نقطه از زمین روی ی
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ا ر مدارها و نص، النهارهای یک کره جغرافیایی یا نقشه را رسم کنیم، می بینیم که هر نقطه دارای مختصات دقیقی است که با توجه به 

به کدام جهت  Bبه نقطه  A نگاه کنید. برای رفتن از نقطه ۷د. مثلاً به شکل آن، حرکت از نقطه ای به نقطه ی دیگر امکان پذیر می شو

جواب : می دانیم که  .هر یک چه مختصاتی دارند؟ یعنی روی چه مدار و چه نص، النهاری قرار دارند Bو A حرکت کنیم به دو نقطه ی

 به ترتیب عبارتند از :  B و  A مختصات .نیمهمواره شمال نقشه است. پس ما باید به سمت جنوب شرقی حرکت ک بالای نقشه،

 A/ درجه صفر مدار –درجه شرقی  30نص، النهار 

  B / درجه جنوبی 30 مدار –درجه شرقی  120نص، النهار 

 .به شکل ساده تر می نویسیم

 Aدرجه شرقی و صفر درجه 30

 Bدر جه جنوبی 30درجه شرقی و  120 

 استوا چيست؟ – ۱

توا بزر ترین دایره ای است که فاصله ات از قطب شمال و جنوب یکسان است. مدار فرضی استوا کره زمین را به دو برروی کره جغرافیا اس

 .نیم کره شمالی و جنوبی تقسیم می کند

 مدار چيست؟ – ۲

ا جنوب می رویم مدارها دایره های فرضی هستند که به موازات استوا بر روی کره جغرافیا رسم شده اند و هر چه به سمت قطب شمال ی

 .کوچکتر می شوند

 مدار استوا و مدار قطب جنوب یا شمال چند درجه هستند؟ – 3

 .درجه است 90 قطب مدار –مدار استوا صفر درجه )مدار مبدأ( 

 نصف النهار چيست؟ – ۴

لنهار  ویند. نص، النهارها ا ر روی یک کره جغرافیایی خط هایی را از قطب شما به قطب جنوب وصل کنیم به هر یک از آنها یک نص، ا

 .یک نیم دایره های فرضی هستند که بر روی کره جغرافیا رسم شده اند

 عرض جغرافيايی را تعريف کنيد؟ – ۵

 .عرض جغرافیایی هر نقطه بر روی کره جغرافیا فاصله آن نقطه )بر حسب درجه( تا مدار استوا است

 .را نام ببريدطول جغرافيايی کدام نصف النهار صفر است؟ آن  – ۶
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 (G) نص، النهار مبدأ یا  رینویچ

 نصف النهارها در بين چه درجاتی تقسيم بندي شده اند؟-7

درجه تغییر می کند و نص، النهارهای نیم کره ی غربی  1۸0نص، النهار مبدأ صفر درجه است. نص، النهارهای نیم کره شرقی از صفر تا 

 .درجه تغییر می کنند 1۸0هم از صفر تا 

 اندن مختصات جغرافيايیخو

نماید، که توسط آن مختصات  ناوبری جهانی از خطوط طولی و عرضی جغرافیایی برای اشاره به نقطه خاصی از سطح زمین استفاده می

 .آید جغرافیایی بدست می

 عرض خط موقعیت، یک مختصات ترسیم هنگام. است  رفته قرار غربی ۷0° طولی خط و شمالی 10°شده در امتداد خط عرضی  مکان یافته

از خط  W°70 عرضی و N°10 در مکان این مختصات بنابراین،.  ردد می تعیین شده دنبال طولی خط اولین به توجه با همیشه جغرافیایی

 .دهند نشان می N, 70°W°10طولی قرار خواهد رفت. برای درک بهتر، موقعیت را با 

افتد، اما در میان شکلی را از تقاطع خطوط افقی و عمودی  عرض یا طول جغرافیایی نمیهای روی زمین در امتداد  با این حال، اکثر مکان

قالب رایج  3 یرد. برای دقت بیشتر در نقطه قرار رفته فردی روی سطح زمین، خطوط طول و عرض جغرافیایی در یکی از  قرار می

 . یرند شده دیگر، قرار می تقسیم

 (DMS) درجه، دقیقه و ثانیه .1

 تقسیم ثانیه 60 به نیز دقیقه هر و است، شده تقسیم دقیقه 60 به که است 1°دهنده  بین هر خط از عرض یا طول جغرافیایی نشانفضای 

 : است آمده زیر در قالب این از مثالی.  ردد می

41°24’12.2″N     2°10’26.5″E 

ثانیه شرقی  26,5دقیقه،  10درجه،  2. خط طولی به شکل ثانیه شمال 12,2دقیقه،  24درجه،  41شود:  می  خط عرضی بدین شکل خوانده

 .شود بیان می

 (DMM) درجه و دقایق اعشاری.2

های بیشتری  است، و هر دقیقه به بخش سیم شدهتق دقیقه 60 به که است 1°دهنده  فضای میان هر خط از عرض یا طول جغرافیایی نشان

 :است یریم. مثالی از این قالب در زیر آمده  شود که به عنوان اعشار در نظر می بندی می تقسیم

41 24.2028    -     2 10.4418 

دقیقه شمالی. مختصات برای خط عرض جغرافیایی بیانگر شمال خط استوا  24,202۸درجه،  41شود:  می  خط عرضی بدین شکل خوانده

 .ب خط استوا استدهنده جنو ن است، زیرا مقدار آن مثبت است. ا ر عدد منفی بود، این مقدار نشا
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النهار است، زیرا مقدار  شود. مختصات برای خط طولی بیانگر شرق خط نص، دقیقه شرقی بیان می 10,441۸درجه،  2خط طولی به شکل، 

 .النهار است دهنده غرب خط نص، ن آن مثبت است. ا ر این مقدار منفی بود، نشا

 (DD) درجه اعشاری .3

 از ای نمونه.  ردد می بیان اعشار عنوان به و است شده بندی تقسیم که است 1°دهنده  رافیایی نشانفضای بین هر خط از عرض یا طول جغ

 : است آمده زیر در قالب این

41.40338     -     2.17403 

ستوا درجه شمالی. مختصات برای عرض جغرافیایی مانند مثال قبل بیانگر شمال خط ا 41,4033۸شود:  می  خط عرضی بدین شکل خوانده

 .است، زیرا مقدار آن مثبت است

 .النهار است دهنده شرق خط نص، شود. مختصات برای خط طولی نشان درجه شرقی بیان می 2,1۷403خط طولی نیز به شکل، 

  GPS انواع خطاهای سیستم

 :متأثر از چندین خطا است که این خطاها به دو دسته عمده تقسیم میشوند GPS دقت نهایی  یرندۀ

 اهای غیرعمدیخط. 1 

 خطاهای عمدی. 2

 :نوع طبقه بندی میشوند 6خطاهای غیرعمدی خطاهای ناشی از فاصله یابی ماهواره ای هستند که به 

 ال،( خطای ساعت ماهواره 

 ب( خطای یونسفر

 ج( خطای تروپسفر

 د( خطای چند  ذر اهی

 و( خطای  یرنده

 ه( خطای هندسی ماهواره ها

است. این خطا توسط وزارت دفاع آمریکا در مواقع  S /A ،خطای عمدی موسوم به مقبولیت انتخابی GPS اما مهم ترین نوع خطاهای

 GPS ایجاد می شود، که در حال حاضر بزر ترین و مهم ترین عامل خطای GPS بحرانی برای جلو یری از استفاده از مزایای تاکتیکی

 .است
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ریافت تحلیل آن خطاهای متعددی بر روند کار تاثیر ذار خواهند بود. خطاهای مذکور در مراحل مختل، از جمله ارسال سیگنال، انتقال، د

 که به سه دسته کلی خطاهای منتج از ماهواره، یرنده و انتشار تقسیم میشوند را معمولاً بر شش نوع می دانند.

 خطای ساعت ماهواره 

 موقعیت صحیح ماهواره خطای 

 خطای لایة یونسفر 

 تروپسفرخطای  

 گیرنده اعت نویزس خطای 

  مسیری چند خطای بالاخره 

 .دهند می تشکیل را عمده منبع شش این

ابع انجام میپذیرد. به همین دلیل علیرغم من این کننده دسته بندی منابع عمده خطا در مشخصات اصلی آنان و همچنین دید اه بررسی

 شویم؛ روبرو مختلفی بندیهای دسته با است ممکن دارند، محققین برای آنها از هرکدام که اهمیتی به بسته شده، یاد منابع تعداد بودن ثابت

 .شوند می بندی دسته زیر شرح به اصلی و عمده  روه سه در منابع این مشترکاً شده نوشته مقالات اکثر در

 .خطاهای مرتبط با سیگنال در فضا که ناشی از سیگنال ماهواره ها هستند (1

 .محیط انتقال سیگنال است خطاهای انتشار که ناشی از (2

 .است GPS های در یرنده مورداستفاده تکنولوژی از ناشی تجهیز یرنده با مرتبط خطاهای (3

 عمده خطاهای مرتبط با ماهواره ناشی از ساعت ماهواره و مختصات واقعی ماهواره، خطاهای انتشار ناشی از خطاهای یونسفر و تروپسفر و نیز

 و  یرنده پردازنده در ثباتها طول بودن محدود  یرنده، در کانالها تعداد بودن یرنده ناشی از ساعت  یرنده، کمخطاهای مرتبط با تجهیز  

 .هستند  یرنده در استفاده مورد الگوریتم

GPS 

)جنگل یا غارها( تاریخ مسیریابی قدمتی برابر با تاریخ تمدن بشر دارد. از همان روزهایی که انسانها جهت تهیه غذا از محل زیستگاه خود 

برعکس بعضی از پرند ان و حیوانات که بطور غریزی مسیر خود را   ای داشتند که مسیر را به آنها نشان دهد، خارج شدند نیاز به وسیله

. در آغاز ای نیستند و همیشه نیاز به وسیله و ابزاری دارند که مسیر را برایشان مشخص نماید انسانها دارای چنین غریزه  نمایند، مشخص می
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 رفت و از علائم مشخص جهت  ها و یا موازی با ساحل انجام می ها منحصراً یا در امتداد رودخانه شروع مسافرت با کشتی این مسافرت

  ردید. راهنمایی استفاده می

باشد. اما  ر در دریا میاز دو کلمه لاتین به معنی کشتی و حرکت   رفته شده است و اساساً به معنی پیدا نمودن مسی  Navigationکلمه 

خشکی و دریا بکار برده شد. مسیریابی اولیه توسط اجرام  بعدها با شروع مسافرت در فضا و خشکی این کلمه به مفهوم مسیریابی در هوا، 

  ردید نماهای مغناطیسی انجام می سماوی و قطب

GPS چیست؟ 

این ماهواره تشکیل شده است 24ره ایست که از شبکه ای با سیستم موقعیت یاب جهانی، یک سیستم راهبری و مسیریابی ماهوا

 19۸0ماهواره ها به سفارت وزارت دفاع امریکا ساخته و درمدار قرار  رفته اند. این سیستم در ابتدا برای مصارف نظامی تهیه شد اما از سال 

و درهرنقطه از کره زمین درتمام ساعات شبانه روز  آب وهواییاستفاده عمومی از آن آزاد و آغاز شد.خدمات این مجموعه درهرشرایط

 دردسترس است. پدیدآورند ان این سیستم هیچ حق اشتراکی برای کاربران درنظر نگرفته اند و استفاده از آن رایگان است

 

ی کنند.  یرنده های جی پی اس م بار به دور زمین  شته و اطلاعاتی را به زمین مخابره2در مداراتی دقیق هرروز  ماهواره های این سیستم

درواقع  یرنده زمان ارسال  کنند. این اطلاعات را دریافت کرده وباانجام محاسبات هندسی، محل دقیق  یرنده را نسبت به زمین محاسبه می

عیین می  ردد. حال این سیگنال توسط ماهواره را با زمان دریافت آن مقایسه می کند. از اختلاف این دو زمان فاصله  یرنده از ماهواره ت

می کند.  یرنده  اختلافی ناچیز، معی  یرنده را با عمل را با داده های دریافتی از چند ماهواره دیگر تکرار می کند و بدین ترتیب محل دقیق

اطلاعات حداقل  بعدی) یافتن طول وعرض جغرافیایی ( وهمچنین دریافت2ماهواره برای محاسبه  3به دریافت اطلاعات همزمان از حداقل 

با ادامه دریافت اطلاعات ازماهواره ها  یرنده اقدام به محاسبه  ارتفاع( نیازمند است-عرض-ماهواره برای یافتن مختصات سه بعدی )طول 4
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ات سرعت، جهت)قطب نما( ، مسیرپیموده شده، فواصل طی شده، فاصله باقیمانده تا مقصد، زمان طلوع وغروب خورشید وبسیاری اطلاع

سال طراحی شده  5/۷ها برای متر طول دارند. عمر مفید این ماهواره 5و  کیلو رم 900در حدود  GPSهای  ماهواره مفید دیگر می نماید

نمایند و نیروی )تغذیه(  های خورشیدی نیروی اولیه را تهیه می  یرند. پنل است اما اغلب مدت زمان بیشتری در مدار مورد استفاده قرار می

تعداد  2001العاده دقیق نصب  ردیده است. در سپتامبر  در هر ماهواره چهار ساعت  اتمی فوق  شود. ها تأمین می یه توسط باطریثانو

نیازدارند.  ها به خط مستقیم جهت رسیدن و استفاده  یرنده  های ماهواره عدد بوده است سیگنال 2۷های مورد استفاده در مدار  ماهواره

 ها را بلوکه نماید. های ماهواره تواند سیگنال کوه و حتی دست و یا بدن می  درخت، ساختمان،

 

 بعنوان مثال:

  استفاده ازGPS دید ان. های مورد نظر، خصوصاً در عملیات نجات آسیب کوپترها و مشخص نمودن محل برای هدایت هلی 

 های کشاورزی. جهت تهیه نقشه 

 پاشی شود. قی که باید سممسیریابی هواپیماها و یا علامت  ذاری مناط 

 .دریانوردی 

 ها. مسیریابی در جنگل 

 ترین مسیر به مقصد  پیدا نمودن سریع 

 GPS یخطا

 شود.  باشد. وجود نویز باعث خطا یا تداخل در  یرنده می های یونسفروتروپسفر متغیر می ها از لایه مدت زمان عبور سیگنال  

  ارتباطات مخابراتی زمینی : 

مخابراتی زمینی که مثال آن تلفن است، هزینه نصب بالایی دارند، تعمیر آنها بسیار مشکل است و نسبت به بحرانها و  سیستم های سنتی

حواد  بسیار حساسند که این مشکلات در نقاط دور افتاده کشور های در حال توسعه بیشتر حس می شوند. نقش اساسی این خطوط 

خبررسانی اولیه در هنگام بحرانها است،اما پس از وقوع بحرانی مانند زلزله چندان نمی توان به این ارتباطی در برنامه ریزی برای بحرانها و 

 .خطوط ارتباطی اعتماد کرد

نظام سلامت باید ارتباط خوبی را با نظام مخابرات برقرار کند تا بتوانند بر روی سرویس های ارتباطی در هنگام بحرانها و پروتکل های 

توافق کنند. باید به یاد داشته باشیم که هر سیستمی که انتخاب می شود باید به فکر آموزت افراد و هم چنین خریداری و  استفاده از آنها

نگهداری امکانات نیز باشیم، علاوه بر این دولت باید زیرساخت های مخابراتی زمینی ات را به نحوی تقویت کند تا حداکثر مقاومت را در 

 شایع در کشور پیدا کنند. برابر بروز بحرانها ی 
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  GPSکاربردهاي 

 جهت مقاصد نظامی •

 نقشه برداری •

 دریا نوردی •

 هوا نوردی •

 ورزشی •

 ترابری •

 کشاورزی •

 جستجو و نجات •

 :دهد یسوال پاسخ م 5اس به طور همزمان به  یپ یج

 هستم؟ کجا

 روم؟ یبه کجا م 

 ؟یهست کجا

 ست؟یبه آن جا چ دنیرس یراه برا نیبهتر 

 د؟یبه آن جا خواهم رسچه زمان  

هستند.  یانواع مختلف یکرد که هر کدام دارا میتقس GNSS و GPS یها رندهی  یبه دو دسته کل توان یرا م یبردار نقشه اس یپ یانواع ج

مل شا زین GNSS یها رندهی.  شوند یم می( تقسفرکانس یفرکانسه، دوفرکانسه و چندفرکانسه )مولت به سه دسته تک GPS یها رندهی 

  .هستند Xima s10 و Xima s10 L مانند ییها رندهیو   فرکانس یمولت یها رندهی 

 :GPS یها رندهی 

 :فرکانسه تک

  .تر مناسب هستند دقت و کم یعموم یکاربردها یو معمولاً برا کنند یاستفاده م تیموقع نییتع یفرکانس برا کیاز  ها رندهینوع   نیا

 :دوفرکانسه

 .دهند یفرکانسه ارائه م نسبت به تک یو دقت بالاتر کنند یاستفاده م تیموقع نییتع یو فرکانس برااز د ها رندهی  نیا

 :فرکانس یمولت
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. آنها دهند یارائه م GPS یها رندهی  نیدقت را در ب نیو بالاتر کنند یاستفاده م تیموقع نییتع یفرکانس برا نیاز چند ها رندهی  نیا

استفاده  زین BeiDou و GLONASS ،Galileo مانند (GNSS) یا ماهواره یناوبر یها ستمیس ریسا یها گنالیاز س توانند یم نیهمچن

  .کنند

 :GNSS یها رندهی 

 :فرکانس یمولت

را ارائه  ییبالا اریو دقت بس کنند یاستفاده م تیموقع نییتع یبرا GNSS مختل، یها ستمیاز س گنالیفرکانس و س نیاز چند ها رندهی  نیا

 .ندده یم

 :یتخصص یها رندهی 

  .اند شده یطراح یبردار در نقشه یا خاص و حرفه یکاربردها یکه برا Xima s10 و Xima s10 L مانند

 :مهم نکات

GPS: 

  .است ییکایآمر یا ماهواره یناوبر ستمیس کیکه  (Global Positioning System) یجهان یابی تیموقع ستمیس

GNSS: 

 مانند یا ماهواره یها ستمیس ریو سا GPS که شامل (Global Navigation Satellite Systems) یجهان یا ماهواره یناوبر یها ستمیس

GLONASS یروس Galileoو ییاروپا BeiDou هستند ینیچ.  

RTK: 

از  یسالار یها با استفاده از داده یابی تیدقت موقع شیافزا یروت برا کیکه  (Real-Time Kinematic) یدر زمان واقع کینماتیس

  .مرجع است یها ستگاهیا

 :GNSS و GPS یها رندهیمعروف   یبرندها

Trimble: 

  .با دقت بالا و قابل اعتماد GNSS یها رندهی  دیدر تول شروانیاز پ یکی

Leica: 

  .شناخته شده است یبردار در نقشه زاتشیتجه یبالا تیفیک لیدل به

Topcon: 

  .بالا یداریت و پابا دق GNSS یها رندهی  ی دهنده ارائه

CHC Navigation: 

  .بالا ییصرفه با کارا به مقرون GNSS یها رندهی  ی دهنده ارائه

South: 
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 مختل،. یبا کاربردها GPS یها رندهیانواع   دکنندهیتول

بدون توجه به  ییاآب و هو طیشما را در هر زمان و در هر شرا قیدق یمکان تیتواند موقع یاست که م یامروز ستمیاس تنها س یپ یج 

 .نشان دهد دیکه هست یمکان

 :بخش است 4 یاس دارا یپ یج  ستمیس

 .قراردارد نیبالاتر از سطح زم لومتریک 1۷۷02/۷۸در مدار خود حدود کیشده است که هر لیماهواره تشک 2۸اکنون از  ییبخش فضا 

 .در دسترس است گانیو را یبه صورت شبانه روز ییآب و هوا طیو در هر شرا نیمجموعه در هر نقطه از کره زم نیخدمات ا 

 .دیخود نصب کن لیدر اتومب ایآن را در دست  رفته و  دیتوان یاست که شما م ییها رندهیبخش کاربر شامل   

 نانیماهواره ها اطم حیشود که از عملکرد صح یعدد از آن در سراسر جهان واقع است( م 5)  ینیزم یها ستگاهیبخش کنترل شامل ا 

 کند. یحاصل م

 :ابیاس ها به عنوان رد یپ یانواع ج

 اس خودرو یپ یج

 یکارت فعال م میس کیکوچک با نصب  یدستگاهها نیهستند. ا ابی تیموقع ینوع دستگاه ها نیخودرو، مشهورتر یاس ها یپ یج 

باشند که با تصال ساده آن به  یم نیاشکه دارند قابل نصب در هر قسمت از م یاندازه مناسب لیکوچک به دل یها ابی تیموقع نیشود. ا

 یمناسب است که راننده تاکس یافراد یبرا شتریامکان ب نیداشت. ا اریرا در اخت لیاتومب تیو موقع ریمس تتوان اطلاعا یم لیموبا ی وش

 دهند. یخود را اجاره م یخودرو ایهستند و 

 کلتیاس موتور س یپ یج

 ستمیس کلت،یبه موتور س ابیریتوان با نصب دستگاه مس یباشد. م یقابل استفاده م زیها ن کلتیموتور س یبرا ابهایاس و رد یپ یج

 کتیموتورس ریمس قیدق تیاست تا کاربران از وضع یموتور یها کیپ یمورد بر نیکاربرد ا نیآن فعال کرد. مهمتر یرا بر رو ابی تیموقع

 با اطلاع شوند.

 و ردیاب حیوانات یبیاس ج یپ یج

و پیدا کردن  مریافراد مبتلا به آلزا یحفظ و کنترل کودکان ، افراد مسن و حت یپرکاربرد برا یاز ابزارها یکی یبیج یها اس یپ یج 

استفاده  گریمدارک مهم ،  اوصندوق و لوازم ارزشمند د ،یکوچک و مناسب را در ک لهیوس نیتوان ا یم نیباشد. علاوه بر ا یم حیوانات

 نمود.

 : اس عبارتند از یپ یخطا در عملکرد ج جادی ذار در ا ریوامل تاثع نیاز مهمتر یبرخ

 یمکان تیدور از دسترس بودن موقع لیبه دل شتریشود که ب یانجام نم ی زارت شده توسط ماهواره ها به درست تیموارد موقع یدر برخ 

 .باشد یکاربر از ماهواره ها م

خطا به  غامیپ طیشرا نیشوند که در ا یاس پوشش داده نم یپ یآب توسط ج ریو ز نیزم ریمانند ز ییرهایمس یابیاز مواقع رد یاریبس در

 .شود یکاربر ارسال م
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 دهد؟ یرا به ما نشان م یمکان اشتباه (GPS) اس یپ یج یچرا  اه

 .و آن را  کاهش دهند داشته ریتأث GPS یابی تیدقت موقع جهیو درنت یارسال یها گنالیس یبر رو توانند یوجود دارند که م یاریبس عوامل

 :اند از اس عبارت یپ یاختلال در ج عیاز علل شا یبرخ

 رهیها، درختان و غ ها، پل ساختمان لیبه دل یا ماهواره گنالیس انسداد

 ینیرزمیز ای یداخل استفاده

 ریشامل موارد ز زیاس ن یپ یمکان ج شیخطا در نما جیاز علل کمتر را یبرخ وها تداخل فرکانس وارهاید ایها  از ساختمان ها گنالیس بازتاب

 :است

 ییویراد ی رفتگ ای تداخل

 یدیبزرگ خورش یها طوفان

 شود یدر پوشش م یشکاف موقت جادیباعث ا یا ماهواره ی/مانورهاینگهدار

 مطابقت ندارند GPS و با مشخصات رابط اند شده یطور نامناسب طراح که به ییها دستگاه

کاربران  یاست و موجب  مراه وبیآن مع یبردار افزار نقشه اما نرم کند، یدستگاه خوب کار م GPSزار اف از موارد، سخت یاریبس در

 . ردد یم

 شود. یم ینیزم یها ستگاهیمرتفع، باعث زمان بر شدن انتقال اطلاعات به ا یاز عوامل همچون بناها یبرخ

 GPS اس یپ یج یکاربرد اصل

 .میدر جهان هست یا  سترده راتییروز شاهد تغ مختل، روزبه عیآن در صنا یریکار  اس و به یپ یج شیدایزمان پ از

 .نداشته باشد یاس در آن نقش یپ ینمود که ج دایپ توان یرا م یچنان بزرگ بوده است که کمتر صنعت با  ذشت زمان آن راتییتغ نیا

 یپ یکاربرد ج یدسته کل 5 انینظر کرده و تنها به ب رفآن ص یمختل، از ذکر مورد عیاس در صنا یپ یکاربرد ج عیتوجه به  ستره وس با

 :میپرداز یمختل، م عیاس در صنا

 :تیموقع نتعیی – مکان

است  ییایبا استفاده از مفهوم طول و عرض جغراف یمکان تیموقع قیدق نییتع یاس استفاده از آن برا یپ یج یکاربردها نیتر یاز اصل یکی

 .است تیحائز اهم اریجمله جستجو و نجات بس من ییایدر یها اتیدر عمل ژهیو که به

 :گریمکان به مکان د کیاز  دنرسی – یناوبر 

استفاده  یمکان تینمودن آدرس و موقع دایپ یکه عملاً در خودروها برا یاس شخص یپ یج یها را در دستگاه ییکارا نیبارز ا نمونه

 .مشاهده نمود توان یم شود، یم

 .اند استفاده از آن را داشته یاز افراد خود تجربه شخص یاریاس است که بس یپ یموس از عملکرد جمثال مل کیتنها  نیا البته

 :اشخاص ای اءاشی بر نظارت – یابیرد
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درون انواع  یصورت مخف به ایشده  اشخاص و خودروها هستند که توسط افراد استفاده یاستفاده برا تیباقابل یکوچک یها دستگاه ها ابیرد

 . ردند یبها نصب م  ران یها محمولهخودروها و 

 ایدر لحظه مطلع شده  کنند یم یکه ط یریها و مس افراد، خودروها، محموله قیدق تیاز موقع توان یکوچک م یها دستگاه نیا قیطر از

 .نمود افتیدر یقی زارت دق

 اس است. یپ یج یس فناوربر اسا ابیرد یها و اساس عملکرد دستگاه هیمطلب است که پا نیدارد ذکر ا تیاهم آنچه

 است؟ قیچقدر دق (GPS) اس یپ یج

 یگریبه عوامل د میکن یم افتیاما آنچه ما در کنند، یدر فضا پخش م یخود را با دقت خاص یها گنالیس GPS اس یپ یج یها ماهواره

 .دارد یبستگ GPS یها گنالیس رندهی  یطراح تیفیو ک ها یژ یو ،یجو طیشرا گنال،یماهواره، انسداد س یمکان تیازجمله موقع

 حال، نیمتر دارند باا 4/9در حد  شعاع  یدقت یباز دارا یآسمان و در فضا ریمعمولاً در ز GPS هوشمند مجهز به یها تلفن مثال، عنوان به

 .کمتر شود تواند یها و درختان در اثر اختلالات واردشده م ها، پل ساختمان یکیها در نزد دقت آن

 یکیاس  یپ یکه ج ییها و نهادها سازمان ینداشته باشد، اما برا یتیچندان اهم تواند یم یافراد و کاربران عاد یبرا یلالاتاخت نیچن ا رچه

 .به همراه داشته باشد یندیعواقب ناخوشا تواند یم یاختلالات نیبر کارشان است، وجود چن ر ذاریاز عوامل تأث

 شیرا افزا GPSکه دقت  ییها ستمیس ای یدو فرکانس یها رندهیها از   سازمان نیاد ارخد نیاز وقوع ا یریجلو  یبرا لیدل نیهم به

 .کنند یاستفاده م دهند، یم
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 اسکان اضطراري

اقداماتی است که در اولویت بعدی قرار دارد.  ازجملهایجاد سرپناه برای بازماندگان، تأمین آب سالم و تغذیه آنان 

های بهداشتی نیز در این مرحله بایستی تأمین گردد. اقدامات حمایت روانی برای  مانند سرویس امکانات ضروری اولیه

های  صورت نگیرند، شاید جبران آسیب موقع بهها خصوصاً زنان و کودکان ضروری است و اگر  بازماندگان خانواده

 ناشی از شرایط بحرانی برای آنان قابل جبران نباشد. 

 ، خواب و استراحت و محل خوراک تأمین بر علاوه . باشد شده مشخص اسکان مکان ایدب تخلیه اجرای از قبل

 باید بیمارستان به ها آن انتقال نیز و اورژانسی و بیماران سرپایی و مجروحان برای فوری و معمول یها مراقبت برقراری

به  قادر باید درمانی و بهداشتی کنانکار سایر و پزشکی یها تیفور یواحدها امدادگران . باشد شده ینیب شیپ قبل از

 امکانات داروها، ،تجهیزات ، رسان خدمات انسانی نیروی بر علاوه باید . باشند اسکان مناطق در پزشکی خدمات ارائه

 .نمود تأمین نیز را پزشکی نیازهای سایر و ارتباطی

 محل در اسكان

 انتشار یا گردباد وقوع هنگام مثلاً ندارد) وجود دتهدی معرض در جمعیت تخلیه برای کافی وقت ، شرایط برخی در

 فوراً که گفت مردم به و نموده ارزیابی عاًیسر را خطر باید بتوان وضعی نیدر چن .خطرناک( دودی یا گردوغبار سریع

 نگامدر ه مثلاً . شود داده مردم به باید دستوراتی چه که کرد خواهد مشخص تهدید و ماهیت نوع . بکنند باید کار چه

 به که یدرحال ، بروند ساختمان در وسط یاتاق به یا نیرزمیز به است بهتر مسکونی واحد یک ساکنان ، گردباد وقوع

 تمام ، گشته خاموش سرمایشی و گرمایشی یها دستگاه تمام که بهتر است ، خطرناک مواد از ناشی سانحه وقوع هنگام

 )دهند یم جای خود در را زیادی جمعیت که مراکزی  .بروند بالا طبقه هب خانه ساکنان و شده یا درزگیری بسته ها پنجره

صدور  متعاقب ( غیره و اداری بزرگ یها ساختمان ، ها ورزشگاه ، مدارس ، اه خوابگاه ، ها رخوارگاهیش ، ها مارستانیب

 فرض باید اما ، باشند یم مدت اهکوت معمولاً تهدیداتی چنین که هرچند . اجرا کنند را اقداماتی چنین فوراً باید اطلاعیه

 شرایط در . باشد داشته ادامه بیشتر حتی و ساعت ۲۴است  ممکن محل در اسکان فرآیند که گذاشت این بر را

موافقت  جلب با تا رادارند حق این مسکونی یها ساختمان ساکنان تخلیه روند اجرای منظور به احمر هلال ، اورژانسی

 یا خانه در همواره سانحه از وقوع قبل تا شود داده آموزش مردم به است بهتر . کنند ادهاستف مراکزی چنین از قبلی

 . باشند داشته ذخیره صورت بهرا  ساعت ۷۲ برای لازم تغذیه و امکانات خود کار محل
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 موقت درمانی مراکز ستقرارا

 . شوند اندیشیده تدابیری باید کز درمانیمرا به مراجعین تعداد ز ا کاستن منظور به وسیع، گستره دارای جمعی سوانح در

 طریق از و کرده مراجعه سرپایی درمان مراکز و ها کینیکلبه  که شود گفته سرپایی مصدومان به تا است لازم

 خواسته درمانی مراکز از باید .نمایند مراجعه کجا به باید و بوده مراقبت نیازمند کسانی که چه شود اعلام ونیزیوتلویراد

 بیشتر اقدام این اما . شوند اورژانسی مراکز بارکاری از افزایش مانع موقت درمانی مراکز یساز فعال و استقرار با تا شود

 فراوان، طراحی مجروحان و وسیع گستره با خارجی جمعی سوانح نه و (رهیو غ یسوز آتشداخلی ) یها اورژانس برای

 بنمایند. برای زمان هم موقت مرکز درمانی چندین استقرار به قداما باید بحران مدیریت یها سازمان بنابراین . شود یم

 :گرفت در نظر را زیر ملاحظات باید کار این اجرای

 باشند. برخوردار کافی نگیپارک و فضا از باید موقت درمانی مراکز 

 باشند. بهداشتی امکانات دارای 

 باشند. داشته کاری برنامه و کافی کار نیروی 

 کنند. پیروی سانحه مدیریت سیستم از 

 باشند. داشته راهنما علائم و تابلو 

 باشند. داشته کافی پزشکی امکانات و تجهیزات 

 باشند. داشته کافی اندازه به دارو 

 باشند. برخوردار امنیت از 

 باشد. آسان ها آن به وآمد رفت 

 کنند. استفاده بیماران نام ثبت و پذیرش روند از 

 باشد. برقرار مستندسازی روند و شوند بایگانی اسناد و مدارک 

 شود. انجام عمومی یرسان اطلاع 

 گردد رعایت آن کنترل و ستیز طیمح از حفاظت. 

 مصدومان نمودن و منصرف راهنمایی نیز و اورژانس مراکز یبارکار از کاستن منظور به موقت درمانی مراکز 

 کارکنان . شوند یم تأسیس ها مارستانیب یا اورژانس منطقه مدیریت توسط ، مراکز این به مراجعه از سرپایی

 را بستری نیازمند مصدومان و نموده کمک موقت درمانی مراکز به کارکنان توانند یم پزشکی یها تیفور سامانه

 نمایند منتقل رندهیگ لیتحومراکز  به
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 در شرایط خاص قرنطینه

 و بهداشت مقامات است ممکن ، اندمیکپ بیماری یک شیوع یا مسری یزا یماریب عامل یک از ناشی جمعی سوانح در

 قرنطینه تحت یا شده ایزوله جامعه یا مردم از بخشی تا بگیرند مرکزی تصمیم یا استانی مقامات مشورت با محلی درمان

 ایزولاسیون اما است آن بیماری شیوع خلال در بیماری علامت فاقد مردم وآمد رفت نمودن محدود گیرد. قرنطینه قرار

 اتخاذ برای قانونی مجوز و ارهایمع . هست زمان همان در دارای علامت یا بیمار افراد کردن محصور و دودمح معنی به

 در کنترل . باشد گرفته صورت توافق آن روی اضطراری عملیات برنامه در و شده مشخصباید  تصمیمی چنین

 نیز زیر موارد به یزیر برنامه در تا لازم است . باشد مدنظر چاره راه آخرین عنوان به باید قرنطینه عفونی، یها یریگ همه

 شود: توجه

 دهند انجام باید گرفتار افراد که اقداماتی و آلوده نواحی اعلام 

 آلوده مناطق محدود کردن  

 آلوده منطقه ساکنین درمانی و بهداشتی نیازهای تأمین  

 آلوده منطقه ساکنین برای امکانات سایر و غذا و آب تأمین 

 منطقه در منیتا برقراری  

 اقتصادی مجاری بودن بسته و باز  

 وآمد رفت منع اجرای 

 ازجمله دهد، مردم توضیح ایمنی و سلامتی حفظ برای را آن اجرای الزامات باید قرنطینه مجری سازمان: 

 ازیموردن کارکنان 

 کار از غیبت 

 کارکنان وانتقال نقل 

 کارکنان خانواده از حمایت  

 امنیتی محدوده از کارکنان تردد مجاز کردن  

 لازم امکانات و تجهیزات تأمین  

 سوخت و غذا تأمین  

 خطرناک مواد انهدام و یآور جمع 
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 مصدومان پیگیری

 اعضای اختیار در و صحیح موقع به را اطلاعات این بتوان و بوده مشخص درمان تحت مصدومان کلیه مکان باید

 با را ها آن اطلاعات باید دهند یم انتقال را که مصدومان یپزشک یها تیفور سامانه کارکنان . قرارداد ها آن خانواده

 . شود استفاده استاندارد و مخصوص فرم از باید . منطبق گردانند بیمارستانی یها پرونده

 : گیرد صورت ها آن خصوصی حریم شکستن بدون مصدومان اطلاعات انتشار یها روش

 اورژانسی یها تلفن شماره قیاز طر  

 ینترنتا طریق از 

 مخصوص اطلاعاتی یها پست طریق از  

 مایصداوس طریق از 

 یا پرونده سوابق طریق از 

 مور متوفیانا به رسیدگی

آوری اجساد، تعیین  شود، شامل جمع مدیریت اجساد پس از شناسایی محل جنازه از مرحله جستجو و نجات شروع می

اقدامات مهم مرحله پاسخ  ازجملهو فرهنگ بازماندگان  با در نظر گرفتن آیین ودفن کفنهویت و اقدامات مربوط به 

 است. 

 سامانه ، متوفیات ، اداره قانونی پزشکی سازمان . داشت در نظر را سنگین تلفات احتمال باید یزیر برنامه فاز در

 ارکتمش فرآیند این در باید بحران مدیریت و مقامات پلیس نیروی ، درمانی بهداشتی مراکز ، پزشکی یها تیفور

در باید  ملاحظات این یزیر برنامه در . باشد شده ینیب شیپ باید ها مارستانیب در و حادثه درصحنه مردن . باشند داشته

 : شوند گرفته نظر

 اجساد جایگاه  

 اجساد شناسایی و نگهداری ، حمل یها روش 

 اجساد برای اضافی محل  

 انسانی نیروی تأمین  

 یاتو پس انجام ملزومات  
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 فرهنگی و مذهبی ملاحظات  

 حادثه درصحنه تحقیق الزامات  

 نتایج دهی گزارش  

 زمان هم جنایی تحقیقات انجام  

 سوابق نگهداری  

 ( مذهبی و فرهنگی ی،اخلاق موازین به با توجه) اجساد بقایای ودفن کفن 

 خانواده به یرسان اطلاع نحوه

 آلوده اجساد که سوانحی در اجساد موقت. یگاهجا تأسیس برای یخچال دارای نقلیه وسایل و امکانات شناسایی

 دفن مناسبی طرز به اجساد و شده محافظت یخوب به مسئول کارکنان تا شود اندیشیده خاص تدابیری باید ، شوند یم

 کنترل ازنظر باید و خانه یشوه  مرد کارکنان ، قانونی )پزشکان کنند یم پیدا تماس با اجساد که یکسان همه . شوند

 کارکنان . شوند اعمال اجساد هم با رابطه در باید احتیاطاتی . چنینرندیقرار گ سریع بررسی تحت عفونت

 را تلفات به پاسخگویی یتکاپو محلی امکانات اگر . طی کنند را آموزشی خاص دوره رابطه این در باید خانه یشو مرده

 .طلبید استمداد استانی از مقامات توان یم باشد، نداشته

 داوطلبانمدیریت 

دیده بایستی  حادثه و مناطق آسیب درصحنهمند به حضور  و علاقه درصحنههای داوطلب حاضر  مدیریت مردم و گروه

دیدگان نخواهد  کمکی برای آسیب تنها نهی انجام شود. در صورت عدم مدیریت صحیح، حضور داوطلبان و مردم خوب به

 دیده را به خود معطوف خواهد کرد.  ت مخصوص مردم آسیببود که بخشی از توجه مدیران بحران و نیز تدارکا

 موارد، برخی در . کنند پیدا محل حضور در دیگر نواحی از داوطلبانی که دارد احتمال یا سانحه هر وقوع از بعد اندکی

 یزیر برنامه زمان در ( درمانی و بهداشتی مشاغل و بازنشستگان امدادگر پزشکان ازجمله) افراد این حضور

 . است شده ینیب شیپ

رساند.   ثبت به را و حضورشان نموده آشنا واحوال اوضاع به توجیهی کلاس یک در را ها آن توان یم بنابراین

 د کن گزارش را خود یها یتوانمند و امکانات ، موقعیت کرده و تبعیت جاری قوانین از باید دیگر امدادی یها سازمان

نیز  فردی حفاظت لوازم به نیاز کرد. داوطلبان استفاده بهتر ها سازمان یها ییتوانا و ها تخصص از توان یم کار این با .
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 افراد این برای است لازم به کار، شروع از قبل . باشند داشته تن به مخصوص لباس همواره باید مجاز کارکنان . دارند

 . شود برگزار توجیهی کلاس نیز

 اعضای از . یریقرارگ مورد ملاحظه یزیر برنامه روند از بخشی عنوان به باید نیز یرپزشکیغ داوطلبان یریکارگ به

 . گرفت کمک توان یم نیز امدادرسانی داوطلب یها سازمان

افراد  این . باشد قرارگرفته باید مدنظر نیز ها سازمان و افراد این کار بر نظارت و هویت احراز ، صلاحیت مانند یمسائل

 و صادرشده معتبر شناسایی کارت ها آن برای باید . شوند یمگماشته  غیرپزشکی یکارها به امن یدرجاها معمولاً

تا  دارند لجستیکی پشتیبانی به نیاز آزاد داوطلبان هم و شده فراخوان امدادگران هم .. دهند کار ادامه خود درجای

در  بتوان تا شود ثبت باید این افراد یالکترونیک پست نشانی و تلفن شماره ، آدرس ، نام . دهند ادامه خود کار به بتوانند

 .نمود قدردانی ها آن از عملیات امدادرسانی خاتمه در و کرد کمک ها آن به لزوم صورت

 مدیریت رسانه 

 کننده اداره گروهها که بخشی از آن، اعلام اخبار شفاف و دقیق توسط سخنگو یا مسئول روابط عمومی  مدیریت رسانه

تواند  می تیدرنهاهای را ایجاد نماید که  تواند مخاطرات و حوادث ثانوی ی صورت نگیرد میدرست بهبحران است، اگر 

 تر شدن اداره آن شود.  منجر به گسترش ابعاد بحران و سخت

لازم است برگزارکنندگان  دصورت گرفته باش یزیر تجمع از قبل برنامه یبرگزار یبرا اگر عه،یشا تیریر خصوص مدد

انتشار منبع خبر   صوصمختلف در خ یداشته باشند و از قبل با واحدها عهیشا تیریت مدلازم را جه یآمادگ

تر  مشکل عهینشده است کنترل شا یزیر در مرا سمات خودجوش که از قبل برنامه ی. ولدباش جادشدهیلازم ا یهماهنگ

ی و اجتماع یها بحرانی سبب شده تا برخی اجتماع یها شبکههای ارتباطی و  رشد فزاینده فناوری .است

که  شده وپرداخته ساخته باور قابلقدر زیبا و  آن مخاطبانش، در چشم شده حسابای و  های بسیار حرفه پراکنی شایعه

 شود.  ی ختم میاجتماع یها بحرانبرخی اوقات به 

 اهدایی اجناس و خدمات

دیده، از  ندی تا انتقال به منطقه آسیبب آوری و دسته های مردمی از مراحل اعلام درخواست، جمع مدیریت هدایا و کمک

مفید نخواهد بود که معضلات متعددی را  تنها نهی مدیریت نشود، خوب بهای برخوردار است که اگر این امر  اهمیت ویژه

 یک دیدگان و آسیب مسئول یها سازمان به زمان طول در تجهیزات و امکانات فراوانی در پی خواهد داشت. مقادیر

 وصول، اعلام . دارند بازسازی و امدادرسانی یها تیفعالدر  فوری کاربردی هدایا این از برخی . شود یم اهدا سانحه
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 که کرد توجه باید . هست یا کارآزموده و مجرب کارکنان نیازمند امکانات توزیع این و انبار کردن ، زدن برچسب

 شود. داشتیبه مشکلات موجب است ممکن یفاسدشدن غذایی مواد مانند برخی هدایا

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


