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 چكيده
زا هاي بيمارستاني به علت جرم زباله:هدفو زمينه و مـواد  ـهاي ميكروبي و دارويـي دارايشـ،پـاتولوژيكيد آزمايـشگاهي، ي يميايي

و دفع آنها، بر همين اساس گردآوري.اهميت بهداشتي خاص است  و نقل و مهمافرداراي حمل نيازمند سامانه منظمو يندي پيچيده
و دفع زباله، حمل،آوري مطالعه حاضر با هدف تعيين چگونگي جمع؛باشدو قوانين ويژه مي  هـاي بيمارسـتاني شـهر بيرجنـد نگهداري

.ام گرديدانج
ت، پيمايشي-مطالعه توصيفي اين:روش تحقيق و بيمارستان .مين اجتماعي شهر بيرجنـد انجـام شـدأ بر روي دو بيمارستان آموزشي

و و روايي محتوا مـورد مشاهده)چك ليست(فرم بازنگري اطلاعات از طريق پرسشنامه و از نظر پايايي اي در شش بخش تدوين شد
شد آوري شده نمره هاي جمعه داد؛تاييد قرار گرفت  و رتبـه بر اساس امتياز كسبندگذاري ،عـالي(بنـدي طبـق مقيـاس ليكـرت شده

و ضعيفاًً نسبت،مطلوب و تحليل آماري قرار گرفت≥05/0Pداري در سطح معني) مطلوب .ندمورد تجزيه
%)7/53(و بيشترين اتاق عمـل)عج(عصرن ولي بيمارستادر%)54(و نيروي خدماتي%)7/54( 200تخت بستري بيشترين:ها يافته

،آوري مشخص نمود كه از نظـر جمـع هاي بازنگري فرمحاصل از تكميل جمع كل امتيازات.وجود داشت)ع( در بيمارستان امام رضا
و دفع زباله،حمل و دو بيمارستان امـام رضـا)عج(عصر بيمارستان ولي،ها نگهداري تـ)ع( وضعيت عالي مـاعي از وضـعيت مين اجتأو

و از نظر دفع زباله راديواكتيو  وندمشابه بود)عج(عصرو ولي)ع( دو بيمارستان امام رضا،مطلوب برخوردارند و وضعيت عـالي داشـتند
ت .مين اجتماعي در وضعيت مطلوب قرار داشتأبيمارستان

و دفع زباله،آوري،حمل وضعيت جمع:گيري نتيجه مي.بيرجند مطلوب بوديهادر بيمارستانها نگهداري  در زمـان هـا زباله شود توصيه
و زباله جمع م بـاأ مناسـب تـو فنـاوري توجـه بـه. ها دفن شـوند هاي خطرناك پس از سوزاندن همراه با ساير زباله آوري تفكيك شده

و نظارت قانونمند بر روند دفع صحيح زباله .ري است ضرو نيزخصوص مراكز درماني غير از بيمارستانهابمديريت

 يند دفعافر؛ بيمارستان؛هاي غير عفوني زباله؛هاي عفوني زباله:ي كليديها واژه

و مامايي دانشگاه علومعلمي فصلنامه )1385؛ سال4و3؛ شماره3دوره(پزشكي بيرجند دانشكده پرستاري

و مامايي دانشگاه علوم پزشكي بيرجند1  نويسنده مسؤول؛ عضو هيأت علمي دانشكده پرستاري
و مامايي- پزشكي بيرجند دانشگاه علوم- خيابان غفاري-بيرجند: آدرس  دانشكده پرستاري

 mogh1344@yahoo.com: پست الكترونيكي0561-4440550: نمابر0561- 4443041: تلفن
 كارشناس پرستاري، دانشگاه علوم پزشكي بيرجند2
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 مقدمه
هاي زباله. شود در بيمارستانها طيف وسيعي از زباله توليد مي

و زبالهحاصل از قسمته هاي آشپزخانه از نوع مواد زايد اي اداري
و در صورتي كه با مواد خطرناك عفوني خانگي محسوب مي شوند
مي مخلوط نشوند، بي و توان آنها را همانند مواد زايد خطر بوده

و دفع نمود خانگي جمع هاي مذكور علاوه بر زباله. آوري، حمل
و عفوني نيز بسته به  نوع فعاليت بيمارستان مواد زايد خطرناك

هاي هاي بيمارستاني به علت ژرم زباله؛ بنابراين)1(دنشو توليد مي
و عوامل بيماري و مواد زايد آزمايشگاهي ميكروبي ،پاتولوژيكي،زا

و فضولات سم،شيميايي و ليزري دارويي بخشهاي راديولوژي
بر.)2(داراي اهميت بهداشتي خاص است) راديواكتيو( درماني

و دفع زباله،همين اساس گردآوري و نقل هاي بيمارستاني حمل
باافر و مهم است كه به يك سامانه منظم همراه يندي پيچيده

.)3(اعمال قوانين ويژه نيازمنداست 
 مديريت درست سامانه،سازمان ملل متحد،1992در سال

و و دفع زباله را به همه كشورهاي عضو پيشنهاد كرد گردآوري
مسهر وا هاي خود ول دفع صحيح زبالهؤحد توليدكننده زباله را

،1996سازمان بهداشت جهاني نيز در سال).3(معرفي نمود 
در فرمي را براي ارزيابي صحيح سامانه دفع زباله هاي بيمارستاني

و در سال  و 2001كشورهاي در حال توسعه ارائه  آن را اصلاح
.)3(جمله ايران قرار دادزا براي استفاده در اختيار اين كشورها

بيمارستاني چنان است كه در هاي اهميت چگونگي دفع زباله
و مقررات ويژه اي براي بسياري از كشورهاي پيشرفته قوانين

آنؤمس و آنها را موظف به اجراي ولان بيمارستانها وضع شده
سفانهأمت،اند اما در بسياري از كشورهاي در حال توسعه ساخته
بررسيها.ن در اين خصوص وضع نشده استانيني مدوهنوز قو
هراهنشان داد ند كه به طور متوسط روزانه در بيمارستانها به ازاي

مي5تا1/1بيمار بستري  و)4(شود كيلوگرم زباله توليد
 در بيرجند.)5(د دارند ها قابليت بازيافت مجد اين زباله%50تا40

ن بستري در بخشهاي مختلف بيمارستان كه بيماراپنجبا وجود
و وجود متوسط روزانه به طور، تخت فعال492مجموعدر دارند

مي2460 تا 2/541 با كيلوگرم زباله بيمارستاني توليد و شود
و،كه اگر اين حجم زباله با روشهاي صحيح توجه به اين  اصولي

و دفع نگردد،آوري بهداشتي جمع كاركنان موجب آسيب، حمل
و عموم،خدماتي كاركنان، بيماران،غلدرماني شا  رانندگان

آب؛جامعه خواهد شد هاي همچنين به دليل احتمال آلودگي
و آلودگي هوا احتمال بروز اپيدمي بيماريهاي  و سطحي زيرزميني

).6( مختلف وجود دارد
و با توجه به اين بر كه طبق گزارشات اساس موارد فوق
ارستاني بدون توجه به اصول بيمهاي زباله)8،7،3،1(موجود

و استانداردهاي مناسب و،درست به صورت غيربهداشتي
و جداسازي زباله غيرعلمي دفع مي و معمولي شوند هاي خطرناك

و دقيق انجام  و به طور كامل بر طبق استانداردهاي مشخص
و همه زباله نمي از شود نظر زيستي هاي توليد شده در بيمارستانها

از.شوندميخطرناك محسوب در ايران نيز همانند بسياري
ن در اين سفانه هنوز قوانيني مدوأمت،كشورهاي در حال توسعه

و دقيق در مورد اندازه زباله و حتي اطلاعات كامل باره وضع نشده
و روند دفع آنها وجود  بنابراين ندارد؛توليد شده در مراكز درماني

حمل،آوري جمع حاضر با هدف كلي تعيين وضعيت مطالعه
و دفع زباله و نگهداري هاي بيمارستاني در شهر بيرجند تهيه

وتدوين گرديد و تا براساس نتايج آن نتايج بررسيهاي بعدي
و همچنين در  مشابه مقررات مورد نياز براي سطح شهر بيرجند

و .تدوين گردد سطح كشور توسط مراجع بالاتر وزارتي تهيه

 روش تحقيق
و وضعيت جمع بر روي،پيمايشي-وصيفيت مطالعهاين آوري
كههاي دفع زباله بستريربيما داراي بيمارستانهاي شهر بيرجند

شدبودند و روش نمونه.، انجام گيري سرشماري مبتني بر هدف
 عصرولي،)ع( دانشگاهي امام رضا،شامل بيمارستانهاي آموزشي

تو)عج(  بنابراين؛اجتماعي شهيد رحيمي بودمينأ بيمارستان
هاي مذكور محقق به محل بيمارستان،پس از اخذ مجوز كتبي

ومراجعه  و رايب نمود و مديريت داخلي بيمارستان  رياست
و دفع زباله توضيحات،اندركاران سامانه گرد آوري دست  حمل

و هدف اجراي مطالعه ارائه گرديد ؛لازم در خصوص چگونگي
و پرسشنامهده مشاه فرم بازنگريبه تكميلسپس نسبت اقدام اي

كهلا؛گرديد  بيمارستان مهر كه تنها بيمارستانزم به ذكر است
باشد در زمان اجراي طرح به دليل خصوصي شهر بيرجند مي

و مشكلات در حالت تعطيلي بود ولينؤمس؛برخي تعميرات
 موافقتدر اجراي طرح براي مشاركت بيمارستان ارتش نيز 

از، ننمودند .دندشالعه حذفمطبنابراين
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 با استفاده ساختهپرسشنامه پژوهشگرها آوري داده ابزار جمع
هاي عملكردي پيشنهادي توسط سازمان بهداشت از توصيه

و دفع زباله هاي بيمارستاني جهاني براي ارزيابي سامانه گردآوري
بادر كشورهاي در حال توسعه  در نظر گرفتن مطالعات مشابهو

و كارشناسان بهداشتو نظر اساتيد)3،1(  دانشكده بهداشت
و تدوين گرديد از. محيط استان تهيه شش در تاييد نهاييپس

بخشهاي پرسشنامه شامل سؤالات عمومي.ن گرديدبخش مدو
به)مشخصات عمومي بيمارستان مورد بررسي( ، سؤالات مربوط

،)الؤس13(، حمل زباله)الؤس22( آوري زباله نحوه جمع
آوري،و جمع)الؤس20(، دفع زباله)الؤس18(لهنگهداري زبا

و دفع زباله, حمل درو)الؤس8( هاي راديواكتيو نگهداري
سؤالات به صورت پاسخهاي بلي،. سؤال بود81مجموع داراي

شد) وجود ندارد، وجود دارد(خير  .تدوين
و تحليل داده با استفاده از نرم و SPSSافزار آماري تجزيه

ز مح ا به كسبمجموع امتيازات اسبه پس شده از سؤالات مربوط
بخشهاي هاي دفع زباله، حمل، نگهداري،آوري نحوه جمع

و جمع و دفع زباله،آوري، حمل بيمارستاني هاي نگهداري
بخدر راديواكتيو با  سنظر گرفتن امتيازات هر برو الاتؤش از

و تجز برحسب امتيازات هر بخششدهتعيين هاي رتبهاساس يه
كه؛تحليل گرديد س وضعيت هر بخش به طوري  به الاتؤ از
از(صورت عالي كسب(، مطلوب) امتيازكلّ%75كسب بيش
كسب امتياز بين(، نسبتاً مطلوب) امتياز كلّ%74-50امتياز بين 

از(و ضعيف) امتياز كل25-49%ّ  كلّ%24كسب امتياز كمتر
شد) امتياز .در نظر گرفته

ها يافته
 365 نشان داد كه از مجموع رسي نتايج حاصل از مطالعهبر

در%)6/35( تخت 130 تعداد،ها تخت بستري در اين بيمارستان
در بيمارستان%)7/54( تخت200)ع( بيمارستان امام رضا

در بيمارستان تأمين%)5/9 تخت35(هو بقي)عج( عصر ولي
عم،1 در جدول.اجتماعي قرار دارد ومي مورد برخي اطلاعات

.بررسي اين سه بيمارستان آورده شده است
و تفسير نتايج پس از تعيين و تحليل اطلاعات جهت تجزيه

و تعيين  ميزان امتياز بر حسب موارد مورد بررسي در پرسشنامه
كلّ در) حداكثر( امتياز درصد امتياز كسب شده نسبت به قضاوت

از حداكثر امتي. مورد وضعيت موارد بررسي شده صورت گرفت
آوري جمع: هاي مختلف پرسشنامه بدين شرح بود براي بخش

،60، دفع زباله54، نگهداري زباله39، حمل زباله66زباله 
و دفع زباله جمع و حمل . امتياز24هاي راديواكتيو آوري

ولي)ع( در دو بيمارستان امام رضا  كارشناس)عج(عصرو
45كنترل عفونت هر جلسات كميته.بهداشت محيط وجود دارد

و)عج( عصرو ولي)ع( روز يك جلسه در دو بيمارستان امام رضا
در بيمارستان تأمين اجتماعي چهار بار در سال تشكيل شده

).است روز يك بار45هرتعداد معمول تشكيل جلسه(.است
در هاي مخصوص زباله دان كه زباله بر خلاف اين هاي عفوني

 در بيمارستانهاي آموزشي تفكيك، داشتهر سه بيمارستان وجود
شد اما در بيمارستان تأمينميرعايت% 100ها به صورت زباله

ن و در زمان اجراي طرحمياجتماعي گاهي به طور كامل اجرا شد
و سطل گاهي زباله هاي غير عفوني هاي عفوني در كيسه

هكاستي عفوني به رنگ زردها زباله كيسه. گرديدميآوري جمع
مي، مواقعبيشتردر و سوراخ جداسازي. شود هنگام انتقال پاره

ها در هنگام دفع در هر سه بيمارستان سرنگ از سرسوزن
ص سرسوزن جداسازي و دفع گرفتميورت ها و جداگانه حمل

.شد مي

 اطلاعات عمومي بيمارستانهاي مورد بررسي-1جدول

 ميانگين تعداد
 روزانههاي فعال تخت

تعداد نيروهاي خدماتي
هاي اداري تعداد بخش

و بستري
تعداد اتاق عملتعداد اتاق راديولوژيتعداد آزمايشگاه

نام بيمارستان
)درصد( تعداد)درصد( تعداد)درصد( تعداد)درصد( تعداد)درصد( تعداد)درصد( تعداد

)8/53(7)40(4)50(2)5/28(8)5/32(54)6/35( 130)ع( امام رضا
)7/30(4)40(4)25(1)1/57(16)2/54(90)7/54( 200)عج( عصر ولي

)35/15(2)20(2)25(1)25/14(4)2/13(22)5/9( 35تأمين اجتماعي
)100(13)100(10)100(4)100(28)100( 166)100(365 جمع
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ها در هر سه بيمارستان به وسيله آوري زباله از بخش جمع
و وسيله جمعمي دستي انجام چرخ ها سطل آوري زباله شد

و كيسه نايلون بود كه در هر  توسط) شيفت(نوبت پلاستيكي
نيروهاي خدماتي كه در هر سه بيمارستان تحت دوره آموزشي 

وميآوري ها جمع از بخش،قرار گرفته بودند  پس از تخليه گرديد
اي به صورت دورهنيزها سطل.شندو شستشو مجدداً استفاده مي

ميهر سه روز يك بار ضد در هر سه بيمارستان.نددش عفوني
اتاقك مخصوص به عنوان جايگاه موقت نگهداري زباله مستقل كه 
و متناسب با حجم  و ديوارهاي مناسب پوشانيده شده با سقف

 در هر سه بيمارستان اجزاي.وجود دارد، باشد زباله توليدي مي
مي،به همراهيبدن داراي استخوان شد جهت دفن تحويل داده

و جفت همراه اما ساير موارد از قبيل اجزاي بدن بدون استخوان
مي ساير زباله بد.نددش ها دفن يمارستانر اتاق عمل در هر سه

و لوله كف جايگاه موقت داراي سيستم شستشو و شو كشي
و ديوارها قابل شستشو مي زباله در هر سه جايگاه موقت. بودباشد

و شرايط ضد  و تجمع حشرات موذي وجود داشت امكان نفوذ
در.عفوني رعايت نشده بود  در رابطه با مدت نگهداري زباله

ولي)ع(ه موقت در دو بيمارستان امام رضاجايگا )عج( عصرو
ت و در يكأروزانه به مين اجتماعي در برخي موارد هر دو روز بار

 پيشنهاد سازمان بهداشت طبق(.شدميمحل دفع نهايي حمل
).بايست انتقال صورت گيردمي ساعت24جهاني ظرف حداكثر

و قابلن حوه حمل زباله تا محل دفع توسط كاميون مخصوص
و ضد عفوني صورت .فتگرميشستشو

و قسمت عفوني بخشهاي در هر سه بيمارستان زباله هاي ها
د و آشپزخانه تفكيك نشده به همراه يكديكر .نددشميفعاداري

در.شدميكردن استفاده بيمارستاني از دفنهاي جهت دفع زباله
و زمان جمع ،آوري زباله تفكيك اقلام پلاستيكي محل بيمارستان

و شيشه وميانجام... اي و به محل دفع نهايي كه دور از شهر شد
و به صورت جداگانه از زباله،منطقه مسكوني است هاي حمل

سوشهري  .شدميدفنزاندن در محل تعيين شده پس از
هاي آوري زباله در بررسي نتايج مشخص شد كه جهت جمع

راديواكتيو در بخش راديولوژي بيمارستانها از ظروف محكم سربي 
و غير قابل نشتمياستفاده  شود كه در مقابل ضربه مقاوم

سه مي و در هر و علامت مخصوص بوده و داراي برچسب باشد
باقيمانده مواد راديواكتيو به سازمان انرژي اتمي بيمارستان 
نگهداري آن اتمام زمان نيمه عمر هنگامتاوشدميتحويل داده

.يردگمي سپس انهدام نهايي صورتشده،
اطلاعات حاصل از تكميل پرسشنامه پس از امتيازبندي به

 با در نظر گرفتن مجموع امتيازات كلّ.باشدمي2شرح جدول 
وليبراي هر از)عج( عصر بيمارستان مشخص شد كه بيمارستان

و دفع زباله حمل،،آوري نظر بررسي وضعيت جمع در نگهداري ها
بيمارستان تأمين اجتماعي در رتبه دوم. وضعيت عالي قرار دارد

و از وضعيت مطلوب برخوردار است بيمارستان امام رضا  )ع(بوده
 شده در وضعيت مطلوب نيز با اختلاف جزئي از نظر امتياز كسب

شده همچنين مقايسه امتيازات كسب.و رتبه سوم قرار دارد
و دفع زباله،حمل،آوري مشخص نمود كه وضعيت جمع نگهداري

و است بهتر از دو بيمارستان ديگر)عج(عصر در بيمارستان ولي
و دفع زباله،حمل،آوري وضعيت جمع در نگهداري هاي راديواكتيو

از)عج(عصرو ولي)ع(رضا بيمارستان امامهر دو و مشابه
.بيمارستان تأمين اجتماعي بهتر است

و دفع زباله حمل، آوري، وضعيت جمع-2جدول  هاي بيمارستانهاي مورد مطالعه نگهداري

وضعيت موارد بررسي شده بر حسب امتياز كسب شده و امتياز بيمارستان
 تأمين اجتماعي)عج( عصرولي)ع( امام رضا موارد بررسي

)عالي(58)عالي(68)عالي(54 آوري زباله جمع

)مطلوب(20)عالي(31)مطلوب نسبتاً(17 حمل زباله
)عالي(46)عالي(44)عالي(42 نگهداري
) مطلوبنسبتاً(37)عالي(48)مطلوب(39 دفع زباله

و دفع زباله راديواكتيو حمل، آوري، جمع )مطلوب(12)عالي(20)عالي(20نگهداري
)مطلوب(173)عالي(206)مطلوب(172 جمع كل امتياز

%)71( 193%)84( 773%)70( 781 امتيازكسب شده كلي

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 m

cj
.b

um
s.

ac
.ir

 o
n 

20
26

-0
8-

03
 ]

 

                               4 / 8

http://mcj.bums.ac.ir/article-1-432-fa.html


و دفع زباله وضعيت جمع و همكاراني بيمارستانهاي بيرجندها آوري، حمل، نگهداري  مرضيه مقرب

30

 بحث
و كارشناسان مطالعه نشان داد كه وجود اين بهداشت كاردان
و و نظارت افرادمحيط و، متخصص در بيمارستان  بر چگونگي

ز ميدارد باله تأثير مثبت مراحل دفع شود در بيمارستانو توصيه
شكاركناني تأمين اجتماعي نيز  يانددوبدين منظور تعيين و

ولين بهداشتي بيمارستان مراحل دفع زباله نظارتؤتوسط مس
عنوان مديريت حفاظتبااي نيز در مطالعهو همكاران  Cox.شود

آ محيطي مواد و نقش كاركنان در توسعه ن به كاهش حجم زايد
دهندگان خدمات بهداشتي از طريق زباله توليدي توسط ارائه
).11( اند آموزش آنها اشاره نموده

و پروتكل تعداد جلسات كميته كنترل عفونت طبق توصيه
و درمان  دووزارت بهداشت و با يك تا  جلسه در ماه تعيين شده

رستاني كه تشكيل جلسات كميته كنترل عفونت بيما توجه به اين
و بهداشتي اصلي و مهمترين كانون رفع مشكلات عفونت ترين

برمي به نظر،)12(باشدميبيمارستان ريزي برنامهرسد نظارت
و پيگيري جلسات اين كميته لازم است،ونمد . تشكيل

و همكاران در در مطالعه مشابهي كه توسط محسني
ل عفونت مازندران انجام شد نيز تعداد جلسات كميته كنتر

).1(دش مورد انتظار گزارش حد يك سوم، بيمارستان
در آوري زباله از بخش نحوه جمع و انتقال به جايگاه موقت ها

و مدت نگهداري  بيمارستانهاي مورد مطالعه به صورت دستي بود
و حمل به محل دفع24زباله در جايگاه موقت كمتر از   ساعت
كه در تحقيق در حاليفت؛گرميتوسط كاميون شهرداري صورت

آوري در استان فارس نيز علاوه بر جمع) 1375(نژاد شيرازي
ت مد،در بيشتر بيمارستانهاي مورد مطالعه،ها دستي زباله

و حمل%90نگهداري زباله در آنها بيش از يك شبانه روز بوده
.)2( گرفتميتوسط كاميونهاي شهرداري صورت
و ظرف كمتر در مطالعه الخطيب نيز زباله ها به روش دستي

.)13(دشمي ساعت از بيمارستان خارج24از 
و، آوري در مطالعه حاضر وضعيت جمعهر چند حمل

ولي با بررسي پاسخ رسدمينگهداري زباله مطلوب به نظر
،آوري زباله ضروري است كه هنگام جمع،الات مورد ارزيابيؤس

و دستكش و،ضخيمكاركنان بايد علاوه بر روپوش  از چكمه
با. ماسك تنفسي نيز استفاده نمايند محل نگهداري زباله كه

و با شيب مناسب در نظر گرفته،سقف و كف قابل شستشو  ديوار

و ضد،شده است و داراي سيستم تصفيه و وسايل  عفوني هوا بوده
عفوني نمودن جايگاه موقت زباله نيز تجهيزات لازم براي ضد 

ها زباله. ها در نظر گرفته شده استي به پنجرهعلاوه بر نصب تور
و تفكيك شوند  در مطالعه.بهتر است در محل توليد جداسازي

كهعسگريان نيز گون به طور گوناهاي تفكيك زباله گزارش شد
و بر پايه  و مشخصي انجام نميكامل ه استشد قوانين استاندارد

يت مقررات عفوني با رعاهاي حمل زباله؛ همچنين بايد)14(
و حفاظتي جهت  خدماتي به جايگاه موقت كاركنان ايمني

 در مطالعه عمويي؛بيمارستاني صورت گيردهاي نگهداري زباله
ويژه بيمارستاني از هاي نيز آمده است كه جداسازي زباله

وهاي زباله  بر مشابه خانگي بيمارستاني در مبدأ توليد الزامي بوده
و دفع جداگانه زباله،يآور كليه مراحل جمعانجام ها تأكيد حمل
،بخشهاي اداريهاي توان زبالهميبنابراين؛)15(ده استش

و و آشپزخانه پانسيون مهدكودك شهري هاي را همراه زبالهها
 در بيمارستان، در حال حاضر تنها زباله سوز موجود.دفع نمود
و با گيرد قرار دارد كه مورد استفاده قرار نمي)عج( ولي عصر

و اراضي باير زياد دفن و وجود زمين توجه به كويري بودن منطقه
دفن روشي مناسب به ها پس از سوزاندن در نزديكي محل زباله
كهعمويي.رسدمينظر  كلّ%22 بيش از نيز گزارش كرد
در توليدي بيمارستانهاي زباله اين%78/12ها عفوني بوده كه

توليدي به خارج از بيمارستانايه نوع زباله همراه ديگر زباله
وميحمل ها زباله توليدي به روش بيمارستان%56/2درشود

).15(شده استميآوري ها جمع دستي از بخش
و دفع زباله بررسي وضعيت جمع و نگهداري هاي آوري حمل

و،بيمارستاني ت سيستم بهداشتي قو موجب تعيين نقاط ضعف
وميسيستم دفع زبالهبيمارستانها در رابطه با رفع مشكلات شود

و با مديريت صحيح امكان ؛ پذير خواهد بود موجود با بررسي دقيق
رسد سعي در توليد زباله كمتر، تفكيكمي به نظربنابراين
 توجه خاص،عفونيهاي شهري داخل بيمارستان از زبالههاي زباله

و ا به امر بازيافت سريع و و آموزش بهداشت يرتقابهداشتي
وكاركنان سطح آگاهي خدماتي بيمارستانها مجموعه درماني

ت  بيمارستانيهاي ثيرگذار در بهبود وضعيت دفع زبالهأعوامل
.باشند مي

و دفع زباله وضعيت جمع بخشهاي هاي آوري، حمل
و سي ازتي راديولوژي و آزمايشگاه در موارد استفاده اسكن
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و پاراتيروئيد از شرايط تيروئآزمايشهاي راديوايزوتوپ براي يد
و همانند مطالعه انجام شده در همين راستا  مطلوب برخوردار بود

 پس از نگهداري در ظروف مخصوص سربي با رعايت،اردندر 
اي جهت انهدام اصول ايمني به نمايندگي سازمان انرژي هسته

.)16(دشميارسال

 گيري نتيجه
درميپيشنهادهاي اين مطالعه، با توجه به يافته شود

اجرايي در زمينه هاي بيمارستانهاي سطح شهر بيرجند آيين نامه
و بر اجراي صحيح  مواد زايد بيمارستاني به نحو قانونمند تدوين

و. آن نظارت شود  نظارت بر اجراي مستمر جلساتتقويت
و كنترل مداوم برنامههاي كميته و كنترل عفونت بيمارستاني  ها

.ها صورت گيرد از طريق اين كميتهاركنانكآموزش مستمر
 در بيمارستان مد بهداشت محيطاكارشناسان كاركارگيري به

و برگزاريأت دوركاآموزشي هاي دورهمين اجتماعي شناسان
ولي)ع(بيمارستان امام رضا  .مورد توجه قرار گيرد)عج(عصرو

وهاي حمل زباله سپس دفع توسط خطرناك به محل سوزاندن
 افراد در معرض از يستم مكانيزه غيردستي صورت پذيرد وحتماًس

.پوشش مناسب استفاده نمايند
وضعيت در مورد پژوهشي ديگر شودميتوصيه همچنين

وهاي دفع زباله  درماني،بهداشتي توليدي از ساير مراكز پزشكي
اهميت زيادي كه از ...وها ها، مطب ها، آزمايشگاه نظير درمانگاه

 مواد زايد خطرناك؛ زيرا گيردنيز صورتردار هستند برخو
؛ها را به خطر اندازد تواند سلامت انسانمي درماني،بهداشتي

فناوري بنابراين از خصوصيات مواد زايد خطرناك اين است كه
و جمع و،گونه مواد دفع اين آوري معيار خاصي است تابع ضوابط

ن ومديران امر اجرا اي توسط متخصصا كه بايستي به صورت ويژه
.نظارت گرددو
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Abstract 

Background and Aim: Hospital solid wastes compose important amounts of municipal solid wastes. These 
materials contain pathogenic and hazardous agents that threaten the health of patients, staff and many other 
persons. This study was done to determine the quality of collection, transfer and disposal of hospital solid 
wastes in Birjand. 

Materials and Methods: A descriptive study carried out in all hospitals of Khorasan-e-Jonoobi province 
during the year 2008; the study included 2 governmental and 1 Tamin-e-ejtemaii hospitals. Data were 
gathered via a questionnaire and a revised observational form (check list) in six parts, which their validity 
and reliability have already been confirmed. Each datum was allocated a number. In terms of the marks and 
ranking by a Likert scale (excellent, desirable, relatively desirable, weak), data were statistically analyzed in 
P≤0.05. 

Results: Vali-e-Asr hospital had 200 beds or 54.7% (the most) and 54% of work force but Imam Reza 
hospital had 53.7% of operating rooms. The total sum up of the scores gained through the revision forms  
showed that regarding collection, transfer, storage and disposal of the wastes, Vali-e- Asr was the excellent 
one and the 2 other ones i.e. Imam Reza and Tamin-e- ejtemaii were desirable. In terms of radio active 
wastes, Imam Reza and Vali-e-Asr hospitals were similarly excellent but Tamin-e-ejtemaii hospital stood in 
a desirable position.  

Conclusion: Collection, transfer and disposal of hospital solid wastes in Birjand was desirable. It is 
recommended to segregate the wastes at source and to burn the hazardous parts, then bury them with other 
wastes. It is necessary to consider an appropriate technology and management and a statutory supervision on 
a safe waste handling process, especially in heath centers other than hospitals. 

Key Words: Infectious wastes; Non infectious wastes; Hospital; Process of disposal 

 
1 Corresponding Author; Instructor, Faculty of Nursing and Midwifery, Birjand University of Medical Sciences. Birjand, Iran 
mogh1344@yahoo.com 
2 Nurse, Birjand University of Medical Sciences. Birjand, Iran 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 m

cj
.b

um
s.

ac
.ir

 o
n 

20
26

-0
8-

03
 ]

 

Powered by TCPDF (www.tcpdf.org)

                               8 / 8

http://mcj.bums.ac.ir/article-1-432-fa.html
http://www.tcpdf.org

