
 

 

 

 



 

 نظام سلامت در حوادث و بلایا پاسخ  چارچوب ملی

National Response Framework 

 طبیعی، مخاطرات به پاسخ و عملیات فرآیند به مناسب دهی جهت منظور به )NRF (1حوادث به پاسخ ملی چارچوب

 دانشگاهی فرا درمانی در سطوح دانشگاهی و  و بهداشتی های ظرفیت بکارگیری نیازمند کهفناورزاد  و ساخت انسان

 پاسخ چارچوب .نماید می ارائه سلامت را در حوزه یکپارچه مدیریت و فرماندهی تدوین گردیده و یک ساختار باشند،می

 حوزه مختلف های بخش از انتظار مورد کلیدی های فعالیت و فرآیند اجرای ، هماهنگی، فرماندهیسازی نحوه فعال ملی،

 .نماید می تشریح را سلامت
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1 National Response Framework 



 

 مقدمه:

های مستقر در های علوم پزشکی و استان فرماندهی، هدایت، کنترل و پشتیبانی از عملیات پاسخ به حوادث و بلایا مستلزم تعامل و هماهنگی منسجم و یکپارچه در بین دانشگاه

 مخاطراترخدادهای دهی مناسب به فرآیند عملیات و پاسخ به  ( به منظور تحقق این امر و جهتNRF)2باشد. چارچوب ملی پاسخ به حوادث  گانه کشور میده 10های  قطب

باشند، ساختار فرماندهی یکپارچه حوزه سلامت را در این سطوح ارائه  های بهداشتی و درمانی فرا دانشگاهی می که نیازمند بکارگیری ظرفیت فناورزادطبیعی، انسان ساخت و 

پاسخ به  به منظور چارچوب ملی یکسلامت و همچنین تنوع و فراوانی وقوع حوادث و بلایا در کشور، تدوین  اهمیت ارائه خدمات های علوم پزشکی، تعدد دانشگاهمی نماید. 

های مرتبط  سازی دستورالعمل راستای یکساندر این چارچوب  نماید. را ضروری می NRFچارچوب ملی پاسخ به حوادث ها و وظایف اجزای  ها، مسئولیت نقش تعینحوادث و 

 .گردیده استتدوین  مرتبطاستانداردهای  همچنین با توجه به ساختارهای فعلی، قوانین و مقررات بالادستی و و با مدیریت خطر حوادث و بلایا

  NRF چارچوب ملی پاسخ به حوادث اهداف

در  .پاسخ به حوادث چارچوب ملی باشدپزشکی کشور به حوادث و بلایا می های علومپاسخ حوزه سلامت و دانشگاه چارچوب پاسخ ملی، یک راهنمای کلی در جهت چگونگی ارائه

ملی پاسخ به حوادث،  چارچوبباشد. هدف اصلی فناورزاد میحوادث و بلایای طبیعی، انسان ساخت و به پاسخ  با برنامه عملیاتیواقع یک چارچوب مفهومی، منعطف و سازگار 

ملیاتی منسجم، عهای اجرایی مسئول و متولی سلامت جامعه در شرایط اضطراری و ایجاد یک بستر ها، نهادها و دستگاهسازمانکلی ها و وظایف ها، مسئولیتتعیین نقش

های کلیدی مورد فعالیت ی، تمامی اختیارات ویژه ولباشد. چارچوب پاسخ متی و درمانی در حوادث و بلایا میهای بهداشخشی به فعالیتیکپارچه و هماهنگ به منظور تمرکز ب

 نماید.حوزه سلامت را تشریح و تبیین می های مختلفانتظار از بخش

 کاربران و مخاطبان اصلی چارچوب پاسخ ملی 

و کارشناس مسئولان  3EOC مرکز هدایت عملیات انمدیر ،های پزشکیای مراکز مدیریت حوادث و فوریتسوئ، ردانشگاههای علوم پزشکی مدیران ارشد ئسا، معاونین ورو

 و دانشگاه گانه، کاربران و مخاطبان اصلی چارچوب پاسخ ملی در سطح قطبدهدههای های علوم پزشکی مستقر در قطبدانشگاهدبیرخانه کارگروه سلامت در حوادث غیرمترقبه 

 می باشند.

 

 قلمرو چارچوب پاسخ ملی در سطح 

قطب، کل ایام  های علوم پزشکی ودانشگاه قطب، مدیریت فاز پاسخ در انواع حوادث و بلایا در گستره جغرافیایی و دانشگاهقلمرو اجرایی و عملیاتی چارچوب پاسخ ملی در سطح 

 گیرد. ها و نهادهای متولی حوزه سلامت را در بر میها، سازمانسال و تمامی دستگاه
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                       ساختار کلی چارچوب پاسخ ملی در نظام سلامت ایران                                                                                             

  NRF چارچوب ملی پاسخ به حوادث فرآیند فعال سازی

  E3در حوادث ملی و بین المللی NRF  چارچوب ملی پاسخ به حوادث سازیالف: فعال 

های وارده و حجم نیازهای حوزه سلامت و  وزارت بهداشت و بر مبنای گستردگی و میزان آسیب EOCبین المللی توسط  E3ملی و  E3تعیین سطح حوادث در سطوح 

پذیرد. مرجع نهایی تعیین و  اعزامی از دانشگاه علوم پزشکی همجوار و متولی منطقه حادثه صورت می( RHA)4های ارزیاب سریع سلامت  براساس جمع بندی گزارش تیم

باشد. بر  ( وزارت بهداشت میEOCملی و بین المللی، مرکز هدایت عملیات بحران ) E3در سطوح   فناورزاد بیولوژیکاعلام سطح حادثه در رخدادهای طبیعی، انسان ساخت و 

وزارت بهداشت )رئیس سازمان اورژانس کشور(  5IMSملی و بین المللی، از طریق رئیس بخش عملیات در  E3های معین در سطوح  قطب NRFسازی  فعالاین اساس، 

چارچوب  NRFوزارت بهداشت، دستور فعال سازی  EOCاز ( ملی و بین المللی E3) وزارت بهداشت پس از اخذ سطح حادثه IMSپذیرد. رئیس بخش عملیات در  صورت می

سازی  نماید. فعال های معین )رئیس دانشگاه علوم پزشکی مرکز قطب( ابلاغ می های معین را به فرمانده حادثه قطب در سطح قطب IMS ءیو اجزا  ملی پاسخ به حوادث

های علوم پزشکی فرمانده حادثه قطب )رئیس دانشگاه علوم پزشکی مرکز قطب( به فرمانده حادثه دانشگاههای علوم پزشکی مستقر در قطب با ابلاغ و دستور مستقیم دانشگاه

 اقماری صورت می پذیرد.

 سازی در ابتدا بصورت شفاهی و در اسرع وقت بصورت مکتوب صورت می پذیرد. نکته: ابلاغ دستور فعال

  E3در حوادث  NRF چارچوب ملی پاسخ به حوادث ب: فعال سازی

                                                                                                                                                                                                                                                                  
3 Emergency Ooperation Ccenter 
4 Rapid health assessment 
5 Incident management system 

کلیات چارچوب پاسخ ملی در 
حوزه سلامت

(IMS)سامانه مدیریت حوادث

ساختار عملیاتی پاسخ درحوزه 
(ROS)سلامت

NRFاهداف•

NRF(scop)قلمرو •

NRFکاربران و مخاطبان •

NRFفرآیند فعال سازی •

(IMS)سطوح سامانه مدیریت حوادث•

IMSنقش ها، مسئولیت ها و وظایف در •

هدایت عملیات بحران•

فرماندهی حادثه•



 سریع سلامت یهای ارزیابارت بهداشت و بر مبنای گزارش تیموز EOCدانشگاه علوم پزشکی مرکز قطب و با هماهنگی  EOCقطب توسط  E3تعیین سطح حادثه در سطح 

(RHAصورت می ) ( پذیرد. رئیس دانشگاه علوم پزشکی مرکز قطب، ضمن اعلام سطح حادثهE3 دستور فعال سازی )IMS های علوم پزشکی اقماری و مستقر در دانشگاه

 نماید. استان و قطب مربوطه را به فرمانده حادثه دانشگاه علوم پزشکی اقماری )رئیس دانشگاه( ابلاغ می

: نقش 2و فعال سازی : نقش هاینقش1)نقش  2دارای قطب  NRF چارچوب ملی پاسخ به حوادث نکته: فرمانده حادثه قطب )رئیس دانشگاه علوم پزشکی مرکز قطب( در

 باشد. فرماندهی، ارزیابی و نظارت( می

  و دانشگاه سطح قطب/در چارچوب پاسخ ملی (IMSحوادث) مدیریتسامانه 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 فرمانده قطب

 ارشد ایمنی

عمومیارشد روابط  ارشد امنیت  

 ارشد هماهنگی

رئیس بخش 

بازرسی و ارزیابی 

 عملکرد

 

رئیس بخش 

 عملیات

رئیس بخش 

 برنامه ریزی

 

رئیس بخش 

 –پشتیبانی 

اداری -مالی   

 

  DOC درمان

  DOC بهداشت

  DOC غذا و دارو

 DOC پرستاری

 DOC پشتیبانی

 DOC آموزش

اجتماعیامور   DOC 

 DOC پژوهشی

 بازتوانی و توانبخشی

خون و فروارده های خونی  DOC 

 

 فرمانده دانشگاه / دانشکده

 ارشد ایمنی

 

 ارشد هماهنگی

 ارشد امنیت 

 

 ارشد روابط عمومی

 

رئیس بخش 

 – پشتیبانی

اداری -مالی   

 

رئیس بخش 

 برنامه ریزی

 

رئیس بخش 

بازرسی و 

ارزیابی 

 عملکرد

 

رئیس بخش 

عملیات  

 درمان

 

رئیس بخش 

عملیات  

 بهداشت

 

رئیس بخش 

تأمین دارو و 

تجهیزات 

 پزشکی

 

  DOC درمان

  DOC بهداشت

  DOC غذا و دارو

 DOC پرستاری

 DOC پشتیبانی

 DOC آموزش

 DOC امور اجتماعی

 DOC پژوهشی

 DOC بازتوانی و توانبخشی

 فرماده شبکه بهداشت و درمان

 ارشد ایمنی

 

 ارشد هماهنگی

 
 ارشد امنیت

 

 ارشد روابط عمومی

 

رئیس بخش 

 –پشتیبانی 

اداری -مالی   

 

رئیس بخش 

 برنامه ریزی

 

رئیس بخش 

درمان عملیات  

 

رئیس بخش 

بهداشتعملیات    

 

Commented [E1]:  با توجه به اینکه در عنوان سامانه

مدیریت حوادث ذکر گردیده توصیه میشود که در دیاگرام و سایر بخش 

بجای فماندهی استفاده شود. در غیر این ها هم از واژه مدیریت 

 صورت این عنوان اصلاح گردد



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 قطبدرسطح  چارچوب پاسخ ملی
 

 

 

 

 



 

 

 قطبدرسطح  NRF چارچوب ملی پاسخ به حوادث  ءیها و وظایف اجزا مسئولیت

 فرماندهی-1

 ه بد. معاون درمان و معاون بهداشتی در غیاب رئیس دانشگاه : نقش فرماندهی حادثه در سطح قطب بر عهده رئیس دانشگاه مرکز قطب می باشنقش فرماندهی.1-1          

 ترتیب به عنوان جانشین اول و دوم فرمانده، عهده دار نقش فرماندهی حادثه خواهند بود.             

 : فرمانده یها .  مسئولیت2-1

 NRF   زمان وقوع حوادث و بلایا بر عهده فرمانده درهای بهداشتی، درمانی و پشتیبانی مستقر در قطب  ها و حوزه فرماندهی و هماهنگی موثر تمامی بخشمسئولیت 

مناسب به منظور ارائه خدمات های همکار و پشتیبان و ایجاد بسترهای های سازمان باشد. ایجاد راهبردهای صحیح عملیاتی و تسهیل در بهره گیری از ظرفیت می

 باشد. های اصلی فرمانده حادثه می بهداشتی و درمانی با کیفیت و عادلانه  به مصدومان و آسیب دیدگان ناشی از حوادث و بلایا از مسئولیت

 :های کلیدی جهت احراز جایگاه فرماندهی صلاحیت.3-1        

 الزامات پزشکی و جسمانی تجارب عملی و میدانی های آموزشی دوره

  مدیریت بحرانچرخه شناخت مخاطرات و 

 فرماندهی حادثه سامانه  آشنایی باICS 
 و پیشرفته میانیمقدماتی، 

   آشنایی با مرکز هدایت عملیاتEOC 

   آشنایی با چارچوب پاسخ ملیNRF 

 آشنایی با ساختار و قوانین مدیریت بحران ایران 

  آشنایی با برنامه عملیاتی حوادث و بلایا

EOP 

  یا  و یک سازمان دولتیو مدیریت  فرماندهیتجربه

 (حداقل یک حادثه بزرگدر )خصوصی 

  حداقل یک ها )تمریندر فرماندهی ایفای نقش

تمام عیار در یک سال  یک تمرینتمرین عملیاتی و 

 (اخیر

  برخورداری از توانایی جسمی لازم جهت فعالیت

 ساعت در روز 14تا  12مستمر بین 

  توانایی در کنترل و مدیریت هیجانات در شرایط

 تحت استرس جسمی و روانی

  توانایی در تصمیم گیری شهودی و منطقی در

 شرایط دشوار و نامتعارف

 

 

 



 

 

 : فرماندهی جایگاه . وظایف4-1

 شرح وظایف فرمانده

 ساعت از وقوع حادثه به بعد 12 پس از وقوع حادثهساعت  12تا  2 ساعت پس از وقوع حادثه 2تا  0

 2اخذ گزارش وضعیت از رئیس بخش برنامه ریزی بصورت هر  حضور فوری در مرکز هدایت عملیات بحران قطب

 سریع سلامت  و بررسی گزارش تیم ارزیابساعت یکبار 

 2 بصورت هر اخذ گزارش وضعیت از رئیس بخش برنامه ریزی

 یکبارساعت 
ساعت  2ارائه گزارش اقدامات و عملکرد حوزه سلامت قطب در  کاور فرماندهی و مرور برگه شرح وظایف فرماندهی پوشیدن

 (وزارت) درسطح ملی اول به فرمانده سامانه مدیریت حادثه

ساعت  2ارائه گزارش اقدامات و عملکرد حوزه سلامت قطب در 

 (وزارت) درسطح ملی اول به فرمانده سامانه مدیریت حادثه
تشکیل جلسه توجیهی با رؤسای بخش های سامانه مدیریت حادثه   RIMSفعال سازی سامانه مدیریت حادثه قطب*

 دثهروز رسانی برنامه اقتضایی پاسخ به حامنظور مرور و به قطب به 

ه کارکنان و تجهیزات از رئیس بخش برنام بازیابیاخذ برنامه 

ریزی و بررسی آن در جلسه رؤسای بخش های سامانه مدیریت 

 حادثه قطب

 اخذ برنامه استمرار خدمات مراکز درمانی، مراکز بهداشتی و صدور مجوز استفاده از منابع و تجهیزات انبار بحران اخذ اطلاعات و نتایج حاصل از بررسی اولیه حادثه

از رئیس بخش برنامه ریزی و بررسی آن در  های ستادیحوزه 

 جلسه رؤسای بخش های سامانه مدیریت حادثه قطب

به  سطح مشارکت دانشگاههای علوم پزشکی قطب تأئید و ابلاغ

 فرمانده سامانه مدیریت حادثه دانشگاهها

 مازاد بر نیازدستور ترخیص منابع  به منطقه / مناطق حادثه دیدههای قطب  DMATدستور اعزام 

 اخذ و بررسی گزارش کیفیت پاسخ و ارزیابی عملکرد های سلامتصدور مجوز استفاده از منابع  سایر بخش ها و حوزه  در سطح ملیهماهنگی با فرماندهی سامانه مدیریت حادثه 

اههای مدیریت حادثه دانشگبرقراری ارتباط مستقیم با فرمانده سامانه  ریت بحران استانیشرکت در جلسه شورای هماهنگی مد

 علوم پزشکی قطب
 اعلام خاتمه عملیات

 قطب از بهداشت و درمان برنامه انتقال نظارت بر نحوه اجرای صدور مجوز به ارشد روابط عمومی جهت انتشار اخبار و اطلاعات DMATصدور دستور فراخوان و آماده باش 

 وضعیت اضطراری به شرایط عادی
برنامه اقتضایی پاسخ به حادثه درخواست و اخذ 

(Contingency Plan از ارشد برنامه ریزی ) 

 (After Action Report) بررسی گزارش پس از اقدام نیازمند هماهنگی های برون سازمانیپیگیری تأمین منابع 

 حسن عملکرد بخش های زیر مجموعهنظارت بر  نظارت بر حسن عملکرد بخش های زیر مجموعه نظارت بر حسن عملکرد بخش های زیر مجموعه



صورت تلفنی و قبل از ب( می تواند توسط فرماندهی، IMS*در صورت دسترسی به اطلاعات مربوط به محل، شدت، وسعت و تبعات ناشی از حادثه، صدور دستور فعال سازی سامانه مدیریت حادثه)

 حضور فرمانده در مرکز هدایت عملیات بحران صورت پذیرد.

 هماهنگیارشد  -2

 ماید.نبعنوان جانشین ایشان انجام وظیفه می  قائم مقام دانشگاهمی باشد.  ط بین الملل دانشگاه مرکز قطبمدیر رواب. نقش ارشد هماهنگی: این نقش بر عهده 1-2

 : ارشد هماهنگی ی. مسئولیت ها2-2

همچنین هماهنگ سازی  وگانه مدیریت بحران  14و پشتیبان و دبیرخانه کارگروه های  ایجاد هماهنگی های کلان فیمابین دانشگاه ها، سازما نها و دستگاههای همکار

 مدیران ارشد حوزه بهداشت و درمان قطب و شهرستانها از مسئولیت های اصلی ارشد هماهنگی می باشد.

 

 :ارشد هماهنگیصلاحیت های کلیدی جهت احراز جایگاه .3-2          

 الزامات پزشکی و جسمانی و میدانیتجارب عملی  دوره های آموزشی

  مدیریت بحرانچرخه شناخت مخاطرات و 

 ICS  ،و پیشرفته میانیمقدماتی 

 EOC 

 NRF 

 آشنایی با ساختار و قوانین مدیریت بحران ایران 

 EOP 

  حداقل یک حادثه بزرگدر  مشارکتتجربه 

 حداقل یک تمرین در  ایفای نقش هماهنگ کننده

 تمام عیار در یک سال اخیر یا تمرینعملیاتی و 

  برخورداری از توانایی جسمی لازم جهت فعالیت

 ساعت در روز 14تا  12مستمر بین 

  توانایی در کنترل و مدیریت هیجانات در شرایط

 تحت استرس جسمی و روانی

 

 :ارشد هماهنگی . وظایف3-2

 ساعت از وقوع حادثه به بعد 12 ساعت پس از وقوع حادثه 12تا  2 ساعت پس از وقوع حادثه 2تا  0

سایر سازمانهای  هماهنگ سازی برنامه های حوزه سلامت با حضور فوری در مرکز هدایت عملیات بحران قطب

 همکار و پشتیبان

هماهنگی با دانشگاههای علوم پزشکی قطب به منظور توزیع 

 مناسب و متناسب مصدومان

 منظور تسهیل درایجاد هماهنگی بین ستاد و منطقه حادثه به  پوشیدن کاور ارشد هماهنگی و مرور برگه شرح وظایف 

 توزیع مناسب منابع 
هماهنگی با دانشگاهای علوم پزشکی قطب در جهت خاتمه 

 عملیات و اجرای فاز بازیابی

ارتباط با ارشد هماهنگی دانشگاههای قطب جهت هماهنگ 

 ابلاغ سطح مشارکت دانشگاههاسازی و 
ایجاد هماهنگی با بخش خصوصی به منظور بهره گیری از 

 ظرفیت های غیردولتی
 هماهنگی با سازمانهای همکار و پشتیبان به منظور تغیر

 اضطراری به عادی شرایط وضعیت بهداشت و درمان قطب از



 

 ارشد روابط عمومی  -3

نقش ارشد روابط عمومی و معاون روابط عمومی دانشگاه علوم پزشکی  روابط عمومی دانشگاه علوم پزشکیِ مرکز قطب، :رئیس )PIO)6. نقش ارشد روابط عمومی1-3

 مرکز قطب، در زمان پاسخ به حوادث و بلایا این نقش را عهده دار می باشند.

 

 :ارشد روابط عمومی ی. مسئولیت ها2-3

حوادث  وابط عمومی دررپیرامون حادثه و ابعاد آن و تشریح اقدامات حوزه سلامت از مسئولیت های اصلی ارشد  مشارکت در اعلام هشدارهای عمومی، آگاه سازی جامعه

 و بلایا می باشد.

 

 :صلاحیت های کلیدی جهت احراز جایگاه ارشد روابط عمومی.3-3         

 الزامات پزشکی و جسمانی تجارب عملی و میدانی دوره های آموزشی

  و چرخه مدیریت بحرانشناخت مخاطرات 

 ICS مقدماتی، میانی و پیشرفته 

 EOC 

 NRF 

 مدیریت رسانه ها و افکار عمومی در بحران 

  حداقل یک حادثه بزرگدر  مشارکتتجربه 

  حداقل یک در  ارشد روابط عمومیایفای نقش

 تمام عیار در یک سال اخیر یاتمرین عملیاتی 

  برخورداری از توانایی جسمی لازم جهت فعالیت

 ساعت در روز 14تا  12مستمر بین 

  برخورداری از مهارت ارتباط مؤثر با افراد 

 

 

 

 

 

 

 

                                                   
6 Public information officer 



 

 :ارشد روابط عمومی . وظایف4-3

 ساعت از وقوع حادثه به بعد 12 ساعت پس از وقوع حادثه 12تا  2 ساعت پس از وقوع حادثه 2تا  0

بهداشتی و آگاه سازی جامعه پیرامون  انتشار توصیه های حضور فوری در مرکز هدایت عملیات بحران قطب

 مواجهه با حادثه در سطح قطب

 هدایت راهبردی روابط عمومیِ دانشگاه های علوم پزشکی قطب

 

تهیه گزارشات حاصل از رصد اخبار، رسانه ها و فضای مجازی  پوشیدن کاور ارشد هماهنگی و مرور برگه شرح وظایف

 و ارائه به فرماندی قطب پیرامون عملکرد حوزه سلامت

برگزاری نشست های خبری و هماهنگی با فرماندهی حوزه 

 سلامت به منظور پاسخ به رسانه ها

 تهیه و انتشار پیام ها و هشدارهای عمومی با هماهنگی ارشد

 برنامه ریزی

ایجاد مرکز اطلاع رسانی عمومی و اعلام وضعیت مصدومان 

 شکی و قطبحادثه در سطوح دانشگاههای علوم پز

 

 پیگیری برگزاری نشست های خبری در سطح قطب

افکار سنجی مستمر جامعه پیرامون انتظارات و خواسته های  راه اندازی مرکز رصد و پایش رسانه ها در سطح قطب

 مردم از حوزه سلامت

هماهنگی با ارشد روابط عمومی دانشگاه های علوم پزشکی 

 به منطقه حادثهقطب به منظور اعزام اکیپ های خبری 

 

هماهنگی با ارشد روابط عمومی دانشگاههای قطب و اتخاذ 

 راهبرد مدیریت افکار عمومی و آرامش بخشی

رصد مستمر فضای مجازی و تهیه محتواهای خبری جهت 

 انتشار در رسانه های اجتماعی و فضای مجازی

 زیر مجموعههای واحدنظارت بر حسن عملکرد 

 

  



 

 ارشد ایمنی -4

در  رکامحیط و  سلامت دیر گروهمیمنی عهده دار این نقش خوهد بود. دانشگاه علوم پزشکی مرکز قطب، بعنوان ارشد ا منابع فیزیکیمدیر  نقش ارشد ایمنی: .1-4

 ماید.نجام وظیفه می جایگاه انبهداشت حرفه ای دانشگاه علوم پزشکی مرکز قطب بعنوان جانشین دوم در این  ان جانشین اول و کارشناس مسئولمعاونت بهداشتی بعنو

 

 : ارشد ایمنی ی. مسئولیت ها2-4

 

دیده  ه افراد حادثهباطمینان از ایمنی کارکنان حوزه سلامت، بیماران و آسیب دیدگان در طی فرآیند پاسخ سلامت به حادثه و ایجاد بستر ایمن جهت ارائه خدمت 

 مسئولیت کلیدی و اصلی ارشد ایمنی می باشد.

 

 :ایمنیصلاحیت های کلیدی جهت احراز جایگاه ارشد .3-4       

 الزامات پزشکی و جسمانی تجارب عملی و میدانی دوره های آموزشی

 شناخت مخاطرات و چرخه مدیریت بحران 

 ICS مقدماتی، میانی و پیشرفته 

 EOC 

 NRF 

 HSI & PHSI 

  حداقل یک حادثه بزرگدر  مشارکتتجربه  

  ارزیابی خسارت پس از حادثهگزارش  2تهیه حداقل 

  حداقل یک تمرین در  ایمنیایفای نقش ارشد

 تمام عیار در یک سال اخیر یاعملیاتی 

  برخورداری از توانایی جسمی لازم جهت فعالیت

  ساعت در روز 14تا  12مستمر بین 

 

  



 

 :  ارشد ایمنی . وظایف4-4  

 ساعت از وقوع حادثه به بعد 12 وقوع حادثهساعت پس از  12تا  2 ساعت پس از وقوع حادثه 2تا  0

مشارکت در انتخاب سایت محل استقرار تیم های عملیاتی  حضور فوری در مرکز هدایت عملیات بحران قطب

 حوزه سلامت در منطقه حادثه

تدوین برنامه جامع نظارت بر دفع پسماندهای عادی و 

با هماهنگی  7CBRNEپسماندهای خطرناک ناشی از حوادث 

 گروه های بهداشت محیط و دانشگاه های علوم پزشکی

مداد ابرنامه ریزی و نظارت بر نحوه استقرار تیم های عملیاتی و  پوشیدن کاور ارشد ایمنی و مرور برگه شرح وظایف

یر پزشکی در بلایا در منطقه حادثه با هماهنگی ارشد ایمنی سا

 دانشگاههای علوم پزشکی قطب

ل و بر نحوه نگهداری، انتقانظارت برنامه ریزی لازم به منظور 

گروه های محوریت تدفین بهداشتی اجساد ناشی از حادثه با 

 همکاری ارشد ایمنی سایر دانشگاههای قطب و بهداشت محیط

ارزیاب ارزیابی خسارت در قالب تیم  فنی جهت اعزام کارشناس

 سریع سلامت

برنامه ریزی جهت نظارت بر استانداردهای ایمنی در 

ها و سایر  8AMPبیمارستانهای معین، بیمارستانهای میدانی، 

واحدهای عملیاتی مستقر در محل حادثه با همکاری و 

 هماهنگی ارشد ایمنی سایر دانشگاه های علوم پزشکی قطب

برنامه ریزی جهت نظارت مستمر و ویژه توسط ارشد ایمنی 

اه اه های علوم پزشکی قطب بر استانداردهای ایمنی اردوگدانشگ

 طراری آسیب دیدگاناسکان موقت و اضو محل های 

 

هماهنگی جهت ارزیابی ایمنی سازه ای و غیر سازه ای مراکز 

 ارائه دهنده خدمات سلامت پس از وقوع حادثه در سطح قطب

حادثه بررسی ایمنی مربوط به کریدورهای ترافیکی بین منطقه 

 و مناطق معین با هماهنگی ارشد امنیت و همکاری ارشد ایمنی

 سایر دانشگاه های علوم پزشکی قطب

 های زیر مجموعهواحدنظارت بر حسن عملکرد 

 

  

                                                   
7 Chemical, Biological, Radioactive, Nuclear, Explosive 
8 Advanced medical post 



 

 ارشد امنیت  -5

نقش جانشین  ،دانشگاه علوم پزشکی قطبشد امنیت و معاون اداره حراست مدیر حراست دانشگاه علوم پزشکی مرکز قطب به عنوان ار. نقش ارشد امنیت:  1-5

 عهده دار می باشند.قطب  NRFارشد امنیت را در 

 

 : ارشد امنیت ی. مسئولیت ها 2-5

 اماکن وسنل، تجهیزات تأمین امنیت کارکنان و برنامه ریزی در جهت برقراری نظم و امنیت جهت ارائه خدمات بهداشتی و درمانی به مصدومان حادثه و محافظت از پر

 بهداشتی و درمانی قطب در مناطق حادثه دیده و مناطق معین از مسئولیت های اصلی ارشد امنیت قطب در طی فرآیند پاسخ به حادثه می باشد.

 

 

 :صلاحیت های کلیدی جهت احراز جایگاه ارشد امنیت .3-5            

 

 الزامات پزشکی و جسمانی تجارب عملی و میدانی دوره های آموزشی

 شناخت مخاطرات و چرخه مدیریت بحران 

 ICS مقدماتی، میانی و پیشرفته 

 EOC 

 NRF 

 مدیریت ازدحام 

 امنیت در بحران 

  حداقل یک حادثه بزرگدر  مشارکتتجربه  

  حداقل یک تمرین در  امنیتایفای نقش ارشد

 تمام عیار در یک سال اخیر یاعملیاتی 

  برخورداری از توانایی جسمی لازم جهت فعالیت

  ساعت در روز 14تا  12مستمر بین 

 

 

 

 

 



 : امنیت ارشد . وظایف 4-5

 ساعت از وقوع حادثه به بعد 12 ساعت پس از وقوع حادثه 12تا  2 ساعت پس از وقوع حادثه 2تا  0

 حفاظت از مراکز  و اماکن بهداشتی و درمانی خسارت دیده در حضور فوری در مرکز هدایت عملیات بحران قطب

م حادثه با هماهنگیِ ارشد امنیت سایر دانشگاههای علومناطق 

 پزشکی قطب

هماهنگی با ارشد امنیت دانشگاههای علوم پزشکی قطب به 

منظور توزیع متوازن پرسنل حفاظت فیزیکی و استفاده از 

 ظرفیت های موجود در دانشگاههای علوم پزشکی قطب

 برنامه ریزی به منظور حفاظت از اسناد و تجهیزات موجود در پوشیدن کاور ارشد امنیت و مرور برگه شرح وظایف

 اماکن بهداشتی و درمانی آسیب دیده

عرفی موارد تخلفات کارکنان به واحدها و مراجع پیگیری و م

 ذیصلاح

هماهنگی با پلیس انتظامی و پلیس راهور جهت تعیین کریدور 

 و مسیرهای تردد امن جهت خودروهای امدادی اورژانس

قاء هماهنگی با کارگروه امنیتی و انتظامی استان به منظور ارت

 امنیت اماکن و مراکز حیاتی، حساس و مهم 

 برنامه ریزی و نظارت بر اجرای برنامه بازیابی و جایگزینی

 کارکنان حفاظت فیزیکی

هماهنگی با ارشد امنیت سایر دانشگاههای علوم پزشکی قطب 

م های حفاظت فیزیکی به به منظور سازماندهی و اعزام تی

 منطقه حادثه

های برنامه ریزی و نظارت بر نحوه مدیریت ازدحام در بیمارستان

 حادثه منطقهمعینِ سطح قطب و بیمارستانهای مستقر در 

 نظارت بر حسن عملکرد واحدهای زیر مجموعه

 

  



 

 

 رئیس بخش برنامه ریزی  -6

ون یمارستانی و مدیر حوادث دانشگاه علوم پزشکی مرکز قطب بعنوان رئیس بخش برنامه ریزی و معارئیس اورژانس پیش ب . نقش رئیس بخش برنامه ریزی: 1-6

رئیس بخش برنامه ریزی  دانشگاهِ مرکز قطب بعنوان جانشین دوم در زمان رخداد حوادث و بلایا، نقش EOCفنی و عملیات اورژانس نیز به عنوان جانشین اول و مسئول 

 عهده دار خواهند بود.را 

 

 : رئیس بخش برنامه ریزیی . مسئولیت ها 2-6

ارائه برنامه اقتضایی بهداشت و درمان قطب مربوطه به تناسب نوع، سطح و شدت  ، )EAP)9پیگیری و نظارت بر تدوین برنامه عملیاتی پاسخ به حوادث و بلایای قطب 

مرکز هدایت عملیات  Deactivation) )و غیر فعال سازی Activation) )حادثه، تعین و اعلام سطح حادثه در حوزه بهداشت و درمان قطب، ارزیابی حادثه، فعال سازی 

 اه های علوم پزشکی مستقر در قطب مربوطهدانشگ  EOCبحران قطب و هماهنگی مستمر با 

 

 :لیدی جهت احراز جایگاه رئیس بخش برنامه ریزی. صلاحیت های ک3-6

 

 الزامات پزشکی و جسمانی تجارب عملی و میدانی دوره های آموزشی

 ICS مقدماتی، میانی و پیشرفته 

 EOC 

 NRF 

 DHMR 

 HDP 

 HIS 

 DMAT & EMT 

  پیشرفتهپدافند غیرعامل مقدماتی، میانی و 

 CBRNE 

  حادثه بزرگ 2حداقل در  مشارکتتجربه  

 تمرین  2حداقل در  ایفای نقش ارشد برنامه ریزی

 تمام عیار در یک سال اخیر 2عملیاتی و 

  2تهیه حداقل ( گزارش پس از اقدامAAR) 

  برخورداری از توانایی جسمی لازم جهت فعالیت

  ساعت در روز 14تا  12مستمر بین 

  مهارت برنامه ریزی و تصمیم گیری برخورداری از

 در شرایط سخت و نا متعارف

 

                                                   
9 Emergency action plan 



 :رئیس بخش برنامه ریزی . وظایف 4-6

 ساعت از وقوع حادثه به بعد 12 ساعت پس از وقوع حادثه 12تا  2 ساعت پس از وقوع حادثه 2تا  0

عملکرد بهداشت و  گزارشات آماری و گزارش وضعیتارائه  P ) ("P" PLANاجرای طرح  حضور فوری در مرکز هدایت عملیات بحران قطب

 ساعت یکبار 2هر  بصورت به فرمانده درمان قطب
 حوزه سلامت به فرمانده حادثه ارائه برنامه استمرار خدمات بررسی مستمر روند پاسخ حوزه سلامت به حادثه پوشیدن کاور ارشد امنیت و مرور برگه شرح وظایف

اعزام تیم های بررسی اولیه و اخذ گزارش تیم های 

Reconnaissance 

 دانشگاه های علوم پزشکی قطب و   EOCهماهنگی مستمر با 

DOC  اخذ گزارش عملکرد و اقداماتو  تابعههای 

 دانشگاه های علوم پزشکی قطب و   EOCهماهنگی مستمر با 

DOC  پیگیری نیازهای فرا دانشگاهیهای تابعه و 

و اعلام سطح  تعین اولیه سطح حادثهپیگیری جهت 

 مشارکت دانشگاههای قطب به فرمانده حادثه

 2ارائه گزارشات آماری و گزارش وضعیت به فرمانده قطب هر 

 ساعت یکبار

حوزه سلامت از شرایط اضطراری به برنامه بازگشت تدوین 

 به فرمانده حادثهآن ارائه  عادی وشرایط 

 و مدیران کارکنان به اطلاع رسانیو هشدار دستور اعلام 

 مربوطه

دثه اصلاح و به روز رسانی برنامه اقتضایی بر اساس اطلاعات حا

 و گزارش تیم ارزیابی سریع سلامت

تجمیع گزارشات ارزیابی خسارات وارده به زیرساخت ها و 

دارایی های حوزه سلامت جهت ارائه به اداره کل مدیریت 

 بحران استانداری
قطب و درخواست فعال  EOC فراخوانیِ اعضاء و فعال سازی 

دانشگاه های علوم پزشکی و شبکه  DOCو EOC نمودن 

 بهداشت و درمان قطبهای 

هماهنگی با رئیس بخش عملیات به منظور اعلام خاتمه  پیگیری و نظارت بر امر مستندسازی فرآیند پاسخ به حادثه

 قطب بحرانعملیات از طریق مراکز هدایت عملیات 

 RHAاعزام تیم های ارزیابی سریع سلامت 

 

ساعت  72پیش بینی و برآورد نیازهای لجستیکی و درمانی تا 

 پس از حادثه و اعلام به رئیس بخش پشتیبانی قطب

( و ارائه به فرمانده حادثه AARتهیه گزارش پس از اقدام )

 جهت تأئید و انتشار نهایی

م ارائه طرح عملیاتی به فرمانده بخش عملیات جهت استقرار تی و قطب EOCارائه برنامه اقتضائی به فرمانده حادثه و 

 های امداد پزشکی و توزیع منابع در منطقه حادثه
 نظارت بر حسن عملکرد واحدهای زیر مجموعه

 

  



 

 پشتیبانی    -رئیس بخش مالی  -7

پشتیبانی، قائم مقام معاونت مذکور  –نشگاه مرکزِ قطب بعنوان رئیس بخش مالی معاون توسعه و مدیریت منابع داپشتیبانی:  –. نقش رئیس بخش مالی  1-7

 بعنوان جانشین اول و مدیر امور مالی دانشگاه مرکزِ قطب بعنوان جانشین دوم انجام وظیفه می نمایند.

 : پشتیبانی –رئیس بخش مالی  ی. مسئولیت ها 2-7

 مرار فرآیند پاسخ لازم جهت است تأمین زیر ساخت های لازم )آب، برق، ارتباطات و ...(، انتقال تجهیزات و تیم های عملیاتی حوزه سلامت  و تأمین منابع مالی و اعتبارات

 

 :پشتیبانی -. صلاحیت های کلیدی جهت احراز جایگاه رئیس بخش مالی  3-7

 

 الزامات پزشکی و جسمانی انیتجارب عملی و مید دوره های آموزشی

 شناخت مخاطرات و چرخه مدیریت بحران 

 ICS مقدماتی، میانی و پیشرفته 

 EOC 

 NRF 

 مدیریت منابع در بحران 

  حداقل یک حادثه بزرگدر  مشارکتتجربه  

  ل حداقدر پشتیبانی  - مالی بخش رئیسایفای نقش

 تمام عیار در یک سال اخیر یایک تمرین عملیاتی 

 قوانین و مقررات مالی اشنایی با 

  برخورداری از توانایی جسمی لازم جهت فعالیت

  ساعت در روز 14تا  12مستمر بین 

 

  



 

 : پشتیبانی -رئیس بخش مالی  . وظایف 4-7

 ساعت از وقوع حادثه به بعد 12 ساعت پس از وقوع حادثه 12تا  2 ساعت پس از وقوع حادثه 2تا  0

 تأمین آب، برق و زیر ساخت های ارتباطی لازم جهت پشتیبانی عملیات بحران قطبحضور فوری در مرکز هدایت 

ه از عملیات تیم های امداد پزشکی مستقر در منطقه حادثه دید

 و بیمارستانهای معین

 

ر هارائه گزارش تأمین و توزیع منابع در سطح قطب به فرمانده 

 ساعت یکبار 4

ساماندهی نیروهای داوطلب و توزیع مناسب بین واحدهای  شرح وظایفپوشیدن کاور ارشد امنیت و مرور برگه 

 عملیاتی

ارائه گزارش هزینه های مالی و اعتبارات تأمین شده جهت 

 پشتیبانی از واحدهای عملیاتی

فراخوان تیم های واکنش  مربوطه و  DOCفعال سازی  دستور

 سریع حوزه پشتیبانی

پشتیبانی دانشگاههای علوم  –هماهنگی مستمر با بخش مالی 

 پزشکی قطب به منظور ارائه خدمات لجستیک یکپارچه

 

 دثهارائه برنامه استمرار خدمات حوزه پشتیبانی به فرمانده حا

برنامه ریزی و نظارت بر انتقال سریع تیم های عملیاتی، 

 تجهیزات و سامانه بیمارستان میدانی به منطقه حادثه

 

پشتیبانی قطب به منظور برپایی سریع ساماندهی تیم های 

 ثهبیمارستانهای میدانی و سازه های سیار مستقر در منطقه حاد

 

حوزه  جایگزینی و به روز رسانی منابع انسانی و فیزیکی

 ساعت یکبار 72هر  پشتیبانی

یاز برنامه ریزی، تأمین، تخصیص و توزیع بودجه مورد ن پشتیبانی از مرکز هدایت عملیات بحران قطب

 واحدهای بهداشتی و درمانی

 

 نظارت بر حسن عملکرد واحدهای زیر مجموعه

 

 

 

 

 

 



 رئیس بخش بازرسی و ارزیابی عملکرد -8

دیریت نیز مدیر بازرسی و ارزیابی عملکرد دانشگاه در این جایگاه انجام وظیفه می نماید. قائم مقام این مو ارزیابی عملکرد:  . نقش رئیس بخش بازرسی 1-8

 بعنوان جانشین اول در جایگاه رئیس بخش برنامه ریزی و ارزیابی عملکرد ایفای نقش خواهند کرد.    

 . مسئولیت ها:2-8

زارشات گلیاتی و ارائه خ به حوادث و بلایای قطب و شناسایی نقاط قوت و نقاط قابل بهبود در فرآیندهای عمکلی بر روند و اجرای صحیح برنامه عملیاتی پاسنظارت 

 دانشگاه قطب E.O.Cمدیر منظم از وضعیت و عملکرد حوزه های ستادی و عملیاتیِ سلامت به فرماندهی و 

 

 :عملکرد ارزیابی و بازرسی بخش رئیس جایگاه احراز جهت کلیدی های صلاحیت.3-8

 

 الزامات پزشکی و جسمانی تجارب عملی و میدانی دوره های آموزشی

 شناخت مخاطرات و چرخه مدیریت بحران 

 ICS مقدماتی، میانی و پیشرفته 

 EOC 

 NRF 

 EOP 

  حداقل یک حادثه بزرگدر  مشارکتتجربه  

  عملکرد  ارزیابی و بازرسی بخش رئیسایفای نقش

تمام عیار در یک  یاحداقل یک تمرین عملیاتی در 

 سال اخیر

  برخورداری از توانایی جسمی لازم جهت فعالیت

  ساعت در روز 14تا  12مستمر بین 

 

  



 

 :عملکرد ارزیابی و بازرسی بخش رئیس . وظایف4-8

 ساعت از وقوع حادثه به بعد 12 ساعت پس از وقوع حادثه 12تا  2 ساعت پس از وقوع حادثه 2تا  0

اعزام تیم های ارزیابی عملکرد و بازرسی مستمر از مراکز  هدایت عملیات بحران قطب حضور فوری در مرکز

 کلیدی

ایجاد ساز و کار لازم جهت جمع آوری نظرات، پیشنهادات و 

 شکایات خدمت گیرندگان

با رؤسای بخش بازرسی و ارزیابی عملکرد هماهنگی  پوشیدن کاور ارشد امنیت و مرور برگه شرح وظایف

ای علوم پزشکی قطب در جهت ارزیابی مستمر و دانشگاهه

 فراگیر خدمات حوزه سلامت در زمان پاسخ به حادثه

و رسیدگی به شکایات مربوط به خدمت گیرندگان و پیگیری 

 کارکنان در طی اجرای فاز پاسخ

یم اخذ برنامه اقتضایی از رئیس بخش برنامه ریزی و فراخوان ت

 ارزیابی عملکرد

پاسخ به  ده سازی و اجرای برنامه عملیاتیارزیابی نحوه پیا

ده شگزارش ارزیابی عملکرد و بازرسی های انجام ارائه حادثه و 

 ساعت یکبار 8به فرماندهی حادثه هر 

 

لکرد تدوین و ارائه گزارش نهایی مربوط به بازرسی و ارزیابی عم

 حوزه سلامت در پاسخ به حادثه

 منطقه به اعزام و عملکرد ارزیابی و بازرسی های تیم تشکیل

 معین درمانی مراکز و حادثه

 

 حوزه سلامت درسی سطح رضایت مندی خدمت گیرندگان برر

 8)آسیب دیدگان( و ارائه گزارش وضعیت به فرمانده حادثه هر 

 ساعت یک بار

 

 نظارت بر حسن عملکرد واحدهای زیر مجموعه

 

  



 

 

 عملیاترئیس بخش  -9

ده دار خواهد رئیس اورژانس پیش بیمارستانی و مدیر حوادث دانشگاه مرکز قطب نقش رئیس بخش عملیات را عه :عملیات. نقش رئیس بخش 1-9

 معاون درمان دانشگاه مرکز قطب بعنوان جانشین رئیس بخش عملیات انجام وظیفه می نماید. بود.

 

 :عملیاترئیس بخش  ی. مسئولیت ها2-9

 و بلایا اشی از حوادثنبرنامه های مورد نیاز به منظور ارائه خدمات بهداشتی و درمانی مطلوب به آسیب دیدگان انجام هماهنگی های لازم و اجرای 

 

 :عملیاترئیس بخش  جایگاه احراز جهت کلیدی های صلاحیت .3-9

 

 الزامات پزشکی و جسمانی تجارب عملی و میدانی دوره های آموزشی

 شناخت مخاطرات و چرخه مدیریت بحران 

 ICS مقدماتی، میانی و پیشرفته 

 EOC 

 NRF 

 EOP 

 HDP 

 بهداشت عمومی در بلایا 

 DMAT / EMT 

  حادثه بزرگ 2تجربه مشارکت در حداقل  

 یک  در حداقلرئیس بخش عملیات  ایفای نقش

و یک یک تمرین عملیاتی  تمرین بحث محور،

 تمام عیار در یک سال اخیر تمرین

  فعالیت برخورداری از توانایی جسمی لازم جهت

  ساعت در روز 14تا  12مستمر بین 

  برخورداری از توانمندی های روحی و روانی جهت

 مدیریت هیجانات فردی در شرایط تنش زا

  برخورداری از ویژگی های فردی و شخصیتی لازم

جهت رهبری و هدایت واحدهای زیر مجموعه در 

 شرایط اضطراری 

 

 



 

 :عملیاترئیس بخش  . وظایف4-9

 ساعت از وقوع حادثه به بعد 12 ساعت پس از وقوع حادثه 12تا  2 ساعت پس از وقوع حادثه 2تا  0

 

 حضور فوری در مرکز هدایت عملیات بحران قطب

ا ارتباط با فرمانده سامانه مدیریت حادثه دانشگاههای قطب ب

هدف فرماندهی راهبردی واحدهای عملیاتی بهداشت و درمان 

 قطب

کز تأمین دارو و تجهیزات مصرفی مورد نیاز بیمارستانها و مرا

درمانی معین و مستر در منطقه حادثه از طریق رئیس بخش 

 غذا و دارو DOCپشتیبانی و 

پیاده سازی برنامه توزیع مصدومان در مراکز درمانی قطب و  پوشیدن کاور ارشد امنیت و مرور برگه شرح وظایف

 بر نحوه اجرای آن نظارت

 تأمین نیاز مراکز درمانی به خون و فرآورده های خونی

قطب از طریق فرمانده  درمان و بهداشت DOCفعال سازی 

 سامانه مدیریت حادثه دانشگاههای تابعه

توانبخشی جهت انتقال بیماران ترخیص  DOCهماهنگی با  هادثه دیدحتوزیع و استقرار منابع بهداشت و درمان در مناطق 

 شده به نقاهتگاه و اجرای برنامه های توانبخشی و بازتوانی
خش باخذ برنامه اقتضایی از رئیس بخش برنامه ریزی و ابلاغ به 

 های درمان و بهداشت

اجرای برنامه های فرا ظرفیت در مراکز درمانی، بهداشتی و 

 بیمارستانها

  درمانی و  بهداشتی قطب مراکز برنامه استمرار خدمات اجرای

 

اعزام تیم های تریاژ، انتقال و پست های درمان پیشرفته 

(AMP)  پیش بیمارستانی به مناطق حادثه دیدهحوزه 

ه هماهنگی با فرمانده سامانه مدیریت حادثه دانشگاههای تابع

جهت اعزام تیم های عملیاتی حوزه بهداشت قطب به مناطق 

حادثه دیده با اولویت گروههای بهداشت محیط، مبارزه با 

 بیماریها، سلامت روان و بهداشت خانواده 

ن کارکنان و تجهیزات بهداشت و درما و به روزرسانی جایگزینی

 مستقر در مناطق حادثه دیده و مراکز درمانی و بهداشتی

 ساعت یکبار 72بصورت هر 

فعال سازی واحدهای عملیاتی حوزه بهداشت و درمان با 

 هماهنگی فرمانده حادثه دانشگاههای علوم پزشکی قطب

از  نیازهای لجستیکی واحدهای عملیاتی بهداشت و درمان رفع

 ها DOCطریق رئیس بخش مالی و پشتیبانی قطب و 

 به تیم های عملیاتی مستقر عملیات پاسخ اضطراری اعلام خاتمه

 از طریق فرمانده منطقه حادثه در مناطق حادثه دیده

 
امداد پزشکی در بلایا صدور دستور فراخوان تیم های 

(DMATبر اساس برنامه اقتضایی ) 

حوزه های بهداشت و درمان قطب از برنامه بازگشت اجرای  میدانی در مناطق حادثه دیدهاستقرار بیمارستانهای 

 عادیشرایط شرایط اضطراری به 
 دستور اجرای برنامه های فراظرفیت در حوزه اورژانسهای پیش

بیمارستانی و بیمارستانهای معین در سطح قطب و حصول 

 اطمینان از دریافت هشدار و آماده باش

ه بگزارش اقدامات و عملکرد واحدهای درمانی و بهداشتی ارائه 

 رئیس بخش برنامه ریزی

 نظارت بر حسن عملکرد واحدهای زیر مجموعه

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

گاه چارچوب پاسخ ملی  پزشکی علوم کده/ دانش  درسطح دانش
 

 

 

 

 

  



 :درسطح دانشگاه  NRFمسئولیت ها و وظایف اجزاء

 فرماندهی-1

  :. نقش فرماندهی1-1

ه، عهده دار و دوم فرماند باشد. معاون درمان و معاون بهداشتی در غیاب رئیس دانشگاه به ترتیب به عنوان جانشین اولنقش فرماندهی حادثه بر عهده رئیس دانشگاه می

 نقش فرماندهی حادثه خواهند بود.

 اختیار دارد.نکته: رئیس دانشگاه در انتخاب جانشینان اول و دوم با توجه به خصوصیات افراد 

 ها: .  مسئولیت2-1

  NRFهده فرمانده عاقماری در زمان وقوع حوادث و بلایا بر  /هداشتی، درمانی و پشتیبانی استانهای بها و حوزهمسئولیت فرماندهی و هماهنگی موثر تمامی بخش

ارائه خدمات  های همکار و پشتیبان و ایجاد بسترهای مناسب به منظورهای سازمانگیری از ظرفیتباشد. ایجاد راهبردهای صحیح عملیاتی و تسهیل در بهرهمی

 باشد.های اصلی فرمانده حادثه میبهداشتی و درمانی با کیفیت و عادلانه  به مصدومان و آسیب دیدگان ناشی از حوادث و بلایا از مسئولیت

 صلاحیت های کلیدی جهت احراز جایگاه فرماندهی:.3-1        

 الزامات پزشکی و جسمانی تجارب عملی و میدانی آموزشیدوره های 

  مدیریت بحرانچرخه شناخت مخاطرات و 

 ICS  ،و پیشرفته میانیمقدماتی 

 EOC 

 NRF 

 آشنایی با ساختار و قوانین مدیریت بحران ایران 

 EOP 

  یک سازمان دولتی و یا و مدیریت  فرماندهیتجربه

 حداقل یک حادثه بزرگخصوصی در 

  حداقل یک تمرین عملیاتی و در فرماندهی ایفای نقش

 تمام عیار در یک سال اخیر یک تمرین

  برخورداری از توانایی جسمی لازم جهت فعالیت مستمر

 ساعت در روز 14تا  12بین 

  توانایی در کنترل و مدیریت هیجانات در شرایط تحت

 استرس جسمی و روانی

  توانایی در تصمیم گیری شهودی و منطقی در شرایط

 شوار و نامتعارفد

 



  . وظایف فرمانده:4-1

 ساعت از وقوع حادثه به بعد 12 ساعت پس از وقوع حادثه 12تا  2 ساعت پس از وقوع حادثه 2تا  0

 در فوری حضور EOC دانشگاه 

 وظایف شرح برگه مرور و فرماندهی کاور پوشیدن 

 فرماندهی

 فراخوان اعضا IMS بر اساس سطح و نوع حادثه دانشگاه 

  ایجاد پل ارتباطی باEOC  شبکه های بهداشت و درمان

 درگیر در حادثه

  ایجاد پل ارتباطی باEOC  های قطب و استانداری از

 طریق ارشد هماهنگی 

 اهداف کنترل حادثه تعیین 

  10تصویب و ابلاغ برنامه عملیاتی حادثه (IAP) 

 بندی سطح به توجه با اضطرار شرایط شروع اعلام دستور 

 حوادث

 تنظیم اولویت  فعالیت ها 

 و تهدید( تخریب )آسیب میزان اولیه گزارش دریافت 

 ریزی و خسارات وارده از ارشد برنامه تسهیلات

  تعیین سطح حادثه با توجه به گزارش ارزیابی اولیه و

 ظرفیت های دانشگاه

 های عملیاتی از طریق مدیریت و رهبری فعالیت حوزه

 های درمان و بهداشتروسای بخش

 مداوم گزارش آمار و اطلاعات حادثه تیم های  دریافت

 ریزیارزیاب  از رئیس بخش برنامه

 شده جهت حفظ استمرار  اعلام نیازهای تامین صدور دستور

 خدمات سلامت در مناطق درگیر حادثه

 مورد منابع و شده انجام اقدامات حادثه، درخواست گزارش 

 نیاز از رئیس بخش برنامه ریزی

  صدور دستور بسیج منابع شبکه های بهداشت و درمان

 EOCمعین براساس گزارش ارزیابی اولیه و اعلام نیاز 

 شبکه های درگیر در حادثه

 تصویب و ارسال گزارش حادثه، اقدامات انجام شده و منابع 

  های قطب و استانداریEOCمورد نیاز به 

  پیگیری مداوم از روند تامین منابع مورد نیازEOC های

 قطب، استانداری و ارگانهای همکار

 اطمینان از ایمنی پرسنل عملیاتی از طریق ارشد ایمنی 

  اطمینان از امنیت و حراست واحدهای عملیاتی از طریق

 ارشد امنیت

  صدور مجوز به ارشد روابط عمومی جهت انتشار اخبار

 حادثه

  پشتیبانی، مالی و اداریتصویب اعتبارات مالی بخش  

  حسن عملکرد اعضا نظارت برIMS 

 

  جهت حفظ استمرار  شده اعلام نیازهای تامیناطمینان از

 خدمات سلامت در مناطق درگیر حادثه

  بسیج منابع شبکه های بهداشت و درمان معین اطمینان از

شبکه  EOCبراساس گزارش ارزیابی اولیه و اعلام نیاز 

 های درگیر در حادثه 

  عمومیتصویب خروجی ها در حوزه روابط 

 ریزیمداوم آمار و اطلاعات حادثه از واحد برنامه دریافت 

 تصویب و ارسال گزارش حادثه، اقدامات انجام شده و منابع 

 های قطب و استانداری EOCمورد نیاز به 

  پیگیری مداوم از روند تامین منابع مورد نیازEOC های

 قطب، استانداری و ارگانهای همکار

 بندی سطح به توجه با اضطرار شرایط پایان اعلام دستور 

 حوادث با توجه به شرایط

  نظارت بر حسن عملکرد اعضاIMS 

 

 

  

                                                   
10 Incident action plan 



 

 ارشد هماهنگی -2

 نقش ارشد هماهنگی: 1-2

ه مدیر انشگاه بر عهدبا توجه نقش اصلی مراکز هدایت عملیات بحران در ایجاد هماهنگی با ارگانهای بالادستی، پایین دستی، همکار و پشتیبان این نقش در سطح د

EOC  .دانشگاه می باشد 

 . مسئولیت ها: 2-2

سازی همچنین هماهنگ گانه مدیریت بحران و 14های همکار و پشتیبان و دبیرخانه کارگروههای ها و دستگاههای مورد نیاز فیمابین دانشگاه، سازمانایجاد هماهنگی

 های اصلی ارشد هماهنگی می باشد.ها از مسئولیتهای بهداشت و درمان شهرستانمدیران ارشد حوزه بهداشت و درمان و شبکه

 :های کلیدی جهت احراز جایگاه ارشد هماهنگی.صلاحیت3-2

 الزامات پزشکی و جسمانی تجارب عملی و میدانی آموزشیدوره های 

  مدیریت بحرانچرخه شناخت مخاطرات و 

 ICS  ،و پیشرفته میانیمقدماتی 

 EOC 

 NRF 

 آشنایی با ساختار و قوانین مدیریت بحران ایران 

 EOP 

  حداقل یک حادثه بزرگدر  مشارکتتجربه 

 حداقل یک تمرین در  ایفای نقش هماهنگ کننده

 تمام عیار در یک سال اخیر یا تمرینعملیاتی و 

  برخورداری از توانایی جسمی لازم جهت فعالیت

 ساعت در روز 14تا  12مستمر بین 

  توانایی در کنترل و مدیریت هیجانات در شرایط

 تحت استرس جسمی و روانی

 

  



 

 . وظایف ارشد هماهنگی:4-2

 ساعت از وقوع حادثه به بعد 12 ساعت پس از وقوع حادثه 12تا  2 ساعت پس از وقوع حادثه 2تا  0

 در فوری حضور EOC دانشگاه 

 وظایف شرح برگه مرور و ارشد هماهنگی کاور پوشیدن 

 ارشد هماهنگی

  با ارشد هماهنگی  و مطمئن ارتباطی مستمر پلایجاد

EOC ارگانهای همکار و پشتیبان قطب، استانداری و 

 

  های همکار و سازمان نیازهای لجستیکی ازپیگیری تامین

 هماهنگی شورای پشتیبان به صورت مستقیم یا از طریق

 مدیریت بحران استان

  ایجاد هماهنگی بینEOC  دانشگاه باEOC  های شبکه

 های درگیر حادثه

  ایجاد هماهنگی بینEOC  دانشگاه باEOC  های قطب

 و استانداری

 فرمانده دانشگاه با تسهیل در برقراری ارتباط فی مابین 

های ذیربط در قطب و مدیران ارشد )فرمانده( سایرسازمان

 حین پاسخ

 ید ارائه آمار و اطلاعات مورد نیاز سایر سازمانها با تای

 فرمانده 

 

 هماهنگ نمودن امور با سایر ارگانها 

 ید ارائه آمار و اطلاعات مورد نیاز سایر سازمانها با تای

 فرمانده 

  اجرای واحدهای زیر مجموعهنظارت بر حسن 

 

 

 

  



 

 ارشد روابط عمومی  -3

 : PIO)).نقش ارشد روابط عمومی1-3

 نقش ارشد روابط عمومی در زمان پاسخ به حوادث و بلایا این نقش را عهده دار می باشند. مدیر روابط عمومی دانشگاه علوم پزشکیِ،

 . مسئولیت ها:2-3

وادث حوابط عمومی در رآگاه سازی جامعه پیرامون حادثه و ابعاد آن و تشریح اقدامات حوزه سلامت از مسئولیت های اصلی ارشد مشارکت در اعلام هشدارهای عمومی، 

 و بلایا می باشد.

 :صلاحیت های کلیدی جهت احراز جایگاه ارشد روابط عمومی.3-3  

 الزامات پزشکی و جسمانی تجارب عملی و میدانی دوره های آموزشی

  مخاطرات و چرخه مدیریت بحرانشناخت 

 ICS مقدماتی، میانی و پیشرفته 

 EOP 

 EOC 

 NRF 

 مدیریت رسانه ها و افکار عمومی در بحران 

  حداقل یک حادثه بزرگدر  مشارکتتجربه 

 حداقل یک در  ایفای نقش ارشد روابط عمومی

 تمام عیار در یک سال اخیر یاتمرین عملیاتی 

  جهت فعالیت برخورداری از توانایی جسمی لازم

 ساعت در روز 14تا  12مستمر بین 

  برخورداری از مهارت ارتباط مؤثر با افراد 

 

  



 

 . وظایف ارشد روابط عمومی:4-3

 ساعت از وقوع حادثه به بعد 12 ساعت پس از وقوع حادثه 12تا  2 ساعت پس از وقوع حادثه 2تا  0
 در فوری حضور EOC دانشگاه 

 وظایف شرح برگه مرور و عمومیروابط ارشد  کاور پوشیدن 

 ارشد روابط عمومی

  وابط رارائه مشاوره به فرمانده حادثه پیرامون انتشار اطلاعات و

 رسانه ای

 ارائه اطلاعات لازم به عنوان و ایفای نقش در جایگاه سخنگو 

 ها نقطه تماس با رسانه

 ع مسئول توسعه و انتشار اطلاعات کامل و مناسب با توجه به نو

 حادثه

  هماهنگی با ارشد روابط عمومی دانشگاه قطب جهت تدوین

 سیاست کلی پوشش خبری حادثه

 هماهنگی با سایر نیروهای فعال در اطلاعات عمومی 

 ها در زمان وقوع حوادث اندازی مرکز رصد و پایش رسانهراه 

  رصد مستمر فضای مجازی و تهیه محتواهای خبری جهت انتشار

 در رسانه های اجتماعی و فضای مجازی 

  تشار به منظور تهیه و انو عملیات هماهنگی با ارشد برنامه ریزی

 ها و هشدارهای عمومی پیام

  و آگاه سازی جامعه پیرامون سلامتتهیه و انتشار توصیه های 

 مواجهه با حادثه 

  و هماهنگی با فرمانده به منظور پاسخ بهخبری  نشستبرگزاری 

 رسانه ها

  ایجاد مرکز اطلاع رسانی عمومی و اعلام وضعیت مصدومان

 حادثه در مراکز درمانی تحت پوشش

  زیر پوشش قرار دادن و ارائه خدمات به حضار خارجی و داخلی

 سیستم

  تهیه گزارشات حاصل از رصد اخبار، رسانه ها و فضای مجازی

ئه پیرامون عملکرد حوزه سلامت در طی فرآیند پاسخ به حادثه و ارا

 مستمر گزارشات به فرماندهی 

  ه پیرامون انتظاراتجامع جمعیت تحت تاثیرافکار سنجی مستمر  

 از حوزه سلامت با استفاده از ابزارهای پیش بینی شده

 مر فضای مجازی و تهیه محتواهای خبری جهت انتشار رصد مست

 در رسانه های اجتماعی و فضای مجازی 

  برگزاری منظم نشست های خبری و هماهنگی با فرماندهی حوزه

سلامت به منظور پاسخ به رسانه ها و پیگیری برگزاری نشست های 

 مشابه در سطح قطب

 مرکز اطلاع رسانی عمومی و اعلام وضعیت  فعالیت مستمر

 مصدومان حادثه در مراکز درمانی تحت پوشش

 نظارت بر حسن اجرای واحدهای زیر مجموعه 

  



 ارشد ایمنی -4

  .نقش ارشد ایمنی:1-4

ن جایگاه حرفه ای در ای کارشناسان بهداشت محیط و بهداشتمدیر دفتر فنی و منابع فیزیکی دانشگاه، بعنوان ارشد ایمنی عهده دار این نقش خوهد بود. )استفاده از 

 مفید به نظر میرسد(

 . مسئولیت ها: 2-4

  ده مسئولیت فراد حادثه دیابه اطمینان از ایمنی کارکنان حوزه سلامت، بیماران و آسیب دیدگان در طی فرآیند پاسخ سلامت به حادثه و ایجاد بستر ایمن جهت ارائه خدمت

داد منابع پیچیدگی با تع ارشد ایمنی زمانی منصوب می گردد که فرمانده حادثه نمی تواند خطرات، شرایط نا امن و مرتبط با اندازه ارشد ایمنی می باشد.کلیدی و اصلی 

 درگیر در حادثه را به طور مناسب کنترل نموده و مورد نظارت قرار دهد.

 صلاحیت های کلیدی جهت احراز جایگاه ارشد ایمنی:.3-4

 الزامات پزشکی و جسمانی تجارب عملی و میدانی دوره های آموزشی

 شناخت مخاطرات و چرخه مدیریت بحران 

 ICS مقدماتی، میانی و پیشرفته 

 EOP 

 EOC 

 NRF 

 HSI & SARA 

  حداقل یک حادثه بزرگدر  مشارکتتجربه  

  گزارش ارزیابی خسارت پس از حادثه 2تهیه حداقل 

 حداقل یک تمرین در  ایفای نقش ارشد ایمنی

 تمام عیار در یک سال اخیر یاعملیاتی 

  برخورداری از توانایی جسمی لازم جهت فعالیت

  ساعت در روز 14تا  12مستمر بین 

 

  



 

 . وظایف ارشد ایمنی:4-4

 ساعت از وقوع حادثه به بعد 12 ساعت پس از وقوع حادثه 12تا  2 ساعت پس از وقوع حادثه 2تا  0

 در فوری حضور EOC دانشگاه 

 وظایف شرح برگه مرور و یایمن ارشد کاور پوشیدن 

  مشارکت در انتخاب سایت محل استقرار تیم های عملیاتی

 حوزه سلامت در منطقه حادثه 

  بررسی ایمنی مربوط به کریدورهای ترافیکی بین منطقه

 حادثه و مناطق معین با هماهنگی ارشد امنیت 

  واحدهای عملیاتاطمینان حاصل نمودن از ایمنی 

 ادن ارائه مشاوره به فرمانده حادثه به منظور مدنظر قرار د

 تدابیر ایمنی

  هماهنگی جهت ارزیابی ایمنی سازه ای و غیرسازه ای

 ICSمراکز ارائه دهنده خدمات سلامت از طریق ارشد ایمنی 

 واحدهای درگیر

 ریزی جهت نظارت بر استانداردهای ایمنی در برنامه

ها و  AMPهای میدانی، بیمارستانهای معین، بیمارستان

 سایر واحدهای عملیاتی مستقر در محل حادثه 

  تدوین برنامه جامع نظارت بر دفع پسماندهای عادی و

با  CBRNEپسماندهای خطرناک ناشی از حوادث 

بهداشت حرفه ای در  هماهنگی گروه های بهداشت محیط و

 حادثه

  کاهش دادن احتمال خطر تهدیدکننده کارکنان و پرسنل 

 ه نظارت و ارزیابی خطرات ایمنی یا اوضاع غیرایمن و توسع

 معیارهایی برای تضمین ایمنی پرسنل

 ریزی جهت نظارت مستمر و ویژه توسط ارشد ایمنی برنامه

بر استانداردهای ایمنی اردوگاه و  واحدهای درگیر حادثه

 های برپایی اسکان موقت و اضطراری آسیب دیدگان محل

 ر نحوه نگهداری، انتقال بنظارت ریزی لازم به منظور برنامه

 و تدفین بهداشتی اجساد ناشی از حادثه با همکاری کارگروه

 معاونت بهداشتی دانشگاه EOPمربوطه و براساس 

  واحدهای زیر مجموعهنظارت بر حسن اجرای 

 

 

  



 

 

 ارشد امنیت  -5

ر معاون اداره حراست دانشگاه علوم پزشکی نقش جانشین ارشد امنیت را د ومدیر حراست دانشگاه علوم پزشکی به عنوان ارشد امنیت . نقش ارشد امنیت:  1-5

NRF  .عهده دار می باشند 

 . مسئولیت ها:  2-5

اماکن  وسنل، تجهیزات در جهت برقراری نظم و امنیت جهت ارائه خدمات بهداشتی و درمانی به مصدومان حادثه و محافظت از پر تأمین امنیت کارکنان و برنامه ریزی

 ی باشد.مبهداشتی و درمانی تحت پوشش در مناطق حادثه دیده و مناطق معین از مسئولیت های اصلی ارشد امنیت دانشگاه در طی فرآیند پاسخ به حادثه 

 :صلاحیت های کلیدی جهت احراز جایگاه ارشد امنیت .3-5  

 الزامات پزشکی و جسمانی تجارب عملی و میدانی دوره های آموزشی

 شناخت مخاطرات و چرخه مدیریت بحران 

 ICS مقدماتی، میانی و پیشرفته 

 EOP 

 EOC 

 NRF 

 مدیریت ازدحام 

  بلایا و تهدیداتامنیت در 

  حداقل یک حادثه بزرگدر  مشارکتتجربه  

 حداقل یک تمرین در  ایفای نقش ارشد امنیت

 تمام عیار در یک سال اخیر یاعملیاتی 

  برخورداری از توانایی جسمی لازم جهت فعالیت

  ساعت در روز 14تا  12مستمر بین 

 

  



 

 . وظایف ارشد امنیت: 4-5

 حادثه به بعدساعت از وقوع  12 ساعت پس از وقوع حادثه 12تا  2 ساعت پس از وقوع حادثه 2تا  0

 در فوری حضور EOC دانشگاه 

 وظایف شرح برگه مرور و ارشد امنیت کاور پوشیدن 

  هماهنگی با ارشددد امنیددتICS  شددبکه هددا و بیمارسددتانهای

تیم هددای حفاظددت فیزیکددی جهددت منطقه به منظور ساماندهی 

 هبرقراری نظم و حفاظت از کارکنان و تجهیزات مستقر در منطق

 هماهنگی با پلیس انتظامی و راهور جهت تعیین کریدور امددن 

 و مسیرهای تردد خودروهای امدادی اورژانس 

 تامین امنیت پرسنل و افراد درگیر بحران 

 ر پیگیری ایجاد محدودیت ها و دوایر امنیتی بددرای افددراد غیدد

 مسئول و کنترل ورود و خروج افراد به درون سیستم مقابله

  هماهنگی با کددارگروه امنیتددی و انتظددامی اسددتان بدده منظددور

ارتقاء امنیت اماکن و مراکددز حیدداتی، حسدداس و مهددم در زمددان 

 وقوع حادثه 

 ریزی و نظدددارت بدددر نحدددوه مددددیریت ازدحدددام در برنامددده

 بیمارستانهای محدوده وقوع حادثه 

 های علوم پزشکی قطددب بدده هماهنگی با ارشد امنیت دانشگاه

 ظرفیت دانشگاه های قطب از  دهمنظور استفا

 کنترل و حفاظت از محل مدیران بحران و تجهیزات 

  ایجدداد تمهیدددات لازم جهددت مدددیریت و کنتددرل اقدددامات

  خرابکارانه در حوزه بیوتروریسم و پدافندغیرعامل

  حفاظت از مراکز و اماکن بهداشتی و درمددانی خسددارت دیددده

 در مناطق حادثه دیده با هماهنگی واحدهای انتظامی 

  ایجاد تمهیدات لازم جهددت کنتددرل و حفاظددت از تسددهیلات

 بهداشتی و درمانی

  ایجدداد تمهیدددات لازم جهددت مدددیریت و کنتددرل اقدددامات

 خرابکارانه در حوزه بیوتروریسم و پدافندغیرعامل

 پیگیری و معرفی موارد تخلف کارکنان به مراجع ذیصددلاح بددا 

 تایید فرمانده

 نظارت بر حسن عملکرد واحدهای زیر مجموعه 

 

 

  



 

 

 رئیس بخش برنامه ریزی  -6

ریزی و مسئول یمارستانی و مدیر حوادث دانشگاه علوم پزشکی بعنوان رئیس بخش برنامه رئیس اورژانس پیش ب . نقش رئیس بخش برنامه ریزی: 1-6

رئیس  و بلایا، نقش دبیرخانه کارگروه سلامت نیز به عنوان جانشین اول و مسئول کاهش خطر بلایای معاونت بهداشتی به عنوان جانشین دوم در زمان رخداد حوادث

 بخش برنامه ریزی را عهده دار خواهند بود.

 . مسئولیت ها:  2-6

اسب نوع، سطح و شدت حادثه، ارائه برنامه اقتضایی بهداشت و درمان دانشگاه به تن ،EAP) )پیگیری و نظارت بر تدوین برنامه عملیاتی پاسخ به حوادث و بلایا دانشگاه 

دایت عملیات بحران مرکز ه Deactivation) )سازی و غیر فعال Activation) )سازی تعین و اعلام سطح حادثه در حوزه بهداشت و درمان دانشگاه، ارزیابی حادثه، فعال

 (EOPدانشگاه بر اساس برنامه پاسخ به حوادث و بلایا دانشگاه )

 :لیدی جهت احراز جایگاه رئیس بخش برنامه ریزی. صلاحیت های ک3-6

 الزامات پزشکی و جسمانی تجارب عملی و میدانی دوره های آموزشی

 ICS مقدماتی، میانی و پیشرفته 

 EOP 

 EOC 

 NRF 

 DHMR 

 HDP 

 HSI 

 DMAT & EMT 

 پدافند غیرعامل مقدماتی، میانی و پیشرفته 

 CBRNE 

  حادثه بزرگ 2حداقل در  مشارکتتجربه  

 تمرین  2حداقل در  ایفای نقش ارشد برنامه ریزی

 تمام عیار در یک سال اخیر 2عملیاتی و 

  2تهیه حداقل ( گزارش پس از اقدامAAR) 

 جسمی لازم جهت فعالیت  برخورداری از توانایی

  ساعت در روز 14تا  12مستمر بین 

  برخورداری از مهارت برنامه ریزی و تصمیم گیری

 در شرایط سخت و نا متعارف

 

  



 

 . وظایف رئیس بخش برنامه ریزی: 4-6

 ساعت از وقوع حادثه به بعد 12 ساعت پس از وقوع حادثه 12تا  2 ساعت پس از وقوع حادثه 2تا  0

 در فوری حضور EOC دانشگاه 

 وظایف شرح برگه مرور و بخش برنامه ریزی کاور پوشیدن 

  اعزام تیم های ارزیابی سریع سلامتRHA  بر اساس

EOP دانشگاه 

  به فرمانده ن اولیه سطح حادثهیتعیپیشنهاد 

  اطلاع رسانی، هشدار و فراخوانیِ کارکنان و مدیران 

  فراخوانیِ اعضاء و فعال سازی EOC  و درخواست فعال

 شبکه بهداشت و درمان محل حادثه  EOC نمودن 

  ارائه برنامه اقتضائی به فرمانده حادثه وEOC  دانشگاه 

  آماده سازی راهبردهای مناسب براساسEOP دانشگاه 

 

  آنهاارتباط مستمر با تیم های بررسی اولیه و اخذ گزارش 

  سلامت بررسی مستمر روند پاسخ تیم های عملیاتی حوزه

 به حادثه

 گزارش عملکرد و اقدامات مستمر اخذEOC   شبکه ها و

DOC های تابعه 

  و ارائه گزارش مستمر بررسی دائم وضعیت پاسخ به حادثه

 به فرمانده

 های مربوط به وضعیت موجودآوری و تحلیل دادهجمع 

  اصلاح و به روزرسانی برنامه اقتضایی بر اساس اطلاعات

 دریافتی

 دقیق شرایط و وضعیت منابعآوری جمع 

 مستندسازی مستمر اقدامات پاسخ به حادثه 

  ساعت پس از حادثه و  72پیش بینی و برآورد نیازها تا

  اعلام به رئیس بخش پشتیبانی مالی و اداری

 تدارک اطلاعات گذشته، حال و آینده در مورد حادثه 

 

 ه بررسی دائم وضعیت پاسخ به حادثه و ارائه گزارش مستمر ب

 فرمانده

 امعه ارائه برنامه استمرار ارائه خدمات بهداشت و درمان در ج

 تحت تاثیر به فرمانده حادثه

 برگزاری و هدایت جلسات برنامه ریزی 

 بینی احتمالات آیندهپیش 

  تهیه گزارش آنلاین و نمایش وضعیت موجود جهت استفاده

  فرمانده و ارسال به مراجع ذیصلاح

 گزارش خسارتهای وارده به  ارسالآوری، تحلیل و جمع

زیرساخت ها و تسهیلات حوزه سلامت به مدیریت بحران 

 استان

  تدوین و ارائه برنامه بازگشت حوزه سلامت از شرایط

 اضطراری به شرایط عادی  به فرمانده

  هماهنگی مداوم با بخش عملیات های بهداشت و درمان

 حادثه IAPجهت ویرایش 

 دثه و ارائه آن به فرماندهتهیه گزارش نهایی پاسخ به حا 

 جهت تایید و انتشار

 نظارت بر حسن عملکرد واحدهای زیر مجموعه 

 

  



 

 

 

 اداری و مالی پشتیبانی،رئیس بخش  -7

معاونت ، قائم مقام اداری  و مالی پشتیبانی،اه بعنوان رئیس بخش معاون توسعه مدیریت و منابع دانشگ :اداری و مالی پشتیبانی،. نقش رئیس بخش  1-7

 مذکور بعنوان جانشین اول و دبیر کمیته پشتیبانی کارگروه سلامت بعنوان جانشین دوم انجام وظیفه می نمایند.

 . مسئولیت ها:  2-7

رار فرآیند پاسخ م جهت استملاز تأمین زیر ساخت های لازم )آب، برق، ارتباطات و ...(، انتقال تجهیزات و تیم های عملیاتی حوزه سلامت  و تأمین منابع مالی و اعتبارات

 به حادثه واحدهای عملیاتی، برآورد خسارات وارده و مستندسازی آن

 :اداری و مالی پشتیبانی،ی کلیدی جهت احراز جایگاه رئیس بخش . صلاحیت ها 3-7

 

 الزامات پزشکی و جسمانی تجارب عملی و میدانی دوره های آموزشی

 شناخت مخاطرات و چرخه مدیریت بحران 

 ICS مقدماتی، میانی و پیشرفته 

 EOP 

 EOC 

 NRF 

 مدیریت منابع در بحران 

 مبانی لجستیک در حوادث و بلایا 

  حداقل یک حادثه بزرگدر  مشارکتتجربه  

  در اداری  و مالی پشتیبانی، بخش رئیسایفای نقش

تمام عیار در یک سال  یاحداقل یک تمرین عملیاتی 

 اخیر

 اشنایی با قوانین و مقررات مالی 

  برخورداری از توانایی جسمی لازم جهت فعالیت

  ساعت در روز 14تا  12مستمر بین 

 

  



 

  نی، مالی و اداری. وظایف رئیس بخش پشتیبا 3-7

 ساعت از وقوع حادثه به بعد 12 ساعت پس از وقوع حادثه 12تا  2 ساعت پس از وقوع حادثه 2تا  0

 در فوری حضور EOC دانشگاه 

 وظایف شرح برگه مرور وپشتیبانی بخش  کاور پوشیدن 

  دستور فعال سازیDOC پشتیبانی 

 پشتیبانی از مرکز هدایت عملیات بحران دانشگاه 

  ایجاد راه ارتباطی باDOC پشتیبانی 

 

  تأمین آب، برق و زیر ساخت های ارتباطی لازماطمینان از 

جهت پشتیبانی از عملیات تیم های امداد پزشکی مستقر در 

  نهاآآوری دیده و بیمارستانها بر اساس برنامه تابه حادثه منطق

  برنامه ریزی، تأمین، تخصیص و توزیع بودجه مورد نیاز

 واحدهای بهداشتی و درمانی

  برآورد دقیق خسارات و آسیب های وارد به فضاهای فیزیکی

در حوادث و بلایا و مستندسازی و  و تجهیزات حوزه سلامت

 ارائه آن به بخش برنامه ریزی

 های عملیاتی،ریزی پشتیبانی از انتقال سریع تیمبرنامه 

 به منطقه حادثه سیارتجهیزات و سامانه بیمارستان 

  ساماندهی نیروهای داوطلب و توزیع مناسب بین واحدهای

 عملیاتی 

 ر د  تنظیم قراردادها و تسهیل فرآیند دریافت کالا و خدمات

 مواقع اضطرار

  پشتیبانی قطب جهت دریافت هماهنگی مستمر با ارشد

 خدمات لجستیک موردنیاز

 مدیریت امور مالی در حوادث 

  تدارک تمامی پرسنل، تجهیزات و خدمات مورد نیاز بخش

 عملیات بهداشت و درمان

  حفظ تشکیلات و شاکله نظام سلامت منطقه تحت تاثیر

 حادثه

 حوزه  رسانی منابع انسانی و فیزیکیروزجایگزینی و به

 پشتیبانی بر اساس تقویم زمانی منظم

 حفظ زمان در شرایط استفاده از پرسنل و تجهیزات 

 پیگیری تخصیص هزینه های مرتبط با حادثه 

  ارائه گزارش مستمر تامین و توزیع منابع به فرمانده 

 ثبت و مستندسازی هزینه پاسخ به حادثه  

  بحرانمستندسازی محاسبات مالیاتی مورد نیاز برای زمان 

 نظارت بر حسن عملکرد واحدهای تابعه 

 

 

  



 

 رئیس بخش بازرسی و ارزیابی عملکرد -8

دیریت ممدیر بازرسی و ارزیابی عملکرد دانشگاه در این جایگاه انجام وظیفه می نماید. قائم مقام این  ارزیابی عملکرد: . نقش رئیس بخش بازرسی و 1-8

 نیز بعنوان جانشین اول در جایگاه رئیس بخش بازرسی و ارزیابی عملکرد ایفای نقش خواهند کرد.    

 . مسئولیت ها:2-8

ئه گزارشات ی عملیاتی و اراحوادث و بلایای دانشگاه و شناسایی نقاط قوت و نقاط قابل بهبود در فرآیندهاکلی بر روند و اجرای صحیح برنامه عملیاتی پاسخ به نظارت 

 دانشگاه  E.O.Cمدیر منظم از وضعیت و عملکرد حوزه های ستادی و عملیاتیِ سلامت به فرماندهی و 

 :عملکرد ارزیابی و بازرسی بخش رئیس جایگاه احراز جهت کلیدی های صلاحیت.3-8

 الزامات پزشکی و جسمانی تجارب عملی و میدانی دوره های آموزشی

 شناخت مخاطرات و چرخه مدیریت بحران 

 ICS مقدماتی، میانی و پیشرفته 

 EOC 

 NRF 

 EOP 

  حداقل یک حادثه بزرگدر  مشارکتتجربه  

  عملکرد  ارزیابی و بازرسی بخش رئیسایفای نقش

تمام عیار در یک  یاحداقل یک تمرین عملیاتی در 

 سال اخیر

  برخورداری از توانایی جسمی لازم جهت فعالیت

  ساعت در روز 14تا  12مستمر بین 

 

  



 

 . وظایف رئیس بخش بازرسی و ارزیابی عملکرد:8-3

 ساعت از وقوع حادثه به بعد 12 ساعت پس از وقوع حادثه 12تا  2 ساعت پس از وقوع حادثه 2تا  0

 در فوری حضور EOC دانشگاه 

 برگه مرور و عملکرد ارزیابی و بخش بازرسی کاور پوشیدن 

 وظایف شرح

  اخذ برنامه اقتضایی یاIAP  حادثه از رئیس بخش برنامه

 ریزی 

 فراخوان تیم ارزیابی عملکرد 

 همنطق به اعزام و عملکرد ارزیابی و بازرسی های تیم تشکیل 

 شدههای تنظیم بر اساس چک لیست درمانی مراکز و حادثه

 ئه اعزام تیم های ارزیابی عملکرد و بازرسی به واحدهای ارا

 دهنده خدمات سلامت

  هماهنگی با رئیس بخش بازرسی و ارزیابی عملکرد دانشگاه

 قطب

  تی برنامه بازرسی و ارزیابی مستمر از تیم های عملیاتدوین

مستقر در منطقه حادثه تا پایان عملیات پاسخ براساس 

 دانشگاه EOPکارکردهای 

 خ به سازی و اجرای برنامه عملیاتی و پاسارزیابی نحوه پیاده

رسیارزیابی عملکرد و باز مستمر گزارشارائه حوادث و بلایا و 

 های انجام شده به فرماندهی حادثه 

 حوزه  گیرندگان درمندی خدمتسطح رضایت بررسی

براساس سازوکار از پیش  سلامت)مصدومان و آسیب دیدگان(

 به فرمانده حادثه  مستمر آن و ارائه گزارش تعیین شده

  و رسیدگی به شکایات مربوط به خدمت گیرندگان و پیگیری

 کارکنان در طی اجرای فاز پاسخ

 مت تدوین و ارائه گزارش نهایی از ارزیابی عملکرد حوزه سلا

 در پاسخ به حادثه

 های زیر مجموعهنظارت بر حسن اجرای عملکرد واحد 

 

  



 

 رئیس بخش عملیات درمان    -9

 عنوان رئیس بخش درمان، مدیر درمان دانشگاه بعنوان جانشین اول انجام وظیفه می نمایند.بمعاون درمان دانشگاه  . نقش رئیس بخش عملیات درمان:1-9

 . مسئولیت ها: 2-9

 تمه عملیاتتا خا و خدمات پاراکلینیکی از لحظه وقوع حادثه بیمارستانی، بیمارستانیپیش  هایدر حوزه خدمات درمانی به آسیب دیدگان حادثه مستمر ارائه 

 عملیات درمان:رئیس بخش  جایگاه احراز جهت کلیدی های صلاحیت .3-9

 

 الزامات پزشکی و جسمانی تجارب عملی و میدانی دوره های آموزشی

 شناخت مخاطرات و چرخه مدیریت بحران 

 ICS مقدماتی، میانی و پیشرفته 

 EOC 

 NRF 

 EOP 

 HDP 

 HSI 

 اصول درمان در بلایا 

 تریاژ در حوادث و بلایا 

 DMAT / EMT 

  حادثه بزرگ 2تجربه مشارکت در حداقل  

 در حداقل درمان ایفای نقش رئیس بخش عملیات 

و یک یک تمرین عملیاتی  یک تمرین بحث محور،

 تمام عیار در یک سال اخیر تمرین

  کامل از ظرفیت های درمان دانشگاهشناخت 

  برخورداری از توانایی جسمی لازم جهت فعالیت

  ساعت در روز 14تا  12مستمر بین 

  برخورداری از توانمندی های روحی و روانی جهت

 مدیریت هیجانات فردی در شرایط تنش زا

  برخورداری از ویژگی های فردی و شخصیتی لازم

مجموعه در  جهت رهبری و هدایت واحدهای زیر

 شرایط اضطراری 

 

  



 

 . وظایف رئیس بخش عملیات درمان:4-9

 ساعت از وقوع حادثه به بعد 12 ساعت پس از وقوع حادثه 12تا  2 ساعت پس از وقوع حادثه 2تا  0

 در فوری حضور EOC دانشگاه 

 شرح برگه مرور بخش عملیات درمان و کاور پوشیدن 

 وظایف

  اخذ برنامه اقتضایی یاIAP حادثه از رئیس بخش برنامه 

 ریزی و ابلاغ آن به واحدهای درمانی

  فراخوانDOC  درمان 

  ایجاد راه ارتباطی باDOC درمان 

  مدیریت ارائه خدمات اورژانس پیش بیمارستانی براساس

EOP مربوطه 

  دستور اجرای برنامه ریزی افزایش ظرفیت در حوزه های

براساس سطح اورژانس پیش بیمارستانی و بیمارستانی 

 هشدار

  صدور دستور فراخوان تیم های امداد پزشکی در بلایا

(DMATبر اساس برنامه اقتضایی ) 

  اعلام نیاز به ظرفیت های ناوگان آمبولانس بهEOC 

 قطب بر اساس ارزیابی سریع اولیه مصدومان حادثه

  ه باعلام نیاز به ظرفیت بیمارستانهای دانشگاه های معین

EOC  حادثه مصدومان اولیه سریع بیارزیابراساس 

  ایجاد هماهنگی مستمر بینMCMC  دانشگاه با

MCMC  دانشگاه قطب و دانشگاه های معین جهت

 مدیریت اعزام و توزیع مصدومان بین بیمارستانها

 

  هماهنگی لازم جهت استفاده از حداکثر توان ناوگان

 های همکار و پشتیبانآمبولانس ارگان

 های افزایش ظرفیت در اجرای برنامه نظارت بر

  ی تابعهبیمارستانها

  مدیریت توزیع متوازن بیماران و مصدومین بین مراکز

 11MCMCدرمانی و بیمارستانهای معین از طریق 

  بررسی لزوم استقرار بیمارستان سیار در منطقه حادثه

های درمان و  DOCدیده و صدور دستور لازم به 

 پشتیبانی

 جستیکی واحدهای عملیاتی درمانی از رفع نیازهای ل

های  DOCطریق رئیس بخش پشتیبانی داتشگاه و 

 مربوطه

 مدیریت و ارائه خدمات پاراکلینیک در حوادث 

  ارائه گزارش اقدامات و عملکرد حوزه درمان به بخش

 برنامه ریزی

 ن از حوزه درمااعلام نیاز دارو و تجهیزات مصرفی مورد نی

و پشتیبانی یا  و تجهیزات داروبه رئیس بخش تامین 

DOC های مربوطه 

 ه اطمینان از تامین نیاز مراکز درمانی به خون و فرآورد

 انتقال خون DOCهای خونی از طریق 

  هماهنگی مداوم باDOC  توانبخشی جهت انتقال

 بیماران ترخیص شده به نقاهتگاه 

  اجرای برنامه استمرار ارائه خدمات درمانی در مناطق

 آسیب دیده

  جایگزینی و به روز رسانی کارکنان و تجهیزات درمانی

مستقر در مناطق آسیب دیده و مراکز درمانی در یک 

 تقویم زمانی منظم 

 بررسی اعلام خاتمه عملیات پاسخ اضطراری مراکز درمانی  

  از  مراکز درمانی دانشگاه و شبکه هااجرای برنامه بازگشت

 شرایط اضطراری به حالت عادی

 ان اقدامات و عملکرد حوزه درم جامع و نهایی شارائه گزار

 به بخش برنامه ریزی

 نظارت بر حسن عملکرد واحدهای زیر مجموعه 

                                                   
11 Medical care monitoring center 



 

    بهداشترئیس بخش عملیات  -10

دانشگاه بعنوان رئیس بخش بهداشت، معاون اجرایی بعنوان جانشین اول و معاون فنی به عنوان  معاون بهداشتی . نقش رئیس بخش عملیات بهداشت:1-10

 عنوان جانشین سوم انجام وظیفه می نمایند. به کارشناس مسئول مدیریت خطر و پدافند غیرعاملجانشین دوم و 

 .مسئولیت ها: 2-10

 ابلای و حوادث از ناشی دیدگان آسیب به مطلوب بهداشتی خدمات ارائه منظور به نیاز مورد های برنامه اجرای و لازم های هماهنگی انجام

 :بهداشت عملیاترئیس بخش  جایگاه احراز جهت کلیدی های صلاحیت .3-9

 الزامات پزشکی و جسمانی تجارب عملی و میدانی دوره های آموزشی

 شناخت مخاطرات و چرخه مدیریت بحران 

 ICS مقدماتی، میانی و پیشرفته 

 EOC 

 NRF 

 EOP 

 HDP 

 SARA 

 بهداشت عمومی در بلایا 

 DMAT / EMT 

  حادثه بزرگ 2تجربه مشارکت در حداقل  

 در حداقل بهداشت ایفای نقش رئیس بخش عملیات 

و یک یک تمرین عملیاتی  یک تمرین بحث محور،

 تمام عیار در یک سال اخیر تمرین

  بهداشتی منطقه تحت شناخت دقیق از ظرفیت های

 پوشش

  برخورداری از توانایی جسمی لازم جهت فعالیت

  ساعت در روز 14تا  12مستمر بین 

  برخورداری از توانمندی های روحی و روانی جهت

 مدیریت هیجانات فردی در شرایط تنش زا

  برخورداری از ویژگی های فردی و شخصیتی لازم

ر جهت رهبری و هدایت واحدهای زیر مجموعه د

 شرایط اضطراری 

 

  



 رئیس بخش عملیات بهداشت: . وظایف4-10

 ساعت از وقوع حادثه به بعد 12 ساعت پس از وقوع حادثه 12تا  2 ساعت پس از وقوع حادثه 2تا  0

 در فوری حضور EOC دانشگاه 

 شرح برگه مرور بخش عملیات بهداشت و کاور پوشیدن 

 وظایف

  اخذ برنامه اقتضایی یاIAP  حادثه از رئیس بخش برنامه

 ریزی و ابلاغ آن به واحدهای بهداشتی در شبکه های درگیر

  فراخوانDOC بهداشت  

  ایجاد راه ارتباطی باDOC بهداشت 

 مراکز و شبکه ها  بهداشت سریع ارزیابی و واکنش تیم اعزام 

 بهداشت 12EOPحادثه براساس  منطقه به

 

 منطقه حسب مورد دربهداشتی مورد نیاز  واحدهای استقرار 

ای، ها، بهداشت حرفهبیماری با مبارزه محیط، )بهداشت

 سایر و سلامت روان، تغذیه، آموزش بهداشت خانواده، بهداشت

 بر اساس گزارش تیم ارزیابی بهداشتی( واحدهای

  ارزیابی مستمر وضعیت و نیازهای بهداشتی مناطق آسیب

 دیده

  بهداشتی در شبکه های اجرای برنامه های افزایش ظرفیت

 درگیر حادثه

  از  بهداشتیرفع نیازهای لجستیکی واحدهای عملیاتی

 های مربوطه DOCطریق رئیس بخش پشتیبانی داتشگاه و 

 و ابلاغ  و تدوین ریزیبرنامهIAP خدمات جهت ارائه 

بر  حادثه منطقه در بازدید و ارزیابی بهداشتی انجام و بهداشتی

 بهداشت EOPاساس کارکردهای تخصصی 

  ارائه گزارش اقدامات و عملکرد حوزه بهداشت به رئیس

 بخش برنامه ریزی

 

 کارگروه عضو پشتیبان و همکار نهادهای با تعامل و همکاری 

 حادثه منطقه در

  ارزیابی مستمر وضعیت و نیازهای بهداشتی مناطق آسیب

 دیده

  تدوین زنجیره نظارت بر تامین آب سالم، غذای سالم و

اسکان سالم در منطقه آسیب دیده از زمان وقوع حادثه محیط 

 تا بازگشت به حالت عادی

  بهداشت به رئیس بخش مورد نیاز حوزه  منابعاعلام نیاز

 های مربوطه DOCپشتیبانی یا  یا تامین دارو و تجهیزات

  در مناطق  بهداشتیاجرای برنامه استمرار ارائه خدمات

 آسیب دیده

  بهداشتیجایگزینی و به روز رسانی کارکنان و تجهیزات 

در  خدمات جامع سلامتمستقر در مناطق آسیب دیده و مراکز 

 یک تقویم زمانی منظم 

  حوزه بهداشتبررسی اعلام خاتمه عملیات پاسخ اضطراری  

 اجرای برنامه بازگشت شبکه ها از شرایط اضطراری به حالت 

 عادی 

  ت نهایی اقدامات و عملکرد حوزه بهداشارائه گزارش جامع و

  به بخش برنامه ریزی

 نظارت بر حسن عملکرد واحدهای زیر مجموعه 

 

 

                                                   
12 Emergency operation plan 



 رئیس بخش تامین دارو و تجهیزات    -11

ین جانشبعنوان  و مخدردارو امور مدیر نظارت بر تجهیزات،  و دارو مینأت بخش سمعاون غذا و دارو دانشگاه بعنوان رئی تجهیزات: و . نقش رئیس بخش دارو1-11

 غذا و دارو به عنوان جانشین دوم انجام وظیفه می نمایند. D.O.Cمسئول اول و 

 . مسئولیت ها: 2-11

 در فاز پاسخ مصرفی و غیر مصرفی مورد نیاز بخش های عملیات درمان و بهداشتپزشکی مستمر دارو و تجهیزات  و توزیع مینأت    

 :دارو و تجهیزاترئیس بخش  جایگاه احراز جهت کلیدی های صلاحیت .3-9

 الزامات پزشکی و جسمانی تجارب عملی و میدانی دوره های آموزشی

 شناخت مخاطرات و چرخه مدیریت بحران 

 ICS مقدماتی، میانی و پیشرفته 

 EOC 

 NRF 

 EOP 

  بلایاحوادث و مبانی لجستیک در 

 برنامه نحوه ارائه خدمات دارویی در بحران 

  حادثه بزرگ 2در حداقل تجربه مشارکت  

  در حداقل دارو و تجهیزاتایفای نقش رئیس بخش 

و یک یک تمرین عملیاتی  یک تمرین بحث محور،

 تمام عیار در یک سال اخیر تمرین

  برخورداری از توانایی جسمی لازم جهت فعالیت

  ساعت در روز 14تا  12مستمر بین 

  برخورداری از توانمندی های روحی و روانی جهت

 مدیریت هیجانات فردی در شرایط تنش زا

  برخورداری از ویژگی های فردی و شخصیتی لازم

جهت رهبری و هدایت واحدهای زیر مجموعه در 

 شرایط اضطراری 

 

  



 

 ف رئیس بخش تامین دارو و تجهیزات:ی. وظا4-11

 حادثه به بعدساعت از وقوع  12 ساعت پس از وقوع حادثه 12تا  2 ساعت پس از وقوع حادثه 2تا  0

 در فوری حضور EOC دانشگاه 

 مرور و رئیس بخش تامین دارو و تجهیزات کاور پوشیدن 

 وظایف شرح برگه

 

  فراخوانDOC غذا و دارو  

  ایجاد راه ارتباطی باDOC غذا و دارو 

  اخذ نیازهای دارویی و تجهیزاتی حوزه درمان و بهداشت و

 تابعهDOCتامین آن از طریق 

  های دارویی طرف قرارداد به منظور  شرکتهماهنگی با

 لازم تأمین دارو و تجهیزات پزشکی مصرفی

 دثهاعزام تیم های پشتیبانی دارو و لوازم مصرفی به منطقه حا 

 

 ایجاد بارانداز و انبار دارویی در آمادگاه 

  های درمان پیشرفته، پستسیارحمایت دارویی از بیمارستان ،

 اورژانس پیش بیمارستانی مستقرواحدهای بهداشتی و تیم های 

 در منطقه

  پشتیبانی دارویی و تأمین لوازم مصرفی مورد نیاز

 بیمارستانهای معین و پشتیبان منطقه حادثه

 پیگیری و تأمین تجهیزات پزشکی غیرمصرفی و مورد نیاز تیم 

ه های عملیاتی و بیمارستانهای درگیر حادثه با هماهنگی ادار

 تجهیزات پزشکی دانشگاه

 پیگیری تامین و تخصیص منابع لازم از بخش پشتیبانی، مالی 

 و اداری

  اعلام نیاز های دارویی و تجهیزاتی به قطب 

  امه ارائه گزارش جامع و نهایی اقدامات و عملکرد به بخش برن

  ریزی

 نظارت بر حسن عملکرد واحدهای زیر مجموعه 

 

 

  



 

 (ROS)13 در نظام سلامت ایران ساختار عملیاتی پاسخ به حوادث و بلایا

صورت می پذیرد. در این ساختار تمامی سامانه های مدیریت ( ROS) هماهنگی و هدایت کلی عملیات پاسخ به حوادث و بلایا در قالب ساختار عملیاتی پاسخ وزارت بهداشت

 عملیات بحران وزارت بهداشت، بصورت نظام مند و یکپارچه، امر هدایت و پشتیبانی از عملیات پاسخ را از سطح ملی تا محلی اجرا می نمایند. مراکز هدایت (IMS)حادثه 

و پست  (Local EOCمنطقه حادثه) کز هدایت عملیات بحرانمر (،DOCمعاونتها و سازمانهای همکار ) مراکز هدایت عملیات بحران ،(EOC) شهرستانها قطب و دانشگاهها،

در سطح وزارت، قطب،  (IMS)اجزاء اصلی تشکیل دهنده ساختار عملیاتی پاسخ به حوادث می باشند. به عبارت دیگر سامانه مدیریت حوادث  ،(ICP)14 فرماندهی منطقه حادثه

مستقر و وظایف خود را اجرا می نمایند. مسئولیت های  ،در این مراکز IMSفعال گردیده و مسئولین و جایگاه های  فوقدانشگاه و شبکه بهداشت و درمان شهرستانها، در مراکز 

 کلی این مراکز از سطح ملی تا محلی بشرح ذیل می باشد.

 

ساختار عملیاتی پاسخ به حوادث  و بلایا در نظام سلامت ایران
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 تباط مراکز هدایت عملیات بحران ار                                                                                                                                                                                                                                                              

 

 الف: مراکز هدایت عملیات بحران

EOC : هدایت عملیات بحران در سطح  وزارت) E3با هماهنگی مرکز قطب انشگاههای علوم پزشکیملی( و پشتیبانی و حمایت از د 

EOC : هدایت عملیات بحران در سطح  قطبE2   دانشگاههای علوم پزشکی مستقر در قطب و درگیر )قطب( و پشتیبانی و حمایت از

 حادثه

EOC :هدایت عملیات بحران در سطح  دانشگاهE1 دانشگاه( و پشتیبانی و حمایت از بهداشت و درمان شهرستانهای زیر مجموعه دانشگاه( 

EOC : هدایت و پشتیبانی از تیم های عملیاتی مستقر در منطقه حادثه شبکه بهداشت و درمان 

( و اتاق EOCقطب و دانشگاه، متشکل از سالن مدیریت بحران)مدیران ارشد(، اتاق برنامه ریزی)کارشناسان  EOC فیزیکی ساختار نکته:

 عملیات بحران )ارشد عملیات معاونت های درمان، غذا و دارو، توسعه و بهداشت( می باشد. 

 ب: فرماندهی و مدیریت میدانی:

مراکز ثابت و سیاری که در منطقه حادثه مستقر گردیده و امر : (Incident Command Postپست فرماندهی منطقه حادثه)

فرماندهی تیم های عملیاتی حوزه سلامت را عهده دار بوده و هماهنگی های لازم را با فرماندهان سایر سازمانهای امدادی مستقر در 

 منطقه حادثه بعمل می آوردند.

های بیشتری در زون های منطقه حادثه مستقر گردیده و  ICPدر صورتی که منطقه حادثه دیده وسیع و گسترده باشد، تعداد نکته: 

 لوکال صورت می پذیرد. EOCهای مستقر در منطقه حادثه توسط  ICPسپرده می شود. هماهنگی و هدایت  ICPفرماندهی هر زون به یک 

                                                                                                                                                                                               

 

 

 



 

 

 هدایت بحران در سطوح معاونت و سازمان های همکار اصلی  ج:

 :(DOCمراکز عملیات بحران معاونت / بخش )

ن تأمین و مدیریت درما / بخش در معاونتهای دانشگاهها و دانشکده های علوم پزشکی  و همچنین سازمانهای همکار اصلی)بهزیستی، انتقال خون عملیات بحران معاونتمراکز 

و امر  دیدهفعال گر ،(EOCها)صورت گرفته در مراکز عملیات بحران دانشگاه هایراهبردهای اصلی و برنامه ریزی  اجرای ( مستقر می گردند. این مراکز در راستایاستان اجتماعی

ریق اتاق هدایت عملیات طاز  حادثه با تیم های عملیاتی مستقر در منطقهها D.O.C پشتیبانی و حمایت از تیم های عملیاتی مستقر در مناطق را بر عهده دارند. ارتباط بین 

 EOC یشان که درتوسط معاونین، مدیرکل سازمانهای همکار و یا جانشینان ا ،قطب EOCدانشگاه و یا  EOCصمیمات اتخاذ شده در صورت می پذیرد. راهبردهای اصلی و ت

ملیاتی خود را که از عها نیز می توانند کمبودها و یا نیازهای اصلی تیم های  DOCمربوطه ابلاغ می گردد.  DOC( به Hot lineمستقر می باشند، از طریق خطوط ارتباطی )

 مستقر می باشد، اعلام نماید. EOCامکان پاسخگویی و تأمین آنها در سطح معاونت و یا سازمان مربوطه وجود ندارد را به مقام ارشد خود که در 

در شهرهای فاقد شبکه بهداشت شبکه های بهداشت و درمان تابعه می باشند. ضمناً  EOCدرمان دانشگاه، مجاز به برقرای ارتباط دو سویه با  DOC بهداشت و DOC صرفاً نکته:

قر در شهرهای مذکور درمان دانشگاه و اتاق فرماندهی بیمارستانهای مست  DOC می باشند،محل استقرار ستاد مرکزی دانشگاههای علوم پزشکی عمدتاً شهرهای  و درمان که
15(HCC.می توانند ارتباط دو سویه و مستقیم داشته باشند )  

 (DOCنقش ها، وظایف و مسؤلیت های مراکز عملیات بحران معاونت / بخش )

می  NRFخش های مربوط به بر عهده بالاترین مقام مسئول در هر کدام از معاونتها و یا ب  DOC نقش رئیس مرکز عملیات بحران معاونت / بخش: نقش رئیس بر -1

نتقال خون و تأمین ابر عهده معاون مربوطه و در سازمانهای خارج از حوزه علوم پزشکی همچون بهزیستی،  DOCباشد. در معاونتهای دانشگاههای علوم پزشکی ریاست 

ا مدیر کل مربوطه لاغ معاون و یاجتماعی ، مدیر کل آن مجموعه، نقش مذکور را عهده دار خواهد بود. قائم مقام افراد یاد شده و یا یکی از مدیران ارشد آن مجموعه با اب

 انجام وظیفه می نمایند.  DOCجانشین رئیس بعنوان 

                                                   
15 Hospital command center 



ز هدایت عملیات ) معاونتهای دانشگاه علوم پزشکی قطب و اقماری در مرک EOCدانشگاه قطب که معاونین و روسای دستگاههای عضو   EOC: در مواقع تشکیل 1نکته

 واهند داشت. مربوطه را بر عهده خ DOCبحران حضور می یابند، جانشینان این افراد وظیفه هدایت 

تعین و اجرای   DOCن مسئول ، یک نفر از میان کارکنان ستادی همان مجموعه و با ابلاغ بالاترین مقام مربوطه، بعنوا DOC: در کلیه معاونتها و سازمانهای واجد 2نکته

 .را بر عهده خواهد داشت DOCگانه چرخه مدیریت بحران در معاونت/سازمان مربوطه را پیگیری و تجهیز و آماده سازی  5امور مربوط به مراحل 

 

 

 مسئولیت ها:-2        

های لازم به بالادست و ایجاد شرایط و بستر EOCمعاونت/بخش مربوطه در زمان وقوع حوادث و بلایا، هماهنگی  با  DOCفعال سازی و تشکیل 

 منظور حمایت و پشتیبانی از واحدهای عملیاتی مربوط به آن معاونت/ بخش و یا دستگاه اجرایی

 :در فاز پاسخ  DOCوظایف -3

 ساعت از وقوع حادثه به بعد 12 ساعت پس از وقوع حادثه 12تا  2 ساعت پس از وقوع حادثه 2تا  0

   

   

   

   

   

 

  اطلاع رسانی و اعلام هشدار و آماده باش صادره ازEOC بالادست به کارکنان عملیاتی و ستادی مربوطه 

 فعال سازی واحدهای عملیاتی و ستادی زیر مجموعه معاونت و یا دستگاه مربوطه 

 زمان وقوع حادثه اجرا و پیاده سازی برنامه عملیاتی پاسخ به حوادث و بلایا در معاونت و یا دستگاه مربوطه در 

  هماهنگی باEOC ( بالادستEOC )در فاز پاسخ دانشگاه یا قطب 



  فنی و لجستیکی از واحدهای عملیاتی مربوطهمالی، حمایت و پشتیبانی 

 

 


