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 :مقدمه 

نظارت ، ه بخش هاي نظارتي دولتي  ويا كارخانجات وشركتها وموسسات مختلفيكي از وظايف مهم واصلي كارشناسان بهداشت حرفه اي شاغل در كلي

ومحيط كاري وارائه راه حلهاي اجرايي منظور شناسايي مخاطرات تهديد كننده سلامتي شاغلين در هر شغل به  كارگران وبازرسي بر بهداشت محيط كارو

 .از بروز بيماريها وعوارض ناتوان كننده در كاركنان است  پيشگيري وارتقاي سلامت كارگران  براي كنترل وكاهش مخاطرات و

مصوب وزارت بهداشت درمان چه در آيين نامه هاودستورالعملهاي  در قوانين جاري كشور ما چه در مواد فصل چهارم قانون كار جمهوري اسلامي ايران و

بهداشت كار و كارگران توسط كارشناسان بهداشت كار و انجام اقدامات  در زمينه  جنبه هاي مختلف بازرسي و نظارت  وآموزش پزشكي، تاكيد خاصي بر

 .معايب بهداشت حرفه اي كارگاهها  شده است  قانوني در جهت رفع نواقص و

مد در آو كاراستاندارد، داشتن يك نظام بازرسي جامع، پويا لم وايمن و برخورداري شاغلين از امكانات بهداشتي و رفاهي داشتن محيط هاي كار سالازمه 

 .سيستم نظارتي بهداشت حرفه اي كشور است

اي  شاغل در شبكه هاي بهداشتي درماني كشور در قالب كارگران بوسيله نيروهاي بهداشت حرفه  علي رغم انجام بازرسي ها وپايش محيط هاي كار و 

ي نظارت بهداشت حرفه اي در صنوف، طرح بهداشت معادن، برنامه طرح تشديد بازرسي و بهينه ساز)برنامه هاي مختلف اجرايي  مركز سلامت محيط وكار 

هماهنگ وكار آمد اخير، متاسفانه بدليل نبود يك نظام جامع  در طي ساليان...(صدا وروشنايي و برنامه ارگونومي، بهداشت كشاورزي، بهداشت قاليبافان،

 . نگرفته است قابل قبولي در شاخص هاي بازرسي بهداشت حرفه اي كشور صورت ء،ارتقا

توسط تيمي از كارشناسان زبده بهداشت حرفه اي كشور   و دستورالعمل حاضر براي پاسخ گويي به اين نياز اساسي در  نظام بهداشت حرفه اي كشور

بهداشت محيط  ءقااميد است با همفكري كليه كارشناسان بهداشت حرفه اي شاغل در كليه بخش هاي دولتي وخصوصي  بتوانيم در ارت. تدوين شده است

 .كار كشور قدم هاي موثرتري برداريم 

 

 دکتر کاظم ندافي

 رئیس مرکز سلامت محیط وکار
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 :کلیات

. تشكيل داده استشغلي و پيشگيري از بيماريها  بخشي از وظايف وزارت بهداشت درمان وآموزش پزشكي را   حفاظت كارگران در مقابل عوامل زيان آور

نظارت بر  اين وظيفه مهم مطابق ماده  و محيط هاي كار  بوجود مي آيددر بيماريها و عوارض  ناشي از كار در اثر بي توجهي نسبت به بهداشت كارگران 

 . شده است نهادهقانون كار بر عهده كارشناسان بهداشت حرفه اي  58

ار در موارد مربوط به حدود وظايف كارشناسان بهداشت ك ري اسلامي ايران گزارش بازرسان كار وقانون كار جمهو 101مطابق ماده علاوه بر اين 

همچنين  نظارت بر حسن اجراي صحيح قوانين ومقررات بهداشت كار بر عهده بازرسان بهداشت .واختياراتشان در حكم گزارش ضابطين دادگستري است 

 :ظيم دستورالعمل جامع بازرسي ارائه ميشودبر اين اساس تعاريف ذيل جهت تن. حرفه اي است

 کارشناس بهداشت حرفه اي -1

مجموعه وزرات متبوع مشغول در  طرحي رسمي، پيماني، قرادادي يا بصورت بوده وفردي كه داراي مدرک كارشناسي در رشته بهداشت حرفه اي 

 به كار است

 بازرس بهداشت حرفه اي -2

راحل اداري و قانوني به سمت بازرسي بهداشت حرفه اي نائل شده و كارت بازرسي اخذ نمايد به كارشناس بهداشت حرفه اي كه پس از طي م

 .اطلاق مي شود

را دارا  مندرج در آیین نامه و دستورالعمل انتصاب بازرسان بهداشت حرفه اي بديهي است بازرسان بهداشت حرفه اي بايد ضوابط: 1 بند

 .باشند

اشت حرفه اي، محيط و يا ساير افراديكه حسب وظيفه سازماني به امر بازرسي بهداشت حرفه اي مبادرت كليه بهورزان، كاردانان بهد: 2بند

 .  مينمايند تحت نظر بازرس بهداشت حرفه اي عمل نمايند

 

 :بازرسي بهداشت حرفه اي  -3

محيط كار به منظور تعيين  مخاطرات شغلي تاثير  بازرسي بهداشت حرفه اي عبارتست از فرايند پيش بيني، شناسايي، سنجش و ارزيابي عوامل زيان آور

 .در كليه محيط هاي كار و انجام پيگيريهاي لازم تا رفع نواقص و اصلاح محيط بصورت مستمر شغليگذار بر سلامت 
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 :فصل دوم

 اهداف سيستم جامع بازرسي بهداشت حرفه اي 

 مهارت ها و ويژگيهاي  بازرسان  بهداشت حرفه اي 

 رسان بهداشت حرفه ايوظايف باز 

 حدود اختيارات بازرس بهداشت حرفه اي 

 

 اهداف سیستم جامع بازرسي 

كشور مي هدف از تدوين اين دستورالعمل شرح كامل بازرسي جهت ايجاد رويه يكسان و استاندارد در بازرسي ها توسط كارشناسان بهداشت كار در سراسر 

بر اين اساس اهداف ذيل در نظام بازرسي بهداشت حرفه . جربه كافي ندارند مفيد و قابل استفاده خواهد بوداين دستورالعمل براي بازرساني كه تا باشد ضمن

 :اي كشور دنبال ميگردد

 هدفمند بازرسان بهداشت حرفه اي كشور  هدايت سيستماتيك و .1

 ارتقاء كيفيت بازرسي بهداشت حرفه اي  .2

 شت حرفه اياعمال مديريت زمان در كليه فرايندهاي بازرسي بهدا .3

 افزايش ميزان صحت ودقت آمار وشاخص هاي بهداشت حرفه اي .4

 تابعهمراكز افزايش پوشش نظارت بر  .8

 توانمندسازي و ارتقاء مهارت بازرسان بهداشت حرفه اي كشور .6

 افزايش رضايت شغلي بازرسان بهداشت حرفه اي كشور به دليل افزايش اثربخشي فعاليت آن ها .7

 عكس العمل به موقع از طريق بهره مندي از منابع اطلاعاتي افزايش قابليت سازمان در .5
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 مهارت ها و ویژگیهاي بازرسان  بهداشت حرفه اي : 

بايستي داراي  رسانند انجام به افرادي كه در سمت بازرسي بهداشت حرفه اي فعاليت دارند براي اينكه بتوانند در اين سمت  وظايف خود را به نحو احسن   

 :و ويزگيهايي به شرح زير باشند خصوصيات 

اي بازرسان بايستي داراي مهارتها و قابليت هاي شناخت محيط و انجام وظايف بوده و هم چنين نسبت به موضوع بازرسي آگاه بوده و به تكنيك ه -1

 :برخي از تكنيك هاي مذكور عبارتند از .بازرسي اشراف داشته باشد

 شناسایي عوامل زیان آور 

 .باشد محيط كار و مخاطراتي كه سلامت كارگر را تهديد ميكند كليه عوامل زيان آور ه شناساييقادر ب رفه اي بايدح هداشت بازرس ب

 

  ارزیابي عوامل زیان آور 

ه منظور تعيين صحت سنجش هاي بعمل آمده واطمينان از حدود تماس تعيين شده اقدام به ارزيابي محيطي يا ب رفه ايحهداشت بازرس ب 

 لزم به رعايت روشهاي استاندارد از نظر حجم وتعداد نمونه نميباشدمنمايد سنجشها ميتواند در حد ارزيابي اوليه باشد وفردي مي

 (بعنوان ضميمه شماره يك متعاقبا تدوين ميگرددروشها و اصول سنجش در حد بازرسي  دستورالعمل)

  کنترل عوامل زیان آور 

اهده، بررسي اسناد و سنجش مستقيم اقدام به ارزيابي كيفيت اقدامات كنترلي كه در محيط از طريق روش مش رفه ايح هداشتبازرس ب  

 .كار اعمال شده است  مينمايد

   .باشديم رفه ايحهداشت بازرس ب از وظايف و ارايه مشاوره رايگان به كارفرمايان كنترل عوامل زيان آور در محيط كارپيشنهاد طرح براي 

نفر  از جانب بازرسين بهداشت حرفه اي  20يگان به كارفرمايان بويژه در كارگاههاي كوچك  با بعد شاغلين كمتر از ارائه مشاوره را: نكته

 .اكيد مي باشدمورد ت

تا  چنين توانايي برقراري ارتباط موثر باشندطلاعات، مشاهده موثر عملكرد و همبازرسان بايستي داراي توانائيها و مهارتهاي لازم براي جمع آوري ا -2

 . بخشي را طي نمايد فرآيند بازرسي روند اثر

 .را طي نمايندبازرسان بايستي دوره آموزشي آشنايي با دستورالعمل جامع بازرسي بهداشت حرفه اي  -3

 .آشنا يي داشته باشند تعامل با كارفرمايان و جلب مشاركت آنانشيوه هاي  درخصوص بازرسان بايستي -4

   .با نحوه تعامل با كارگران گذراندن دوره آموزشي جهت آشنايي  -8

توسط بازرس بهداشت  گذراندن دوره هاي آموزشي تئوري و عملي در زمينه سامانه جامع بازرسي بهداشت حرفه اي و كسب مهارت هاي لازم -6

 ..يا افراديكه به امر بازرسي اشتغال دارند الزامي است اي حرفه

 

 وظایف بازرسان بهداشت حرفه اي 

 معدن –كشاورزي  –خدمات  –ز كليه كارگاههاي غير خانگي تحت پوشش منطقه شامل صنعت شناسايي و بازديد ا -

 85شناسايي و بازديد از كليه كارگاههاي خانگي تحت پوشش منطقه وفق تبصره ذيل ماده  -

 ط بخش خصوصيارزيابي عوامل زيان آور به منظور بررسي ميزان مواجهه كارگر و تاييد يا عدم تاييدگزارش سنجش بعمل آمده توس -

 بررسي كيفيت اقدامات كنترلي بعمل آمده و اطمينان از صحت عملكرد تجهيزات و روشهاي بكار گرفته شده -

 كنترل وسائل حفاظت فردي و اطمينان از عملكرد صحيح تجهيزات مزبور -

 بررسي پرونده هاي بهداشتي كارگران و اطمينان از انجام صحيح معاينات  -
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 تطبيق آن با آيين نامه هاي مربوطه يسات و تسهيلات بهداشتي موجود در كارگاه وبررسي وضعيت و كيفيت تاس -

 پيگيري گزارش جهت ابلاغ به كارفرما –اعلام گزارش بازديد به مسئول واحد ب ح  -

 برنامه ريزي و پيگيري به منظور رفع نواقص بهداشتي -

 در صورت لزوم پيگيري به منظور معرفي به محاكم قضايي -

 خانه بهداشت كارگريو فعاليت بهگر وفق دستورالعملهاي مربوطه -ت مركز بهداشت كاربررسي فعالي -

 

  بهداشت حرفه ايحدود اختیارات بازرس 

ميباشد كه وزارت بهداشت را مكلف به برنامه ( 58ماده )طيق مواد قانوني مصرح درفصل چهارقانون كار بهداشت حرفه اياختيارات بازرس  -

 ز ابتلا كارگران به بيماري هاي ناشي از كار ميكندريزي به منظور پيشگيري ا

 

 روش ها و مراحل بازرسي :فصل سوم 

   انواع روش هاي بازرسي بهداشت حرفه اي 

  مراحل بازرسي 

 فلوچارت ها 

 

 انواع روش هاي بازرسي بهداشت حرفه اي 

همين دليل نتايج بازرسي نيز بر اساس هدف از بازرسي متفاوت خواهد  بازرسي از كارگاهها و محيط هاي كار با اهداف و دلايل مختلفي انجام مي گيرد و به

 :انواع رايج بازرسي بهداشت حرفه اي در سيستم نظارتي بهداشت حرفه اي عبارتند از. بود

 بازرسي روتين ومنظم از كليه محيط هاي كار به منظور نظارت بر اجراي ضوابط و مقررات بهداشت كار  -1

 يابي واندازه گيري عوامل زيان آور محيط كار  بازرسي براي انجام ارز -2

 بازرسي بعد از شكايات واصله مرتبط با بهداشت كار  -3

 بازرسي براي اخذ استعلام هاي بهداشتي جهت واحد هاي جديد التاسيس و تمديد پروانه  -4

 بازرسي پس از اخذ شكايات واصله مردمي -8

 بازرسي براي ارزيابي خود اظهاري كارفرمايان -6

 مميزي جهت رتبه بندي و اعطاي امتياز و نشان سلامت به كارگاهها بازرسي و -7

 بازرسي به منظور بررسي مشاغل سخت و زيان آور -5

 اشت حرفه اي و مراكز تخصصي طب كاربازرسي از تشكيلات بهداشت حرفه ايبازرسي از شركت  خصوصي ارائه دهنده خدمات بهد -8
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منظور نظارت بر اجراي ضوابط و مقررات بهداشت کار که مراحل این بازرسي به شرح  بازرسي روتین ومنظم از کلیه محیط هاي کار به

 :ذیل مي باشد

 هاي موجود در منطقه شناسايي كارگاه -1

 هاي شناسايي شده در ساعات اداري و غير اداري بازديد از كارگاه -2

 :در غير اينصورت مراحل زير دنبال شودمع آوري ميگردد ج از طريق اين سيستم  داده ها استفاده شود  PDAاز  فرمت الكترونيكي چنانچه در -3

 بازديد و تكميل فرم بازدبد  در دو نسخه -4

 هاي بازديد به كارفرما و تعيين مهلت جهت رفع نواقص تحويل يكي از فرم -8

 ثبت بازديد در دفتر گزارش روزانه -6

 ازديد انجام بازديد پيگيري پس از اتمام مهلت تعيين شده و تكميل نوبت دوم فرم ب -7

و نوبت سوم فرم  شده شود و مجدداَ بازديد پيگيري انجام ي باشد مهلت  داده ميكه در بازديد نوبت دوم نواقص در حال برطرف شدن م در صورتي -5

 .گردد  بازديد تكميل مي

 .گردد در صورت عدم رفع نواقص بر اساس فصل چهارم قانون كار كارگاه به دادگاه معرفي مي -8

 گردد ر شش ماهه و سالانه جمع بندي و به سطوح بالاتر ارسال ميدر نهايت فرم آما -11
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 هاي موجود در منطقه شناسايي كارگاه

هاي شناسايي شده در ساعات اداري و  بازديد از كارگاه

 غير اداري

 هاي موجود در منطقه شناسايي كارگاه

هاي شناسايي شده در ساعات  بازديد از کارگاه

 اداري و غير اداري

استفاده از نرم افزار 

PDA 

 خیر

 بازديد و ثبت اطلاعات در نرم افزار

 

  بازديد و تكميل فرم بازدبد  در دو نسخه

 

هاي بازديد به كارفرما و  تحويل يكي از فرم

 يين مهلت جهت رفع تع

 

 

 

 نواقص

 

  ثبت بازديد در دفتر گزارش روزانه

 

انجام بازديد پيگيري پس از اتمام مهلت 

  تعيين شده و تكميل نوبت دوم فرم بازديد

 

نواقص بهداشتي 

 برطرف شده است؟

بلي

 

 

بازديد پيگيري و 

تكميل نوبت سوم فرم 

 يدبازد

 

 بلي

 خیر

نواقص در حال 

 برطرف شدن است

 

معرفي به مراجع قانوني جهت 

برخورد با كارفرما بر اساس 

 چهارم قانون كار لفص

 

جمع بندي بازديدها و تكميل 

هاي آماري بصورت شش ماهه  فرم

 ، سالانه و ارسال به سطوح بالاتر

 

 

 کارگاههابازرسي از  فلوچارت
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 فرایند بررسي مشاغل سخت و زیان آور

 آور در اداره كار كميته مشاغل سخت و زياندبيرخانه تحويل درخواست كارفرما يا كارگر به  -1

 .شود درخواست توسط كارشناسان كميته بررسي مي -2

در صورتيكه ااندازه گيري .)دهند هاي محيط كار را مورد بررسي قرار مي كارشناسان كميته كارگاه متقاضي را  بازديد و گزارش اندازه گيري آلاينده -3

 (.را انجام دهدشود كه اين ارزيابي  داده مي مهلت عوامل زيان آور محيط كار انجام نشده به كارفرما

 .گردد موضوع در كميته بدوي مشاغل سخت و زيان آور مطرح مي -4

گردد و  ي تأمين اجتماعي جهت بازنشستگي پيش از موعد ارسال مي عنوان سخت و زيان آور يك نسخه از گزارش به اداره در صورت تأييد شغل به -8

زرس آن مركز بايد از محل، بازديد و موضوع را پيگيري نمايند و كارفرما بايد ناسان باگردد و كارش نسخه ديگر به مركز بهداشت مربوطه ارسال مي

 .گردد حداكثر طي دوسال نواقص را برطرف نمايد و در صورت عدم رفع نواقص پرونده به دادگاه ارسال مي

ي كميته  را تكميل نموده و به دبيرخانهاعتراض  4توانند اعتراض نمايند و فرم شماره  در صورت عدم تأييد شغل كارفرما يا كارگر متقاضي مي -6

 .مجدد طي خواهد شد كه مراحل فوق الذكر تحويل نمايد 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



13 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

تحويل درخواست كارفرما يا كارگر به 

آور در  كميته مشاغل سخت و زياندبيرخانه 

 اداره كار

 بررسي كارشناسي در خواست

ش بازديد از محيط كار و بررسي گزار

 گيري عوامل زيان آور محيط كار اندازه

 اعلام نظر كارشناسي

 طرح موضوع در كميته بدوي

 تاييد شغل

 بايگاني

 كارفرما يا كارگر

به رأي اعتراض 

 دارند؟

ارسال به مركز بهداشت مربوطه جهت پيگيري 

  سال2ثر ط كار در حداكيبهسازي شرايط مح

بازديد بازرسان از محل و اعلام نواقص به 

 كارفرما

 بازديد پيگيري جهت رفع نواقص

نواقص برطرف 

  شده؟

 آور  بررسي مشاغل سخت و زيان لوچارتف

ارسال به اداره تأمين اجتماعي جهت 

 بازنشستگي پيش از موعد

 

 خیر

 خیر

بلي

 

 

بلي

 

 

 (اعتراض) 4تكميل فرم شماره 

 به دادگاهارسال 

 

بلي

 

 

 بايگاني
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داشت کار،کمیته خانه بهداشت کارگري ،مرکز به)اي داراي تشکیلات بهداشت حرفه هايکارگاه ي ازبازرس فرایند

 .(حفاظت فني و بهداشت کار

 ید از خانه بهداشت کارگريدباز -1

 تكميل چك ليست پايش بهداشتيار كار 1-1

 تهيه گزارش پايش و اعلام مشكلات به كارفرما 1-2

 .موجود ودر صورت عدم رفع مشكلات به كارفرما اخطار داده مي شود مشكلات رفع جهت پيگيري 1-3

 ي حفاظت فني و بهداشت کار تهبازدید از کارگاه هاي داراي کمی -2

 نهساليا اي بصورت تكميل فرم ارزشيابي كارشناسان بهداشت حرفه 2-1

 .شود درصد شود تأييديه كارشناس صادر مي70ارزشيابي كارشناس بالاي  در صورتيكه نمره  2-2

 .گردد ميبه كارفرما معرفي  درصد شود عدم تأييد آن صادر شده و كارشناس جديد 70اگر نمره ارزشيابي كارشناس زير  2-3

 بازدید از مرکز بهداشت کار -3

 ي فعاليت مركز بهداشت تكميل گردد چك ليست نحوه 3-1

 تهيه گزارش پايش و اعلام مشكلات به كارفرما 3-2

 .پيگيري مشكلات تا رفع نواقص 3-3
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 بازديد از تشکيلات بهداشت حرفه اي وچارتلف

مراجعه بازرس به كارگاه داراي 

 اي تشكيلات بهداشت حرفه

بازديد از خانه 

 بهداشت كارگري

تكميل چك ليست پايش 

 بهداشتيار كار

تهيه گزارش پايش و اعلام مشكلات 

 به كارفرما

ان تكميل فرم ارزشيابي كارشناس

 نهساليا اي بصورت بهداشت حرفه

پيگيري جهت رفع مشكلات 

 موجود

نمره ارزشيابي 

 درصد70بالاي 

 شده؟

ارسال اخطار جهت رفع 

 مشكلات

هاي داراي  بازديد از كارگاه

كميته حفاظت فني و 

 بهداشت كار

مشكلات 

 ؟برطرف شده

تهيه نامه مبني بر تأييد 

كارشناس و ارسال يك 

 خه جهت رويت كارفرمانس

عدم تأييد كارشناس و تهيه نامه مبني بر 

 كارفرما رويت جهت ارسال يك نسخه

معرفي كارشناس جديد 

 به كارگاه مذكور

بازديد از مركز 

 بهداشت كار

ي فعاليت   چك ليست نحوهتكميل 

 مركز بهداشت

تهيه گزارش پايش و اعلام مشكلات به 

 كارفرما

 

پيگيري مشكلات تا رفع 

 نواقص 

 خیر

 خیر

بلي

 

 

 بايگاني
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 هاي بهداشتي فرایند پاسخ به استعلام

 دريافت در خواست استعلام -1

 هماهنگي با مسؤول كارگاه جهت بازديد و انجام بازديد در موعد مقرر -2

 گردد كه كارگاه مشكل بهداشتي نداشته باشد صلاحيت بهداشتي صادر مي در صورتي -3

 .شود هداشتي مهلت يك ماهه جهت رفع نواقص به كارفرما داه ميدر صورت داشتن مشكلات ب -4

عدم رفع نواقص در صورت در صورت رفع نواقص بهداشتي صلاحيت و  كارگاه مذكور بازديد مورد بازديد قرار گرفته، بعد از مهلت تعيين شده -8

 .گردد  بهداشتي عدم صلاحيت صادر مي
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 لامدریافت در خواست استع

هماهنگي با مسؤول کارگاه جهت بازدید و 

 انجام بازدید در موعد مقرر

کارگاه داراي مشکل 

 باشد بهداشتي مي

 لت تعیین شدهبازدید پیگیري بعد از مه

 ماهه جهت رفع نواقص تعیین مهلت یک

مشکلات 

بهداشتي برطرف 

 ؟شده

 صدور صلاحیت بهداشتي

 

حیت صدور عدم صلا

 بهداشتي

 

 هاي بهداشتي پاسخ به استعلام لوچارتف

 خیر

 بلي

 بلي

 خیر
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 فرایند بررسي شکواییه

 دريافت شكواييه از شاكي بصورت كتبي يا از طريق سامانه شكواييه -1

 گردد در صورتيكه شكواييه از طريق سامانه به مركز بهداشت ارسال شده باشد شكواييه به كارشناس مربوطه ارجاع مي -2

 دشو محل مورد شكواييه توسط كارشناس بازديد مي -3

 گردد گزارش بازديد تهيه و در سامانه ثبت مي -4

روز رفع شوند مهلت داد شده و در غير اينصورت  پرونده شكواييه مذكور به دادگاه 20در صورتيكه مشكلات بهداشتي محل شكواييه در مدت  -8

 .گردد ارسال مي

 اه ارسال مي شودروزه محل مجددا بازديد و در صورت عدم رفع نقص به دادگ20بعد از مهلت تعيين شده  -6

فوق الذكر  6و8گيرد و مراحل  در صورتيكه شكواييه بصورت دستي يا تلفني به مركز اعلام شده باشد محل توسط كارشناسان مورد بازديد قرا مي -7

 .اجرا مي شود
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دریافت شکواییه از شاکي بصورت کتبي 

 یا از طریق سامانه شکواییه

شکواییه از طریق 

 سامانه ارسال شده

 ارجاع شکواییه به کارشناس مربوطه

 شناس مربوطهبازدید از محل توسط  کار

مشکلات بهداشتي در مدت 

 شوند روز  رفع مي21
ارسال پرونده شکواییه 

 به دادگاه

در  گزارشثبت 

 سامانه

 روزه جهت رفع نواقص21تعیین مهلت 

 بازدید پیگیري بعد از مهلت تعیین شده

 نواقص برطرف شده

 هبایگاني شکوایی

 تهیه گزارش بازدید

 بلي

 خیر

 بلي

 خیر

 خیر بازدید از محل توسط بازرسان

 بررسي شکواييه لوچارتف
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 عوامل زیان آور محیط کار فرایند اندازه گیري

 ها آلاينده گيري اندازه بر مبني مديريت كتبي خواست در دريافت -1

 آناليز و اندازگيري هزينه برآورد و كارشناسان توسط محل از بازديد -2

 جهت كارفرما گيري اندازه هاي هزينه ارسال -3

 خزانه حساب به وجه واريز و بهداشت مركز رييس و كارفرما بين قرارداد در صورت موافقت كارفرما ،انعقاد -4

 آور زيان عوامل گيري اندازه -8

 آزمايشگاه به آناليز جهت شيمياي هاي نمونه ارسال -6

 گيري اندازه گزارش تهيه -7

 بازرسان توسط بررسي و ه پروند در نگهداري ديگربراي نسخه و كارفرما جهت نسخه يك دونسخه، در اندازگيري گزارش تهيه -5

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



21 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

دریافت در خواست کتبي مدیریت 

 ها گیري آلاینده مبني بر اندازه

بازدید از محل توسط کارشناسان و برآورد هزینه 

 اندازگیري و آنالیز

 کارفرما گیري جهت ارسال هزینه هاي اندازه

 موافقت کارفرما

 انعقاد قرارداد بین کارفرما و رییس مرکز بهداشت

 و واریز وجه به حساب خزانه

 عوامل زیان آورگیري  اندازه

ارسال نمونه هاي شیمیاي جهت آنالیز به 

 آزمایشگاه

و  جهت کارفرمایک نسخه  ،تهیه گزارش اندازگیري در دونسخه

 نگهداري در پروند ه و بررسي توسط بازرساننسخه دیگربراي 

 گیري تهیه گزارش اندازه

 گيري عوامل زيان آور محيط کار ازهفرايند اند

 بلي

 خیر
 بایگاني
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 پروتکل بازدید كارگاهي: فصل چهارم
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 بسمه تعالي

 مرکز سلامت محیط و کار -وزارت بهداشت درمان و آموزش پزشکي
 ...................................... دانشکده علوم پزشکي و خدمات بهداشتي درماني/ معاونت بهداشتي دانشگاه 

 .................................................نام  خانه بهداشت پایگاه بهداشت(  روستایي   شهري)مرکز بهداشتي درماني ....................................................شهرستان مرکز بهداشت
 

  
 

 

 :نظریه بازدید كننده

 
 
 
 

 
 
 

  

 :نام و نام خانوادگي بازدید کننده

 :سمت

 :امضاء

 :نام و نام خانوادگي بازدید کننده

 :سمت

 :امضاء

 :نندهنام و نام خانوادگي بازدید ک

 :سمت

 :امضاء

 :نام و نام خانوادگي کارفرما یا نماینده تام الاختیار

 :امضاء  13:     /     /     تاریخ رؤیت 

 :نام و نام خانوادگي کارفرما یا نماینده تام الاختیار

 :امضاء  13:     /     /     تاریخ رؤیت 

 :نام و نام خانوادگي کارفرما یا نماینده تام الاختیار

 :امضاء  13:     /     /     اریخ رؤیت ت

 .....................................کد پستي ده رقمي کارگاه    (تک واحدي)فرم بازدید كارگاهي                                                                                    اطلاعات عمومي 

 13   /      /      تاریخ راه اندازي .............. ..................صادره از       ندارد دارد :فعالیتمجوز       سایر دولتي خصوصي :نوع مالکیت ..................................نام کارفرما... ..................................کارگاهنام 

                                                                     ](فصلي  دائمي(  )غيرخانگي  خانگي)  [ :نوع کارگاه.........................نمابر......... ...................تلفن ............. ..................................................................................................................................................:آدرس

 ........................... -3......... .......................-2..................................... -1: سه نوع از مواد اولیه اصلي   ....................................:  ينام محصول اصل(کشاورزي  معدن  صنعت  خدمات) :نوع فعالیت

 (ندارد دارد) خيربلي: شامل ميشود: کمیته حفاظت فني و بهداشت کار                                           )مركز بهداشت كار   خانه بهداشت كارگري  ايستگاه بهگر) :تشکیلات بهداشتي موجود

 تعداد شاغلين به تفکيک جنس و شيفت كار -2  توزیع شاغلين تحت پوشش خدمات سلامت كار به تفکيک نوع واحد ارائه دهنده خدمت  -1  

 نوع واحد

 نوع خدمت
  سایر صيخصو دولتي

 شیفت

 جنس
 نوبت کار روزکار

 3نوبت  2نوبت  1نوبت  3نوبت  2نوبت  1نوبت 

   

 بهداشت حرفه اي
       زن    

       مرد     طب کار

       جمع  :نام و نوع مجوز

 رقانون كا 11و  12مراقبتهاي بهداشتي درماني انجام یافته و انطباق با ماده   -8  (قانون كار 11و  181اد مو)تاسيسات وتسهيلات بهداشتي كارگاه -4  (قانون كار 11و  58مواد )عوامل زیان آور محيط كار  -3

رد
ف

ی
 

  3نوبت  2نوبت  1نوبت  نوع عامل  زیان آور

ف
دی

ر
 

  3نوبت  2نوبت  1نوبت  وضعيت تاسيسات یا تسهيلات

ف
دی

ر
 

 3نوبت  2نوبت  1نوبت  نوع مراقبتهاي شاغلين

    تعداد شاغلین زن معاینه شده   22     ساختمان كارگاه 11     صدا  1

    تعداد شاغلین مرد معاینه شده  22     فضاي کارگاه 11     ارتعاش  2

    تعداد شاغلیني که با مواد غذایي سروکار دارند  22     تهویه عمومي کارگاه  11     روشنايي  3

    بهداشتي تعداد شاغلین داراي کارت  31     آب آشامیدني  12     پرتو  4

    تعداد شاغلین نیازمند وسیله حفاظت فردي 31     دستشویي  12     گرما و رطوبت  5

    تعداد شاغلین داراي وسیله حفاظت فردي مناسب  32     توالت  12     سرما  6

    جعبه کمکهاي اولیه 33     حمام/ دوش   21     تماس پوستي با مواد شيميايي  7

 : 3راهنماي جدول     نهآشپزخا  21     گرد و غبار  8

 اگرعامل زیان آور وجود دارد و کنترل نشده تعداد شاغلین در معرض ذکر شود-1

 اگر وجود عامل در فرایند موضوعیت ندارد عدد صفر ثبت شود -2

 استفاده گردد اگر عامل زیان آور وجود دارد و کنترل شده از علامت  -3

 : 1راهنماي جدول

 ت از نظر کمي و کیفي منقق بر آئین نامه است اگرتأسیسات یا تسهیلا-1 

 اگر تسهیلات منقبق با آئین نامه نمي باشد تعداد واحدهاي نامناسب ذکر شود -2

 .اگر ضرورت تسهیلات خاص منتفي است عدد صفر ثبت  شود -3

     سالن غذاخوري  22     گاز و بخار  9
     رختکن/ کمد لباس   23     دود و دمه  11
     وسایل گرمایش و سرمایشي  21     ن حين كاروضعيت بد  11
     دفع فاضلاب  21     ابزار كار  12
     دفع زباله  21     حمل بار  13
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 بسمه تعالي

 مرکز سلامت محيط و کار-وزارت بهداشت درمان و آموزش پزشکي

 .......................دانشکده علوم پزشکي و خدمات بهداشتي درماني / سلامت دانشگاه / معاونت بهداشتي

 ................................نام (  روستایي  شهري )مرکز بهداشتي درماني .. ...............................مرکز بهداشت شهرستان 

 .................................................. :پستی ده رقمیكد       واحدي چند فرم بازديد کارگاهي                   عمومي اطلاعات          

 ...........................................صادره از  ندارد دارد :مجوز فعاليت ساير دولتي نوع مالکيت خصوصي .........................................نام کارفرما............................................................نام کارگاه
 .............................................نمابر ........................................................تلفن  .....................................................................................................................................................................................:آدرس 31/   /   تاريخ راه اندازي   

 ..........................................................................................:نام محصول اصلي کشاورزي معدني خدماتي صنعتي :نوع فعاليت...................................................................     :صندوق پستي 

 ........................................................................................................-1 ...........................................................................................-2................................................................................ -3: وع از مواد اوليه اصليسه ن

 ( ندارد دارد) شود شامل نمي:کميته حفاظت فني و بهداشتکار   ..........................................................................: تشکيلات بهداشتي موجود]  فصلي دائمي [:نوع کارگاه

 تعداد شاغلين به تفكيك جنس و شيفتكار -2  ارائه خدمات سلامت كار و تعداد شاغلين تحت پوشش جهترداد با كارفرما واحدهاي طرف قرا  -1
 نوع واحد

 

 نوع خدمت
  ساير خصوصی دولتی

 شيفت
 جنس

 نوبتكار روزكار
 3نوبت  2نوبت  1نوبت  3نوبت  2نوبت  1نوبت 

   

 بهداشت حرفه اي
       زن    

       مرد     طب كار

       جمع  :نام و نوع مجوز
 

 قانون کار از ابتداي سال 22مراقبتهاي بهداشتي درماني انجام يافته و ماده  -1

ف
ردي

 

 نوبت نوبت نوبت نوع مراقبتهاي شاغلين
    زن معاينه شده  3

    مرد معاينه شده 2

    با مواد غذايی سروكار دارند 1

    شتیداراي كارت بهدا 4

 (قانون كار 91و  156مواد  (وضعيت تسهيلات بهداشتی  -4
 نوبت نوبت نوبت نوع مراقبتهاي شاغلين رديف

    آب آشاميدني  5

    دفع فاضلاب  6

    دفع زباله  7

 (3نوبت )  بازيد کنندهنظريه 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 (2 نوبت) بازيد کنندهنظريه 

 
 (1 نوبت)  بازيد کنندهنظريه 

 

 :نام خانوادگي بازديد کننده نام و

 :محل خدمت

 :امضاء

 :نام و نام خانوادگي بازديد کننده

 :محل خدمت

 :امضاء

 :نام و نام خانوادگي بازديد کننده

 :محل خدمت

 :امضاء

 :نام و نام خانوادگي کارفرما يا نماينده تام الاختيار

 :امضاء  31:     /     /     تاريخ رؤيت 

 :کارفرما يا نماينده تام الاختيار نام و نام خانوادگي

 

 :امضاء  31:     /     /     تاريخ رؤيت 

 :نام و نام خانوادگي کارفرما يا نماينده تام الاختيار

 

 :امضاء  31:     /     /     تاريخ رؤيت 

 ......... :تعداد کارگر................ ..................... :نوع فعاليت.............. ..................... :4نام واحد  
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 ......... :تعداد کارگر............... ...................... :نوع فعاليت.............. ..................... :3نام واحد 

 ......... :تعداد کارگر................ ..................... :نوع فعاليت.............. ..................... :5نام واحد  ........... :تعداد کارگر ................................... :نوع فعاليت.............. ..................... :2نام واحد 

  ......... :رتعداد کارگ................ ..................... :نوع فعاليت.............. ..................... :1نام واحد 

 کل واحدهاي موجود  (قانون کار 23و  55انطباق شرايط با مواد  )عوامل زيان آور محيط کار -5

ف
دي

ر
 

 کد واحد

 نوبت بازديد
 نوع عامل  زيان آور

 نوبت نوبت نوبت 5 4 3 2 1

 شاغلين واحد شاغلين واحد شاغلين واحد               

                      صدا  3

                      تعاشار  2

                      روشنايي  1

                      اشعه هاي مضر  4

                      گرما و رطوبت  5

                      سرما  6

                      تماس پوستي با مواد شيميايي  7

                      گرد و غبار  5

                      گاز و بخار  2

                      دود و دمه  31

                      وضعيت بدن حين کار  33

                      ابزار کار  32

                      حمل بار  31

 کل واحدهاي موجود  (قط كل واحدهاي موجود تكميل گرددتسهيلات متمركز فجهت ( )قانون كار و آئين نامه آن 91و  156مواد )بهداشتی كارگاه تاسيسات و تسهيلات  -6

ف
دي

ر
 

 کد واحد

 نوبت بازديد
 نوع تأسيسات ياتسهيلات

 نوبت نوبت نوبت 5 4 3 2 1

 شاغلين واحد شاغلين واحد شاغلين واحد               

                      ساختمان کارگاه  14

                      فضاي کارگاه  15

                      ه عمومي کارگاهتهوي  11

                      دستشويي  11

                      توالت  11

                      حمام/ دوش   11

                      آشپزخانه  22

                      سالن غذاخوري  21

                      رختکن/ کمد لباس   22

                      مايشيرمايش وسروسايل گ  23

 کل واحدهاي موجود  قانون کار  23انطباق شرايط با ماده   -7

ف
دي

ر
 

 کد واحد

 نوبت بازديد

 

 نوبت نوبت نوبت 5 4 3 2 1

 شاغلين واحد شاغلين واحد شاغلين واحد               
                      نيازمندوسيله حفاظت فردي  24

ت داراي وسيله حفاظ  25

 فردي مناسب 

                     

                      جعبه کمکهاي اوليه   21

 

 :1راهنماي جدول 
اگرعامل زیان آور وجود دارد و کنترل نشده تعداد  -1

 شاغلین در معرض ذکر شود

اگر وجود عامل در فرایند موضوعیت ندارد عدد صفر ثبت  -2

 شود

 و کنترل شده از علامت اگر عامل زیان آور وجود دارد  -3

 استفاده گردد
 : 1راهنماي جدول

اگرتأسیسات یا تسهیلات از نظر کمي و کیفي منقق بر -1 

 آئین نامه است 

اگر تسهیلات منقبق با آئین نامه نمي باشد تعداد واحدهاي  -2

 نامناسب ذکر شود
اگر ضرورت تسهیلات خاص منتفي است عدد صفر ثبت   -3 

شود

............................................................................... ............................................................................................................................. ..... ..... ..... ..... ..... ..... ..... ........................................................................................................................................................................................................................................................................: ملاحظات.

.........................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

.......................................................................................................................................................................................................................... ..... ..... ..... ..... ..... ..... ..... ..... ..... ..... ..... ..... ..... ..... ..... ..... ..... ..... ................................................................................................................................................. ................................................................................

................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................. ..... ..... ..... ..... ..... ..... ..... ..... .....................................................................................................................................
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 بسمه تعالي

 مرکز سلامت محیط و کار _وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکي 

 فرم شماره یک .....................خدمات بهداشتي درماني  دانشکده علوم پزشکي و/دانشگاه : ...........................شهرستان 
 13.....سال                      سالانه    شش ماه اول : ....................................نام واحد  خانه بهداشت: نوع واحد

 توزیع کارگاهها و شاغلین آنها در منققه -1
 عنوان                                           

 نوع کارگاه
 شاغلین کارگاه

 تحت پوشش معاینات تحت پوشش بازدید شناسایي شده موجود  تحت پوشش بازدید شناسایي شده موجود

        خانگي
        نفر > 21غیرخانگي 

        جمع

 به تفکیک نوع واحد ارائه دهنده خدمت ار توزیع کارگاهها  و شاغلین تحت پوشش مراکز  ارائه دهنده خدمات سلامت ک -2  

 

 شرکت هاي خصوصي داراي مجوز دولتي 

 جمع توام طب کار بهداشت حرفه اي جمع طب کار بهداشت حرفه اي سایر

         تعداد

         تعداد کارگاه تحت پوشش

         تعداد شاغلین تحت پوشش
 

 وامل زیان آور و شاغلین در معرض خقر به تفکیک نوع عامل زیان آور و بعد کارکنانتوزیع کارگاههاي بازدید شده داراي ع -3

 نوع عامل زیان آور

   مشخصات

دا
ص

 

 

ش
عا

رت
ا

ي 
نای

ش
رو

 

تو
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ما 
گر

 

 و 

 
ت
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ت
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ش
 

ار
غب

دو
گر

ار 
خ
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از 

گ
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د

 

ن 
بد
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عی

ض
و

ار
ن ک

حی
ار 

 ک
زار

اب
ار 

ل ب
حم

 

اه
رگ

کا
 

              گيخان

              نفر > 20غيرخانگي 

ن
لی

اغ
ش

 

              خانگي

              نفر >20غيرخانگي 

 توزیع کارگاههاي داراي تأسیسات و تسهیلات بهداشتي مناسب و شاغلیني که به آن دسترسي دارند به تفکیک تسهیلات و بعد کارکنان -1

 تأسیسات و تسهیلات

 
 مشخصات

ن
ما

خت
سا

اه 
رگ

کا
ي 

ضا
ف

ي 
وم

عم
ه 

وی
ته

ي 
دن

می
شا

ب آ
آ

 

ي
وی

ش
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ت
 

ش
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 و 
ي
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ش
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گر

ب 
لا

ض
فا

ع 
دف

 

له
زبا

ع 
دف

 

اه
رگ

کا
 

              خانگي

              نفر > 21غیرخانگي 

ن
لی

اغ
ش

 

              خانگي

              نفر >21غیرخانگي 

 تعداد کارگاههایي که عامل زیان آور آنها کنترل یا حذف گردیده -1

 نوع عامل زیان آور

 

 مشخصات
دا

ص
 

 

ش
عا

رت
ا

ي 
نای

ش
رو

 

تو
پر

ما  
گر

 

 و

 
ت

وب
رط

 

ما
سر
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پو
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ما
ت

 

 با 

 
ي
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دش
وا

م
 

ار
غب

دو
گر

ار 
خ
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از 

گ
 

د 
دو

 

 و

 
مه

د
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و
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حی
ن 

بد
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زار
اب

ار 
ل ب

حم
 

اه
رگ

کا
 

              خانگي

              نفر > 21غیرخانگي 

 گردیدهتعداد کارگاههایي که حداقل یک نوع تأسیسات یا تسهیلات جنبي غیربهداشتي آن بهسازي -2 تعداد کارگاههایي که حداقل یک نوع تأسیسات یا تسهیلات جنبي غیربهداشتي دارد  -1

 تأسیسات و تسهیلات

 

 نوع کارگاه
 دفع زباله و فاضلاب آب آشامیدني سیسات جنبيتأ تأسیسات کارگاهي

 تأسیسات و  تسهیلات     

 

 نوع کارگاه
 دفع زباله و فاضلاب آب آشامیدني تأسیسات جنبي تأسیسات کارگاهي

     خانگي     خانگي

     نفر >21غیرخانگي      نفر >21غیرخانگي 

 دول تعداد شاغلین به تفکیک جنس و شیفت کارج -11 توزیع کارگران در ارتباط با وسایل حفاظت فردي -2

 نوع کارگاه

 عنوان
 نفر 21<غیر خانگي کشاورزي خانگي

 شیفت

 جنس
 جمع نوبت کار روز کار

    زن    کارگران نیازمند وسیله حفاظت فردي

    مرد    کارگراني که از وسیله حفاظت فردي مناسب استفاده مي کنند

 

 
 .................................: ..........نام و امضاي مسئول واحد            .....................: ..................نام و امضاي تکمیل کننده              .............................: ........تکمیل فرم  تاریخ
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 بسمه تعالي

 مرکز سلامت محیط و کار _، درمان و آموزش پزشکي وزارت بهداشت

 

 1ص  -فرم شماره دو .....................دانشکده علوم پزشکي و خدمات بهداشتي درماني /دانشگاه : ...........................شهرستان 

 13.....سال                      سالانه    شش ماه اول ......................: ..............نام واحد  د روستایي .ب.م د شهري .ب.م پایگاه بهداشت : نوع واحد

 توزیع کارگاهها و شاغلین آنها در منققه  -1

 نوع کارگاه 

 عنوان 
 خانگي

 غیر خانگي
 جمع

21< 12-21 122-11 111> 

اه
رگ

کا
 

       موجود

       شناسایي شده

       تحت پوشش

ن
لی

اغ
ش

 

       ودموج

       شناسایي شده

       تحت پوشش بازدید

       تحت پوشش معاینه

به تفکیک نوع واحد  توزیع کارگاهها  و شاغلین تحت پوشش مراکز  ارائه دهنده خدمات سلامت کار -2

 ارائه دهنده خدمت

توزیع کارگاهها و شاغلین تحت پوشش تشکیلات موجود  -3

 درکارخانه

 نوع خدمت                   

 عنوان    

 شرکت هاي خصوصي داراي مجوز دولتي
 ایرس

 نوع واحد

 

 

گر عنوان
به

اه 
تگ

س
ای

 

ي
گر

ار
 ک

ت
ش

دا
به

ه 
خان

 

ز ب
رک

م
ار

 ک
ت

ش
دا

ه
 

کمیته حفاظت فني 

 و بهداشت کار
بهداشت 

 حرفه اي

بهداشت  جمع طب کار

 حرفه اي

طب 

 کار

 جمع توام

شامل          تعداد

 میشود
 اردد

تعدادکارگاه تحت          تعداد کارگاه تحت پوشش

 پوشش
     

تعداد شاغلین تحت          تعداد شاغلین تحت پوشش

 پوشش

     

 توزیع کارگاههاي بازدید شده داراي عوامل زیان آور و شاغلین در معرض خقر به تفکیک نوع عامل زیان آور و بعد کارکنان -1

 ورنوع عامل زیان آ       

 مشخصات

دا
ص

ش 
عا

رت
ا

ي 
نای

وش
ر

 

تو
پر

 

ت
وب

رط
 و 

ما
گر

 

ما
سر
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ش
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حی
ار 

ر ک
زا

اب
ار 

ل ب
حم

 

اه
رگ

کا
 

              خانگي

ي
نگ

خا
یر

غ
 

21 <              

12-21              

122-11              

111>              

              جمع کل
ن

لی
اغ

ش
 

              خانگي

ي
نگ

خا
یر

غ
 

21 <              

12-21              

122-11              

111>              

              جمع کل

 
 ...............................: ...............نام و امضای مسئول واحد             ..............: .............................نام و امضای تکمیل کننده               ....................: ...................تاريخ تکمیل فرم  
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 بسمه تعالي

 مرکز سلامت محیط و کار _وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکي 

 2ص  -فرم شماره دو .....................دانشکده علوم پزشکي و خدمات بهداشتي درماني /دانشگاه : ...........................رستان شه

 13.....سال             سالانه    شش ماه اول : ..................................نام واحد  د روستایي .ب.م د شهري .ب.م پایگاه بهداشت : نوع واحد

 تسهیلات و بعد کارکنان نوع توزیع کارگاههاي داراي تأسیسات و تسهیلات بهداشتي مناسب و شاغلیني که به آن دسترسي دارند به تفکیک -1

 تأسیسات و تسهیلات

 مشخصات

ان
تم

اخ
س

اه 
رگ

کا
ي 

ضا
ف

ي 
وم

عم
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وی
ته
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ب آ
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 غ

ن
سال

ي
ور

خ
 

ن
تک

رخ
د 

کم
 

ل 
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و
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ش
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ض
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له
زبا
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اه
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کا
 

              خانگي

ي
نگ

خا
یر

غ
 

21 <              

12-21              

122-11              

111>              

              جمع کل

ن
لی

اغ
ش

 

              خانگي

ي
نگ

خا
یر

غ
 

21 <              

12-21              

122-11              

111>              

              جمع کل

 تعداد کارگاههایي که عامل زیان آور آنها کنترل یا حذف گردیده به تفکیک نوع عامل -1

 نوع عامل زیان آور

 
 نوع کارگاه

دا
ص

ش 
عا

رت
ا

ي 
نای

وش
ر

 

تو
پر

 

ت
وب

رط
 و 

ما
گر

 

ما
سر
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و
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ار 

ل ب
حم

 

              خانگي

ي
نگ

خا
یر

غ
 

21 <              

12-21              

122-11              

111>              

              جمع کل

 تعداد کارگاههایي که حداقل یک نوع تأسیسات یا تسهیلات جنبي غیربهداشتي آن بهسازي گردیده -2 تأسیسات یا تسهیلات جنبي غیربهداشتي دارد  داقل یکحتعداد کارگاههایي که  -2

 گروه عوامل

 

 نوع کارگاه

تأسیسات 

 کارگاهي
 آب آشامیدني تأسیسات جنبي

دفع زباله و 

 فاضلاب

 گروه عوامل

 

 نوع کارگاه

تأسیسات 

 کارگاهي

یسات تأس

 جنبي
 آب آشامیدني

دفع زباله و 

 فاضلاب

     خانگي     خانگي

ي
نگ

خا
یر

غ
 

21 <     

ي
نگ

خا
یر

غ
 

21 <     

12-21     12-21     

122-11     122-11     

111>     111>     

     جمع کل     جمع کل

 به تفکیک جنس و شیفت کار ینلتعداد شاغ -11 توزیع کارگران در ارتباط با وسایل حفاظت فردي -2

 نوع کارگاه

 تعداد

 

 خانگي

 

 کشاورزي

 شیفت    سایر

 جنس

 

 روز کار

 

 نوبت کار
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 اليتع مهبس

 111-1  : کد فرم              ز سلامت محیط و کار        ـرکـم  –وزارت بهداشت ، درمان و آموزش پزشکي                                    
      سالانه   شش ماه اول      ..   ..........................دانشکده علوم پزشکي و خدمات بهداشتي درماني / سلامت  دانشگاه /  معاونت بهداشتي                                    

 ...................................مرکز بهداشت شهرستان ...........  ..................مرکز بهداشت استان     

 توزیع کارگاهها و شاغلین آنها در منققه -1

 نوع کارگاه 

 خانگي عنوان 
 غیر خانگي

 <111 11-122 21-12 >21 جمع

گاه
كار

 

 موجود
      

       شناسایي شده

       تحت پوشش

ين
غل

شا
 

       موجود

       شناسایي شده

       تحت پوشش بازدید

       تحت پوشش معاینه

 توزیع کارگاهها و شاغلین آنها به تفکیک نوع واحد -2

 

 نام واحد 

 عنوان

خانه بهداشت 

 روستایي

ز بهداشتي مرک

 پايگاه بهداشت درماني روستایي

مرکز بهداشتي 

 درماني شهري

مرکز بهداشت 

 شهرستان

 جمع

       تعداد

       تعدادکارگاه تحت پوشش

       تعدادشاغلین تحت پوشش

توزیع شاغلین تحت پوشش مراکز ارائه دهنده  -الف3 

خدمات سلامت کار به تفکیک نوع واحد ارائه دهنده 

 و نوع خدمت ارائه شدهخدمت 

تحت پوشش مراکز ارائه دهنده خدمات ي توزیع کارگاهها  -ب3

 سلامت کار به تفکیک نوع واحد ارائه دهنده خدمت
توزیع کارگاهها و شاغلین تحت پوشش تشکیلات  -1

 بهداشت حرفه اي

 عنوان

 

 نوع

 خدمت

 تعداد شاغلین تحت پوشش بخش
 نوع خدمت    

 

 

 عنوان

 دولتي
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 بهداشت کار

 جمع سایر خصوصي دولتي
بهداشت 

 حرفه اي

طب 

 کار
 توام

 شامل

 مي شود
 دارد

بهداشت 

 حرفه اي
    

 تعداد
تعدادکارگاه      

 تحت پوشش

     

 کارگاهتعداد      کارطب 

 تحت پوشش
تعداد شاغلین      

 تحت پوشش
     

 توزیع کارگاههاي بازدید شده داراي عوامل زیان آور و شاغلین در معرض خقر به تفکیک نوع عامل زیان آور و بعد کارکنان -1

 نوع عامل زیان آور      

 مشخصات
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 تعالي مهبس

 111-2  :کد فرم                 رکز سلامت محیط و کار        ـم –کي ـوزارت بهداشت ، درمان و آموزش پزش                                   

   13........سال   سالانه   شش ماه اول ..      ...........................دانشکده علوم پزشکي و خدمات بهداشتي درماني / سلامت دانشگاه / معاونت بهداشتي                                    

 ...................................مرکز بهداشت شهرستان ..........  ...................مرکز بهداشت استان     

 توزیع کارگاههاي داراي تأسیسات و تسهیلات بهداشتي مناسب و شاغلیني که به آن دسترسي دارند به تفکیک تسهیلات و بعد کارکنان -1

 تأسیسات و تسهیلات

 

 مشخصات
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 تعداد کارگاههایي که عامل زیان آور آنها کنترل یا حذف گردیده به تفکیک نوع عامل -2

 نوع عامل زیان آور
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12-21              

122-11              

111>              

              جمع کل

 تعداد کارگاههایي که حداقل یک نوع تأسیسات یا تسهیلات جنبي غیربهداشتي آن بهسازي گردیده  -2 تعداد کارگاههایي که حداقل یک  نوع تأسیسات یا تسهیلات جنبي غیربهداشتي دارد -2

 گروه عوامل

 

 نوع کارگاه

تأسیسات 

 کارگاهي

تأسیسات 

 جنبي

آب 

 آشامیدني

دفع زباله و 

 فاضلاب

 گروه عوامل

 

 نوع کارگاه

تأسیسات 

 کارگاهي

تأسیسات 

 جنبي

آب 

 آشامیدني

دفع زباله 

 و فاضلاب

     خانگي     خانگي
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 ین به تفکیک جنس وشیفت کارلجدول تعداد شاغ -11 ارتباط با وسایل حفاظت فردي توزیع کارگران در -11

 نوع کارگاه

 

 تعداد

 

 خانگي

 

 کشاورزي

 شیفت  سایر

 کاري

 جنس

 

 روز کار

 

نوبت 

 کار

 

 <111 11-122  21-12 > 21 جمع
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 دستورالعمل تکمیل فرم بازدید کارگاهي چند واحدي

 :ضوابط کلي فرم

باشد و در نهايت از اطلاعات اين فرم براي بدست  اي براي بايگاني و دسترسي مي هدف از تكميل اين فرم داشتن اطلاعات از كارگاه بازديد شده و تاريخچه

نام كارگاه، نام : مانند( )داشتن تاريخچه بازديد)برخي از اطلاعات اين فرم براي هدف اول . شود اي استفاده مي و تعيين شاخصهاي بهداشت حرفهآوردن آمار 

درج شده ...( آور و تعداد كارگران، تعداد كارگران در معرض عوامل زيان  نوع كارگاه،: مانند( )آمارگيري)و بعضي ديگر براي هدف دوم ...( آدرس و كارفرما، 

 . اي را در مورد كارگاه بازديد شده بيان نمايد بنابراين درنهايت اين فرم بايد مختصر و مفيد اطلاعات اساسي بهداشت حرفه. است

 . گردد اي داراي كارت ويژه بازرسي با حضور در محل كارگاه تكميل مي فرم مذكور توسط بازرس بهداشت حرفه :تکمیل کننده فرم

و لزوم طرح نواقص در مراجع قضايي فرم مزبور بايستي به ... در صورت تكميل فرم توسط افراد آموزش ديده مانند بهورزان، كاردانهاي بهداشتي و: توجه

 .اي رسيده شده باشد تاييد بازرس بهداشت حرفه

مبناي تفكيك كارگاه تك واحدي و چند . اند ار يافتهمنظور كارگاهي است كه بخشهاي مختلف توليد منحصراً در يك سالن استقر: كارگاه تك واحدي

چنانچه كارگاه از يك سالن توليدي تشكيل شده است تك واحدي محسوب شده گرچه ممكن است تاسيسات و . واحدي تعداد سالنهاي توليد است

كه كارگران اين كارگاه تقريباً در معرض عوامل  دهد ذكر تك واحدي نشان مي. تسهيلات جنبي و بهداشتي و رفاهي در جايي ديگر استقرار يافته باشد

 .آور و ساختمان مشترک هستند زيان

خانه بهداشت، مركز )اين فرم در دو نسخه تكميل شده كه يك نسخه نزد كارفرما و نسخه ديگر جهت پيگيري نزد واحد بازديد كننده : تعداد نسخ فرم

 .گردد نگهداري مي( بهداشتي درماني و مركز بهداشت شهرستان

 .شود ياي باشد در پرونده بهداشتي كارگاه فرمهاي معاينات كارگري نيز نگهداري م در صورتيكه كارگاه توليدي فاقد تشكيلات بهداشت حرفه :توجه

 : نحوه تکمیل فرم

ي و نام مركز بهداشت شهرستان و نوع دانشكده علوم پزشكي و خدمات بهداشتي درمان/ سلامت دانشگاه /در بالاي فرم نام معاونت بهداشتي: اطلاعات كلي

 .گردد و نام واحد بازديد كننده ثبت مي  واحد بازديد كننده با علامت  

در مورد كارگاههاي شهري دقت شود حتماً كد پستي ده رقمي ذكر گردد چراكه اين . . در سمت چپ بالاي فرم كد پستي ده رقمي كارگاه ثبت ميشود

 .دسترسي است يكي از دقيقترين  شماره هاي
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 : اطلاعات عمومي

   13/   /  تاريخ راه اندازي............صادره از    ندارد دارد:مجوز فعاليت    ساير دولتي خصوصي:نوع مالکيت  ............. ............نام کارفرما.......................................نام کارگاه

 ........ ...........................نمابر .............. ..............تلفن  ................................................................................. ............. ............. ....... ............... ........................................................................... ... .:آدرس 

     كشاورزي معدني خدماتي صنعتي:نوع فعاليت                             ](فصليدائمي)  (غيرخانگي خانگي) [:نوع کارگاه

 .......................................................1 ..........................................................-2......................................................... -3:سه نوع از مواد اوليه اصلي......................................................:نام محصول اصلي

 ( داردن دارد) خير  بلي: شامل ميشود :ت کارکميته حفاظت فني و بهداش ] مرکز بهداشت کار خانه بهداشت کارگري ايستگاه بهگر[:تشکيلات بهداشتي موجود

گردد و در صورتيكه داراي نام نباشد مانند كارگاههاي خانگي فعاليت اصلي  در صورتيكه كارگاه داراي تابلويي با نام معتبر باشد آن نام ذكر مي :نام کارگاه

 ...بعنوان مثال قاليبافي، تراشكاري و. گردد آن ذكر مي

براي تعريف . گردد ر مورد كارگاههاي خانگي نام سرپرست خانوار و در مورد كارگاههاي غير خانگي نام كارفرماي اصلي يا مديرعامل ذكر ميد: نام کارفرما

 .قانون كار رجوع شود 3دقيقتر به ماده 

است دولتي و در غير اينصورت ساير  سهام آن متعلق به دولت% 80اگر سهام متعلق به بخش خصوصي است خصوصي و در صورتيكه حداقل : نوع مالکیت

 ...ساير مانند كارگاههاي شركت تعاوني  و تحت پوشش بنياد مستضعفان، بنياد شهيد و. شود زده مي علامت 

قسمت  زده و در علامت دارد باشد قسمت  در صورتيكه مجوز فعاليت با اعتبار زماني از يكي از سازمانها يا تشكيلات رسمي كشور مي: مجوز فعالیت

 .شود زده مي  و در صورتيكه اعتبار زماني آن پايان يافته يا فاقد مجوز معتبري باشد قسمت ندارد علامت  . گردد صادره از نام آن ارگان ذكر مي

ي به ديگري بطور اي از موارد بخصوص در كارگاههاي خصوصي ممكن است كارگاه از شخص در پاره. گردد تاريخ شروع به كار ذكر مي: تاریخ راه اندازي

برخي از كارخانجات بزرگ ممكن است شعباتي در . كلي فروخته شده باشد در اين موارد تاريخ شروع زماني است كه فعاليت كارگاه  شروع شده است

ه است و اين كارگاه يك كارگاه جاهاي ديگر با فاصله نسبتا زياد از مركز اصلي داشته باشند در اين موارد تاريخ راه اندازي تاريخ شروع بكار شعبه كارگا

 .شود مستقل منظور مي

اند  در مورد كارگاههايي كه در مناطق صنعتي واقع شده. منظور آدرس دقيق محل كارگاه است در صورت وجود صندوق پستي حتماً ذكر گردد: آدرس 

 . عنوان منطقه صنعتي نيز ذكر گردد

 .مابر نيز در صورت وجود ثبت گرددشماره تلفن يا تلفنهاي موجود و ن : تلفن و نمابر

 (. فصلي ويا دائمي)و ( خانگي ويا غيرخانگي. )شود زده مي كه بر اساس تعاريف ذيل در دو خانه آن علامت  :نوع کارگاه

مثال كارگاه قاليبافي  بطور. شود منظور كارگاهي است كه در منزل مسكوني شخص واقع شده و توسط سرپرست يا يكي از افراد آن خانوار اداره مي: خانگي

 .گردد بديهي است كارگاه جوشكاري كه درب آن مستقل از درب ورودي خانه است كارگاه غير خانگي محسوب مي. كه در خانه شخصي داير است

( كارفرما و كارگران)تر يا بيش( خويش فرما)تواند يك نفر  منظور كارگاهي است كه در محلي غير از محل مسكوني واقع شده و شاغلين آن مي :غیر خانگي

 .تشكيل گردد

 .كارگاهي است كه بتواند فعاليت خويش را در طي سال انجام داده و وابستگي به فصل خاصي از سال نداشته باشد :دائمي
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هاي كوره آجرپزي مانند كارگاه. منظور كارگاهي است كه فعاليت آن وابسته به فصل باشد و به علل مختلف انجام آن در طي سال ممكن نباشد :فصلي

 سنتي، كشاورزي و صنايع وابسته به محصولات كشاورزي  

گردد؛ و در صورتيكه خدمتي ارائه  و نام  محصول اصلي ذكر مي نمايد، صنعتي علامت  در صورتيكه كارگاه اقدام به توليد محصولي مي :نوع فعالیت

و نام ماده  گيرد معدني علامت  چنانچه استخراج كانيها در كارگاه صورت مي و نام خدمت در قسمت نام محصول اصلي؛ و كند خدماتي علامت  مي

 .گردد مشخص گشته و محصول اصلي متناسب ذكر مي استخراج شده بعنوان محصول اصلي؛ و اگر كارگاه فعاليت كشاورزي دارد خانه مربوطه با علامت 

در صورتيكه كارگاه خدماتي باشد نوع خدمت و در مورد كارگاههايي كه . گردد وليدي ذكر مينام ماده نهايي توليد شده در كارگاههاي ت: نام محصول اصلي

 . گردد كنند اصلي ترين آنها ثبت مي چند محصول ارائه مي

اولويت را به ترتيب  ماده موجود بود 3شود در محلهاي مربوطه درج گردد و در صورتيكه بيش از  اگر حداكثر تا سه مورد مواد استفاده مي :مواد اولیه اصلي

 .ميزان تناژ مصرفي؛ در نظر بگيريد-3ميزان مواجهه كارگران  -2آميز بودن  ميزان مخاطره -1

اي كه شامل ايستگاه بهگر، خانه بهداشت كارگري و مركز  در صورت وجود تشكيلات ارائه دهنده خدمات بهداشت حرفه :ذکر تشکیلات بهداشتي موجود

 .گردد باشد نوع تشكيلات در قسمت مربوطه درج مي هاي موجود مي نامه اراي فعاليت منطبق با آئينباشد و د بهداشت كار مي

در   درج ميشود؛  كارگاهي كه واجد شرايط اين كميته باشد در قسمت شامل ميشود ، بخش  بلي علامت  :کمیته حفاظت فني و بهداشت کار

 .شود زده مي و  در غير اينصورت در قسمت ندارد علامت   باشد در قسمت  دارد علامت نامه موجود  صورتيكه كميته مذكور در راستاي آئين

 : 1جدول شماره 

توزيع شاغلين تحت پوشش خدمات سلامت كار به تفكيك نوع واحد ارائه  -1

 دهنده خدمت

 ارائه شده  نوع خدمت             

                               عنوان  

 

 ساير خصوصي دولتي

    بهداشت حرفه اي

    طب كار

 :نام و نوع مجوز

 

در صورتيكه كارفرما جهت رفع نواقص بهداشتي موجود در محيط كار و يا انجام معاينات كارگري با يكي از : تكميل اين جدول بدين نحو مي باشد

حقوقي كه مجاز به ارائه خدمات سلامت كار مي باشند براي شاغلين  مراكز دولتي ويا غير دولتي قراردادي منعقد نموده باشد ويا از  افراد حقيقي يا

خود خدمتي دريافت نموده باشد ، در رديف مربوطه ي جدول فوق، تعداد شاغلين دريافت كننده خدمت بسته به نوع خدمت دريافت شده ثبت 

 .ميشود

 :وصي وساير ميباشدعبارتند از منظور از مراكز ارائه دهنده خدمات كه شامل مراكز دولتي ، خص: 1نكته    
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به  كليه واحدهاي تابعه شبكه بهداشت ، درمان و آموزش پزشكي مانند مراكز بهداشتي درماني  اطلاق ميگردد كه بنا به درخواست : مراكز دولتي  .1

ناسي بهداشت حرفه اي يا طب كار كارفرما و با انعقاد قرار دادي بين كارفرما و واحد دولتي مربوطه ، خدمات سلامت كار اعم از خدمات كارش

 .توسط واحد دولتي فوق الاشاره به مجموعه تحت سرپرستي آن كارفرما ارائه ميگردد

شركتهاي خصوصي داراي مجوز بهداشت حرفه اي، شركتهاي خصوصي داراي مجوز طب كار : شامل واحدهاي خصوصي ازقبيل : مراكز خصوصي  .2

شد كه با انعقاد قرارداد با كارفرما به ارائه خدمات كارشناسي بهداشت حرفه اي و طب كار به مجموعه و شركتهاي خصوصي داراي مجوز توأم ميبا

 .تحت سرپرستي آن كارفرما مي پردازند

رار منظور از ساير ، كليه واحدهايي مانند شركت نفت ، گاز ، سازمان تأمين اجتماعي  وساير مواردي است كه در خارج از طبقه بندي فوق ق: ساير  .3

 .داشته و مجاز به ارائه خدمات سلامت كارميباشند

 . خدمات كارشناسي بهداشت حرفه اي و خدمات طب كار مي باشد: منظور از خدمات سلامت كار ، شامل : نكته 

ويا خدمات ارگونوميكي ارزشيابي و كنترل عوامل زيان آور محيط كار  گيري و  به خدمات كارشناسي شامل شناسايي، اندازه: خدمات بهداشت حرفه اي

 .در محيط كار ، اطلاق ميگردد

 .شامل معاينات كارگري است كه بايستي  مطابق دستورالعمل فرمهاي معاينات كارگري مصوب مركز سلامت محيط و كار انجام شود:خدمات طب كار     

مركز : واحد ارائه دهنده خدمت ثبت ميشود، به عنوان مثال در صورتيكه خدمات سلامت كار توسط بخش دولتي ارائه شده باشد، نام: نام و نوع مجوز

در صورتيكه خدمات .شود نوشته مي“ بومهن“پرونده تشكيل داده در اين بخش مركز بهداشتي درماني،    Xبومهن براي كارگران تراشكاري كارگاه 

ز بهداشت حرفه اي سينا براي كارگاهي خدمات شركت خصوصي داراي مجو: سلامت كار توسط بخش خصوصي ارايه شده باشد، بعنوان مثال 

 .ثبت ميشود"شركت خصوصي داراي مجوز بهداشت حرفه اي سينا "كارشناسي بهداشت حرفه اي ارائه نموده است در اين بخش 

موجود در خود كارگاه، درصورتيكه خدمات سلامت كار توسط واحدي غير از واحدهاي مذكور ارائه شده باشد، در اين قسمت مواردي از قبيل واحدهاي 

وساير مواردي است كه مجاز به ارائه خدمات سلامت كارميباشند، ( مشاورين كميته حفاظت فني و بهداشت كار و پزشك كارگاه)نام افراد طرف قرارداد 

 .  گردد ذكر مي

 

 .شود جدول تعداد شاغلين كه در سه نوبت بازديد به تفكيك جنس و شيفت كار نوشته مي: 2جدول شماره 

 جدول تعداد شاغلين به تفكيك جنس و شيفت كار -2 

 شيفت كاري       

 

 جنس 

 نوبت كار روزكار

 3نوبت 2نوبت  1نوبت 3نوبت 2نوبت  1نوبت

 زن
    

 
 

     مرد

 

 

 جمع
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 .باشد  16صبح الي  6شاغليني هستند كه ساعات كارشان از ساعت  :روزکار

 .در خارج از مدت زمان فوق الاشاره انجام پذيرد نوبت كاري ميباشد  كاري كه:نوبت کار

 .تعاريف فوق بر مبناي تعريف علمي نوبت كاري ميباشد: نكته

بنابراين نوبت بازديد از اول سال . اي طراحي شده كه طي سه بازديد متوالي امكان ثبت اطلاعات در يك فرم وجود داشته باشد فرم به گونه :1توجه 

 .گردد ب ميمحسو

 . شود استفاده مي 6و 8و  4بازديد انجام شده باشد از يك فرم ديگر براي نوبتهاي  3در صورتيكه در يكسال بيش از : 2توجه 

لذا عناوين باشد  با توجه به اينكه يكي از اهداف بازديد كارگاهي اعلام نواقص به كارفرما براي رفع نواقص بهداشتي موجود و نيز پيگيري موارد مي: 3توجه 

 .تواند بكار گرفته شود به استنادات قانوني اشاره دارد كه در هنگام قضاوت راجع به رعايت و يا عدم رعايت موازين بهداشتي مي 3،4،8جداول 

 (قانون كار 81و  58مواد )عوامل زيان آور محيط كار : 3جدول شماره 

در هنگام بازديد يكي از سه حالت فوق ممكن است اتفاق . آور خاص ذكر گرديده است انرديف است كه در هر رديف نام عامل زي 13جدول مزبور شامل 

 :بيافتد

. گردد ثبت مي در اين صورت در خانه مربوط به آن عامل، علامت . عامل زيان آور وجود دارد ولي با تمهيدات لازم تحت كنترل در آمده است -1

بعنوان مثال صداي موجود در كارگاه با استفاده از روشهاي كنترل . باشد ظت فردي ميلازم به تذكر است كه اين تمهيدات بجز وسايل حفا

 .آور تا حدود مجاز كاهش يافته است يا اينكه زمان تماس با عامل زيان. مهندسي مقدار آن به زير حدود مجاز رسيده است

در مورد روشنايي )مندرج در كتابچه حدود تماس مجاز شغلي است،  آور مورد نظر وجود دارد و مواجهه افراد بيش از مقدار حدود مجاز عامل زيان -2

بعنوان مثال صداي موجود در . گردد در اينصورت در خانه مربوطه تعداد افراد در معرض ذكر مي( مقدار روشنايي از حدود توصيه شده كمتر است

كنند و در معرض مواجهه با اين عامل  نفر در كارگاه كار مي 8اگر   در اين صورت مثلاً. ساعت كار تجاوز كرده است 5بل براي  دسي 58كارگاه  از 

 .گردد در خانه مربوطه درج مي 8زيان آور قرار گرفته اند، عدد 

مثلاً وجود عامل صدا در كارگاههاي . گردد فرايند توليد اصولاً عامل مربوطه را در خود ندارد، در اينصورت عدد صفر در خانه مربوط ثبت مي -3

 .شود في سنتي منتفي است بنابراين عدد صفر در خانه مربوط نوشته ميقاليبا

آور مورد نظر در صورت وجود وسيله سنجش پس از قرائت مقادير و مقايسه با  اعلام نظر در خصوص وجود و يا تحت كنترل بودن عامل زيان: 1توجه

 .پذيرد بناي تجارب و اطلاعات كارشناسي  انجام ميو در صورت عدم وجود وسيله سنجش قضاوت بر م. گيرد حدود مجاز انجام مي

باشد ولي اگر فاكتورهايي مانند  بعنوان مثال روشنايي گرچه ميزان آن بسيار مهم مي. آور از لحاظ كيفي هم مد نظر قرار گيرد عوامل زيان: 2توجه 

 ..نخواهيم داشتنيز در صورتيكه مناسب نباشد نتيجتاً روشنايي مناسبي ... جهت، رنگ نور، خيرگي و

 (قانون كار 81و  186مواد ) تاسيسات و تسهيلات بهداشتي كارگاه: 4جدول شماره 

عنوان گرديده است كه براساس “ تاسیسات کارگاه از نظر بهداشت”نامه  جدول مذكور فاكتورهاي مرتبط با موارد آئين 26تا  14در رديفهاي 

 :افتد ت ذيل اتفاق ميراهنماي جدول در قضاوت كارشناسي يكي از سه حال
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نامه كاملاً مطابقت دارد و از نظر كيفي شرايط مندرج در  با تعداد ذكر شده در آئين( تعداد)وضعيت تاسيسات و تسهيلات مورد نظر، از نظر كمي -1

 .گردد در خانه مربوطه ثبت مي  نامه بر آن موضوع حاكم است در اين صورت علامت   آئين

نامه مطابقت ندارد در اين صورت  بهداشتي مورد نظر از لحاظ كمي يا از لحاظ كِيفي با شرايط مندرج در آئين وضعيت تاسيسات يا تسهيلات -2

 3عدد باشد كه كارگاه فقط  6بايستي  بعنوان مثال فرض كنيد دستشويي كارگاهي مي. گردد تعداد واحدهايي كه كمبود دارد يا نامناسب ذكر مي

كه تعداد دستشويي نامناسب است ثبت  3باشند در اين صورت عدد  يي از لحاظ كِيفي مناسب نميدستشو 2دستشويي مناسب داشته و 

بعبارت ديگر تعداد واحدهاي نامناسب تاسيسات يا تسهيلات بهداشتي را (. يك دستشويي از لحاظ كمي+ دستشويي از لحاظ كِيفي  2)شود مي

 :مي توان از فرمول زير بدست آورد

 تعداد واحدهاي نامناسب= تعداد واحدهايي كه طبق آئين نامه بايد در كارگاه موجود باشد  _ب موجود تعداد واحدهاي مناس

 (فرمول بايستي از چپ به راست خوانده شود)

 3=6-3 :بنابر اين تعداد واحد نامناسب در مثال فوق با جايگذاري در اين فرمول عبارتست از 

چون كارگاه تك واحدي فقط يك ساختمان )ساختمان كارگاه : شود مانند نامناسب عدد يك ثبت مي در بعضي موارد در صورت مشاهده مورد: توجه

 (دارد

نامه  آئين 36ماده  1بعنوان مثال در تبصره . گردد منظور مي“ صفر ”باشد، عدد  نامه اگر تاسيسات يا تسهيلات خاصي ضروري نمي مطابق با آئين -3

توان در اين مورد  روي به توالت بهداشتي دسترسي دارند ضروري نيست بنابراين مي دقيقه پياده 18با داشتن توالت براي كارگاههاي صنفي كه 

 .گردد عدد صفر در خانه مربوطه درج مي

 :شوند نامه مطابقت ندارد كه اين موارد توضيح داده مي در اين جدول بعضي از عناوين رديفها كاملاً با عناوين موجود در آئين: 1توجه

 نامه مذكور آئين 4ماده :  كارگاهفضاي  -1

 .تهويه عمومي شامل تهويه مطبوع و تهويه صنعتي است. نامه آئين 15تا  16مواد : تهويه عمومي كارگاه -2

 .باشد قضاوت در خصوص كيفيت و كميت بر عهده بازديد كننده مي: 2توجه 

نند اتاق استراحت زنان و شستشوي البسه كار در صورت نياز، در قسمت نامه وجود دارد كه در فرم نيست ما در صورتيكه مواردي در آئين: 3توجه 

 .نظريه كارشناسي قيد گردد

 .رختكن عدد يك ذكر گردد/ تعداد واحد در مورد كمد لباس : 4توجه 

 قانون كار  81و  82مراقبتهاي بهداشتي درماني انجام يافته وانطباق با مواد  -8جدول 

ول تعداد كارگراني كه از ابتداي سال تا تاريخ بازديد مورد معاينه قرار گرفته و فرم مصوب معاينات كارگري براي آنها  اين جد 25و   27در رديف هاي 

. تعداد كارگراني كه با مواد غذايي در تماس هستند ثبت مي شود 28بطور كامل تكميل گرديده است، به تفكيك زن و مرد وارد ميگردد و در رديف 

تعداد افرادي كه كارت سلامت  30رديف . كنند و بهداشتي كار مي  كنند و يا در كارخانجات مواد غذايي و دارويي در آشپزخانه كار مي اين افراد معمولاً

 .آورده شده است 28گردد كه شرح اين افراد در رديف  اند، درج مي را از واحد بهداشت محيط تهيه نموده

در صورتيكه كارگاه جعبه .ظت فردي و لباس كار و جعبه كمكهاي اوليه اختصاص داده شده استاين جدول به وسايل حفا 33الي  31رديفهاي 

 . درج ميگردد  -و در صورت نداشتن آن علامت  كمكهاي اوليه را داشته باشد علامت
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يني كه  براي پيشگيري و يا كاهش بعبارت ديگر تعداد شاغل. باشند ثبت مي شود ، تعداد شاغليني كه نيازمند وسيله حفاظت فردي مي31در رديف  

ان آور  مواجهه با عوامل زيان آوري كه در محيط كار در معرض آن قرار دارند نياز به وسايل حفاظت فردي دارند، مد نظر مي باشد كه اين عوامل زي

 . مي باشدشامل صدا، ارتعاش، پرتو، سرما، تماس پوستي با مواد شيميايي، گرد و غبار، گاز و بخار، دود و دمه 

 . كنند تعداد شاغليني است كه از وسيله حفاظت فردي مناسب كه  در اختيار آنان قرار داده شده استفاده مي :32ردیف 

 .آور مد نظر قرار گيرد به غير از كميت، كيفيت وسايل حفاظت فردي و لباس كار در پيشگيري از مواجهه شاغل با عوامل زيان :1توجه

 :نظریه بازدید کننده

در صورتيكه در جداول . نوبت بازديد در نظر گرفته شده تا نواقص بهداشتي به زباني ساده براي كارفرما نوشته شود 3قسمت جهت  3اين جدول در 

ز همچنين براي اضافه كردن توضيحات بيشتر ا. بالاموردي احتياج به توضيح بيشتر دارد يا مواردي در جداول وجود ندارد در اين قسمت ثبت گردد

 . پشت فرم استفاده كنيد

و تاريخ رؤيت  در نهايت در انتهاي فرم ، نام و نام خانوادگي ، سمت و امضاي بازديد كننده و نيز تاريخ بازديد ثبت شده و همچنين نام و نام خانوادگي

 .الاختيار او در فرم بايستي تكميل گردد و امضاء كارفرما يا نمايند تام

ط افراد آموزش ديده ديگر تكميل گردد، و احتياج به ارائه در مراجع قضايي باشد بايستي در قسمت نظريه كارشناس در صورتيكه فرم توس: توجه

 رسيده باشد اي به تایید کارشناس بهداشت حرفهاي مندرجات فرم  بهداشت حرفه
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 دستورالعمل فرم بازدید چند واحدي

 .شود اين در اينجا فقط موارد تفاوت در دو فرم توضيح داده مياين فرم تا حدود زيادي شبيه فرم تك واحدي است بنابر

اي داراي كارت ويژه بازرسي تكميل شده و توسط بهورزان و كاردانهاي آموزش داده  فرم مزبور فقط توسط بازرس بهداشت حرفه: تكميل كننده فرم

 .گردد هاي غير مرتبط تكميل نمي شده رشته

تواند با  اين جداسازي مي. است كه داراي سالنهاي مختلف توليدي بوده و سالنها از يكديگر مجزا شده باشند منظور كارگاهي :کارگاه چند واحدي

توانند در محلهاي ديگري واقع شده باشند كه در قسمت  البته تاسيسات و تسهيلات بهداشتي مي. متر  نيز انجام شود 2پارتيشنهايي حداقل به ارتفاع 

تر  آور هر كارگاه ساده در واقع هدف از وجود فرم كارگاه چند واحدي اين است كه تحليل فرد پر كننده از عوامل زيان. شد مربوطه توضيح داده خواهد

از سوي ديگر در نهايت ، ما از جمع ستونهاي مختلف اين فرم به همان اطلاعات فرم تك واحدي . از فرمي است كه همه واحدها را يكجا در بر گيرد

 . كنيم در آمارگيري از ستون جمع اين فرم استفاده مي خواهيم رسيد، و

 .شود اين فرم نيز مانند فرم تك واحدي در دو نسخه براي بايگاني و كارفرما تكميل مي: تعداد نسخ فرم

در . آورده شده استاز دو صفحه تشكيل شده كه درصفحه اول اطلاعات كلي كارگاه و در صفحه دوم اطلاعات هر واحد به تفكيك : تعداد برگهاي فرم

واحد تكميل  8واحد يك صفحه جديد از صفحه دوم اين فرم به ازاي اين  8واحد پيشنهادي در صفحه دوم بيشتر شد به ازاي هر  8صورتيكه كارگاه از 

 .گردد مي

 .گردد الذكر نگهداري مي هاي فوقباشد، فرمهاي معاينات كارگري تكميل شده نيز در محل اي نمي اگر كارگاه داراي تشكيلات بهداشت حرفه: تذكر

 :تكميل فرم

 .تقسمت اطلاعات عمومي دقيقاً مانند فرم بازديد تك واحدي است و مانند آن عمل نماييد؛ بجز نوع كارگاه كه خانگي و غير خانگي حذف شده اس

 .مانند فرم بازديد تك واحدي ميباشد 2و جدول شماره  1دستورالعمل تكميل جدول شماره 

 8در تكميل اين جدول مانند جدول شماره . شود همانگونه كه پيشتر توضيح داده شد فرم در صفحه اول فعاليتهاي عام را شامل مي: 3اره جدول شم

 .فرم بازديد كارگاه تك واحدي عمل كنيد

 .فرم بازديد كارگاهي تك واحدي عمل نماييد  26و28و17براي تكميل اين جدول مانند رديفهاي: 4جدول شماره 

 .مانند فرم بازديد تك واحدي عمل نماييد :جدول اطلاعات بازديد كننده و كارفرما
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 :صفحه دوم فرم

 .واحد يك برگ از صفحه دوم اين فرم تكميل نماييد 8بيشتر بود به ازاي هر  8در صورتيكه تعداد واحدهاي كارگاه از : تذكر

 .قسمت بالاي فرم را تكميل نماييد 7و 6،  8داول به منظور شناسايي واحدها و ارتباط آنها با كدهاي بالاي ج

شود و در صورت عدم وجود چنين نامي نوع  نامي كه از طرف اداره كنندگان كارگاه به آن اختصاص داده شده است در اين قسمت آورده مي :نام واحد

 .فعاليت آن را ذكر نماييد

 .را ذكر نماييدكنند  تعداد كارگراني كه در اين واحد كار مي: تعداد كارگر

كند بحساب آوريد و  در مواردي ممكن است كارگري در دو يا چند واحد كار نمايد در اين صورت فرد را در كارگاهي كه زمان بيشتري صرف مي: توجه

 .عواملي كه در هر دو كارگاه با آن در تماس است براي فرد مذكور ثبت نماييد

 :8جدول شماره 

حالت  3براي تكميل هر خانه از آن . ولي براي پنج واحد طراحي شده است. فرم بازديد كارگاهي تك واحدي است 3اين جدول مشابه جدول شماره 

 : وجود دارد

لازم . گردد ثبت مي در اين صورت در خانه مربوط به عامل علامت . عامل زيان آور وجود دارد ولي با تمهيدات لازم تحت كنترل در آمده است  -1

بعنوان مثال صداي موجود در كارگاه با استفاده از روشهاي كنترل مهندسي . باشد ين تمهيدات بجز وسايل حفاظت فردي ميبه تذكر است كه ا

 .آور تا حدود مجاز كاهش يافته است يا اينكه زمان تماس با عامل زيان. مقدار آن به زير حدود مجاز رسيده است

در مورد روشنايي )اد بيش از مقدار حدود مجاز مندرج در كتابچه حدود تماس مجاز شغلي است، آور مورد نظر وجود دارد و مواجهه افر عامل زيان  -2

بعنوان مثال صداي موجود در . گردد در اينصورت در خانه مربوطه تعداد افراد در معرض ذكر مي( مقدار روشنايي از حدود توصيه شده كمتر است

در خانه مربوطه درج  8كنند، عدد  نفر در كارگاه كار مي 8اگر  در اين صورت مثلاً . ده استساعت كار تجاوز كر 5بل براي  دسي 58كارگاه  از 

 .گردد مي

مثلاً وجود عامل سرما در كارگاههاي . گردد فرايند توليد اصولاً عامل مربوطه را در خود ندارد، در اينصورت عدد صفر در خانه مربوط ثبت مي  -3

 .شود صفر در خانه مربوط نوشته ميتراشكاري منتفي است بنابراين عدد 

تعداد واحدي كه داراي عددي بيش از . گردد پس از تكميل فرم در واحدهاي مختلف ستونهاي كل واحدهاي موجود تكميل مي: كل واحدهاي موجود

 .آيد صفر است در ستون واحد و شاغلين از جمع اعداد واحدها بدست مي

 . شود خورده باشد در جمع شركت داده نميو صفر  در صورتيكه واحدي علامت : توجه

 :6جدول شماره 

 :يعني. عمل كنيد( تك واحدي )فرم بازديد كارگاهي 4در تكميل اين جدول مانند جدول شماره 

مندرج در نامه كاملاً مطابقت دارد و از نظر كيفي شرايط  با تعداد ذكر شده در آئين( تعداد)وضعيت تاسيسات و تسهيلات مورد نظر، از نظر كمي -1

 .گردد در خانه مربوطه ثبت مي  نامه بر آن موضوع حاكم است در اين صورت علامت   آئين

نامه مطابقت ندارد در اين صورت  وضعيت تاسيسات يا تسهيلات بهداشتي مورد نظر از لحاظ كمي يا از لحاظ كِيفي با شرايط مندرج در آئين  -2

 . ست را ذكر كنيدكه كمبود دارد يا نامناسب ا تعداد واحدهايي

 . گردد منظور مي“ صفر ”، عدد باشد ضروري نمينامه اگر تاسيسات يا تسهيلات خاصي  مطابق با آئين  -3
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و در . در مواردي ممكن است در كارگاهي تسهيلات بصورت مشترک وجود داشته باشد، در اين صورت فقط ستون جمع را تكميل نماييد: توجه

و متمركز وجود داشته باشد تسهيلات هر قسمت را تكميل و يكي از واحدهاي بازديد را به اين تسهيلات متمركز  صورتيكه  هم بصورت غير متمركز

 .اختصاص دهيد

“ شاغلين”و در ستون  . يعني جمع اعداد ستونهاي هر واحد. گردد جمع واحدهايي كه نامناسب هستند ذكرمي“ واحد”در ستون  :كل واحدهاي موجود

خورده باشد همين علامت را در ستون جمع واحد  در صورتيكه تمام واحدها . شود كنند، ثبت مي ز واحد نامناسب استفاده ميجمع شاغليني كه ا

 .كنند هم در ستون شاغلين ذكر نماييد نيز ثبت نماييد و تعداد شاغليني كه از اين تسهيلات استفاده مي

 : 7جدول شماره 

جمع واحدهايي كه اعداد “ واحد”در ستون  “  كل واحدهاي موجود”و در سرستون  . هي تك واحدي عمل نمايدفرم بازديد كارگا 8مانند جدول شماره 

 .درج نماييد“ شاغلين”آن بيشتر از صفر است را ثبت كرده و جمع اعداد شاغلين را در ستون 

 شاخص هاي بهداشت حرفه اي و دستورالعمل محاسبه آنها

براي توضيح در مورد چگونگي محاسبه اين شاخصها بر اساس . قابل محاسبه است( 111-1و  111-2فرمهاي ) اين شاخصها از روي فرمهاي آماري

 .باشد عمل خواهيم نمود فرمهاي آماري صفحات بعدي كه هر خانه آن داراي يك كد مي

 توجه

نا مفهوم صفر بر صفر خواهد شد در اين  در صورتيكه مخرج يك كسر برابر صفر بود لزوما صورتي هم برابر صفر دارد پس عبارت به صورت .1
 .موارد شاخص مورد نظر را برابر صفر درصد در نظر بگيريد

در ادامه اين شاخصها با كادر در هر قسمت . توانيد از شاخص جمع براي ارائه گزارشها استفاده نماييد چون تعداد شاخصها زياد است مي .2
 .مشخص شده است

در نظر  100يا عدد  2در محاسبه تمام شاخصهاي زير اين توان . بصورت هر تواني از ده در نظر گرفتدر محاسبه شاخص ميتوان ضريب را  .3
 .گرفته شده است

آور و تسهيلات و  توانيد تفكيكهاي آنرا به عنوان ستونهاي نمودار در نظر بگيريد و در مورد عوامل زيان براي رسم نمودار يك شاخص مي .4
 .نمودار تبديل خواهد شد 14در اين صورت تعداد نمودارهاي شما به . ع عامل يا تسهيلات را اعمال كنيدتاسيسات بهداشتي فقط تفكيك نو

 

 :درصد كارگاههاي شناسايي شده به تفكيك نوع كارگاه و بعد كاركنان -1

 

 و بعد كاركنانتعداد كارگاههاي شناسايي شده به تفكيك نوع كارگاه                                                   

 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ× 011     

  د كاركنانكل كارگاههاي موجود به تفكيك نوع كارگاه و بع                                                                

 

 .گردد براي محاسبه اين شاخص، رديفهاي دوم جدول شماره يك بر رديفهاي اول تقسيم مي

111

100121

CRT

CRT   و
211

100221

CRT

CRT   و
311

100321

CRT

CRT   و
411

100421

CRT

CRT   و
511

100521

CRT

CRT   و
611

100621

CRT

CRT 
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 :پوشش به تفكيك نوع كارگاه و بعد كاركنان درصد كارگاههاي تحت -2

 

 تعداد كارگاههاي تحت پوشش به تفكيك نوع كارگاه و بعد كاركنان                                               

 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ×100

  كل كارگاههاي موجود به تفكيك نوع كارگاه و بعد كاركنان                                                          

 

 .گردد براي محاسبه اين شاخص، رديفهاي سوم جدول شماره يك بر رديفهاي اول تقسيم مي

 

111

100131

CRT

CRT 
و  

211

100231

CRT

CRT 
 و 

311

100331

CRT

CRT 
و  

411

100431

CRT

CRT 
و  

511

100531

CRT

CRT 
و  

611

100631

CRT

CRT 
 

 :درصد شاغلين شناسايي شده به تفكيك نوع كارگاه و بعد كاركنان -3

 گاه و بعد كاركنان                           تعداد شاغلين شناسايي شده به تفكيك نوع كار                                                         

 ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ× 100

 ه تفكيك نوع كارگاه و بعد كاركنان        كل شاغلين موجود ب                                                             

 

 .گردد براي محاسبه اين شاخص، رديفهاي پنجم جدول شماره يك بر رديفهاي چهارم تقسيم مي

141

100151

CRT

CRT 
و  

241

100251

CRT

CRT 
و  

341

100351

CRT

CRT 
و  

441

100451

CRT

CRT 
و  

541

100551

CRT

CRT 
و  

641

100651

CRT

CRT 
 

 

 :درصد شاغلين تحت پوشش معاينات كارگري به تفكيك نوع كارگاه و بعد كاركنان -4

 

      تعداد شاغلين تحت پوشش معاينات به تفكيك نوع كارگاه و بعد كاركنان                                                   

 ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ× 100

 كل شاغلين موجود به تفكيك نوع كارگاه و بعد كاركنان                                                                 

  

 .شود ير به نظير  تقسيم ميبراي محاسبه اين شاخص، خانه هاي  رديف هفتم جدول شماره يك بر رديف چهارم نظ

141

100171

CRT

CRT 
و  

241

100271

CRT

CRT 
و  

341

100371

CRT

CRT 
و  

441

100471

CRT

CRT 
و  

541

100571

CRT

CRT 
و  

641

100671

CRT

CRT 
 

 :درصد شاغلين تحت پوشش خدمات  بهداشت حرفه اي به تفكيك نوع واحد ارائه دهنده خدمت -8

 تعداد شاغلين تحت پوشش خدمات بهداشت حرفه اي به تفكيك  نوع واحد ارائه دهنده خدمت        

 ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ× 100

 كل شاغلين  موجود



44 

 

 

تقسيم  1الف  را بر رديف چهارم ستون هفتم جدول شماره 3جدول شماره ( بهداشت حرفه اي )شاخص  خانه هاي رديف  اول  براي محاسبه اين

 .ميشود

:      جمع                                                                 
641

100)413(

CRT

CaRT 
 

 

 :كز ارائه دهنده فرمول محاسبه اين شاخص به تفكيك هر يك از مرا

 

:دولتي                           
641

100113

CRT

CaRT 
:خصوصي       

641

100213

CRT

CaRT 
: ساير         

641

100313

CRT

CaRT 
 

 :منظور از مراكز ارائه دهنده خدمات كه شامل مراكز دولتي ، خصوصي وساير ميباشدعبارتند از : نكته    

به  كليه واحدهاي تابعه شبكه بهداشت ، درمان و آموزش پزشكي مانند مراكز بهداشتي درماني  اطلاق ميگردد كه بنا به درخواست : مراكز دولتي  .4

ر كارفرما و با انعقاد قرار دادي بين كارفرما و واحد دولتي مربوطه ، خدمات سلامت كار اعم از خدمات كارشناسي بهداشت حرفه اي يا طب كا

 .تي فوق الاشاره به مجموعه تحت سرپرستي آن كارفرما ارائه ميگرددتوسط واحد دول

شركتهاي خصوصي داراي مجوز بهداشت حرفه اي، شركتهاي خصوصي داراي مجوز طب كار : شامل واحدهاي خصوصي ازقبيل : مراكز خصوصي  .8

خدمات كارشناسي بهداشت حرفه اي و طب كار به مجموعه  و شركتهاي خصوصي داراي مجوز توأم ميباشد كه با انعقاد قرارداد با كارفرما به ارائه

 .تحت سرپرستي آن كارفرما مي پردازند

منظور از ساير ، كليه واحدهايي مانند شركت نفت ، گاز ، سازمان تأمين اجتماعي وساير واحدهايي است كه در خارج از طبقه بندي فوق : ساير  .6

 . يباشندقرار داشته و مجاز به ارائه خدمات سلامت كارم

 

 :اي به تفكيك نوع تشكيلات درصد كارگاههاي داري تشكيلات بهداشت حرفه -6

 اي به تفكيك نوع تشكيلات تعداد كارگاههاي داري تشكيلات بهداشت حرفه                           

 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ×100

   كل كارگاههاي موجود مشمول طرح يا برنامه مربوطه                                                                

 

را بر ( رگري ، مركز بهداشت كارايستگاه بهگر، خانه بهداشت كا)در ستونهاي  4 براي محاسبه اين شاخص تعداد كارگاه تحت پوشش جدول شماره 

 .كنيم تقسيم مي( به بالا800،  488تا  80، 48تا 20كارگاه با بعد كارگري ) 1رديفهاي متناظر كارگاه موجود جدول 

511411311

100)314214114(

CRTCRTCRT

CRTCRTCRT




 

311

100114

CRT

CRT 
و

411

100214

CRT

CRT 
و

511

100314

CRT

CRT 
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                       ......................................................................................................................... 

 :اي دركارگاه دسترسي دارند به تفكيك نوع تشكيلات درصد شاغليني كه به تشكيلات بهداشت حرفه -7

 دسترسي دارند به تفكيك نوع تشكيلاتاي دركارگاه  تعداد شاغليني كه به تشكيلات بهداشت حرفه

 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ× 100

   كل شاغلين  موجود مشمول طرح يا برنامه مربوطه                                          

 

را بر ( ايستگاه بهگر، خانه بهداشت كارگري و مركز بهداشت كار)در ستونهاي  4براي محاسبه اين شاخص تعداد شاغلين تحت پوشش جدول شماره 

 .كنيم تقسيم مي( به بالا800،  488تا  80، 48تا 20كارگاه با بعد كارگري ) 1رديفهاي متناظر شاغلين موجود جدول 

..........................................................
541441341

100)324224124(

CRTCRTCRT

CRTCRTCRT



 

341

100124

CRT

CRT 
و

441

100224

CRT

CRT 
و

541

100324

CRT

CRT 
 

 :آور خاص به تفكيك نوع عامل و بعد كاركنان درصد كارگاههاي داراي عامل زيان -5

      و بعد كاركنانآور خاص به تفكيك نوع عامل  تعداد كارگاههاي داراي عامل زيان

 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ× 100

   تعداد كارگاههاي تحت پوشش به تفكيك نوع كارگاه و بعد كاركنان      

 

 .كنيم را بر رديف سوم جدول يك نظير به نظير تقسيم مي 6ز رديف يك تا ا 8براي محاسبه اين شاخص هر ستون جدول شماره 

131

100115

CRT

CRT 
و  

131

100215

CRT

CRT 
...و 

 131

1001315

CRT

CRT 
و 

231

100125

CRT

CRT 
و  

231

100225

CRT

CRT 
... و 

231

1001425

CRT

CRT 
 

 و

631

100165

CRT

CRT 
و  

631

100265

CRT

CRT 
... و 

631

1001365

CRT

CRT 
 

 

 :آور خاص به تفكيك نوع عامل و بعد كاركنان درصد شاغلين در معرض عامل زيان -8

 آور خاص به تفكيك نوع عامل و بعد كاركنان تعداد  شاغلين در معرض عامل زيان

 ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ× 100

   تعداد شاغلين تحت پوشش بازديد به تفكيك نوع كارگاه و بعد كاركنان            
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 .كنيم جدول يك نظير به نظير تقسيم مي 6را بر رديف  12تا  7از رديف  8براي محاسبه اين شاخص هر ستون جدول شماره 

161

100175

CRT

CRT 
و  

161

100275

CRT

CRT 
... و 

161

1001375

CRT

CRT 
و

261

100185

CRT

CRT 
و  

261

100285

CRT

CRT 
... و 

261

1001385

CRT

CRT 
 

 ...و

661

1001125

CRT

CRT 
و  

661

1002125

CRT

CRT 
... و 

661

10013125

CRT

CRT 
 

 

 :تاسيسات بهداشتي مناسب به تفكيك نوع تاسيسات و بعد كاركناندرصد كارگاههاي داراي -10

      تعداد كارگاههاي داراي تاسيسات بهداشتي مناسب به تفكيك نوع تاسيسات و بعد كاركنان

 ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ× 100

   تعداد كارگاههاي تحت پوشش مشمول برنامه به تفكيك نوع كارگاه و بعد كاركنان                

 

همچنـين بـراي   .كنـيم  را بر رديف سوم جدول يك نظير به نظير تقسـيم مـي   6از رديف يك تا  6جدول شماره  3تا 1براي محاسبه اين شاخص ستون هاي 

  13تـا   4سـتونهاي   6تـا   2ربوط به مابقي تسهيلات بهداشتي كه در بخش  كارگاههاي خـانگي هاشـور خـورده اسـت نيـز رديـف هـاي        محاسبه شاخص م

 .  بركارگاههاي مشمول برنامه تقسيم ميشود

131

100116

CRT

CRT 
و  

131

100216

CRT

CRT 
و  

131

100316

CRT

CRT 
 ...و

631

1001126

CRT

CRT 
و 

631

1002126

CRT

CRT 
و 

631

1003126

CRT

CRT 
 

و  
231

100426

CRT

CRT 
و 

231

100526

CRT

CRT 
 ...

231

1001326

CRT

CRT 
 

 ...و

131631

100466

CRTCRT

CRT




و  

131631

100566

CRTCRT

CRT




... و 

131631

1001366

CRTCRT

CRT





 

 

 :به تفكيك نوع تاسيسات و بعد كاركنان درصد شاغليني كه به تاسيسات بهداشتي مناسب دسترسي دارند-11

 تعداد شاغليني كه به تاسيسات بهداشتي مناسب دسترسي دارند به تفكيك نوع تاسيسات و بعد كاركنان

 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ× 100

   تعداد شاغلين تحت پوشش بازديد مشمول برنامه  به تفكيك نوع كارگاه و بعد كاركنان 
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همچنـين بـراي   . كنـيم  را بر رديف ششم جدول يك نظير به نظير تقسـيم مـي   12تا  7از رديف  6جدول شماره   3تا  1براي محاسبه اين شاخص ستونهاي

بركارگاههـاي    13تـا   4سـتونهاي   12تـا   5داشتي كه در بخش  خانگي هاشور خورده است نيز رديـف هـاي   محاسبه شاخص مربوط به مابقي تسهيلات به

 .  مشمول برنامه تقسيم ميشود

 

161

100176

CRT

CRT 
و 

161

100276

CRT

CRT 
و 

161

100376

CRT

CRT 
 ..و

661

1001126

CRT

CRT 
و  

661

1002126

CRT

CRT 
 و 

661

1003126

CRT

CRT 
 

261

100486

CRT

CRT 
و  

261

100586

CRT

CRT 
... و 

261

1001186

CRT

CRT 
 

 ...و

161661

1004126

CRTCRT

CRT




و  

161661

1005126

CRTCRT

CRT




... و 

161661

10011126

CRTCRT

CRT




 

 

 :آور آن كنترل گرديده به تفكيك نوع عامل و بعد كاركنان درصد كارگاههايي كه عامل زيان-12

 آور آن كنترل گرديده به تفكيك نوع عامل و بعد كاركنان تعداد كارگاههايي كه عامل زيان                               

 ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ×100

  تعداد كارگاههايي كه آن عامل زيان آور را دارند ويا كنترل نموده اند  به تفكيك نوع عامل و بعد كاركنان                     

(  7جـدول شـماره    6تـا   1رديف هـاي  + 8جدول شماره   6تا  1رديف هاي )را بر    6تا  1از رديف   7براي محاسبه اين شاخص هرستون از  جدول شماره 

 :كنيم يم مينظير به نظير تقس

117114

100117

CRTCRT

CRT




و  

217214

100217

CRTCRT

CRT




و 

317314

100317

CRTCRT

CRT




   ...و  

14171414

1001417

CRTCRT

CRT




 

127124

100127

CRTCRT

CRT




و  

227224

100227

CRTCRT

CRT




و 

327324

100327

CRTCRT

CRT




 ...و  

14271424

1001427

CRTCRT

CRT




 

 ...و

167164

100167

CRTCRT

CRT




و  

267264

100267

CRTCRT

CRT




و 

367364

100367

CRTCRT

CRT




 ...و  

14671464

1001467

CRTCRT

CRT
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 :درصد كارگاههاي كه حداقل يك نوع تاسيسات يا تسهيلات جنبي آن بهسازي شده به تفكيك گروه تسهيلات و بعد كاركنان-13

 يك گروه تسهيلات و بعد كاركنانتعداد كارگاههايي كه حداقل يك نوع تاسيسات يا تسهيلات جنبي آن بهسازي شده به تفك

 ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ×  100

 تعداد كارگاههاي داراي حداقل يكي از تاسيسات و تسهيلات جنبي نامناسب  و يا بهسازي شده  به تفكيك نوع كارگاه و بعد كاركنان     

 

 .كنيم نظير به نظير تقسيم مي 5را بر جدول شماره  4تا  1ستونهاي  8براي محاسبه اين شاخص هر خانه جدول شماره 

                                                   
168

100169

CRT

CRT و
268

100269

CRT

CRT  و
368

100369

CRT

CRT و
468

100469

CRT

CRT  

                                                                                                                    

 :كنند به تفكيك بعد كاركنان يله حفاظت فردي مناسب استفاده ميدرصد شاغليني كه از وس-14

 كنند به تفكيك  بعد كاركنان تعداد شاغليني كه از وسيله حفاظت فردي مناسب استفاده مي

 ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ×100

   تعداد شاغلين نيازمند وسيله حفاظت فردي به تفكيك نوع كارگاه و بعد كاركنان                                    

 

 .كنيم را بر رديف اول نظير به نظير تقسيم مي  10براي محاسبه اين شاخص رديف دوم جدول شماره 

1110

1001210

CRT

CRT   و
2110

1002210

CRT

CRT   و
3110

1003210

CRT

CRT   و
4110

1004210

CRT

CRT   و
5110

1005210

CRT

CRT  و
6110

1006210

CRT

CRT  

 

                                                                                                       
7110

1007210

CRT

CRT  

( T   مخففTable  جدول؛ وR  مخففROW  رديف؛ وC  مخففColumn ستون) 
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 توزیع کارگاهها و شاغلین آنها در منققه-1

 نوع کارگاه                                                  

 عنوان
 خانگي

 غیر خانگي
 جمع

21< 12-21 122-11 111> 

 کارگاه

 T1R1C1 T1R1C2 T1R1C3 T1R1C4 T1R1C5 T1R1C6 موجود

 T1R2C1 T1R2C2 T1R2C3 T1R2C4 T1R2C5 T1R2C6 هشناسایي شد

 T1R3C1 T1R3C2 T1R3C3 T1R3C4 T1R3C5 T1R3C6 تحت پوشش

 شاغلین

 T1R4C1 T1R4C2 T1R4C3 T1R4C4 T1R4C5 T1R4C6 موجود

 T1R5C1 T1R5C2 T1R5C3 T1R5C4 T1R5C5 T1R5C6 شناسایي شده

 T1R6C1 T1R6C2 T1R6C3 T1R6C4 T1R6C5 T1R6C6 تحت پوشش بازدید

 T1R7C1 T1R7C2 T1R7C3 T1R7C4 T1R7C5 T1R7C6 تحت پوشش معاینه

 توزیع کارگاهها و شاغلین آنها به تفکیک نوع واحد  -2

 نام واحد

 عنوان  
خانه بهداشت 

 روستایي

مرکز بهداشتي درماني 

 روستایي
 پايگاه بهداشت

مرکز بهداشتي درماني 

 شهري

مرکز بهداشت 

 شهرستان
 جمع

  T2R1C1 T2R1C2 T2R1C3 T2R1C4 T2R1C5 دادتع
 T2R2C1 T2R2C2 T2R2C3 T2R2C4 T2R2C5 T2R2C6 تعدادکارگاه تحت پوشش

 T2R3C1 T2R3C2 T2R3C3 T2R3C4 T2R3C5 T2R3C6 تعدادشاغلین تحت پوشش

 هنده خدمت و نوع خدمت ارائه شدهتوزیع شاغلین تحت پوشش مراکز ارائه دهنده خدمات سلامت کار به تفکیک نوع واحد ارائه د -الف3

 عنوان                   

 نوع خدمت  

  

 تعداد شاغلین تحت پوشش بخش 

 جمع سایر خصوصي دولتي

 T3aR1C1 T3aR1C2 T3aR1C3 T3aR1C4 بهداشت حرفه اي

 T3aR2C1 T3aR2C2 T3aR2C3 T3aR2C4 طب کار

 مراکز ارائه دهنده خدمات سلامت کار به تفکیک نوع واحد ارائه دهنده خدمتتوزیع کارگاهها و شاغلین تحت پوشش  -ب3           

 نوع خدمت

 عنوان  

  
 دولتي

 شرکتهاي خصوصي داراي مجوز 

بهداشت  سایر

 حرفه اي
 توام طب کار

 T3bR1C1 T3bR1C2 T3bR1C3 T3bR1C4 T3bR1C1 تعداد کارگاه تحت پوشش

 T3bR2C1 T3bR2C2 T3bR2C3 T3bR2C4 T3bR2C1 تعداد شاغلین تحت پوشش

 واحدهاي فعال در زمینه بهداشت حرفه اي خارج از شبکه -1
  

     نام واحد                         

               
                                        

 عنوان           

 

 مرکز بهداشت کار خانه بهداشت کارگري ایستگاه بهگر

 و بهداشت کار کمیته حفاظت فني

 دارد شامل میشود

 T4R1C1 T4R1C2 T4R1C3 T4R1C4 T4R1C5 تعدادكارگاه تحت پوشش 
 T4R2C1 T4R2C2 T4R2C3 T4R2C4 T4R2C5 تعدادشاغلين تحت پوشش 
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 عد کارکنانتوزیع کارگاههاي بازدید شده داراي عوامل زیان آور و شاغلین در معرض خقر به تفکیک نوع عامل زیان آور و ب -1

نوع عامل زیان 

 آور

 مشخصات

دا
ص

ش 
عا

رت
ا

ي  
نای

ش
رو

 

و 
رت

پ
   

 
 

 و 
ما

گر

ت
وب

رط
ما 

سر
 

د 
وا

ا م
ي ب

ست
پو

س 
ما

ت

ي
یای

یم
ش

 

ار
غب

و 
د 

گر
ار 

خ
و ب

از 
گ

 

مه
د

 

ن 
حی

ن 
بد

ت 
عی

ض
و

ار
ک

 

ار
ر ک

زا
اب

ار 
ل ب

حم
 

 

اه
رگ

کا
 

 T5R1C1 T5R1C2 T5R1C3 T5R1C4 T5R1C5 T5R1C6 T5R1C7 T5R1C8 T5R1C9 T5R1C10 T5R1C11 T5R1C12 T5R1C13 خانگي

ي
نگ

خا
ر 

غی
 

21< T5R2C1 T5R2C2 T5R2C3 T5R2C4 T5R2C5 T5R2C6 T5R2C7 T5R2C8 T5R2C9 T5R2C10 T5R2C11 T5R2C12 T5R2C13 

12-21 T5R3C1 T5R3C2 T5R3C3 T5R3C4 T5R3C5 T5R3C6 T5R3C7 T5R3C8 T5R3C9 T5R3C10 T5R3C11 T5R3C12 T5R3C13 

122-11 T5R4C1 T5R4C2 T5R4C3 T5R4C4 T5R4C5 T5R4C6 T5R4C7 T5R4C8 T5R4C9 T5R4C10 T5R4C11 T5R4C12 T5R4C13 

111> T5R5C1 T5R5C2 T5R5C3 T5R5C4 T5R5C5 T5R5C6 T5R5C7 T5R5C8 T5R5C9 T5R5C10 T5R5C11 T5R5C12 T5R5C13 

 T5R6C1 T5R6C2 T5R6C3 T5R6C4 T5R6C5 T5R6C6 T5R6C7 T5R6C8 T5R6C9 T5R6C10 T5R6C11 T5R6C12 T5R6C13 جمع

ن
لی

اغ
ش

 

 T5R7C1 T5R7C2 T5R7C3 T5R7C4 T5R7C5 T5R7C6 T5R7C7 T5R7C8 T5R7C9 T5R7C10 T5R7C11 T5R7C12 T5R7C13 خانگي

ي
نگ

خا
ر 

غی
 

21< T5R8C1 T5R8C2 T5R8C3 T5R8C4 T5R8C5 T5R8C6 T5R8C7 T5R8C8 T5R8C9 T5R8C10 T5R8C11 T5R8C12 T5R8C13 

12-21 T5R9C1 T5R9C2 T5R9C3 T5R9C4 T5R9C5 T5R9C6 T5R9C7 T5R9C8 T5R9C9 T5R9C10 T5R9C11 T5R9C12 T5R9C13 

122-11 T5R10C1 T5R10C2 T5R10C3 T5R10C4 T5R10C5 T5R10C6 T5R10C7 T5R10C8 T5R10C9 T5R10C10 T5R10C11 T5R10C12 T5R10C13 

111> T5R11C1 T5R11C2 T5R11C3 T5R11C4 T5R11C5 T5R11C6 T5R11C7 T5R11C8 T5R11C9 T5R11C10 T5R11C11 T5R11C12 T5R11C13 

 T5R12C1 T5R12C2 T5R12C3 T5R12C4 T5R12C5 T5R12C6 T5R12C7 T5R12C8 T5R12C9 T5R12C10 T5R12C11 T5R12C12 T5R12C13 جمع

 ارکنانکو شاغلیني که به آنها دسترسي دارند به تفکیک تسهیلات و بعد  توزیع کارگاههاي داراي تاسیسات و تسهیلات بهداشتي مناسب -1

 تاسیسات و تسهیلات

 

ن مشخصات
ما

خت
سا

اه 
رگ

کا
ي 

ضا
ف

ي 
وم

عم
ه 

وی
ته

ي 
دن

می
شا

ب آ
آ

 

ي
وی

ش
ست

د
 

ت
وال

ت
 

ش 
دو

 /
ام

حم
ي 

ور
 خ

ذا
 غ

ن
سال

 

نه
خا

پز
ش

آ
ن 

تک
رخ

د 
کم

 و  
ي

ش
مای

سر
ل 

سای
و

ي
ش

مای
گر

 

ب
لا

ض
 فا

فع
د

 

له
زبا

ع 
دف

 

 کارگاه

           T6R1C1 T6R1C2 T6R1C3 خانگي

غیر 

 خانگي

21< T6R2C1 T6R2C2 T6R2C3 T6R2C4 T6R2C5 T6R2C6 T6R2C7 T6R2C8 T6R2C9 T6R2C10 T6R2C11 T6R2C12 T6R2C13 

12-21 T6R3C1 T6R3C2 T6R3C3 T6R3C4 T6R3C5 T6R3C6 T6R3C7 T6R3C8 T6R3C9 T6R3C10 T6R3C11 T6R3C12 T6R3C13 

122-11 T6R4C1 T6R4C2 T6R4C3 T6R4C4 T6R4C5 T6R4C6 T6R4C7 T6R4C8 T6R4C9 T6R4C10 T6R4C11 T6R4C12 T6R4C13 

111> T6R5C1 T6R5C2 T6R5C3 T6R5C4 T6R5C5 T6R5C6 T6R5C7 T6R5C8 T6R5C9 T6R5C10 T6R5C11 T6R5C12 T6R5C13 

 T6R6C1 T6R6C2 T6R6C3 T6R6C4 T6R6C5 T6R6C6 T6R6C7 T6R6C8 T6R6C9 T6R6C10 T6R6C11 T6R6C12 T6R6C13 جمع

 شاغلین

           T6R7C1 T6R7C2 T6R7C3 خانگي

غیر 

 خانگي

21< T5R8C1 T6R8C2 T6R8C3 T6R8C4 T5R8C5 T6R8C6 T6R8C7 T6R8C8 T6R8C9 T6R8C10 T6R8C11   

12-21 T6R9C1 T6R9C2 T6R9C3 T6R9C4 T6R9C5 T6R9C6 T6R9C7 T5R9C8 T6R9C9 T5R9C10 T6R9C11   

122-11 T6R10C1 T6R10C2 T6R10C3 T6R10C4 T6R10C5 T6R10C6 T6R10C7 T6R10C8 T6R10C9 T6R10C10 T6R10C11   

111> T6R11C1 T6R11C2 T6R11C3 T6R11C4 T6R11C5 T6R11C6 T6R11C7 T6R11C8 T6R11C9 T6R11C10 T6R11C11   

   T6R12C1 T6R12C2 T6R12C3 T6R12C4 T6R12C5 T6R12C6 T6R12C7 T6R12C8 T6R12C9 T6R12C10 T6R12C11 جمع

 تعداد كارگاههايي كه عامل زيان آور آنها كنترل يا حذف گرديده ، به تفكيك نوع عامل و بعد كاركنان-7
 نوع عامل

 زیان آور

 
 مشخصات

دا
ص

ش 
عا

رت
ا

ي 
نای

ش
رو

 

تو
پر

 

ت
وب

رط
 و 

ما
گر

 

ما
سر

 

د 
وا

ا م
ي ب

ست
پو

س 
ما

ت

ي
یای

یم
ش
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گر

 
ار
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ار 

خ
و ب

از 
گ

 

مه
د

 

ار
 ک

ن
حی

ن 
بد

ت 
عی

ض
و

 

ار
ر ک

زا
اب

ار 
ل ب

حم
 

 

اه
رگ

کا
 

 T7R1C1 T7R1C2 T7R1C3 T7R1C4 T7R1C5 T7R1C6 T7R1C7 T7R1C8 T7R1C9 T7R1C10 T7R1C11 T7R1C12 T7R1C13 خانگي

ي
نگ

خا
ر 

غی
 

21< T7R2C1 T7R2C2 T7R2C3 T7R2C4 T7R2C5 T7R2C6 T7R2C7 T7R2C8 T7R2C9 T7R2C10 T7R2C11 T7R2C12 T7R2C13 

12-21 T7R3C1 T7R3C2 T7R3C3 T7R3C4 T7R3C5 T7R3C6 T7R3C7 T7R3C8 T7R3C9 T7R3C10 T7R3C11 T7R3C12 T7R3C13 

122-11 T7R4C1 T7R4C2 T7R4C3 T7R4C4 T7R4C5 T7R4C6 T7R4C7 T7R4C8 T7R4C9 T7R4C10 T7R4C11 T7R4C12 T7R4C13 

111> T7R5C1 T7R5C2 T7R5C3 T7R5C4 T7R5C5 T7R5C6 T7R5C7 T7R5C8 T7R5C9 T7R5C10 T7R5C11 T7R5C12 T7R5C13 

 T7R6C1 T7R6C2 T7R6C3 T7R6C4 T7R6C5 T7R6C6 T7R6C7 T7R6C8 T7R6C9 T7R6C10 T7R6C11 T7R6C12 T7R6C13 جمع
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         تعداد کارگاههایي که حداقل یک نوع تاسیسات یا تسهیلات جنبي غیر بهداشتي  آن بهسازي گردیده-2        ا بهسازي شده دارد غیر بهداشتي ویتعداد کارگاههایي که حداقل یک نوع تاسیسات یا تسهیلات جنبي  -2

                                                                                                                                                    
 

 جدول تعداد شاغلین به تفکیک جنس و شیفت کار - 11                                                                       توزیع کارگران در ارتباط با وسایل حفاظت فردي                                                                    -11

 نوع کارگاه                  

 

 تعداد
 

 خانگي

 

 کشاورزي

 سایر

 جمع

 شیفت            

 کاري               
 

 جنس

 

 روزکار

 

 <111 11-122 21-12 >21 نوبت کار

 T11R1C1 T11R1C2 زن T10R1C1 T10R1C2 T10R1C3 T10R1C4 T10R1C5 T10R1C6 T10R1C7 كارگران نيازمند وسيله حفاظت فردي

كارگرانيكه از وسيله حفاظت فردي مناسب 

 T10R2C1 T10R2C2 T10R2C3 T10R2C4 T10R2C5 T10R2C6 T10R2C7 استفاده مي كنند

 T11R2C1 T11R2C2 مرد

 T11R3C1 T11R3C2 جمع

 

 
 تاسیسات یا تسهیلات           

 

 نوع کارگاه

تاسیسات 

 کارگاهي

تاسیسات 

 جنبي

آب 

 آشامیدني
 دفع زباله و فاضلاب

    T8R1C1 خانگي

ي
انگ

رخ
غي

 

 T8R2C1 T8R2C2 T8R2C3 T8R2C4 نفر >20
 T8R3C1 T8R3C2 T8R3C3 T8R3C4 نفر 48-20
 T8R4C1 T8R4C2 T8R4C3 T8R4C4 نفر 488-80

 T8R5C1 T8R5C2 T8R5C3 T8R5C4 نفر <800

 جمع
T8R6C1 T8R6C2 T8R6C3 T8R6C4 

 
 تاسیسات یا تسهیلات

 

 نوع کارگاه

تاسیسات 

 کارگاهي
 دفع زباله و فاضلاب دنيآب آشامی تاسیسات جنبي

    T9R1C1 خانگي         

ي
انگ

رخ
غي

 

 T9R2C1 T9R2C2 T9R2C3 T9R2C4 نفر >20
 T9R3C1 T9R3C2 T9R3C3 T9R3C4 نفر 48-20

 T9R4C1 T9R4C2 T9R4C3 T9R4C4 نفر 488-80
 T9R5C1 T9R5C2 T9R5C3 T9R5C4 نفر <800

 T9R6C1 T9R6C2 T9R6C3 T9R6C4 جمع
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 :فصل ششم

قوانين و مقررات مرتبط با بازرسي بهداشت حرفه اي و  

 پایش محيط هاي كار
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 مبحث بازرسي کار

 کلیات 

 .كارگاه محلي است كه كارگر به درخواست كارفرما يا نماينده او در آنجا كار مي كند: 1ماده 

 .نيز مشمول اين ائين نامه خواهند بود (خويش فرما )نفره  كليه واحدهاي يك : 1تبصره 

مجموعه كارگاههايي كه در مجاورت يكديگر و تحت پوشش يك مديريت واحد قرار دارند مجتمع كارگاهي ناميده  : 2تبصره 

ين نامه آمده مي شوند ودر اين صورت آنچه بعنوان تاسيسات بهداشت كارگاهي و تاسيسات بهداشت عمومي كارگاه در اين آئ

 .است مي توانند مناسب با استانداردهاي ارائه شده بطور مشترک در محل هاي واحدي ايجاد گردند

تياجات بهداشتي كارگاه بر دو دسته تاسيسات بهداشتي كارگاهي و تسهيلات حاز نظر اجراي اين دستورالعمل ا : 3تبصره 

 .بهداشتي كارگاهها به شرح ذيل تعريف مي گردند

شامل ساختمان و تاسيسات كارگاهي است كه در ارتباط با تامين شرايط بهداشتي محيط : تاسيسات بهداشتي كارگاه  :الف 

 .ساختمان كارگاه ، سيستم روشنايي، تهويه ، آب فاضلاب و زباله: كار مطرح مي باشند از قبيل 

حفظ سلامت شاغلين و افراد وابسته به آنان  تسهيلات بهداشتي كارگاه شامل كليه تسهيلات جنبي كارگاه است كه براي: ب

در كارگاه موجود و يا داير ميگردد، از قبيل آشپزخانه ، محل غذاخوري ، انبارمواد غذايي ، سرد خانه ، حمام ، رختكن ، 

زخانهو تسهيلات شستشوي البسه كارگران ، دستشويي ، آبخوري ، توالت ، اتاق استراحت زنان ،مهد كودک و شيرخوارگاه ، نما

 تسهيلات مربوط به اياب و ذهاب كارگران مي باشد ، 

 1،و تبصره 58،186قانون وظايف و تشكيلات وزارت بهداشت ،درمان وآموزش پزشكي و مواد  1ماده  2به استناد بند : 2ماده

كليه كارفرمايان ، قانون كار رعايت شرايط و ضوابط مندرج در اين دستورالعمل در كليه كارگاههاي كشور و براي  86ماده 

و كارشناسان بهداشت حرفهاي وزارت بهداشت ،درمان و آموزش پزشكي ناظر بهاجراي .كارگران و كارآموزان الزامي است 

 .صحيح آن مي باشند

ت بعهده كارشناس بهداش..... اظهار نظر در مواردي از قبيل مطلوب ، نامطلوب ، مناسب ، نامناسب ، كافي ، ناكافي ، و : تبصره 

   .حرفه اي وزارت بهداشت ، درمان و آموزش پزشكي خواهد بود

 

وزارت بهداشت ،درمان و آموزش پزشكي مسئول برنامه ريزي ،كنترل ، ارزشيابي و بازرسي در :قانون کار  21ماده  1تبصره   

 .زمينه بهداشت كار و درمان كارگري بوده و موظف است اقدامات لازم را در اين زمينه بعمل آورد

 اشتغال در سمت بازرسي كار منوط به گذراندن دوره هاي آموزش نظري و علمي در بدو استخدام است :قانون کار  22ماده  
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بازرسان كار و كارشناسان بهداشت كار در حدود وظايف خويش حق دارند بدون اطلاع قبلي در هر موقع  :قانون کار  22ماده 

اين قانون وارد شده و به بازرسي بپردازند ونيز مي توانند به دفاتر و مدارک مربوطه  58مشمول ماده  از شبانه روز به مؤسسات

 .در مؤسسه مراجعه و در صورت لزوم از تمام يا قسمتي از آنها رونوشت تحصيل نمايند

 . ورود بازرسان كار به كارگاههاي خانوادگي منوط به اجازه كتبي دادستان محل خواهد بود :تبصره

بازرسان كار و كارشناسان بهداشت كار حق دارند به منظور اطلاع از تركيبات موادي كه كارگران با آنها  :انون کار ق 22ماده  

در تماس مي باشند و يا در انجام كار مورد استفاده قرار مي گيرند، به اندازهايي كه براي آزمايش لازم است در مقابل رسيد 

 . سليم نمايندنمونه بگيرند و به رؤساي مستقيم خود ت

داراي كارت ويژه حسب مورد با امضاء وزير كارو امور , كليه بازرسان كار و كارشناسان بهداشت حرفه اي  :قانون کار 111ماده

اجتماعي يا وزير بهداشت درمان و آموزش پزشكي هستند كه هنگام بازرسي بايد همراه آنها باشد و در صورت تقاضاي مقامات 

 .رگاه ارائه شود رسمي يا مسئولين كا

در حكم  گزارش بازرسان كار و كارشناسان بهداشت كار در موارد مربوط به حدود وظايف و اختياراتشان :قانون کار 111ماده 

 .گزارش ضابطين دادگستري خواهد بود 

اختلاف شركت بازرسان كار و كارشناسان بهداشت كارميتوانند به عنوان مطلع و كارشناس در جلسات مراجع حل : 1تبصره 

 .نمايند 

بازرسان كار و كارشناسان بهداشت كار نمي توانند در كارگاهي اقدام به بازرسي نمايند كه خود يا يكي از بستگان  :112ماده 

 . نسبي آنها تا طبقه سوم و يا يكي از اقرباي سببي درجه اول ايشان بطور مستقيم در آن ذينفع باشند 

يان و ديگر كساني كه مانع ورود بازرسان كار و كارشناسان بهداشت كار به كارگاه هاي مشمول كارفرما :قانون کار 111ماده 

حسب مورد به , اين قانون گردند و يا مانع انجام وظيفه ايشات شوند يا از دادن اطلاعات و مدارک لازم به آنان خودداري نمايند

 .مجازاتهاي مقرر در اين قانون محكوم خواهند شد 

به تشخيص بازرس كار يا كارشناس بهداشت حرفه اي احتمال وقوع حادثه و , هر گاه در حين بازرسي  :قانون کار  111ماده 

بازرس كار و يا كارشناس بهداشت حرفه اي مكلف است مراتب را فورًا و كتباً به كارفرما يا , يا بروز خطر در كارگاه داده شود 

 .لاع دهند نماينده او و نيز به رئيس مستقيم خود اط

حسب مورد گزارش بازرسان كار و , وزارت كار و امور اجتماعي و وزارت بهداشت درمان و آموزش پزشكي  :1تبصره 

كارشناسان بهداشت حرفه اي از دادسراي عمومي محل و در صورت عدم تشكيل دادسرا از دادگاه عمومي محل تقاضا خواهند 

دادستان بلافاصله نسبت به صدور قرار اقدام و قرار . قسمتي از كارگاه را صادر نمايند  كرد فورا قرار تعطيل و لاک و مهر تمام يا

 .مذكور پس از ابلاغ قابل اجراست 
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دستور رفع تعطيل توسط مرجع مزبور در صورتي صادر خواهد شد كه بازرس كار ياكارشناس بهداشت حرفه اي و يا 

 . وجود را تاييد نموده باشند كارشناسان ذيربط دادگستري رفع نواقص و معايب م

 .كارفرما مكلف است در ايامي كه به علت فوق كار تعطيل مي شود مزد كارگران كارگاه را بپردازد  : 2تبصره 

 شاخص هاي عملکردي بازرسان :فصل هفتم 

اي هر سطح يك تدوين شاخص هاي عملكردي و اعطاي امتياز به  بازرسان بهداشت حرفه اي كه براي لايه هاي مختلف و بر

چك ليست تهيه شود تا عملكرد بازرسان ارزيابي و براي هر سئوال امتيازي تعيين ميشود با اين شيوه امكان مقايسه عملكرد 

 .بازرسان و پايش بهبود يا افت عملكرد آنان در فواصل زماني مشخص ميسر خواهد بود

 شاخص هاي عملكردي در سطح معاونت بهداشتي( الف

 تژيك برنامه استرا 

 آيا گروه بهداشت محيط و حرفه اي داراي برنامه استراتژيك مي باشد؟ (1

 

  برنامه عملیاتي 

 آيا گروه بهداشت حرفه اي داراي برنامه عملياتي مي باشد؟ (2

 آيــــا برنامه عملياتي بهداشت حرفه اي دانشگاه در چارچوب برنامه هاي ابلاغ شده ازاين مركز مي باشد؟ (3

 درراستاي برنامه عملياتي دانشگاه مي باشد؟  آيا برنامه هاي جاري (4

 آيا برنامه عملياتي بر مبناي نيازسنجي طراحي شده است؟ (8

 آيا اولويت برنامه ها دربرنامه عملياتي مشخص مي باشد؟  (6

 

  فعالیت 
 امتياز نوع شاخص

  ميزان رشد درصد كارگاههاي شناسايي شده  (7

  ميزان رشد درصد كارگاههاي تحت پوشش  (5

  رشد درصد شاغلين تحت پوشش  ميزان (8

  ميزان رشد موارد سنجش عوامل زيان آور محيط كار به تفكيك نوع عامل  (10

  ميزان رشد درصد كارگاههائيكه به تشكيلات بهداشت حرفه اي دسترسي دارند (11

  ميزان رشد درصد شاغلين تحت پوشش مراكز ارائه دهنده خدمات  (12

  .مديريت سلامت كار ، كارگر و محيط كار در آنها استقرار يافته استميزان رشد درصد كارگاههائيكه سيستم  (13

ميزان رشد درصد مدارسي كه سيستم مديريت سلامت در آنها استقرار يافته ،رتبه بندي شده و ستاره هاي سلامت  (14

 .به آنها اعطا گرديده است
 

  از كاركاهها و كارخانجات ميزان رشد درصد بازديدها در برنامه تشديد بازرسي هاي بهداشت حرفه اي (18
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 امتياز نوع شاخص

  ميزان رشد درصد شاغلين تحت پوشش معاينات كارگري    (16

  ميزان رشد درصد كارگاههاي قاليبافي بهسازي شده  (17

  .ميزان رشد درصد كارگاههايي كه عامل زيان آور صدا در آنها كنترل گرديده است (15

  جام كار اصلاح گرديدهميزان رشد درصد كارگاههايي كه وضعيت نامناسب بدن حين ان (18

  .ميزان كاهش درصد كارگاههايي كه از ابزار كار نامناسب استفاده مي كنند (20

گرد و غبار، گاز )ميزان رشد درصد كارگاههائيكه عامل زيان آور شيميايي درآنها كنترل گرديده به تفكيك نوع عامل  (21

 (و بخار ، دود و دمه و تماس پوستي
 

  . آور گرماورطوبت درآنها كنترل گرديده استئيكه عامل زيانميزان رشد درصد كارگاهها (22

  آورسرما درآنها كنترل گرديده استميزان رشد درصد كارگاههائيكه عامل زيان (23

  آنها كنترل گرديده است  روشنايي  و درخشندگيميزان رشد درصد كارگاههائيكه سيستم  (24

  مي كننداستفادهي مناسبفردحفاظتميزان رشد تعداد كشاورزاني كه از وسايل (28

  ميزان رشد درصد كارگاههائيكه عامل ارتعاش درآنها كنترل گرديده است (26

  ميزان رشد درصد كارگاههائيكه عامل پرتو درآنها كنترل گرديده است (27

  ميزان رشد درصد كارگاههاي داراي تأسيسات بهداشتي مناسب (25

  . مت كار در آنها اقدامات كنترلي صورت پذيرفته استميزان رشد درصد كارگاههائيكه توسط شركت هاي سلا (28

درصد كارگاههائيكه با پيگيري مأموران بهداشتي جهت رفع نواقص موجود بهداشتي به مراجع ذيصلاح حقوقي و  (30

 .قضايي معرفي گرديده اند
 

بدون معرفي به ) درصد كارگاههائيكه كه با پيگيري مأموران بهداشتي نواقص بهداشتي موجود را درمهلت مقرر (31

 رفع نموده اند ( مراجع ذيصلاح حقوقي
 

ها وارگانهاي ذيربط درزمينه هماهنگيهاي بين بخشي به درصد مصوبات عملياتي شده در خصوص جلسات با سازمان (32

 منظور ارائه خدمات بهداشت حرفه اي 
 

  هاي مرتبط    باطرحهاوبرنامه دررابطهبخشيدرصد مصوبات عملياتي شده در خصوص جلسات درون (33

 

 درصد كارگاههائيكه توسط شركتهاي سلامت كار اقدمات كنترلي در آنها صورت پذيرفته  (34

 درصد بازديد كارشناسان استاني از سطوح محيطي جهت نظارت؟ (38

 تعداد پيگيري نقاط ضعف تا رفع مشكلات موجود؟ (36

 تعداد برنامه هاي مشاركتي با كارگران ؟  (37

 ا كارفرمايان؟تعداد برنامه هاي مشاركتي ب (35

 تعداد برنامه هاي مشاركتي با بخش خصوصي؟ (38
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 تعداد  نيروي بهداشت حرفه اي جذب شده بر مبناي تعداد پست خالي و تعداد مورد نياز درسال جاري؟ (40

به مركزسلامت محيط وكار (زمانهاي مصوب مركز سلامت محيط و كار )آيا گزارشات مربوط به برنامه ها در زمان مقرر  (41

 ردد؟ارسال ميگ

 آيا شركت در نظر سنجي ها و هم انديشي ها ي مربوطه انجام مي گيرد؟ (42

 آيا در جلسات تصميم سازي و تصميم گيري دانشگاه مشاركت فعال وجود دارد؟ (43

 آيا در جلسات تصميم سازي و تصميم گيري  وزارتخانه  مشاركت فعال وجود دارد؟ (44

 آيا برنامه هاي مشاركتي با مردم اجرا مي شود؟ (48

 برنامه هايي با مشاركت ساير نهادها و سازمانها و ادارات  اجرا مي شود؟آيا  (46

 آيا نامه يا اخطار يا عدم رضايت از سوي وزارتخانه وجود دارد؟ (47

 درصد پيگيري و نظارت بر كارگاههايي كه منجر به اصلاح ،جريمه يا تعطيلي شده باشد ؟ (45

 شاخص هاي آموزشي ( ب 

 تعداد پمفلت آموزشي  (45

 تر تهيه شده تعداد پوس (48

                       درصد پرسنل بهداشتي آموزش ديده در هر مبحث بهداشت حرفه اي (80

 شركت در سمينارهاي منطقه اي و سراسري مربوطه  (81

 برگزاري سمينارهاي منطقه اي و سراسري مربوطه (82

 : مقالات و متون آموزشي  (83
 امتياز عامل امتياز

 تأليف كتاب كاربردي چاپ شده

 متي از تجربيات نويسنده يا نويسندگانحاوي قس

 

 تناسب با رشته شغلي مربوطه 

 تناسب با رشته تخصصي مربوطه

 كيفيت نگارش

 كميت نگارش در چاپ اول

  توأم با تجديد نظر وافزايش مطالب ونكات جديد  تحرير وتجديد چاپ كتاب كاربردي

  كيفيت و كميت ترجمه ترجمه كتاب كاربردي

ليف مقاله مديريت و كاربردي بهداشت تأ

 حرفه اي

 چاپ در مجلات معتبر علمي خارجي 

 

 چاپ در مجلات علمي تحقيقي تأييد شده فارسي زبان

 چاپ در مجلات علمي ترويجي تأييد شده فارسي زبان

 چاپ مقاله در مجلات تأييد نشده فارسي زبان

 مقاله تحقيقي و يا تحليلي اصيل 



58 

 

همراه با منابع و  (Case Report)ش موارد نادر و جالب گزار

 مأخذ معتبر علمي 

  ترجمه كامل يك مقاله علمي چاپ شده  ترجمه مقاله

 

 شاخص هاي اطلاع رساني( ج

 تعداد برنامه راديويي (84

 تعداد برنامه تلويزيوني (88

 (( 8)، روزنامه الكترونيكي ( 1)فيلم)تهيه مولتي مدياي آموزشي  (86

 ات اعتبار( د

 . چه درصدي از اعتبارات متمركز براي برنامه بهداشت حرفه اي هزينه شده است  (87

  .چه درصدي از اعتبارات غير متمركز براي برنامه بهداشت حرفه اي هزينه شده است  (85

 

 ملاحظات 
عيين و لازم به ذكر است كه در صورت اضافه شدن برنامه يا برنامه هاي جديد شاخص هاي عملكردي متناسب با آن ت

 .به ليست شاخص هاي فعلي اضافه خواهد شد

 

 

 دستورالعمل محاسبه شاخص هاي عملکردي دانشگاهها در بخش بهداشت حرفه اي ونحوه امتیاز بندي

  محور مدیریت(الف 

 

  برنامه استراتژیک 

 آيا گروه بهداشت محيط و حرفه اي داراي برنامه استراتژيك مي باشد؟ (1

 .امتياز 10دن پاسخ در صورت مثبت بو: امتياز 

   برنامه عملیاتي 

 آيا گروه بهداشت حرفه اي داراي برنامه عملياتي مي باشد؟ (2

 .امتياز 2به ازاي هربرنامه متناسب : امتياز 
 آيــــا برنامه عملياتي بهداشت حرفه اي دانشگاه در چارچوب برنامه هاي ابلاغ شده ازاين مركز مي باشد؟ (3

 .  امتياز 2بابت هر برنامه : امتياز 

 آيا برنامه هاي جاري درراستاي برنامه عملياتي دانشگاه مي باشد؟  (4

تدوين « 1چك ليست شماره »جهت پاسخ به اين پرسش چك ليستي حاوي سؤالاتي در ارتباط با هر برنامه تحت عنوان 

 .  ه اي شرح داده شده استگرديده كه نحوه امتياز بندي ومحاسبه سئوالات مربوط به اين چك ليست در دستورالعمل جداگان

 آيا برنامه عملياتي بر مبناي نيازسنجي طراحي شده است؟ (8

 . امتياز 2در صورت مثبت بودن پاسخ اين سؤال در خصوص هر يك از برنامه هاي اين مركز : امتياز 

 آيا اولويت برنامه ها دربرنامه عملياتي مشخص مي باشد؟  (6

اتي بر مبناي شاخص هاي بهداشتي موجود حاصل از گردآوري روتين داده ها يا بر تعيين اولويت برنامه ها در برنامه عملي

 . امتياز مي باشد 8و يا طرحهاي تحقيقاتي خواهد بود كه داراي  Surveillanceاساس 
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  فعالیت 

 امتياز فرمول محاسبه شاخص نوع شاخص

ميزان رشد درصد كارگاههاي شناسايي  (7

 شده 

 8 (در صد كارگاههاي شناسايي شده سال قبل)-(شده امسالدر صد كارگاههاي شناسايي )

 8 (درصد كارگاههاي تحت پوشش سال قبل) -( درصد كارگاههاي تحت پوشش سال امسال) ميزان رشد درصد كارگاههاي تحت پوشش  (5

 8 (درصد شاغلين تحت پوشش سال قبل) -( درصد شاغلين تحت پوشش امسال) ميزان رشد درصد شاغلين تحت پوشش  (8

ميزان رشد درصد موارد سنجش عوامل  (10

 زيان آور محيط كار به تفكيك نوع عامل 

       -( درصد موارد سنجش عوامل زيان آور محيط كار به تفكيك نوع عامل در امسال)

 (درصد موارد سنجش عوامل زيان آور محيط كار به تفكيك نوع عامل در سال قبل)
8 

ميزان رشد درصد كارگاههائيكه به  (11

كيلات بهداشت حرفه اي دسترسي تش

 دارند

 –( درصد كارگاههائيكه به تشكيلات بهداشت حرفه اي دسترسي دارند در امسال)

 (درصد كارگاههائيكه به تشكيلات بهداشت حرفه اي دسترسي دارند سال قبل)
8 

ميزان رشد درصد شاغلين تحت پوشش  (12

 مراكز ارائه دهنده خدمات 

                                 -(ز ارائه دهنده خدمات در امسالدرصد شاغلين تحت پوشش مراك)

 (درصد شاغلين تحت پوشش مراكز ارائه دهنده خدمات سال قبل)  -
8 

ميزان رشد درصد كارگاههائيكه سيستم  (13

مديريت سلامت كار ، كارگر و محيط كار 

منظور  ارزيابي .)در آنها استقرار يافته است

آيين نامه استقرار  و گزارش دهي بر مبناي

سيستم مديريت سلامت كار،كارگر و 

ب 11030/6محيط كار ابلاغي به شماره 

مي باشد ،نه صرفا اخذ  25/7/56مورخ 

و يا اچ اس اي و  15001گواهينامه اوسس 

 (امثالهم از طرف شركتها و كارگاهها

جاري در آنها درصد كارگاههائيكه سيستم مديريت سلامت كار ، كارگر و محيط كار در سال)

درصد كارگاههائيكه سيستم مديريت سلامت كار ، كارگر و محيط ) –.( استقرار يافته است

 8 .(كار در آنها در سال قبل استقرار يافته است

ميزان رشد درصد مدارسي كه  (14

سيستم مديريت سلامت در آنها استقرار يافته 

،رتبه بندي شده و ستاره هاي سلامت به آنها 

 .است اعطا گرديده

درصد مدارسي كه  در سال جاري سيستم مديريت سلامت در آنها استقرار يافته ،رتبه )

درصد مدارسي كه سيستم ) –.( بندي شده و ستاره هاي سلامت به آنها اعطا گرديده است

مديريت سلامت در سال گذشته در آنها استقرار يافته ،رتبه بندي شده و ستاره هاي 

 .(يده استسلامت به آنها اعطا گرد

8 

ميزان رشد درصد بازديدها در برنامه  (18

تشديد بازرسي هاي                بهداشت 

 8درصد بازديدها در برنامه تشديد بازرسي هاي بهداشت حرفه اي از كاركاهها و كارخانجات )
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 امتياز فرمول محاسبه شاخص نوع شاخص

بهداشت حرفه اي از  درصد بازديدها در برنامه تشديد بازرسي هاي) –( در سال جاري حرفه ا ي از كاركاهها و كارخانجات

 (كاركاهها و كارخانجات در سال گذشته

ميزان رشد درصد شاغلين تحت پوشش ( 16

 معاينات كارگري  

درصد شاغلين تحت پوشش ) -(درصد شاغلين تحت پوشش معاينات كارگري در سالجاري)

 (معاينات كارگري در سال قبل 

8 

ميزان رشد درصد كارگاههاي قاليبافي  (17

 ه بهسازي شد

درصد كارگاههاي قاليبافي )  -( درصد كارگاههاي قاليافي بهسازي شده در سالجاري)

 (بهسازي شده در سال قبل 

8 

ميزان رشد درصد كارگاههايي كه عامل  (15

 .زيان آور صدا در آنها كنترل گرديده است

  -( درصد كارگاههايي كه عامل زيان آور صدا در آنها كنترل گرديده است در سالجاري)

 (درصد كارگاههايي كه عامل زيان آور صدا در آنها كنترل گرديده است در سال قبل)

8 

ميزان رشد درصد كارگاههايي كه وضعيت   (18

نامناسب بدن حين انجام كار آنها اصلاح 

 گرديده

انجام كار در آنها درسالجاري اصلاح حينوضعيت نامناسب بدندرصدكارگاههايي كه)

ي وضعيت نامناسب بدن حين انجام كار در آنها درسال قبلاصلاح درصدكارگاههاي)-(گرديده

 (گرديده

8 

ميزان كاهش درصد كارگاههايي كه از   (20

 .ابزار كار نامناسب استفاده مي كنند

-(درصد كارگاههايي كه از ابزار كارنامناسب استفاده مي كنند در سالجاري)

 (د درسال قبلكه ازابزاركارنامناسب استفاده مي كنندرصدكارگاههايي)

8 

ميزان رشد درصد كارگاههائيكه عامل زيان  (21

آور شيميايي درآنها كنترل گرديده به 

گرد و غبار، گاز و بخار ، )تفكيك نوع عامل 

 (دود و دمه و تماس پوستي

درصد كارگاههائيكه عامل زيان آور شيميايي به تفكيك نوع عامل درآنها درسال جاري )

رگاههائيكه عامل زيان آور شيميايي به تفكيك نوع عامل درصد كا) -( كنترل گرديده 

 (درآنها درسال قبل كنترل گرديده 

20 

ميزان رشد درصد كارگاههائيكه عامل  (22

آور گرماورطوبت درآنها كنترل گرديده زيان

 . است

درصد كارگاههائيكه عامل گرما و رطوبت به تفكيك نوع عامل درآنها درسال جاري كنترل )

درصد كارگاههائيكه عامل گرما و رطوبت  به تفكيك نوع عامل درآنها درسال ) -( گرديده 

 (قبل كنترل گرديده 

8 
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 امتياز فرمول محاسبه شاخص نوع شاخص

ميزان رشد درصد كارگاههائيكه عامل  (23

 آورسرما درآنها كنترل گرديده استزيان

( درصد كارگاههائيكه عامل سرما به تفكيك نوع عامل درآنها درسال جاري كنترل گرديده )

 (ائيكه عامل سرما به تفكيك نوع عامل درآنها درسال قبل كنترل گرديده درصد كارگاهه) -

8 

ميزان رشد درصد كارگاههائيكه سيستم  (24

روشنايي و درخشندگي در آنها كنترل 

 گرديده است 

 -(گرديدهكنترلجاريدرآنهادرسالروشناييودرخشندگيسيستمدرصدكارگاههائيكه)

 (قبل كنترل گرديدهدرآنهادرسالرخشندگي روشنايي و دسيستمدرصدكارگاههائيكه)

8 

-ميزان رشد تعداد كشاورزاني كه از وسايل (28

 مي كننداستفادهفردي مناسبحفاظت

 -( ازوسايل حفاظت فردي مناسب استفاده مي كنند درسال جاريدرصدكشاورزاني كه)

 ( درصد كشاورزاني كه از وسايل حفاظت فردي مناسب استفاده مي كنند درسال قبل)

8 

ميزان رشد درصد كارگاههائيكه عامل   (26

 ارتعاش درآنها كنترل گرديده است

درصد كارگاههائيكه ) -( درصد كارگاههائيكه عامل ارتعاش درسال جاري كنترل گرديده )

 (عامل ارتعاش درآنها درسال قبل كنترل گرديده 

8 

ميزان رشد درصد كارگاههائيكه عامل پرتو  (27

 تدرآنها كنترل گرديده اس

( درصد كارگاههائيكه عامل پرتو به تفكيك نوع عامل درآنها درسال جاري كنترل گرديده )

 (درصد كارگاههائيكه عامل پرتو به تفكيك نوع عامل درآنها درسال قبل كنترل گرديده ) -

8 

ميزان رشد درصد كارگاههاي داراي   (25

 تأسيسات بهداشتي مناسب

درصد كارگاههاي ) -( ي مناسب درسال جاريدرصد كارگاههاي داراي تأسيسات بهداشت)

 (داراي تأسيسات بهداشتي مناسب در سال قبل

8 

ميزان رشد درصد كارگاههائيكه توسط  (28

شركت هاي سلامت كار در آنها اقدامات 

منظور از . )كنترلي صورت پذيرفته است

طريق خريد خدمت كارگاهها و كارخانجات 

از خدمات ارزشيابي و ارزيابي ريسك و 

قدانات كنترلي  شركتهاي سلامت كار ا

شامل بهداشت حرفه اي و طب كار داراي 

مجوز وزارت بهداشت، معضلات بهداشت 

حرفه اي در كارگاهها و كارخانجات مرتفع 

 (گرديده است

درصد كارگاههائيكه توسط شركت هاي سلامت كار در آنها اقدامات كنترلي صورت )

رگاههائيكه توسط شركت هاي سلامت كار در آنها درصد كا) -( پذيرفته است درسال جاري

 (اقدامات كنترلي صورت پذيرفته است درسال قبل

8 

درصد كارگاههائيكه با پيگيري مأموران  (30

بهداشتي جهت رفع نواقص موجود 

بهداشتي به مراجع ذيصلاح حقوقي 

 .معرفي گرديده اند

 يصلاح جهت رفع نواقصتعداد كارگاههاي معرفي شده به مراجع ذ                   
100             *_________________________________________ 

 كل كارگاههائيكه كه بايد به مراجع ذيصلاح  معرفي شوند                   
8 



62 

 

 امتياز فرمول محاسبه شاخص نوع شاخص

درصد كارگاههائيكه كه با پيگيري  (31

مأموران بهداشتي نواقص موجود 

بهداشتي را در مهلت مقرر بدون معرفي  

ذيصلاح حقوقي رفع نموده  به مراجع

 .اند

 تعداد كارگاههاي رفع نقص شده                    
    100       *_________________________________ 

 كل كارگاههائيكه كه داراي نقص ميباشند                    
8 

درصد مصوبات عملياتي شده در   (32

ها وارگانهاي خصوص جلسات با سازمان

زمينه هماهنگيهاي بين ذيربط در

بخشي به منظور ارائه خدمات بهداشت 

 حرفه اي 

 تعداد مصوبات عملياتي شده درزمينه هماهنگيهاي بين بخشي                    
     100      *_________________________________________ 

 تعداد كل مصوبات موجود                    
8 

ي شده در درصدمصوبات عمليات  (33

-دررابطه بخشي خصوص جلسات درون

 با طرحها وبرنامه هاي مرتبط    

 تعداد مصوبات عملياتي شده در جلسات درون بخشي                    
100         *_________________________________________ 

 تعداد كل مصوبات موجود                    
8 

 

 ( 8*درصد ميزان رشد : )درصد باشد امتياز آن برابر خواهد بود با  0 – 8 در صورتيكه ميزان رشد

 مي باشد( 10*درصد ميزان رشد : )درصد باشد مقدار امتياز آن   6 – 10در صورتيكه ميزان رشد 

 مي باشد( 18*درصد ميزان رشد : )درصد باشد امتياز آن 11 – 18در صورتيكه ميزان رشد 

 مي باشد( 20*درصد ميزان رشد : )درصد باشد امتياز آن 16 – 20در صورتيكه ميزان رشد 

 .مي باشد( 28*درصد ميزان رشد : )درصد باشد مقدار امتياز آن 20در صورتيكه ميزان رشد بيشتر از 

 بدست مي آيد(  3* درصد شاخص )درصد باشد امتياز آن از 0-80درصورتيكه درصد شاخص هاي فوق بين 

 بدست مي آيد(  4* درصد شاخص )درصد باشد امتياز آن از 81-78اي فوق بين درصورتيكه درصد شاخص ه

 بدست مي آيد(  8* درصد شاخص )درصد باشد امتياز آن از 76-100درصورتيكه درصد شاخص هاي فوق بين 

 
ير جهت محاسبه درصد كارگاههائيكه توسط شركتهاي سلامت كار در آنها اقدمات كنترلي صورت پذيرفته از فرمول ز (34

 : بايستي استفاده نمود

 

 تعداد کارگاههائیکه توسط شرکتهاي سلامت کار در آنها اقدمات کنترلي صورت پذیرفته

111 *____________________________________________________________________ 

 تعداد کل کارگاههاي مشمول برنامه

 

 : نظارت  درصد بازديد كارشناسان استاني از سطوح محيطي جهت (38

پايگاه بهداشتي  – 3مركز بهداشتي درماني روستايي  – 2خانه بهداشت  – 1: دراين شاخص منظور از واحدهاي محيطي

مركز بهداشت شهرستان مي باشد كه فرمول محاسبه شاخص و امتياز بندي آن  – 8درماني مركز بهداشتي درماني شهري 

 : بدين شرح مي باشد
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 ( تعداد بازدید* ) 1/1

111*_____________________________________________ 

 (   خانه بهداشت و پایگاه بهداشتي درماني)کل واحدهاي محیقي 

 ( تعداد بازدید* ) 21/1

111*__________________________________________________________ 

 (   مركز بهداشت شهرستان مركز بهداشتي درماني شهري ، روستايي و)كل واحدهاي محيطي          

 

مي باشد و در صورتيكه اين ( درصد شاخص *  8)درصد باشد امتياز آن  0 – 80در صورتيكه درصد شاخص هاي فوق بين 

 – 100)مي باشد و در صورتيكه شاخص درمحدوده ( درصد شاخص *  5)درصد باشد امتياز آن (  81 – 78)شاخص ها بين 

 . امتياز خواهد داشت( درصد شاخص *  10)درصد باشد 

 تعداد پيگيري نقاط ضعف تا رفع مشكلات موجود؟(  36

 . امتياز خواهد داشت 2به ازاي هر پيگيري كه منجر به رفع نقاط ضعف و رفع مشكل گرديده باشد 

  تعداد برنامه هاي مشاركتي با كارگران (  37

 ( .امتياز 10تا سقف )امتياز  2هر برنامه  

 مه ها مشاركتي با كارفرمايانتعداد برنا(  35

 ( .امتياز 10تا سقف )امتياز  2هر برنامه  

 تعداد برنامه ها مشاركتي با بخش خصوصي(  38

 (.امتياز 10تا سقف )امتياز  2هر برنامه 

 تعداد نيروي بهداشت حرفه اي جذب شده درسال جاري(  40

 .امتياز 2به ازاي هر نفر نيروي بهداشت حرفه اي جذب شده  

به مركز سلامت محيط و كار  (زمانهاي مصوب مركز سلامت محيط و كار )آيا گزارشات مربوط به برنامه ها در زمان مقرر ( 41

 ارسال ميگردد؟

 .امتياز 1به ازاي هر برنامه 

 آيا شركت در نظر سنجي ها و هم انديشي ها ي مربوطه انجام مي گيرد؟( 42

 امتياز 8/0هر بار شركت 

 سات تصميم سازي و تصميم گيري دانشگاه مشاركت فعال وجود دارد؟آيا در جل( 43

 .امتياز 1بابت هر مورد 

 آيا در جلسات تصميم سازي و تصميم گيري  وزارتخانه  مشاركت فعال وجود دارد؟( 44

 .امتياز 1( جلسه  nجلسه از   n-1مشاركت در )در صورت مثبت بودن پاسخ 

 جرا مي شود؟آيا برنامه هاي مشاركتي با مردم ا (48

 .امتياز 2هر برنامه موفق 

 آيا برنامه هايي با مشاركت ساير نهادها و سازمانها و ادارات  اجرا مي شود؟ (46
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 .امتياز 2هر برنامه موفق 

 آيا نامه يا اخطار يا عدم رضايت از سوي وزارتخانه وجود دارد؟ (47

 .امتياز منفي 2هر مورد 

 ه منجر به اصلاح نواقص ، جريمه يا تعطيلي شده باشد ؟درصد پيگيري و نظارت بر كارگاههاي متخلف ك (45

 

 تعداد پيگيري انجام شده منجر به اصلاح نواقص ، جريمه يا تعطيلي                                                            

                  تعداد دفعات لازم جهت پيگيري      *                                100             

 

 شاخص هاي آموزشي ( ب

 تعداد پمفلت آموزشي (  12

 . امتياز آن مربوط به كيفيت پمفلت مي باشد 1امتياز خواهد داشت كه  2هر پمفلت آموزشي بابت هر برنامه 

 تعداد پوستر تهیه شده  (80

 . ت پوستر بستگي داردامتياز آن به كيفي 1امتياز خواهد داشت كه  2هر پوستر آموزشي براي هر برنامه 

 : درصد پرسنل بهداشتي آموزش دیده در هر مبحث بهداشت حرفه اي (11
 برنامه تعداد پرسنل بهداشتي آموزش ديده به تفكيك هر                                                                                              

كل پرسنل                                              _______________________________*     100                 

                                                                         بهداشتي مشمول برنامه                                                                                                         

مي باشد و در صورتيكه اين ( درصد شاخص * 2)درصد باشد امتياز آن  0 – 80در صورتيكه درصد شاخص هاي فوق بين   

 – 100)مي باشد و در صورتيكه شاخص درمحدوده ( درصد شاخص *  4)درصد باشد امتياز آن (  81 – 78)شاخص ها بين 

لازم به ذكر است كه امتياز اين شاخص به تفكيك هر برنامه . امتياز خواهد داشت (درصد شاخص *  8)درصد باشد (  76

 منظور ميگردد

 شرکت در سمینارهاي منققه اي و سراسر مربوطه  (12

 امتياز 8/0هر بار شركت 

 برگزاري سمینارهاي منققه اي و سراسر مربوطه  (13

 امتياز 2بابت هر مورد 

 

 : مقالات و متون آموزشي  – 1

 سقف امتياز امتياز عامل ازعامل امتي

تأليف كتاب كاربردي چاپ 

 شده

 امتياز 3تا  حاوي قسمتي از تجربيات نويسنده يا نويسندگان
6 

 امتياز 1تا  تناسب با رشته شغلي مربوطه 
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 امتياز 8/0تا  تناسب با رشته تخصصي مربوطه

 امتياز 1تا  كيفيت نگارش

 متيازا 8/0تا  كميت نگارش در چاپ اول

تحرير وتجديد چاپ كتاب 

 كاربردي

 امتياز  2هر مورد تا  توأم با تجديد نظر وافزايش مطالب ونكات جديد 
2 

 3 امتياز 3تا  كيفيت و كميت ترجمه ترجمه كتاب كاربردي

تأليف مقاله مديريت و 

 كاربردي بهداشت حرفه اي

 3 امتياز 3تا  چاپ در مجلات معتبر علمي خارجي 

 2 امتياز 2تا  مجلات علمي تحقيقي تأييد شده فارسي زبان چاپ در

 1 امتياز 1تا  چاپ در مجلات علمي ترويجي تأييد شده فارسي زبان

 1 امتياز 1 چاپ مقاله در مجلات تأييد نشده فارسي زبان

 2 امتياز 2 مقاله تحقيقي و يا تحليلي اصيل 

راه با هم (Case Report)گزارش موارد نادر و جالب 

 منابع و مأخذ معتبر علمي 

 امتياز 1
1 

 1 امتياز  1هر مورد تا  ترجمه كامل يك مقاله علمي چاپ شده  ترجمه مقاله

 

 شاخص هاي اطلاع رساني -3

 تعداد برنامه راديويي (84

 امتياز  8تا ( دقيقه 7حداقل )براي هر برنامه اين مركز  

 تعداد برنامه تلويزيوني  (88

 امتياز 8تا ( دقيقه 7حداقل )مركز  براي هر برنامه اين

 تهيه مولتي مدياي آموزشي  (86

 امتياز  8در رابطه با هر برنامه (( 8)، روزنامه الكترونيكي ( 1)فيلم)داراي حداقل 

 اعتبارات  -1

 . چه درصدي از اعتبارات متمركز براي برنامه بهداشت حرفه اي هزينه شده است  (87

 . براي برنامه بهداشت حرفه اي هزينه شده است چه درصدي از اعتبارات غير متمركز   (85

مي باشد و در صورتيكه اين ( درصد شاخص *  8)درصد باشد امتياز آن  0 – 80در صورتيكه درصد شاخص هاي فوق بين 

 – 100)مي باشد و در صورتيكه شاخص درمحدوده ( درصد شاخص *  5)درصد باشد امتياز آن (  81 – 78)شاخص ها بين 

لازم به ذكر است كه امتياز اين شاخص به تفكيك هر برنامه . امتياز خواهد داشت( درصد شاخص *  10)د باشد درص(  76

 منظور ميگردد
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 (1)چک لیست شماره 

آيا برنامه هاي جاري در راسـتاي برنامـه عمليـاتي    »سئوالات  اين چك ليست جهت تعيين امتياز مربوط به شاخص       

 رديده است ؟طرح گ« دانشگاه مي باشد

 برنامه ایمني شیمیایي

چند درصد از شركت هاي مسئول حمل و نقل موادشيميايي، ضوابط و قوانين مرتبط را نسـبت بـه حمـل     (1

 نوع كالا به طور كامل اجرا مي كنند؟

 چند درصد از انبارهاي موادشيميايي بهسازي لازم را انجام داده اند؟ (2

 اجرايي شده است؟ آيا ضوابط و مقررات كنوانسيون بطور كامل (3

 آيا برنامه كنترل مواجهه شاغلين با كروم عملياتي شده است؟ (4

 
 برنامه استقرار سيستم مديريت سلامت كار، كارگر و محيط كار

منظور  ارزيابي و گزارش دهي بر مبناي آيين نامه استقرار سيستم مديريت سلامت كار،كارگر و محيط كـار ابلاغـي   .)

و يا اچ اس اي و امثـالهم از   15001مي باشد ،نه صرفا اخذ گواهينامه اوسس  25/7/56ب مورخ 11030/6به شماره 

 (طرف شركتها و كارگاهها

 درصد بازديد و ارزيابي ريسك از كارگاهها (1

كشوري كردن سيستم مديريت سلامت كار، كارگر و محيط كار آموزش هاي لازم را  برنامهچند درصد از افراد درگير  (2

 فرا گرفته اند؟

يا آمار تعداد كارگاههايي كه سيستم مديريت سلامت كار، كارگر و محيط كار در آنها استقرار يافته به تفكيـك بعـد   آ (3

 مي شود؟ و ارسالكارگري بطور منظم و صحيح جمع آوري 

 برنامه استقرار سيستم مديريت سلامت در مدارس و رتبه بندي و اعطاي ستاره به مدارس كشور

 (مي باشد ( ساز و كار اجرايي)زارش دهي بر مبناي آيين نامه  و دستور العمل هاي مربوطه منظور  ارزيابي و گ.)

 درصد مدارسي كه سياستگزاري برنامه در آنها انجام شده است؟ 

 چند درصد از افراد درگير برنامه آموزش هاي لازم را فرا گرفته اند؟ (1

استقرار يافته بطور منظم و صـحيح جمـع آوري و ارسـال    آيا آمار تعداد مدارسي كه سيستم مديريت سلامت در آنها  (2

 مي شود؟

 در چند درصد مدارس ساختار سازي و نهادينه كردن سيستم مديريت سلامت انجام شده است؟ (3

 درصد مدارسي كه مميزي داخلي توسط تيم مميزي داخلي مدرسه در آنها انجام شده است؟ (4

 رجي شهرستان در آنها انجام شده است؟درصد مدارسي كه مميزي خارجي توسط تيم مميزي خا (8

 درصد مدارس رتبه بندي و اعطاي ستاره شده؟ (6

آيا كميته راهبري استان شامل اعضاي داراي ابلاغ رسمي و شفاف بر اساس ساز و كار اجرايي مربوطه بطور مرتب  (7

 تشكيل مي گردد؟

س ساز و كار اجرايي مربوطه بطور آيا كميته راهبري شهرستان شامل اعضاي داراي ابلاغ رسمي و شفاف بر اسا (5

 مرتب تشكيل مي شود؟

 تيم مميزي خارجي در سطح چند درصد از شهرستانها بر اساس ساز و كار اجرايي مربوطه تشكيل شده است؟ (8

 آيا نظارت بر روند اجراي كامل و بي نقص برنامه از طرف كميته راهبري استان انجام مي گردد؟ (10

 رشناسان مربوطه در شهرستانها بطور مرتب به مدارس مجري ارائه مي گردد؟آيا مشاوره هاي فني از طرف كا (11

آيا پيگيريهاي لازم از طرف دانشگاه با همكاري آموزش و پرورش با سازمان نوسازي ،توسعه و تجهيز مدارس جهت  (12

 رفع نواقص سلامت و انجام اقدامات اصلاحي و پيشگيرانه بطور مرتب انجام مي گيرد؟

 ارشات مربوطه بطور منظم و صحيح جمع آوري وبه مركز سلامت محيط و كار ارسال مي شود؟آيا آمار و گز (13

 برنامه تشديد بازرسي هاي بهداشت حرفه اي از كارگاهها و كارخانجات
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 آيا طرح تشديد بازرسي هاي بهداشت حرفه اي در ساعات اداري انجام مي شود؟ (1

 عات غير اداري انجام مي شود؟آيا طرح تشديد بازرسي هاي بهداشت حرفه اي در سا (2

 نفر كارگر مي باشد؟ 80آيا در طرح تشديد بازرسي هاي بهداشت حرفه اي تاكيد بر بازديد از كارگاههاي زير  (3

 آيا در طرح تشديد بازرسي هاي بهداشت حرفه اي ارتقاي ساليانه بازديدها وجود دارد؟ (4

حرفه اي بطـور شـش ماهـه بـه مركـز سـلامت        آيا آمار و اطلاعات اجراي طرح تشديد بازرسي هاي بهداشت (8

 محيط و كار ارسال مي گردد؟

  

 برنامه ارگونومي

 درصد كارگاههايي كه حداقل يك عامل ارگونوميكي در آنها اصلاح شده (1
 درصد كارگاههايي كه با استفاده از نرم افزارهاي ارگونوميكي ايستگاه كارشان ارزيابي شده (2

ي ريسك فاكتورهاي ارگونوميكي توصـيه هـايي جهـت بهبـود ايسـتگاه كـار بـه        رصد كارگاههايي كه پس از شناساي (3

 كارفرما ارائه شده

 .درصد شاغليني كه ايستگاه كارشان از لحاظ ارگونوميكي بهسازي شده است (4

 درصد كارفرمايان آموزش ديده در زمينه ارگونومي (8

 درصد كارگران آموزش ديده در زمينه ارگونومي (6

 وزش ديده در مراكز بهداشتي درمانيدرصد پرسنل بهداشتي آم (7

 درصد كاركنان بهداشتي آموزش ديده مستقر در تشكيلات كارخانه (5

 ميزان كاهش درصد شاغليني كه با ابزار كار نامناسب كار مي كنند (8

 .ميزان كاهش درصد شاغليني كه حمل بار نامناسب دارند (10

 ميزان كاهش درصد شاغلين مبتلا به اختلالات اسكلتي عضلاني (11

 رنامه ساماندهي روشنايي در محيط كارب

 درصد كارگاههايي كه از نظر روشنايي  مورد بازديد و بررسي قرار گرفته اند؟ (1

 درصد كارگاههايي كه از نظر درخشندگي مورد بازديد و بررسي قرار گرفته اند؟ (2

 چند درصد از پرسنل درگير در برنامه روشنايي تحت آموزش قرار گرفته اند؟ (3

 گردد؟ يكسان سازي شدة روشنايي تكميل و اطلاعات در فرم ها و نرم افزار مربوطه ثبت مي آيا فرم هاي (4

 (بهداشت حرفه اي و طب کار)سلامت کار نظارت بر روند فعاليت شركتهاو يا موسسات

 
 آيا دبيرخانه كميته مربوطه فعال است؟ (1

 آيا صورتجلسات كميته هاي مربوطه موجود است؟ (2

 م بر روند فعاليت شركت هاي سلامت كار انجام مي شود؟آيا نظارت مستمر و منظ (3

 آيا پيگيري رفع نواقص شركت هاي سلامت كار در جهت ارتقاي كيفيت و كميت خدمات مربوطه انجام مي شود؟ (4

 آزمایشگاه بهداشت حرفه اي

 درصد آزمايشات انجام گرفته جهت ارزيابي عوامل زيان آور محيط كار توسط بخش خصوصي و دولتي (1

 نامه بهگربر

 درصد ايستگاههاي بهگر در منطقه (1

 درصد بهگران تحت پوشش برنامه هاي مدون بازآموزي بهگران (2

 برنامه خانه بهداشت کارگري

 آيا آمار تعداد بهداشتياران كار در مركز موجود است؟ (1

 درصد بهداشتياران كار آموزش ديده (2

 درصد خانه بهداشت كارگري تأسيس شده (3
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 اي حفاظت و فني و بهداشت كار در مركز بصورت مدون وجود دارد؟آيا صورتجلسات كميته ه (4

 بهداشت کشاورزي

 بطور منظم تشكيل مي شود؟(و شهرستان)آيا كميته بهداشت كشاورزي استان (1

 درصد كشاورزانيكه معاينه شغلي شده اند (2

 .درصد كشاورزانيكه از لوازم حفاظت فردي مناسب استفاده مي كنند (3

 ي بهسازي شدهدرصد كارگاههاي كشاورز (4

 يابند؟ آيا مديريت هاي دانشگاه و سازمان جهاد كشاورزي در جلسات كميته بهداشت كشاورزي حضور مي (8

 طرح مقابله با صدا

 
درصد كارگاههاي داراي عامل صداي بيش از حد مجاز كه از روشهاي فني و مهندسي جهت حذف و يا كنترل صدا  (1

 .استفاده كرده اند

دا كه نسبت به اثرات سوء ناشي از مواجهه با سروصدا از طريق انواع روشهاي آموزشـي  درصد شاغلين در معرض ص (2

 .آگاهي لازم را پيدا كرده اند

 .استفاده كرده اند(كاهش زمان مواجهه)درصد شاغلين در معرض صدا كه از روشهاي كنترل مديريتي (3

 ارتعاش

هاي فني و مهندسي جهـت حـذف و يـا كنتـرل     درصد كارگاههاي داراي عامل ارتعاش بيش از حد مجاز كه از روش (1

 .ارتعاش استفاده كرده اند

درصد شاغلين در معرض ارتعاش كه نسبت به اثرات سـوء ناشـي از مواجهـه بـا ارتعـاش از طريـق انـواع روشـهاي          (2

 .آموزشي آگاهي لازم را پيدا كرده اند

 .اند استفاده كرده(اجههكاهش زمان مو)درصد شاغلين در معرض ارتعاش كه از روشهاي كنترل مديريت (3

 

 برنامه طب کار

   درصد شاغلين تحت پوشش معاينات  شغلي ؟ (1

پزشـكان شـاغل در   +شـركت هـاي خصوصـي   )درصد شاغلين  تحت پوشش معاينه شغلي توسط بخش خصوصـي ؟  (2

   (كارخانجات

 آيا معاينات رانندگان توسط بخش خصوصي انجام مي گيرد؟ (3

 و كارت سلامت دريافت كرده اند؟  چند درصد رانندگان معاينه شغلي شده (4

آيا در فرايند معاينات طب كار ابتدا ارزيابي عوامل زيان آور محيط هاي كار و آناليز ايمني و بهداشتي شغل توسـط   (8

 مهندسين بهداشت حرفه اي انجام مي شود و معاينات پس از آن و با توجه به نتايج حاصل از آن ادامه مي يابد؟

 ت طب كار و قبل از اعلام نظر نهايي نظر كارشناس بهداشت حرفه اي اخذ و ثبت مي گردد؟آيا در پايان معاينا (6

 از فعاليت هر شركت خصوصي بطور متوسط چند بار در سال بازديد شده است؟ (7

 درصد كارگران در معرض سيليس كه معاينه شده اند؟ (5

 برگزار شده است؟كارشناسان درخصوص سيليكوزيس /چه تعداد كارگاه آموزشي براي پزشكان  (8

 چه تعداد كارگاه آموزشي براي كارگران در معرض سيليس برگزار شده است؟ (10

 چند درصد از كارگران در معرض سيليس در اين زمينه آموزش ديده اند؟  (11

 چند درصد از محيطهاي كاري در معرض سيليس اصلاح و بهسازي شده اند؟  (12

   چند درصد ارجاعات به متخصص انجام شده است؟ (13
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 (طرح بقا)شاخصهاي ارزیابي عملکرد

 درصد كارگاههاي قاليبافي تحت پوشش (1

     درصد شاغلين قاليباف تحت پوشش (2

     درصد كارگاههاي قاليبافي بهسازي شده (3

        درصد شاغلين قاليباف آموزش ديده (4

 درصد كارگاههاي مجهز به دار قاليبافي ارگونوميك (8

 درصد شاغلين قاليباف معاينه شده (6

 

 

 :و نحوة امتیازبندي هر یک از شاخص ها 1ستورالعمل فرمول هاي محاسبه شاخص هاي چک لیست شماره د

بيشتر سؤالات اين چك ليست حاوي دو نوع پرسش مي باشد، برخي از سؤالات داراي پاسخ بله يا خير مي باشـد كـه   

خي ديگر به شكل درصد مي باشـد كـه نحـوة    امتياز خواهد داشت و بر 2در اينحالت در صورتيكه پاسخ هر پرسش مثبت باشد 

 :امتيازبندي آن به شرح ذيل مي باشد

  مي باشد (درصد شاخص*  1)باشد امتياز آن% 80درصورتيكه مقدار شاخص تا 

  (درصد شاخص*  2)درصد باشد 81-78اگر مقدار شاخص در محدوده 

  جهت اعطـاي امتيـاز   (شاخصدرصد *  3)درصد باشد مقدار  76-100در صورتيكه مقدار شاخص به ميزان

تعيين گرديده چنين خواه % 50بعنوان مثال امتياز شاخصيكه مقدار آن .به آن شاخص منظور خواهد گرديد

 5/0*3=2/ 4:      بود

 .همچنين در ساير موارد غير از موارد مطروحه نحوة امتيازبندي شاخص در داخل دستورالعمل توضيح داده شده است

 (1)ماره دستورالعمل چک لیست ش

 آيا برنامه هاي جاري در راستاي برنامه عملياتي دانشگاه مي باشد؟

 برنامه ایمني شیمیایي -1

 چند درصد از برنامه تدوين پروفايل ايمني شيميايي عملياتي شده است؟15-1

وده فصـل  پيشـرفت نم ـ  0-7درصورتيكه عملياتي شدن برنامه تدوين پروفايل ايمني شيميايي در هر دانشگاه به ميزان

درصد و اگـر   81-78فصل باشد  مقدار باشد  8الي  7درصد و در صورتيكه پيشرفت اين برنامه به ميزان  0-80باشد به ميزان  

 . درصد را دانشگاه مربوط از اين شاخص كسب خواهد نمود 76-100فصل پيشرفت نموده باشد  13الي  10به ميزان 

وادشيميايي، ضوابط و قوانين مرتبط را نسبت بـه حمـل نـوع    چند درصد از شركت هاي مسئول حمل و نقل م15-2

 كالا به طور كامل اجرا مي كنند؟

 :فرمول محاسبه اين شاخص عبارتند از 

تعداد شرکتهاي مسئول حمل و نقل موادشیمیایي که ضوابط و قوانین مرتبط را نسبت به حمل نوع کالا به * 111

 طور کامل اجرا مي کنند

 مسئول حمل و نقل مواد شیمیایيتعداد کل شرکت هاي 

 چند درصد از انبارهاي موادشيميايي بهسازي لازم را انجام داده اند؟ 15-3

 :فرمول محاسبه اين شاخص عبارتند از 

 تعداد انبارهاي موادشیمیایي که بهسازي لازم را انجام داده اند* 111

 تعداد انبارهاي موادشیمیایي که نیاز به بهسازي دارند

 آزبست  در آن كنترل شده است ؟/. صد كارگاههايي كه گرد و غبار سيليس در 15-4

 
 آزبست  عملياتي شده است؟/ آيا برنامه كنترل مواجهه شاغلين با سيليس  8 -15

 امتياز 2درصورت مثبت بودن پاسخ 
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 برنامه استقرار سيستم مديريت سلامت كار، كارگر و محيط كار -2

 : كارگاههادرصد بازديد و ارزيابي ريسك از  (1

 :فرمول محاسبه اين شاخص عبارتند از 

 

 تعداد بازديد و ارزيابي ريسك انجام شده* 111

 تعداد كارگاههاي شناسايي شده

 
چند درصد از افراد درگير برنامه كشوري كردن سيستم مديريت سلامت كار، كارگر و محيط كـار آمـوزش    (2

 هاي لازم را فرا گرفته اند؟

 :عبارتند از  فرمول محاسبه اين شاخص

 تعداد افراد درگير برنامه كه آموزش هاي لازم را فرا گرفته اند* 100

 مدیریت سلامت کار، کارگر و محیط کار تعداد افراد درگير برنامه كشوري كردن سيستم

بـر اسـاس بسـته آموزشـي      HSEو   OHSAS18001 منظور از فراگيري آموزش هاي لازم، گذراندن دوره هاي آموزشـي 

 .و ابلاغ شده توسط اين مركز ميباشدتهيه 

آيا آمار تعداد كارگاههايي كه سيستم مديريت سلامت كار، كارگر و محيط كار در آنهـا اسـتقرار يافتـه بـه      (3

 2مي شود؟ درصـورت مثبـت بـودن پاسـخ      و ارسالتفكيك بعد كارگري بطور منظم و صحيح جمع آوري 

 امتياز

 

 مدارس و رتبه بندي و اعقاي ستاره به مدارس کشور برنامه استقرار سیستم مدیریت سلامت در -3

مـي  ( ساز و کار اجرایي)منظور  ارزیابي و گزارش دهي بر مبناي آیین نامه  و دستور العمل هاي مربوطه .)

 (باشد 

 :درصد مدارسي كه سياستگزاري برنامه در آنها انجام شده است؟ فرمول محاسبه اين شاخص عبارتند از  (1
 

 رسي که سیاستگزاري  شامل تدوین و اعلام خط مشي سلامت مدرسه در آنها انجام شده استتعداد مدا* 111

 تعداد کل مدارس در حوزه دانشگاه

 :چند درصد از افراد درگير برنامه آموزش هاي لازم را فرا گرفته اند؟ فرمول محاسبه اين شاخص عبارتند از  (2

 را فرا گرفته اند تعداد افراد درگیر برنامه که آموزش هاي لازم* 111

 تعداد افراد درگیر برنامه استقرار سیستم مدیریت سلامت در مدارس 

 
 

آيا آمار تعداد مدارسي كه سيستم مديريت سلامت در آنها استقرار يافته بطور منظم و صحيح جمـع آوري و   (3

 امتياز 2ارسال مي شود؟ درصورت مثبت بودن پاسخ 

 

ادينه كردن سيستم مديريت سـلامت انجـام شـده اسـت؟ فرمـول      در چند درصد مدارس ساختار سازي و نه (4

 :محاسبه اين شاخص عبارتند از 

 

 تعداد مدارسي که ساختار سازي ونهادینه کردن سیستم مدیریت سلامت  در آنها انجام شده است* 111

 تعداد کل مدارس در حوزه دانشگاه
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سلامت در مدارس ،تشکیل کمیته راهبري منظور از ساختار سازي ونهادینه کردن سیستم مدیریت : توضیح

مدارس به همراه اعضاي داراي ابلاغ رسمي و شفاف،نماینده مدیر مدرسه در استقرار و نگهداري سیستم 

رابط،مربي و یا مسئول بهداشت مدرسه )مدیریت سلامت در مدرسه،تیم سه نفري ممیزي داخلي مدرسه

ه ابلاغ هاي رسمي و شفاف آنها مي باشدو کلیه مراحل بایستي به همرا(،نماینده اولیا و نماینده دانش آموزان

 .بر اساس ساز و کار اجرایي مربوطه انجام شود

 

درصد مدارسي كه مميزي داخلي توسط تيم مميـزي داخلـي مدرسـه در آنهـا انجـام شـده اسـت؟ فرمـول          (8

 :محاسبه اين شاخص عبارتند از 

 

 میزي داخلي مدرسه در آنها انجام شده استتعداد مدارسي که ممیزي داخلي توسط تیم م* 111

 تعداد کل مدارس در حوزه دانشگاه

 .كليه مراحل بايستي بر اساس ساز و كار اجرايي مربوطه انجام پذيرد: توضيح

 

درصد مدارسي كه مميزي خارجي توسط تيم مميزي خارجي شهرستان در آنها انجام شـده اسـت؟ فرمـول     (6

 :محاسبه اين شاخص عبارتند از 

 

 تعداد مدارسي که ممیزي خارجي توسط تیم ممیزي خارجي مدرسه در آنها انجام شده است* 111

 تعداد کل مدارس در حوزه دانشگاه

 .كليه مراحل بايستي بر اساس ساز و كار اجرايي مربوطه انجام پذيرد: توضيح

 

 :ز درصد مدارس رتبه بندي و اعطاي ستاره شده؟ فرمول محاسبه اين شاخص عبارتند ا  (7

 تعداد مدارسي که رتبه بندي و ستاره دار شده اند* 111

 تعداد کل مدارس در حوزه دانشگاه

 .كليه مراحل بايستي بر اساس ساز و كار اجرايي مربوطه انجام پذيرد: توضيح

آيا كميته راهبري استان شامل اعضاي داراي ابلاغ رسمي و شفاف بر اساس ساز و كار اجرايي مربوطه بطور  (5

 امتياز 2تشكيل مي گردد؟ درصورت مثبت بودن پاسخ مرتب 

آيا كميته راهبري شهرستان شامل اعضاي داراي ابلاغ رسمي و شفاف بر اساس ساز و كار اجرايي مربوطه  (8

 امتياز 2بطور مرتب تشكيل مي شود؟ درصورت مثبت بودن پاسخ 

اجرايي مربوطه تشكيل شده است؟ درصورت مثبت تيم مميزي خارجي در سطح چند درصد از شهرستانها بر اساس ساز و كار 

 امتياز 2بودن پاسخ 

آيا نظارت بر روند اجراي كامل و بي نقص برنامه از طرف كميته راهبري استان انجام مي گردد؟ درصورت  (10

 امتياز 2مثبت بودن پاسخ 

ي ارائه مي آيا مشاوره هاي فني از طرف كارشناسان مربوطه در شهرستانها بطور مرتب به مدارس مجر  (11

 امتياز 2گردد؟ درصورت مثبت بودن پاسخ 

آيا پيگيريهاي لازم از طرف دانشگاه با همكاري آموزش و پرورش با سازمان نوسازي ،توسعه و تجهيز   (12

مدارس جهت رفع نواقص سلامت و انجام اقدامات اصلاحي و پيشگيرانه بطور مرتب انجام مي گيرد؟ 

 امتياز 2درصورت مثبت بودن پاسخ 

آيا آمار و گزارشات مربوطه بطور منظم و صحيح جمع آوري وبه مركز سلامت محيط و كار ارسال مي شود؟  (13

 امتياز 2درصورت مثبت بودن پاسخ 
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 برنامه تشدید بازرسي هاي بهداشت حرفه اي از کارگاهها و کارخانجات

درصـورت مثبـت بـودن    آيا طرح تشديد بازرسي هاي بهداشت حرفه اي در ساعات اداري انجام مي شـود؟   (1

 امتياز 2پاسخ 

آيا طرح تشديد بازرسي هاي بهداشت حرفه اي در ساعات غير اداري انجام مي شود؟ درصورت مثبت بودن  (2

 امتياز 2پاسخ 

نفـر كـارگر مـي     80آيا در طرح تشديد بازرسي هاي بهداشت حرفه اي تاكيد بر بازديد از كارگاههاي زيـر   (3

 امتياز 2باشد؟ درصورت مثبت بودن پاسخ 

آيا در طرح تشديد بازرسي هاي بهداشت حرفه اي ارتقاي ساليانه بازديـدها وجـود دارد؟ درصـورت مثبـت      (4

 امتياز 2بودن پاسخ 

آيا آمار و اطلاعات اجراي طرح تشديد بازرسي هاي بهداشت حرفه اي بطور شش ماهه بـه مركـز سـلامت     (8

 متيازا 2محيط و كار ارسال مي گردد؟ درصورت مثبت بودن پاسخ 

 

 برنامه ارگونومي

 درصد كارگاههايي كه حداقل يك عامل ارگونوميكي در آنها اصلاح شده (1

 :فرمول محاسبه اين شاخص به اين نحو است

 تعداد کارگاههایي که حداقل یک عامل ارگونومیکي در آنها اصلاح شده* 111 

 تعداد کارگاههاي داراي مشکلات ارگونومیکي

 تفاده از نرم افزارهاي ارگونوميكي ايستگاه كارشان ارزيابي شدهدرصد كارگاههايي كه با اس (2

تعداد کارگاههاي داراي تعدا د كارگاههايي كه با استفاده از نرم افزارهاي ارگونوميكي ايستگاه كارشان ارزيابي شده به 

 مشکلات ارگونومیکي

يي جهـت بهبـود ايسـتگاه كـار بـه      درصد كارگاههايي كه پس از شناسايي ريسك فاكتورهاي ارگونوميكي توصيه هـا  (3

 كارفرما ارائه شده

تعداد كارگاههايي كه پس از شناسايي ريسك فاكتورهاي ارگونوميكي توصيه هايي جهت بهبود ايستگاه كار به كارفرما ارائه 

 تعداد کارگاههاي داراي مشکلات ارگونومیکيشده به 

 .ازي شده استدرصد شاغليني كه ايستگاه كارشان از لحاظ ارگونوميكي بهس (4

 :فرمول محاسبه اين شاخص به اين نحو است

 تعداد شاغلیني که ایستگاه کارشان از لحاظ ارگونومیکي بهسازي شده* 111 

 تعداد شاغلیني که ایستگاه کارشان نیازمند بهسازي ارگونومیکي است

 درصد كارفرمايان آموزش ديده در زمينه ارگونومي (8

 نه ارگونوميدرصد كارگران آموزش ديده در زمي (6

 درصد پرسنل بهداشتي آموزش ديده در مراكز بهداشتي درماني (7

 درصد كاركنان بهداشتي آموزش ديده مستقر در تشكيلات كارخانه (5

 :نحوة محاسبه شاخص هاي فوق از طريق فرمول زير مي باشد

  پرسنل بهداشتي آموزش دیده در زمینه ارگونومي/کارفرمایان/تعداد کارگران* 111

 پرسنل بهداشت موجود مشمول برنامه/کارفرمایان/کارگرانتعداد 

 

پرسنل بهداشتي آموزش ديده، افرادي هستند كه آموزش هاي لازم در حد پكـيج هـاي   /كارفرمايان/منظور از كارگران

 .آموزشي ارگونومي تهيه و ابلاغ شده توسط اين مركز را با ارائه مستندات فرا گرفته باشند

پرسنل بهداشتي /كارفرمايان/درصد كارگران  =

 آموزش ديده

 در زمينه ارگونومي     
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 .بزار كار نامناسب كار مي كننددرصد شاغليني كه با ا (8

 :فرمول محاسبه اين شاخص

 تعداد شاغلیني که با ابزار کار نامناسب کار مي کنند* 111

 تعداد شاغلین تحت پوشش

 .ميزان كاهش درصد شاغليني كه حمل بار نامناسب دارند   (10

 :فرمول محاسبه اين شاخص

درصد شاغلیني که حمل بار نامناسب دارند در ) – (درصد شاغلیني که حمل بار نامناسب دارند در سال جاري)

 (سال قبل

 ميزان كاهش درصد شاغلين مبتلا به اختلالات اسكلتي عضلاني (11

درصد شاغلین مبتلا به اختلالات اسکلتي ) -(درصد شاغلین مبتلا به اختلالات اسکلتي  عضلاني در سال جاري)

 (عضلاني در سال قبل

 ط کارساماندهي روشنایي در محیبرنامه 

 درصد كارگاههايي كه از نظر روشنايي مورد بازديد و بررسي قرار گرفته اند؟  (1

 

 تعداد کارگاههایي که از نظر روشنایي مورد بازدید و بررسي قرار گرفتند*   111

 تعداد کارگاههاي تحت پوشش بازدید

 

 درصد كارگاههايي كه از نظر درخشندگي مورد بازديد و بررسي قرار گرفته اند؟  (2

 :فرمول محاسبه شاخص هاي فوق

 

 

 چند درصد از پرسنل درگير برنامه روشنايي تحت آموزش قرار گرفته اند؟  (3

 :فرمول محاسبه اين شاخص عبارتند از 

 تعداد افراد درگير برنامه كه آموزش هاي لازم را فرا گرفته اند* 100

 تعداد كل افراد درگير برنامه 

 

 

گـردد؟   روشنايي تكميل و اطلاعات در فرم هـا و نـرم افـزار مربوطـه ثبـت مـي       آيا فرم هاي يكسان سازي شدة  (4

 امتياز 2درصورت مثبت بودن پاسخ 

 

 

 (بهداشت حرفه اي و طب كار)نظارت بر روند فعاليت شركت ها ويا موسسات سلامت كار

 
 امتياز 2آيا دبيرخانه كميته مربوطه فعال است؟ درصورت مثبت بودن پاسخ   (1

ل بودن دبيرخانه كميته تشكيل دبيرخانه مربوطه بر اساس آيين نامه و دستورالعمل اجرايي شركتهاي سلامت كار منظور از فعا

 .بطور فعال مي باشد

 امتياز 2آيا صورتجلسات كميته هاي مربوطه موجود است؟ درصورت مثبت بودن پاسخ  (2

ارتقاي كيفيت و كميـت ارائـه خـدمات     آيا نظارت مستمر و منظم بر روند فعاليت شركت هاي سلامت كار در جهت  (3

 مربوطه انجام مي شود؟ 

 امتياز 2( با ارائه مستندات)بار نظارت در يك سال انجام شود 3درصورتيكه حداقل تعداد 

 گرفتندعداد كارگاههايي كه از نظر درخشندگي مورد بازديد و بررسي قرارت* 011 

 ي تحت پوشش بازديدتعداد كارگاهها
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 آيا پيگيري رفع نواقص شركت هاي سلامت كار انجام مي شود؟  (4

 زامتيا 2بار پيگيري جهت رفع نواقص انجام شود  2درصورتيكه حداقل تعداد

 

 آزمايشگاه بهداشت حرفه اي  

 درصد آزمايشات انجام گرفته جهت ارزيابي عوامل زيان آور محيط كار توسط بخش خصوصي و دولتي  (1

 فرمول محاسبه شاخص

 

 تعداد آزمايشات انجام گرفته جهت ارزيابي عوامل زيان آور محيط كار توسط بخش خصوصي و دولتي* 100

 عداد آزمايشات لازم      ت                             

 برنامه بهگر

 درصد ايستگاههاي بهگر در منطقه (1

 : فرمول محاسبه شاخص

 تعداد ايستگاههــــاي بهگــــــر در منطقـــــــه* 100

 (نفر 20-48)تعداد كارگاههاي مشمول برنامه بهگر

 درصد بهگران تحت پوشش برنامه هاي مدون بازآموزي بهگران (2

  :فرمول محاسبه شاخص

 تعداد بهگران آموزش ديده* 100

 تعداد كل بهگران

 برنامه خانه بهداشت كارگري

 آيا آمار تعداد بهداشتياران كار در مركز موجود است؟ (3

 درصد بهداشتياران كار آموزش ديده (4

 : فرمول محاسبه شاخص

 تعداد بهداشتیاران کار آموزش دیده* 111

 تعداد کل بهداشتیاران کار

 ارگري تأسيس شدهدرصد خانه بهداشت ك (8

 : فرمول محاسبه شاخص

 تعداد خانه هاي بهداشت کارگري* 111

 نفر 11-122تعداد کل واحدهاي 

 آيا صورتجلسات كميته هاي حفاظت و فني و بهداشت كار در مركز بصورت مدون وجود دارد؟  (1
 امتياز 2صورت جلسه  براي هرماه  وجود داشته باشد  3درصورتيكه حداقل تعداد

 کشاورزيبهداشت 

 
 بطور منظم تشكيل مي شود؟(و شهرستان)آيا كميته بهداشت كشاورزي استان (1

 امتياز 2كميته تشكيل گردد  3درصورتيكه هر شش ماه 

 درصد كشاورزانيكه معاينه شغلي شده اند (2

 

 :فرمول محاسبه شاخص

 تعداد کشاورزانیکه معاینه شغلي شده اند* 111

 تعداد کل کشاورزان

 .از لوازم حفاظت فردي مناسب استفاده مي كنند درصد كشاورزانيكه (3
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 : فرمول محاسبه شاخص

 تعداد کشاورزانیکه از وسیله حفاظت فردي مناسب استفاده مي کنند* 111

 تعداد کل کشاورزان نیازمند وسیله حفاظت فردي

 درصد كارگاههاي كشاورزي بهسازي شده (4

 : فرمول محاسبه شاخص

 هسازي شدهتعداد کارگاههاي کشاورزي ب* 111

 تعداد کارگاههاي کشاورزي

 يابند؟ آيا مديريت هاي دانشگاه و سازمان جهاد كشاورزي در جلسات كميته بهداشت كشاورزي حضور مي (8

 طرح مقابله با صدا (11

 
درصد كارگاههاي داراي عامل صداي بيش از حد مجاز كه از روشهاي فني و مهندسي جهت حذف و يا كنتـرل    (6

 .صدا استفاده كرده اند

 :فرمول محاسبه شاخص

تعداد کارگاههاي داراي عامل صداي بیش از حد مجاز که از روشهاي فني و مهندسي جهت حذف یا کنترل * 111

 صدا استفاده کرده اند

 .تعداد کل کارگاههاي تحت پوشش داراي عامل صدا مي باشد

دا از طريـق انـواع روشـهاي    درصد شاغلين در معرض صدا كه نسبت به اثرات سوء ناشي از مواجهـه بـا سروص ـ    (7

 .آموزشي آگاهي لازم را پيدا كرده اند

 :فرمول محاسبه شاخص

تعداد شاغلین در معرض صدا که نسبت به اثرات سوء ناشي از مواجهه با سروصدا از طریق انواع روشهاي * 111

 آموزشي آگاهي لازم را پیدا کردند

 تعداد کل شاغلین تحت پوشش در معرض صدا مي باشد

 

 .استفاده كرده اند(كاهش زمان مواجهه)صد شاغلين در معرض صدا كه از روشهاي كنترل مديريتيدر (5

 :فرمول محاسبه شاخص

 استفاده کرده اند(کاهش زمان مواجهه)تعداد شاغلین در معرض صدا  که از روشهاي کنترل مدیریتي* 111

 .تعداد کل شاغلین تحت پوشش در معرض صدا مي باشد

 ارتعاش (11

رگاههاي داراي عامل ارتعاش بيش از حد مجاز كـه از روشـهاي فنـي و مهندسـي جهـت حـذف و يـا        درصد كا  (8

 .كنترل ارتعاش استفاده كرده اند

 

 :فرمول محاسبه شاخص

تعداد کارگاههاي داراي عامل ارتعاش بیش از حد مجاز که از روشهاي فني و مهندسي جهت حذف یا کنترل *111

 صدا استفاده کرده اند

 کارگاههاي تحت پوشش داراي عامل زیان آور ارتعاش  تعداد کل

درصد شاغلين در معرض ارتعاش كه نسبت به اثرات سوء ناشي از مواجهه با ارتعـاش از طريـق انـواع روشـهاي       (10

 .آموزشي آگاهي لازم را پيدا كرده اند

 :فرمول محاسبه شاخص
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از مواجهه با ارتعاش از طریق انواع روشهاي  تعداد شاغلین در معرض ارتعاش  که نسبت به اثرات سوء ناشي*111

 آموزشي آگاهي لازم را پیدا کرده اند

 تعداد کل شاغلین تحت پوشش در معرض ارتعاش 

 .اند استفاده كرده(كاهش زمان مواجهه)درصد شاغلين در معرض ارتعاش كه از روشهاي كنترل مديريت  (11

 :فرمول محاسبه شاخص

 

 استفاده کرده اند(کاهش زمان مواجهه)رتعاش  که از روشهاي کنترل مدیریتيتعداد شاغلین در معرض ا*   111

 تعداد کل شاغلین تحت پوشش در معرض ارتعاش 

 برنامه طب کار (11

 *100درصد شاغلين تحت پوشش معاينات  شغلي ؟           (12

                

پزشـكان شـاغل در   +شركت هاي خصوصـي )درصد شاغلين  تحت پوشش معاينه شغلي توسط بخش خصوصي ؟ (13

 (كارخانجات

 

                                   100               * 

 

 آيا معاينات رانندگان توسط بخش خصوصي انجام مي گيرد؟  (14

 امتياز 2درصورت مثبت بودن پاسخ 

 چند درصد رانندگان معاينه شغلي شده و كارت سلامت دريافت كرده اند؟  (18

 

                                                                 100         * 

           

آيا در فرايند معاينات طب كار ابتدا ارزيابي عوامل زيان آور محيط هاي كـار و آنـاليز ايمنـي و بهداشـتي شـغل       (16

آن ادامـه  توسط مهندسين بهداشت حرفه اي انجام مي شود و معاينات پس از آن و با توجه به نتايج حاصـل از  

 امتياز 2مي يابد؟ درصورت مثبت بودن پاسخ 

آيا در پايان معاينات طب كار و قبل از اعلام نظر نهايي نظر كارشناس بهداشت حرفه اي اخذ و ثبت مي گـردد؟   (17

 امتياز 2درصورت مثبت بودن پاسخ 

 

 از فعاليت هر شركت خصوصي بطور متوسط چند بار در سال بازديد شده است؟  (15

 امتياز خواهد داشت 2بار بازديد شده باشد  2حداقل سالي  درصورتيكه

 

 درصد كارگران در معرض سيليس كه معاينه شده اند؟  (18

                                                                 100* 

 

 

 كارشناسان درخصوص سيليكوزيس برگزار شده است؟/چه تعداد كارگاه آموزشي براي پزشكان  (20

 .امتياز 2كارگاه براي كارشناسان برگزار شده باشد  2كارگاه براي پزشكان و  2صورتيكه حداقل  در

 چه تعداد كارگاه آموزشي براي كارگران در معرض سيليس برگزار شده است؟

 امتياز 2هركارگاه 

 چند درصد از كارگران در معرض سيليس در اين زمينه آموزش ديده اند؟  (21

 شاغين تحت پوشش معاينه شده  

 كل شاغلين تحت پوشش

 شاغين معاينه شده توسط بخش خصوصي  

 كل شاغلين تحت پوشش

 رانندگان معاينه شده

 كل رانندگان

 

 

 كارگران در معرض سيليس معاينه شده

 كل كارگران در معرض سيليس    

 كارگران آموزش ديده

 سيليس كل كارگران در معرض
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                                                                      100* 

 

 چند درصد از محيطهاي كاري در معرض سيليس اصلاح و بهسازي شده اند؟  (22

                                              100* 

 

 چند درصد ارجاعات به متخصص انجام شده است؟  (23

                                               

 (طرح بقا)شاخصهاي ارزیابي عملکرد

 
 :درصد كارگاههاي قاليبافي تحت پوشش 

                                                                                                  

   

 :درصد شاغلين قاليباف تحت پوشش  (24

                                                                                           111*  

   

 درصد كارگاههاي قاليبافي بهسازي شده (28

                                                                                                                                                                                                     

 تعداد کار گاههاي بهسازي شده*100                                                  

                                                                                                                                           تعداد کل شاغلین قلیباف                                                                                                                          

 درصد شاغلين قاليباف آموزش ديده  (26

                                                                                         

  

 

 درصد كارگاههاي مجهز به دار قاليبافي ارگونوميك  (27

 

                                                                      100*                 

 

 

 *100درصد شاغلين قاليباف معاينه شده                                 (25

                                                                                    

                                                                                       

 

 صل هشتمف

 کارت بازرسي

قانون کار جمهوري اسلامي ایران، کلیه کارشناسان بهداشت حرفه اي داراي کارت ویژه بازرسي  111بر اساس ماده 

با امضاء وزیر بهداشت،درمان و آموزش پزشکي هستند که هنگام بازرسي باید همراه آنان باشد و در صورت 

 .تقاضاي کارفرما یا مسئولین کارگاه ارائه شود

 كارگاههاي داراي عامل سيليس اصلاح شده 

 كل كارگاههاي داراي عامل سيليس      

 كارگران ارجاع شده كه نتيجه ارجاع آنها مشخص شده

 كل كارگاههاي ارجاع شده به متخصص

 تعداد كارگاههاي تحت پوشش*011

 ي موجودتعداد كارگاهها

 تعداد قاليبافان تحت پوشش

 ان موجودتعداد كل قاليباف

 آموزش ديدهتعداد شاغلين *011

 تعداد كل شاغلين قليباف
 

 تعداد كارگاههاي مجهز به دار قالي ارگونوميك

 تعداد كل كارگاههاي قليبافي موجود

 تعداد شاغلين قاليباف  معاينه شده

 تعداد كل شاغلين قاليباف موجود
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از ورود آنان به كارگاهها بدين منظور جهت جلوگيري از هرگونه تعرض به كارشناسان بهداشت حرفه اي و ممانعت كارفرمايان 

م وظايف قانوني مي بايست كليه كارشناسان بهداشت حرفه اي شاغل در امر بازرسي در دانشگاههاي علوم پزشكي در انجا

 .داراي كارت ويژه بازرسي بهداشت حرفه اي باشند...سراسر كشور اعم از رسمي،آزمايشي پيماني، طرحي و

 فرآیند صدور کارت بازرسي ویژه کارشناسان بهداشت حرفه اي

ققعي و کارشناسان بهداشت  -ارت بازرسي کارشناسان بهداشت حرفه اي رسميصدور ک -الف

 حرفه اي مرکز سلامت محیط و کار

  داراي مدرک تحصيلي كارشناسي و بالاتر در رشته بهداشت حرفه اي و شاغل به امر بازرسيمتقاضي بايستي 

 .باشد كشور در دانشگاههاي علوم پزشكي

 هداشت حرفه اي توسط متقاضي كارتتكميل فرم شناسنامه كارشناسان ب 

  از كارگاهها توسط واحد بهداشت حرفه اي و تاييد كتبي توسط  متقاضي كارت در انجام بازرسيتاييد صلاحيت

 معاونت بهداشتي دانشگاه بادرج نظريه روي فرم مزبور

  4*3عكس )ارسال فرم شناسنامه تكميل شده متقاضي به همراه ساير مدارک مورد نياز جهت صدور كارت – 

 به مركز سلامت محيط و كار( كپي صفحه اول شناسنامه و كارت ملي -رونوشت آخرين حكم كارگزيني

 دريافت و بررسي مدارک و در صورت نياز استعلام از معاونت بهداشتي در خصوص صحت و سقم آن 

 اييد يا منع درج نظريه رئيس مركز سلامت محيط و كار پس از بررسي سوابق متقاضي كارت در خصوص ت

 صدور كارت براي نامبرده

 ارسال مدارک متقاضيان به دفتر حراست مركزي وزارت متبوع 

  حراست مركزي از واحد حراست دانشگاه ذيربط كه در صورت تاييد صلاحيت متقاضي اقدام به توسط استعلام

 .صدور كارت بازرسي مي گردد

 تحويل كارتهاي صادره به مركز سلامت محيط و كار 

 ع كارتهاي صادره توسط مركز سلامت محيط و كارتوزي 

 صدور کارت بازرسي کارشناسان بهداشت حرفه اي غیر رسمي -ب

براي صدور كارت بازرسي از سوي ستاد مركزي به تمامي روساي محترم ( ماه 3تا  2حدودآ )با توجه به فرايند طولاني 

رت تفويض اختيار گرديده است تا با مسئوليت خود و رعايت دانشگاههاي علوم پزشكي سراسر كشور از سوي مقام محترم وزا

كارشناسان بهداشت حرفه اي غيررسمي كليه قوانين و مقررات جاري نسبت به امضاء كارتهاي ويژه بازرسي بهداشت حرفه اي 

 . اقدام نمايندقطعي 

 حائز شرايط  تكميل فرم شناسنامه توسط كارشناس بهداشت حرفه اي متقاضي -
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يه نظر درجصلاحيت انجام بازرسي متقاضي و شناسنامه به مركز سلامت محيط و كار پس از تاييد  ارسال فرم -

 بر روي فرم مذكور توسط معاون بهداشتي دانشگاه كتبي

در مركز و اعلام نظر توسط رئيس مركز سلامت  ويبررسي سوابق موجود  افت فرم شناسنامه متقاضي،دري -

 صدور كارت بازرسيمحيط و كار مبني بر صدور يا منع 

ارسال فرمهاي تكميل شده به دانشگاه جهت صدور كارت بازرسي با هماهنگي حراست دانشگاه همسان  -

 كارتهاي صادره از ستاد مركزي و با رعايت نكات اعلام شده

احد بهداشت ساله مي باشدكه در صورت خاتمه اعتبار بايستي توسط و 2كارتهاي بازرسي صادره داراي تاريخ اعتبار حداكثر  

  .معاونت بهداشتي آن دانشگاه جهت تجديد يا ابطال آن جمع آوري گرددحرفه اي 

قطعي سراسر كشور توسط ستاد مركزي  -لازم به تاكيد دوباره است كه كارتهاي بازرسي كارشناسان بهداشت حرفه اي رسمي

ه از سوي رياست دانشگاههاي علوم پزشكي صادر مي شود ولي تا زمان دريافت كارت توسط متقاضي اعتبار كارتهاي صادر

 .سراسر كشور همطراز كارتهاي صادره از ستاد مركزي تلقي مي شود
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 وزارت بهداشت درمان و آموزش پزشکي

 متقاضي صدور کارت بازرسي/ فرم شناسنامه بازرسان بهداشت حرفه اي 

 .....دانشگاه علوم پزشکي و خدمات بهداشتي درماني 

 :در صورت درخواست کارت ویژه بازرسي بهداشت حرفه اي قسمتهاي زیر تکمیل گردد 

                                                                                      المثني     تعویض کارت     کارت جدید :   نوع صدور کارت  

                              :      شماره 

 :                              تاریخ 

                                :                                                       نظریه معاون بهداشتي دانشگاه

                                                                                                 

                    صدور کارت ویژه بازرسي بهداشت حرفه اي جهت نامبرده بلامانع است               

 :               ونام خانوادگي  نام

:                    امضاء و تاریخ   

 :شماره 

 :تاریخ 

 :نظریه رئیس مرکزسلامت محیط وکار 

 

:م خانوادگي به لاتین نا :نام خانوادگي      

:نام به لاتین  :نام    

:محل تولد  :تاریخ تولد  :محل صدور  :شماره شناسنامه   :نام پدر    

(* :سال)سابقه کار :تاریخ استخدام   :رشته تحصیلي   :آخرین مدرک تحصیلي    

...با ذکر وضعیت    سایر     پیام آور بهداشت    طرحي    پیماني    ي آزمایشي رسم   رسمي ققعي :   وضعیت خدمت   

: ...منققه بازرسي  ... با ذکر نام      شهرستان    استان    کشوري    : حوزه بازرسي  :سمت    

:تلفن و کد شهرستان  :آدرس محل کار    

:آدرس پست الکترونیک  :تلفن همراه    

:تلفن و کد شهرستان  :آدرس محل سکونت    

بهداشت کار امضاء و اثر انگشت بازرس :تاریخ    
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 :نام و نام خانوادگي 

 :امضاء و تاریخ 

در مرکز سلامت محیط و کار، صدور کارت ویژه بازرسي بهداشت حرفه با توجه به سوابق موجود 

 اي 

  جهت نامبرده بلامانع است 

  

منظور از سابقه کار، مدت فعالیت متقاضي در واحد بهداشت حرفه اي تابعه معاونت بهداشتي دانشگاههاي علوم پزشکي *

 .لامت محیط و کار مي باشدسراسر کشور ومرکز س

 

 فصل هشتم

 حمایت قانوني واداري از بازرس 

 حمايت قاطع در مقابل هجمه هاي بيجا از طرف بازرسي شونده-1                  

 افزايش حق بازرسي در) حمايت مالي در جهت حفظ شان و محدوديتهاي اعمال شده-2                   

 (...و حكم حقوقي

 

 تخلفات بازرسي: فصل دهم

 تخلفات بازرسي

 :انجام موارد زير تخلف محسوب مي شود       

 از كارفرماتوسط بازرس ...( محصولات كارخانه و)دريافت وجه نقدي و غير نقدي -1

  كارگاههادر  و مشاوره در ازاي دريافت پول توسط بازرس استخدام بصورت پاره وقت يا دايم -2

از بخش دولتي بنا به درخواست كارفرما بهداشت حرفه اي  خدمات مهندسي بهداشت چنانچه: نكته

 .نمودواريز خواهد مربوطه را به حساب دانشگاه  هاي لازمكارفرما هزينه ارائه شود ، 

 اي  فعاليت در شركت هاي خصوصي ارايه دهنده خدمات طب كار و بهداشت حرفه -3

 ....دريافت حمايت مالي از صنايع در برگزاري جلسات ، سمينارها و -4

 

 

    


