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 تقدیر و تشکر

ات تأمین آب، بهسازی و بهداشت فردی خدمهای ارزشمند گروه متخصص از همیاری، UNICEF1WHO (JMP)3/2برنامه پایش مشترک تیم 

(WASH)4  بهداشتی و درمانیدر مراکز (HCF)5 های کارگروه جهانیو همچنین کمک (GTT)6  خدمات تأمین آب، بهسازی و برای پایش

دمات خبا پایش  تبطمر محوری توسعه سوالات همچنین و اهداف توسعه پایداردر راستای دستیابی به  بهداشتی و درمانیمراکز  بهداشت فردی در

  کند.بهداشتی و درمانی تشکر میدر مراکز  تأمین آب، بهسازی و بهداشت فردی

د را خوویژه تشکر برنامه پایش مشترک تیم . از تمامی این افراد تشکر و قدردانی می گردد که ،انددر تدوین این راهنما مشارکت داشتهزیادی  افراد

 دارد:اعلام میاند بوده دخیلاهنما در تدوین این ر زیر که نمتخصصااز 

Lydia Abebe (UNC), Paul Amepti (SPA), Chander Badloe (UNICEF), Tim Brewer (WaterAid), Ryan Cronk (UNC), 

Erin Flynn (SHARE), Fabrice Fotso (UNICEF), Dan Irvine (World Vision), Emily Keyes (FHI360/AMDD), Andrea 

Martinsen (CDC), Teofilo Monteiro (PAHO), Henk van Norden (UNICEF), Nasratullah Rasa (UNICEF), Kate Robb 

(Emory), Oliver Schmoll (WHO EURO), and Kavitha Viswanathan (WHO) 

 اند: نمودهاند و در توسعه این شاخص ها کمک )سمینار بر پایه وب( جهانی پیوسته افراد زیر به وبینار

Ashek Ahmed (UNICEF), Irene Amongin (UNICEF), John Brogan (Terre des hommes), Lizette Burgers (UNICEF), 

Chanthea Chaing (UNICEF), Suzanne Cross (Soapbox), Lindsay Denny (Emory), Kebede Eticha (WHO), Rick Gelting 

(CDC), Sufang Guo (UNICEF), Kathleen Hill (MSCP), Stuart Kempster (WaterAid), Ashley Labat (World Vision), 

Alison Macintyre (WaterAid), Christine Moe (Emory), Allisyn Moran (WHO), Maggie Montgomery (WHO), Ben 

Nemser (WHO), Holly Newby (WHO), Ben Park (CDC), Pavani Ram (USAID), Samuel Renggli (EAWAG), Christoph 

Rockmore (SDI), Ashley Sheffel (JMP), Stephen Sara (Save the Children), Julie Storr (WHO), Amani Siyam (WHO), 

Waly Wane (SDI), Nicole Weber (CDC), Habib Yakubu (Emory), and Raki Zghondi (WHO EMRO). 
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2 The United Nations Children's Fund 
3 Joint Monitoring Programme 

4 Water, Sanitation and Hygiene 
5 Health Care Facilities 

6 Global Task Team 
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 پیشگفتار

از ارکان مهم و حیاتی در فراهم آوردن  2مراکز ارائه خدمات بهداشتی و درمانیدر ( WASH)1فردی خدمات تامین پایدار آب، بهسازی و بهداشت

دمات خ نیترییابتدااز متوسط،  با درآمد کم درآمد و یدر کشورها ژهی، به ویاز مراکز درمان یاریبسباشد. خدمات بهداشتی ایمن و با کیفیت می

 هافونتعکنترل  پیشگیری وو توانایی  و معمول ها توانایی این کشورها در ارائه خدمات پایهکمبود .ندباشمحروم میفردی و بهداشت  بهسازیآب، 

جامعه در مراکز ارائه خدمات بهداشتی و درمانی، ی و بهداشت فرد یآب، بهساز داریپا نیخدمات تامارائه بدون اندازد. را به خطر می اطقدر یک من

 اهداف دست نخواهد یافت. علاوه بر این، دستیابی به برخی ازی و بهداشت فرد یآب، بهسازخدمات  داریپاسعه وتدیده شده در  فاهدابه  یجهان

مادران  ریو کاهش مرگ و م اننوزاد در یریشگیقابل پ یهادادن به مرگ انی، پاجهانی بهداشت از جمله پوشش 3یمرتبط با سلامت داریتوسعه پا

  .غیر ممکن خواهد بود

بالاتر،  تیفیکارائه خدمات بهداشتی با وجود دارد: در مراکز ارائه خدمات بهداشتی و درمانی  WASHخدمات ارتقای سطح  یبرا دیمتعد لیدلا

و  ودبهب از این موارد هستند. کارکنان هیو بهبود روح یخدمات درمان شتری، جذب بیبهداشت یهامراقبتانجام مرتبط با  یهاعفونت کاهش میزان

توانمند از جامعه بهداشتی، اطلاعات فنی مناسب در ارتباط با برنامه بهداشت و بهسازی پایدار آب،  یرهبر بهداشتی و درمانی نیازمند خدمات ارتقا

در مراکز ارائه  WASHاصلی برنامه تمرکز باشد. دولتی جهت گسترش بهداشت برای تمامی افراد جامعه میهای غیرتعهد دولت و مشارکت سازمان

باشد که به درک هر چه بهتر این مسئله کمک خواهد کرد. می 3-8و  2-3، 3-1 اهداف ژهیو به و 2030از برنامه  تیحمابهداشتی، خدمات 

ای و جهانی و در مراکز ارائه خدمات بهداشتی و درمانی در ابعاد ملی، منطقه WASHبررسی و پایش خدمات دستیابی به این اهداف، نیازمند 

در مراکز  WASH یبرآورد پوشش جهان جهت یکم اریبس یهادادهباشد. در حال حاضر، ارت بر اجرای آن در طول زمان میهمچنین پایش و نظ

در  5صندوق حمایت از کودکان سازمان مللو  4بهداشت یسازمان جهان جامع. گزارش باشدمیدر دسترس  دهنده خدمات بهداشتی و درمانیارائه

 35و  36، 54 در کشورهای با درآمد کم و متوسط تنها برای فردیمربوط به مقوله آب، بهسازی و بهداشت یهاهداددهد که نشان می 2015 سال

تامین آب دسترسی نداشتند، و علاوه  سیستممتری خود به  500فاصله در مراکز ارائه خدمات بهداشتی از % 40 باًی. تقرباشدمیکشور در دسترس 

در سطح  انجام شده یهایابیمورد از ارز 20 تنها دست بودند. شستشوی و امکانات بهسازی ستمسی ز به ترتیب فاقداز این مراک %35و  %19 بر این،

 در WASHخدمات ترین سطح استاندارد تعریف شده توسط سازمان جهانی بهداشت در دهد که پایینها نشان میبسیاری از ارزیابیبودند و ملی 

یی و بخش کمی از کشورهای آسیایی میقایآفر یکشورهامربوط به  ها عمدتاًرمانی رعایت شده است. این ارزیابیمراکز ارائه خدمات بهداشتی و د

 در خصوص کافی اطلاعاتی جهاندر مقیاس  رو نیاز او  اندرا انجام نداده یملی در سطح ابیو متوسط ارز پاییندرآمد  با ییاکثر کشورها باشد.

 ندارد. وجود پایش خدمات تامین پایدار آب، بهسازی و بهداشت فردیبرنامه ف شده در تعری اهداف به دستیابیمیزان 

ص محوری یهاشاخص راهنما نیا سجم بر  پایش و نظارتاز  حمایت را جهتشده  هیتو شتی و خدر مراکز ارائه  WASHخدمات من دمات بهدا

ستای اهداف برنامه شاشاخص نیاکند. میارائه  2030 درمانی در را سازی، بآ مفاهیم پایه مربوط به فیمل تعارها  شتبه  تیری، مدفردی ، بهدا

 جهت شممدهپیشممنهاد محوری  لاتاز سممؤا یابا مجموعهها یک از شمماخص. هر باشممدی میطیمح گندزدایی در سممطوحو  یبهداشممت یپسممماندها

سازی، بآسطوح خدمات تامین  یبندامکان طبقها تشوند سنجش میها داده یآورجمع شت، ببه سماندها تیریمدفردی و  هدا شت یپ و  یبهدا

شتی و درمانی شد می اهداف مد نظر شرفتیپ پایش یبرا ابزاریکه  6 خدمات سطح نردبانبرمبنای  گندزدایی در مراکز بهدا . اگر گرددفراهم با

شوند محوری هایو پاسخ سؤالات ی متناسب باآورجمع یابزارها منجربه تسهیل شوند و یهماهنگ م یاندهیبه طور فزا هحاصل یها، دادهفراهم 

هسازی خدمات تأمین آب، ب یجهان لیو تحل هیتجز نیهمچنشود و با نتایج اقتباس شده از سایر کشورها می گذشت زمان و با جینتا سهیمقافرایند 

 سند نیدر ا محوریها و سؤالات اخصشخواهد شد.  لیتسه 2030 راستای اهدافدر  و درمانی خدمات بهداشتی ارائهمراکز  بهداشت فردی درو 

سط ت شتی ارائهدر مراکز  WASHتامین خدمات پایدار برنامه  نظارت بر در زمینه فعال یجهان میتو ست هیته خدمات بهدا سنجش این شده ا  .

شت بهسازیآب،  نیتأم جهت 7مشترک پایشبرنامه تحت عنوان  WHOو  UNICEFهای سازمان توسط هاشاخص  ارائهر مراکز د فردی و بهدا

بایستی  مراکز ارائه خدمات بهداشتی و درمانیدر  WASHپایش خدمات  سازیی پیادهبرا یزیر. برنامهانجام می شود خدمات بهداشتی و درمانی

                                                 
1 Sustainable Water, sanitation and Hygiene 
2 Health care facilities 
3 Health-related sustainable development goals (SDGs) 
4 World Health Organization 
5 The United Nations Children's Fund (UNICEF) 
6 Service ladders 
7 WHO/UNICEF Joint Monitoring Programme 
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ستانداردروش مبتنی بر شد. تخمینو مقررات مل ارهایمعی و جهان های ا ازدیدهای میدانی طریق باز  دتوانیمی ملها در مقیاس بینیها و پیشی با

که  یمعمول ادار یدهگزارش یهاستمیساز طریق  نی، و همچندهیآموزش د کارشناسانمصاحبه و مشاهدات توسط  قیاز طر هاداده یآورجمعو 

ی ت اصلسوالاانجام گردد. ( 1سلامت تیریاطلاعات مد یها ستمی)به عنوان مثال س شودتهیه می رانیو مد یبهداشت یهاتوسط کارکنان مراقبت

 شوند:با در نظر گرفتن اهداف و محورهای زیر تهیه و پرسیده می

 هاداده یآورجمع یهاسمیقابل استفاده در انواع مختلف مکان( 1

 ها دستگاههمه کشورها و  ( قابلیت کاربرد و هماهنگ با2

 در مراکز ارائه خدمات بهداشتیداشت فردی تأمین آب، بهسازی و به( متمرکز بر حداقل معیارها برای فراهم کردن خدمات اولیه 3

پاسخگویی  تیظرفی آنها نظارت یهاستمیو س دست نایافتنی نیستبهسازی پایه  برای خدمات معیارهای حداقلیامکان تامین  که ییکشورها یبرا

را نیز در برنامه پایش مورد  A مهیضم یلی درسوالات تکماز  یستیل، یسوالات اصلعلاوه بر توان ی، مرا دارندسوالات محوری ه بر اضاف یسؤالات به

 استفاده قرار داد.
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 اهداف این راهنما:

 ستفاده از صیف اهمیت ا سؤالات  یامجموعه به تو شت فردی سنجش جهت هماهنگاز  سازی و بهدا مراکز در  خدمات تأمین آب، به

 ارائه خدمات بهداشتی و درمانی خواهد پرداخت.

 و خدمات بهداشتی و درمانی  ارائهدر مراکز  تأمین آب، بهسازی و بهداشت فردی "پایه ای"خدمات های محوری پایش شاخص یفارتع

 دهد.یارائه مهای خدماتی مرتبط را نردبان

  شت یرا برا محوریسوالات سازی و بهنظارت بر  به منظورهماهنگ  یداده ها یآوراز جمع یبانیپ شت فردیخدمات تأمین آب، به  دا

 .کندیم یمعرف مراکز ارائه خدمات بهداشتی و درمانیدر 

 دهدیارائه م( را جهت استفاده سلامت تیریاطلاعات مد یها ستمیس )به عنوان مثال یمل یهااز پرسشنامه هایینمونه. 

 دمات تأمین آب، بهسمممازی و خ میزان پوشمممشمحاسمممبه به منظور ها را داده لیو تحل هیتجزبندی و های جدولنمونه هایی از روش

 ؛ ودهدارائه می مراکز ارائه خدمات بهداشتی و درمانیدر  بهداشت فردی

 هسممتند،  یهخدمات اول یهاشمماخص مجموعه حداقلیکه فراتر از  یقدق هاییابیدر ارز توانندیکه م کندیم یشممنهادرا پ یموضمموعات

 استفاده شوند.
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1  

 پیش زمینه
 2030ت تأمین آب، بهسازی و بهداشت فردی در مراکز ارائه خدمات بهداشتی و درمانی در دستور کار خدما -1-1

در  باشممد وی در حال افزایش میاندهیطور فزادر مراکز ارائه خدمات بهداشممتی و درمانی به  تأمین آب، بهسممازی و بهداشممت فردی تیاهم

سعه پا 2030برنامه  سم داریتو شده  تیبه ر سشناخته  ستفاده از ا صطلاحات ت. ا سعه  6-2و  6-1در اهداف  "همه یبرا"و  "یجهان"ا تو

تاکید و مدارس  یدرمانبهداشتی و مراکز از جمله در خارج از خانه  تأمین آب، بهسازی و بهداشت فردیخدمات  ، به اهمیت توسعه1داریپا

 ،باشدمی "2ریپذ بیزنان و دختران و افراد آس یازهایبه ن ژهیه وتوج"خواستار  اختصاصیبه طور  6-2، هدف نیعلاوه بر ا (.1)جدول  دارند

ند. باشو درمانی می یبهداشت یهامراقبت ی خدمات وهدف اصل دارای نقص سیستم ایمنی بدن و افراد باردارمادران این افراد به ویژه غالباً 

سعه پایدار ستر مهم سند و برنامه اهداف تو شت فردیخدمات انجام و اجرای  یبرا یب سازی و بهدا در مراکز ارائه خدمات  تأمین آب، به

ی اهداف جهان شرفتینظارت بر پ یرسم فهی، وظبرنامه پایش مشترک قی، از طرUNICEFو  WHOکنند. یفراهم مبهداشتی و درمانی را 

و  یآورکار شممامل جمع نیا د.( را بر عهده دارنفردی )بهسممازی و بهداشممت 6-2)آب آشممامیدنی( و  6-1توسممعه پایدار و به ویژه هدف 

سا یدرماناز خانوارها، مدارس، مراکز  یدهگزارش سات می ریو  س شد. مو شت فردیخدمات  ،نیعلاوه بر ابا سازی و بهدا در  تأمین آب، به

در  8-3دف توسعه پایدار )بهداشت برای همه( خصوصاً ه 3از آرمان  هدف نیبه چند دنیرس یبرا مراکز ارائه خدمات بهداشتی و درمانی

و  تیحما توان در جهتبرنامه پایش مشممترک می درگزارش شممده  اطلاعاتازباشممد. مهم و حیاتی می تامین پوشممش جهانی بهداشممت

ستیس سترده فیطانجام  ها بهاین داده بهره برد. بعلاوه اهداف نیمربوط به ا گذاریا شت اقداماتاز  یاگ ستای بهدا سلامت مادران، ی در را

 کنند.کمک می با آب و هوا یو سازگار یاضطرار شرایط، آنتی بیوتیکیاز عفونت و کنترل مقاومت  یریشگیدکان، پنوزادان و کو

 ها و سوالات اساسیتوسعه شاخص -1-2

شت سعه پایدار پایشاز  یبانیبه منظور پ سهو  اهداف تو شورها،  نیدر داخل و ب موجود یهاداده امکان مقای شاخصای مجموعهبه ک و ها از 

ارائه خدمات بهداشتی  را در مراکز تأمین آب، بهسازی و بهداشت فردی پایهخدمات به خوبی سطح  اولاً کهنیاز است شده سؤالات هماهنگ

صیف کنند و ثانیاً و درمانی شندقابل اجرا شرایط  تمامیدر  تو سازی با سو پیاده  شت خدمات ابعاد از  یاری. ب سازی و بهدا تأمین آب، به

آب( توسمممط  تیفیو ک تی)به عنوان مثال کم باشمممدی میدرمانبهداشمممتی و خدمات در مراکز این ارائه  تیفیکارتباط با  که در فردی

در سممطح ملی و فروملی به  WASH خدمات از اینرو برای پایش دقیقتر  قابل سممنجش نیسممتند و ابتدایی مورد اسممتفاده یهاشمماخص

 مورد پایش قرار گیرند. ابتدایی، های شد که علاوه بر شاخصبا نیاز میتر گستردهمعیارهای ای از مجموعه

ستفاده تکمیلی برای و محوری سوالاتاین  سنجی درباید  ا شماری و هانظر سط شده اجرا هایسر شماری هایتیم تو  در همچنین و سر

می پر بهداشتی هایمراقبت انمدیر و کارکنان توسط منظم طور به که 3(HMIS) سلامت مدیریت اطلاعات های سیستم هایپرسشنامه

 موارد یاما در بعضمم ،(امکان صممورت در) باشممند مناسممب قالب دو هر در اسممتفاده برای باید هاپرسممش. شممد خواهند گنجانده شممود،

آمارگیرهای آموزش دیده تکمیل توسط هایی است که شود متفاوت از فرمت پرسشنامه تکمیل می توسط سرپرستانهایی که پرسشنامه

  .وندشمی

سی اندازی اولینبه دنبال راه شت فردیخدمات  جهانی برر سازی و بهدا شتی و درمانی  تأمین آب، به  سال دردر مراکز ارائه خدمات بهدا

تیم پایش، ، تیم حمایتی) عملیاتی میچهار ت 4شممد. تدوینبرنامه عملیاتی جهانی در این خصمموص  یک ،UNICEF/WHOتوسممط  2015

تأمین آب، بهسممازی و بهداشممت خدمات برای رسممیدن به اهداف ویژه در ارتباط با  (امکاناتبر  یمبتن توسممعه یمت شممواهد و تیم گردآوری

                                                 
1 Sustainable Development Goal 

2 paying special attention to the needs of women and girls and those in vulnerable situations 
3 Health Management Information Systems 

 4 WHO سازمان بهداشت  یگزارش نشست جهان ی.و اقدامات فور یازهان - یمراقبت بهداشتارائه دهنده داشت در مراکز و به بهسازی. آب، و یونیسف

 .2015ژنو،  ی،جهان
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شتی و درمانی تشکیل فردی  هایسازمان نماینده که بود افرادی از متشکل نظارت کننده عملیاتی تیم. 1گردید در مراکز ارائه خدمات بهدا

 جهانی هنجارهای اساس بر سؤالاتی و هابه منظور پیشنهاد شاخص تیم اعضای این .مردم نهاد بودند هایسازمان و هادانشگاه المللی، بین

 اکتبر بین که هاییتله کنفرانس از ایمجموعه ملی، در پایش های سممیسممتم بین المللی و هاینظرسممنجی در موجود سممؤالات بر مبتنی و

 شرکت کردند.  ،شد برگزار 2016 مه و 2015

را  هاهای نظرسنجی که پرسشبر مبنای بازخورد تیمرا  اصلی هایشاخص و هاپرسش ، و«خدمت هاینردبان» از ایمجموعه یعملیات تیم

 .2بودند، ارائه کردند و اصلاح کرده طی یکسال آزمایش

 

 ب، بهسازی و بهداشت فردی در مراکز ارئه خدمات بهداشتیهای برنامه توسعه پایدار مرتبط با خدمات تأمین آ. اهداف و چشم انداز1جدول 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                                                 
برای کسممب اطلاعات بیشممتر درمورد تلاشممهای جهانی درباره خدمات تامین آب، بهسممازی و بهداشممت فردی در مراکز ارائه دهنده خدمات بهداشممتی  1 

 مراجعه نمایید. www.washinhcf.orgدرمانی به سایت 
ه است که می تواند به عنوان یک منوی انتخاب سوالات جایگزین یا بیشتر مورد استفاده قرار گیرد. شد شنهادیپتر نیز  از سوالات گسترده یمجموعه ا2

، می توان از منوی سوالات استفاده و سوالات ستیجاه طلبانه ن یبه اندازه کاف «هیپا»خدمات  یهها دسترسی که در آن پایش یبرنامه ها ایکشورها  یبرا

 .(دیمراجعه کن A وستی)به پبیشتری را به منظور بررسی سطح خدمات اضافه کرد 

 

 چشم انداز هدف

 2030و مقرون به صرفه تا سال  یمنا یدنیو عادلانه به آب آشام یجهان یدسترس :6-1 

با  تبه توال یابیهمه و دست یو عادلانه برا یکاففردی و بهداشت  یبه بهساز ی: دسترس6-2

 2030تا سال  یرپذ یبآس دختران و افراد زنان و یازهایبه ن یژهتوجه و

به  یدسترس ی،مال ریسکاز  یتبهداشت، از جمله حما یبه پوشش جهان یابی: دست3-8 

و  یفیتمؤثر، با ک یمن،و ا یاساس یبه داروها یو دسترس یضرور یو درمان یخدمات بهداشت

 همه برای مقرون به صرفه و واکسن

 وسالم  یزندگ ینان ازاطم :3

 همه یبرا ارتقا سلامتی

  های سنی.گروه

در دستتترس از  ناناطمی: 6

آب و  داریپا تیریبودن و مد

 همه یبرا بهسازی

http://www.washinhcf.org/
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 ت هماهنگ در نظرسنجی های مراکز ارائه دهنده خدمات بهداشتی درمانی استفاده می شود؟چرا از سوالا -1-3
ضر، داده سه قابلیت های موردنیاز که در حال حا شت فردیخدمات بر  نظارت برای در مقیاس جهانی مقای سازی و بهدا در  تأمین آب، به

 ارائه برای متعددی دادهمنابع  از)برنامه پایش مشممترک(  JMP. ندباشممند، محدود هسممت را داشممته مراکز ارائه خدمات بهداشممتی و درمانی

در خدمات تأمین آب، بهسممازی و بهداشممت فردی مهمترین منابع داده . کندمی اسممتفاده جهانی و ایمنطقه ملی، برآوردهای ترین دقیق

 لیتحو یها، شماخصWHO (SARA)1مات مراکز ارائه خدمات بهداشمتی و درمانی شمامل نتایج برنامه ارزیابی آمادگی و دسمترسمی خد

انس ج ی دانشگاهبانیبا پشت یینظارت بر عملکرد و پاسخگوسیستم پایش و ، 3USAIDارائه خدمات  یابیارز سامانه ،2یخدمات بانک جهان

مه42020 نزیهاپک نا یابی ، بر ناتوان یریجلوگ ارز نان و زاو مادران  یاز مرگ و  بت از نوزادان مانیاورژانس ز گاه کلمب و مراق  ایدر دانشممم

(EmONC)5 شها و نیو همچن صل از پیمای شمار نتایج حا سهیلات می یابیو ارز ی ملیهایسر شدت شها نیاتاکنون، . با ز ا یبرخ پیمای

 یبرآوردهاها و بینیپیش فراهم کردن امکان ی، اما براداده استرا پوشش   WHO / UNICEF ی برنامه پایش مشترکاصل یهاشاخص

 باشد. ای اهداف توسعه پایدار نیاز به اطلاعات بیشتری میو مقایسهای هیپا

ص هایشاخص فیتعار سه یابیکه در ارز یخا س لاتیت ستفاده قرار م تیریاطلاعات مد یهاستمیو  شخص  اً، گاهردیگیسلامت مورد ا نام

. باشدمین یمل نمایانگر و نماینده وضعیت و شرایط هایابیاز ارز یاری، بسنی. علاوه بر اوجود دارد یادیمنابع داده تفاوت ز نیو ب باشندمی

شورها ن سهیمقاامکان  ستاندارد  فیتعروجود عدم  لیبه دل زیک سطح خدماتا س از  شدمی، محدود ینظارت مل یهاستمیدر  ، هجی. در نتبا

 یبرارا لازم  لیکه پتانسممباشممد میگ چالش بزر کیکشممورها  نیب سممهیقابل مقا یدر طول زمان و برآوردها یمل قیدق یروندها جادیا

 آغازدر  مشممابهی هاینیز با چالش (JMPبرنامه پایش مشممترک )کند. یمحدود می و جهان یامنطقهدر سممطح  قیدقهای داده یآورجمع

 .6افتی وار بهبودخان یپیمایشهااستفاده در  یهماهنگ برا یسؤالات استفاده ازو  برنامه که با توسعه( روبرو بود MDGهزاره ) توسعهبرنامه 

 در مراکز ارائه خدمات بهداشتی و درمانی WASHو سؤالات مربوط به  یاصل یهاشاخص و حوزه محدوده -1-4

شت یهامراقبت مراکز ارائه خدمات و س یهاطیمحدرمانی  یبهدا   مختلف سطوحرا در  یاهستند که غالباً خدمات گستردهای دهیچیپ اریب

دهند تا ارائه میرا  ییکوچک که فقط خدمات سممرپا ییروسممتا مراکز بهداشممتو  هسممتند متنوع اریبسمممراکز  نیا وهعلاب دهند.یارائه م

  .شوند، را شامل میدهندیرا ارائه م بستری یخدمات تخصصطیف وسیعی از که  تخصصیو  دهیچیپ یهامارستانیب

 یها "یخروج" یروبر ، فقط شده است هیتوص خدمات بهداشتیبرای مراکز ارائه  JMPکه توسط  یو سؤالات WASHی اصل یهاشاخص

ندازه )به عنوان  "یورود"ه بتوجه . ند( تمرکز دارهای با کیفیتمراقبت ایمنی و نیتأم یخدمات موجود در محل برا یعنی) یریگقابل ا

تر و نظارت بر قیدق یاتیعمل یزیربرنامه ی( برارمایب تیبهبود سلامت و رضا به عنوان مثال) "جینتا"( و یو منابع انسان یگذارهیمثال سرما

شت یهابرنامه شندمیمهم نیز  یبهدا ضر فراتراین دو مورد به توجه ، اما با ست ینظارت جهان یهابرنامه حوزهاز  در حال حا ساا صر  ری.  عنا

س سا ساختیز یا شت یبرا زین یر ضرورتامین )به عنوان مثال  تیفیبا ک یارائه خدمات بهدا شندمی یبرق(  ج سند خار نیحدود ا زاما ا با

  .هستند

                                                 
1 WHO Service Availability and Readiness Assessment. http://www.who.int/healthinfo/systems/sara_introduction/en/ 
2 World Bank Service Delivery Indicators. http://www.sdindicators.org/ 

3 USAID Service Provision Assessment. http://dhsprogram.com/What-We-Do/Survey-Types/SPA.cfm 

4 Johns Hopkins Performance Monitoring and Accountability 2020. https://www.pma2020.org/ 

5  Columbia University, Averting Maternal Death and Disability. https://www.mailman.columbia.edu/research/averting-

maternal-death-and-disability-amdd/toolkit 
6 WHO and UNICEF. Core questions on drinking water and sanitation for household surveys. World Health Organization, 

Geneva, 2006. 
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شکل متنوعی WASHخدمات  شتیخدمات  در مراکز به  ستانداردها از اینرود و نشویارائه مدرمانی  بهدا  WASHمربوط به خدمات  یا

شدمیمتفاوت  شر ینا .با سترس بودن خدمات اول "یعموم"سوالات  یحسند به ت شتی و اکز که در همه مر WASH یهدر مورد در د بهدا

خدمات ی ارائه هاو اتاق هادر بخش WASHبرای ارزیابی سممطح خدمات ممکن اسممت  . با این وجودپردازد یاسممت، م یازمورد ن درمانی

شکی صی پز ص سوالات، تخ شتری به  شد نیز نیاز بی شاخص یابه عنوان مثال، مجموعه .با سؤالات از  صی ها و  صا در مورد الزامات  اخت

WASH  ی مربوط به ها و سمموالات عموممجموعه شمماخصمکمل که  تواند تهیه شممودمی های زایمان اتاقدرWASH این مراکز می در

  .باشد

ست که در محیط شتی و درمانیاین نکته قابل ذکر ا شتی مراقبتدر  کیفیها وجود هرگونه چالش به ویژه در زمان تولد های بهدا های بهدا

شیوه ستقیممی IPC های ناکارآمداز جمله  سطحبر  WASHتاثیرگذاری خدمات  در توانند به طور م شندسلامت،  ارتقای  . به اثرگذار با

ی ها، شاخصبیترت نی. به اردیگیقرار م توجهسند مورد  نیدر ا نظافت محیطمانند بهداشت دست و  IPCاست که اقدامات  لیدل نیهم

 یدر سطح خدمات مل IPC یهابرنامه یاصل یهامؤلفه"یعنی  WHOراهنمای  های ارائه شده در دوشاخصبا  معرفی شده در این راهنما

 مطابقت دارند. 2(2018) "ارائه خدماتاز کنترل عفونت در سطح  یریشگیو پ یابیچارچوب ارز" و 1(2016) "یبهداشت یهاو حاد مراقبت

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                                                 
1 WHO. Guidelines on core components of IPC programmes at the national and acute health care facility level. World Health 

Organization, Geneva, 2016. 
2 WHO. Infection Prevention and Control Assessment Framework at the Facility Level. World Health Organization, Geneva, 

2018 
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2  

 ی و درمانیدر مراکز ارائه خدمات بهداشت WASHهای جهانی شاخص
 در مراکز ارائه خدمات بهداشتی و درمانی WASHپایه  خدمات حوسط ها وشاخص نظارتی اریفتع -2-1

 یبهداشت یپسماندها تیری، مدفردی ، بهداشتبهسازیآب، تامین را برای  "پایه"خدمات  حوسط در وهله اول WASHی اصل یهاشاخص

شتی و در مراکز  طیو نظافت مح ستاندارد ایده ال  هاشاخص این با اینحال .کنندیم فیتعر درمانیارائه خدمات بهدا سطوح ا به طور کامل 

 درتوانند ها میشاخص نی. اباشندمیسطح دسترسی نسبتاً قابل قبولی از خدمات دهنده نشانبه طور نسبی ، اما دهندخدمات را ارائه نمی

وجه باید ت. صرف نظر از بزرگی مراکز مورد استفاده قرار گیرند( ایی تا درجه سومسطح ابتد)از تمام مراکز ارائه خدمات بهداشتی و درمانی 

شت که این  ضعیت  هاشاخصدا شان میی یک مرکز ارائه کلو ضعیت این خدمات درخدمات را ن شان دهنده و مکان  کی دهد و طبیعتاً ن

  در این مراکز نیستند.خاص 

 مرتبط با آب پایهخدمات سطح  -2-1-1

است  استفاده محل در واقع و بهبود یافته منبع یک آبتامین  اصلی منبع آنها در که درمانی بهداشتی خدمات مراکز سری ازکتعریف: 

 .است دسترس در آنطریق  از آب که

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 تعریف پایش جزء

ست منابعی بهبود یافتهآب تامین  ابعمن یافته بهبود س یطراح لیکه به دل ا ساز، پتان ساخت و  س نیتأم لیو  شندبدارا میالم را آب  . ا

محافظت شممده،  یها ، چاهتامین آب های مجهز به لولهچاه ای گمانه هاشممده،  یعبارتند از: آب لوله کشمم افتهیمنابع بهبود 

ها چشمه ایشده نمحافظت  یبهبود شامل چاهها رقابلی. منابع غدهش یبندمحافظت شده، آب باران، و آب بسته یهاچشمه

 .باشندمی( های آبیاریکانال، حوضچه، کانالها، آب سطحی انی، رودخانه، جراچهینوان مثال در)به ع یسطح یو آبها

 .مراکز خدمات بهداشتی و درمانیدر محوطه  ایدر داخل ساختمانها دسترسی به آب  واقع در محل

 .قابل دسترس باشدپرسشنامه تکمیل  ای یآب در روز بررس ی تامینمنبع اصل ازآب  در دسترس
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با بهسازی پایهخدمات  -2-1-2  مرتبط 

 یتصاصاختوالت  کیبا حداقل ، قابل استفادهو  بهبود یافته ودرمانی با امکانات بهسازیمراکز ارائه خدمات بهداشتی  کسری ازتعریف: 

در  توالت کیداقل ، و حیقاعدگ یامکانات بهداشتتتو مجهز به  تفکیک جنستتیتیبر اسممماس توالت  کی، حداقل کارمندان یبرا

 .های حرکتیمحدودیت  دارای اربرانک یبرا دسترس

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 تعریف پایش جزء

مدفوع و فضولات انسانی به منظور  دفع بهداشتی یهستند که برا یاز جمله موارد بهبود یافته یبهداشت یهاسیسرو بهبود یافته

سان طراح آنها بااز تماس  جلوگیری سروشده یان شت یهاسیاند.  شو  افتهیهبود ب یبهدا ست ش ن و ریختعبارتند از: 

ولت کمپوست ساز یا ت یمناسب، توالتها هیتهو ها باتوالت اها یتانک کی، سپتفاضلاب جمع آوری ستمیبه س فاضلاب

سنگ شت یهاسیسرو .های گودال دار دارای   و سکو ای سنگدون توالت های گودال دار بشامل  افتهیبهبود ن یبهدا

ود بهب از سرویسهای بهداشتی کیهر ،  "توالت" در این راهنما منظور از. توالت های سطلی هستندتوالت های معلق و 

 مطابق تعریف فوق می باشد. افتهی

 چک لیست:تکمیل  ای یدر روز بررس در صورتی که  باشندمی خصوصیو  قابل استفادهها در دسترس، توالت قابل استفاده

سترس*  ستند وی توالتها در محل هستند، درهادان )توالتو کارمن مارانیببرای  در د  هر در دیکل کی ای ها قفل نی

 .(باشدمیدر دسترس  یزمان

 یتترک و نش چی، سوراخ توالت مسدود نشده است، در ساختار توالت هباشدسالم میتوالت سنگ ) * قابل استفاده

 (، وباشدمیدر دسترس ها توالت ی شستشویوجود نداشته باشد و آب برا

صی*  صو شد و بتوان آن را از داخل قفل کرد)درها خ شدن با سته  سوراخ بزرگ چیو ه ی توالت قابل ب  در یشکاف و 

 سازه وجود نداشته باشد( 

 های مجزا و اختصاصی برای بیماران و کارکنان وجود دارد.توالت اختصاصی برای کارکنان

مجزا )بر اساس جنسیت( 

و مجهز به امکانات 

 قاعدگیبهداشتی 

 کیآب و صابون در  ای/ درب دار وسطل  یو دارا وجود داردها/ دختران استفاده خانم یبرا مجزا توالت کیحداقل 

 .باشدمیشستشو  یبرا اختصاصی یفضا

قابل دسترس برای افرادی 

 با محدودیت های حرکتی

صورت سترس تلق یتوالت ها در  ستانداردها یم یقابل د شند.  یمحل یا یمل یشوند که ا شته با  ابیدر غمربوطه را دا

 ایبه کف  متصمممل حفاظت، یبرا ییهانردهمجهز به ، یا طبقه باشمممندبدون پله  یدها باتوالت یی،اسمممتانداردها ینچن

شند،  یکنار هاییوارهد ستگ مجهز به مترانتیس 80حداقل درب عرض با شد یرهد سترس  یصندل نیزو  با برای در د

 دسترس باشد. در کنند،یا/چوب استفاده معص یا یلچرکه از و یافراد
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 فردی بهداشت پایهخدمات  -2-1-3

سری از: فیتعر شتی و درمانی ک ستفاده برایامکانات  با مراکز ارائه خدمات بهدا ست نطافت قابل ا سترسو قابل  د ند چ ای کیدر  د

  توالتاز  یمتر 5فاصله  بهو  ارائه خدمات بهداشتی درمانی نقطه

 ای مدیریت پسماند در مراکز ارائه خدمات بهداشتی و درمانی خدمات پایه -4-1-2

و  اشیا تیز انجام و های معاینه پسماندها در بخش جداسازی ایمنز ارائه خدمات بهداشتی و درمانی که در آن مراک کسری از: فیتعر

 .شوندتصفیه و دفع می صورت ایمنبه  یعفون پسماندهای

 

 

                                                 
 ؛سرنگ های غیرفعال شونده خودکارسوزن ها؛  یرسا یا یدیداخل ور یرپوستی،ز یاستفاده نشده، به عنوان مثال. سوزن ها یااستفاده شده  وسایل تیز1 

 شکسته یشهها؛ ش یغهها؛ تچاقو یپت؛پ ی؛جراح یچاقو یق؛تزر ست هایمتصل؛  یسرنگ با سوزن ها

سماند2  صاً دارای پاتوژنها پ شخ ستند و یایی که م شتن  های بیماریزا ه شکوک به دا شندهای بیماریزا میپاتوژنم به  ،را دارند یماریو خطر انتقال ب با

 یرو ذخا یشممگاهیآزما یهامانند کشممت یعفون یاربسمم یهاپسممماند شمماملبدن،  یعاتما یرآلوده به خون و سمما یها و فاضمملاب ها پسممماند :عنوان مثال

 اند.در تماس بوده یزولها یدر بخش ها یعفون یاربس یهایماریمبتلا به ب یمارانکه با ب یر موادیو مواد زائد از جمله فضولات و سا یکروبیولوژیکی؛م

 تعریف پایش  زءج

امکانات بهداشت 

 دست

شت یزاتتجه  س یبهدا ست به هر و ست کهدهد  راامکان  این یمارانکه به کارکنان و ب یا یلهد خود را به طور موثر  یهاد

 هایگاهدستدیگر  ای یرش به مجهزسطل  یر،به ش مجهزمخزن آب  یر،به ش مجهز ینکشود، مانند س یم گفتهکنند،  یزتم

 قابل حمل(.ثابت و باشند )می دست یبهداشت زاتیتجه نیز از ها بر پایه الکلشودهندهشست مشابه.

جود وهای بر پایه الکل و همچنین آب و صابون شستشودهنده دیباارائه خدمات درمانی ، در نقاط بودن قابل استفاده یبرا  قابل استفاده بودن

 نیدر بالکل  کننده عیتوز هایدستگاه ممکن است ،شودمیستفاده اهای بر پایه الکل شستشودهندهاگر از . داشته باشد

ی متر 5 لهصفا در باید صابون و آب شاملبهداشت دست  امکانات .جابجا شوندارکنان ک توسط نقاط ارایه خدمات درمانی

شندتوالت  از شته با شودهنده. وجود دا ست ست در توالت کاف یبراهای بر پایه الکل ش شت د شی نمیبهدا باعث  رایز ند،با

 د.نشویاز دست نم یحذف مواد مدفوع

سب نیگزی)محلول کلر معلق در آب( جا ژاولآب  صابون  یبرا یمنا شودهنده ایآب و  ست سوب های بر پایه الکل ش مح

 شود.ینم

شتی و درمانی  هر مکان در مرکز :ارائه خدمتنقاط   ارائه خدمتنقاط  ست که خدمات بهدا شتی و د ا انجام نقطه رمانی در آن اقدامات بهدا

 (.و معالجه نهیمعا ی)مثلاً اتاقها شودمی

متری  5به فاصله 

 از توالت

 .دنها واقع شومتر از توالت 5از  شیب دیها نبابهداشت دست در توالت زاتیتجه 

 تعریف پایش جزء

جداسازی ایمن 

پسماند در بخش 

 معاینه

ی وجود کد رنگ ای و برچسب یسه سطل دارا باید حداقلنی، برای جداسازی پسماندها در مراکز ارائه خدمات بهداشتی و درما

شد: شته با سماندهای ( 1) دا سماندهای( 2، )1نوک تیز و برندهپ سماند( 3، و )2یعفون پ سه . یعفون ریغ عادی پ نباید بیش از 

 باید هاسمطلباشمد.  آنبرچسمب  با مطابق ریغ یهاپسمماند یحاو دنبای سمطل و پر باشمدآشمغال  یهاسمطل( %75چهارم )

. باشند  نشت ضد هاسطل سایر و سوراخ ضد باید تیز اشیاء محتوی هایسطل. باشد آن محتوی هایپسماند نوع با متناسب

سماند هایسطل سماندو  لبه تیز یهاپ ش یدارا دیبا یعفون یهاپ ها یا بخش هایی هستند که های معاینه اتاقبخشد. ندرب با

 شود.ارائه میدر آن خدمات بهداشتی و درمانی 

مدیریت و دفع 

 ایمن پسماند

 ،نی. همچنباشممدمیگودال حفاظت شممده  کیشممامل سمموزاندن، اتوکلاو و دفن در پسممماند و دفع  مدیریت ی ایمنهاروش

 آوری منتقل شوند.به خارج از محل جمعو دفع  مدیریت یممکن است براپسماندهای پزشکی 
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 ط در مراکز ارائه خدمات بهداشتی و درمانیبرای نظافت محی پایهاقدامات  -5-1-2

سری از: فیتعر شتی ارائه مراکز ک سئولیت با کارکنانی نیز و نظافت برای هاییپروتکل دارای که درمانی بهدا  در همگی که نظافت م

  .هستند اند دیده آموزش نظافت هایروش مورد

 

 

 

 

 

 

 

 

 خدمات نردبان 2-2
شترک ستای برنامه پایش م شت خانگی و مدارسJMP) در را سازی و بهدا نظارت بر  ی پایش وبرا نردبان خدمات، ( خدمات تأمین آب، به

امکان تحقق  یچند سطح های خدماتنردبان. ارائه شده استنیز  مراکز ارائه خدمات بهداشتیدر  منابع آبطرح بهداشت و بهسازی پایدار 

 یابیرا رد شرفتیپ تا فرایند سازدیو کشورها را در مراحل مختلف توسعه قادر م سازدیرا فراهم م اهداف توسعه پایدار یارهایمع یجیتدر

ست.  شنهادیپ هاشاخص یک از هر یبرا اگانهجد یهاکنند. نردبان سهیو مقا صلینردبانشده ا سطح م های خدمات ا سه  شند: یشامل  با

 شده است. فیتعر 1در شکل ی که اصل خدماتمحدود و  خدماتبدون خدمات، 

 .دباشمیمورد نیاز  "شرفتهیپ" خدماتسطح تعریف و اجرای  نیست،هدف بلندپروازانه  کی به عنوان "ایپایه" خدماتکه  ییکشورها یراب

شورها  به این ترتیب، شویق میک ست با معیارهای ملی خود را تعریف و طراحی کنند   "شرفتهیپ"سطح خدمات در شوند ت که ممکن ا

 یدازه کافبه ان «هیپا»خدمات دسترسی به سطح که  پیمایش یهابرنامه ایکشورها  یبراو نوع امکانات متفاوت باشد.  نهیتوجه به کشور، زم

ستیابی به خدمات  یارهایفراتر از مع یفرع ای یمل یهاتیاولو و یا ستیانه نبلندپرواز ست "پایه"د ضافهمی، ا سوالات ا  ترتواند از مجموعه 

 نیز استفاده کرد. ارائه شده است A وستیدر پ آنهااز  یفهرست که

 

 

 

 تعریف پایش جزء

 رگیرنده موارد زیر باشد:ها باید دربپروتکل نظافتهایی برای پروتکل

س زیکردن کف، تم زی، مانند تم* اقدامات گام به گام برای وظایف خاص شده کردن  زی، تمنکیکردن  سطوح آلوده 

 بدن عاتیما ایخون   به

 ی می باشد.زکاریتم عملیاتدفعات کننده  زمانبندی شده که مشخص برنامه ای یزکاریفهرست تم ک* ی

رائه ا باشد و همچنینمی نظافتآنها  وظیفهکه  نظافتچیان لیاز قب درمانی خدمات غیر بهداشتیدهندگان شامل ارائه تافنظکارکنان با مسئولیت 

 ند.دار به عهده زینظافت را ن فهی، وظماریب از و مراقبت ینیبال فیکه علاوه بر وظا یبهداشت یهادهندگان مراقبت

 واجد سممرپرسممت یا مربی یک توسممط که شممود می قلاطا ایسمماختاریافته آموزشممی هایبرنامه یا ها طرح به آموزش آموزش

  .شوندمی هدایت مناسب شرایط

شور در آمر 10 ازای  محدوه ،مطالعه یکدر  سبیو کارائ نیلات یکایک سطح آرام انوسیو اق یشرق یای، و مناطق آ برنامه  یبرا یمل در 

دهد ینشان منتایج مطالعه  لیو تحل هی. تجزندشد بررسی مراکز ارائه خدمات بهداشتی و درمانیدر  بهداشت و بهسازی پایدار منابع آب

 یکه داده ها ی، در حالثبت شتتده استتت ی حاصتتلههادر اغلب داده ،آن به عنوان دو پارامتر مهم که نوع منبع آب و در دستتترس بودن

 .1شخص نشده استم بررسی هااز  کی چیدر ه یبهداشت قاعدگ تیریو امکانات مدتفکیک شده از لحاظ جنسیتی  یهاتوالت مربوط به

1. Chatterley, C., Slaymaker, T., Badloe, C., Nouvellon, A., Bain, R. and Johnston, R. Institutional WASH in the SDGs: data gaps and  
Opportunities for national monitoring, Journal of Water, Sanitation and Hygiene for Development, 2018  . 

https://doi.org/10.2166/washdev.2018.031 
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 تمیزسازی سطوح  پسماندهای بیمارستانی  بهداشت  بهسازی  آب

 پیشرفته خدمات

سطح ملی تعریف در 

 شده است

 

 پیشرفته خدمات

در سطح ملی تعریف شده 

 است

 

 پیشرفته خدمات

در سطح ملی تعریف شده 

 است

 

 پیشرفته خدمات

در سطح ملی تعریف شده 

 است

 

 پیشرفته خدمات

در سطح ملی تعریف شده 

 است

 پایه خدمات  پایه خدمات  پایه خدمات  پایه خدمات  پایه خدمات
بهبود  منبعیک آب از 

در در محل  یافته واقع

 دسترس باشد.

 

ود بهب یبهداشت یسهایسرو

 توالت کیبا حداقل  یافته

کارمندان،  یبرا یاختصاص

مجزا از  توالت کیحداقل 

ا ب لحاظ تفکیک جنسیتی

 یقاعدگ یامکانات بهداشت

توالت قابل  کیو حداقل 

دارای افراد  یاستفاده برا

 محدودیتهای حرکتی

  موجود باشد.

 

 بهداشت مربوط به امکانات

 ای)با آب و صابون و  دست

 (ماده گندزدا برپایه الکل

ارائه خدمات در نقاط 

 5 فاصله و در درمانی

 ها موجودتوالت یمتر

 باشد.

 

در  نانیها با اطمپسماند

جمع آوری  حداقل سه سطل

شوند و اشیا لبه تیز و می

پسماندهای عفونی به صورت 

-ایمن مدیریت و دفع می

 شوند.
 

 یبراهای اولیه آیین نامه

 و کردن در دسترس زیتم

  مسئول  کارکنان همه

 اند.دهیآموزش د نظافت

محدود خدمات محدود خدمات  محدود خدمات   محدود خدمات   محدود خدمات    

منبع آب بهبود  کی

 500در فاصله  افتهی

مراکز ارائه از  یمتر

خدمات بهداشتی و 

، اما درمانی وجود دارد

 نیازمندیهایمه ه

پایه برآورده نمی خدمات 

 شود.

 

 سیسرو کیحداقل 

 دبهبود یافته وجو یبهداشت

 نیازمندیهای، اما همه دارد

نمی برآورده  پایهخدمات 

 .دنشو
 

 بهداشتمربوط به امکانات 

 ارائهیکی از نقاط در  دست

  یا توالت خدمت درمانی

وجود دارد، اما در هر دو 

 باشد.مکان موجود نمی

 

. 

 و دفع تصفیه ایو /  یجداساز

نوک  یهاپسماندو  پسماند

به طور محدود  یعفونتیز و 

اما همه  انجام می شود،

 پایهخدمات نیازمندیهای 

 شود.یبرآورده نم

 

نظافت وجود  هاینامهآیین

از  یحداقل برخ اید، ندار

 کارکنان مسئول نظافت

 اند.دیده آموزش

خدمات بدون خدمات بدون   خدمات بدون   خدمات بدون   خدمات بدون    

ها چشمه ایها آب از چاه

ی منابع آب سطح ای

 حفاظت نشده تامین

 آب منبع ای ؛شودیم

 در فاصله افتهیبهبود 

متر از  500از  شیب

مراکز ارائه خدمات محل 

بهداشتی و درمانی قرار 

مراکز ارائه  ای. دارد

خدمات بهداشتی و 

 .منبع آب ندارددرمانی 

. 

 اندلت ها بهسازی نشدهتوا

 ای سنگبدون  هایگودال)

های معلق و توالتسکو، 

 ایتوالت  چیه ای( ، سطلی

مرکز وجود  نیدر ا آبریزی

  .ندارد

مربوط به  زاتیتجه

 نقاط دست نه در بهداشت

ها توالتدر و نه مراقبت 

 باشد.نمیدسترس در 

 

 یبرا یاسطل جداگانه چیه

 ای تیز نوکپسمانهای 

وجود  یعفون یهاپسماند

 های لبه تیزدپسمانندارد، و 

ه تصفی یعفون یهاپسماند ای

  وند.شیا دفع بهداشتی نمی

 نامه نظافتآیین گونه چیه

و  باشدنمیدر دسترس 

به کارکنان  یآموزش چیه

داده نمی نظافت مربوط به

 شود.

 SDGsدر  HCFدر  WASHبرای ارزیابی  JMP. مراحل خدمات 1شکل 
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3  

 برای پایش مراکز ارائه خدمات بهداشتی و درمانی محوریسؤالات 

شوندوالاتس شاخص گزارشتولید  برای سوالات مورد نیازحداقل ، ی که در ادامه ارائه می  شده در یهادر مورد  سعه پایدار ارائه   اهداف تو

شندمی 2بخش  شهای  ای در یک پیمایش و . اگربا شدسوالات  هیدرج کلامکان  داده یآورجمعسایر رو شته با صمحوری وجود ندا  هی، تو

در برآورد و  شاخصهر از  سؤال کیفقط  زیرا مطرح کردن، در کنار همدیگر قرار گیرند شاخص خاص کیت مربوط به سؤالا هیشود کلیم

کفایت نمی (HCFو درمانی ) مراکز ارائه خدمات بهداشتیدر  (WASHتأمین آب، بهسازی و بهداشت فردی)پایه خدمات تعیین سطوح  

 کند.

موارد ممکن اسممت  یدر برخ با این حال،شمموند، یارائه ماسممت دید میدانی توسممط پرسممشممگر باز ی که مناسممب برایقالب کی درسممؤالات 

 یهاتیبراساس نوع و ظرف نیگزیسؤال جا کی، یموارد نی. در چنشرایط جمع آوری داده ها نیاز باشد از سوالات بسته یمختلف یهانهیگز

( 1سؤالات مربوط به )شامل  در پنج بخش  محوریشود. سؤالات یم ئهارا بیشتر به منظور انعطاف پذیری آوری اطلاعاتچک لیست جمع

 از سؤالات کیهر یبراتمیزی محیط ارائه می شنود. ( 5و ) یبهداشت پسماندهای مراکز تیری( مد4، )فردی ( بهداشت3، )بهسازی( 2آب، )

 ادهد یآورجمع محوری مربوط به. سؤالات کند به افراد در طراحی پرسشنامه یا چک لیست کمکارائه شده است تا  نیز اطلاعات تکمیلی

شخص م "G" کیبا  یخدمات عمومحوزه در  سؤالات که شودیم سؤالاتیم زیمتما هابخش ریسا  آنها را از  مربوط  کند )به عنوان مثال 

 شود(.یمشخص م  "D" کیبا  زایمان بخشبه 

 

 

 در ارتباط با آب محوریسوالات  3-1

ی و منابع کافی و مطمئن تامین آب در منیا به هاعفونت وعیاز شمم یریجلوگ ییو توانا مات بهداشممتی و درمانیخدمرکز  کیعملکرد مؤثر 

ختلف از م یهایریگبه اندازه ازیاست و ن دهیچیپ یو درمان یمرکز بهداشت کیدر آب  کفایت تامینوضعیت  یابیارز باشد.محل وابسته می

-G-W1  ،Gمختلف دارد. سممؤالات مصممارف یبراتوجه به کیفیت متفاوت آب  نیو همچن نانیاطم تیو قابل تیفی، کمورد نیاز تینظر کم

W2  وG-W3 در با اذعان به اینکه کهد، ندهیرا نشممان مبهداشممتی و درمانی مرکز  کدر ی آبکلی سممیسممتم تامین وضممعیت  شمممایی از 

یک هدف غایی نیست و طبیعتاً سطح بالاتری از ، مصرف در محل و در دسترس بودن آبآب  نیبا درآمد بالا، صرفاً تأمکشورها یا مناطق 

 تامین می تواند هدف غایی باشد.

از جمله  یعموم مصممارف یبرامراکز ارایه دهنده خدمات بهداشممتی درمانی تامین آب  ینوع منبع اصممل نییبا هدف تع G-W1 فرم سمموال

 یکپزش بررسی وضعیت آب برای مصارفسوال،  نی. ای شده استشویی طراحخشکو  طیکردن مح زی، شستشو، بهداشت، تمآب دنینوش

شش نمیرا  زیالیمانند د صلی باید شودتامین می. در جایی که آب از منابع متعدد دهدپو س یشنهادیپ سوالاتشود.  ذکر، منبع ا اس بر ا

  .باشندمی "بهبود نیافته"و  "یافتهبهبود "در مورد منابع آب  برنامه پایش مشترک تعاریف

به حجم  ی درمانیبهداشت مراکز ارائه خدمات این واقعیت کهبا توجه به  طراحی شده است.آب  نیتأممنبع در مورد محل  G-W2سؤال 

 تامین باید یک منبع نیبنابرا ،در روز( یبستر برای هر تریل 40-60و  مانیآب در هر زا تریل 100دارند )به عنوان مثال  اجیاز آب احت یادیز

ت تامین جایی اس منبع در این سوال منظور از باشد.ارایه دهنده خدمات  نیازهای مرکز یبتواند پاسخگو در محل داشته باشد کهآب مستقر 

 مرکز نیست. آبتامین منبع اصلی  آن منظورگیرد و که دسترسی به آب توسط مصرف کننده در آن نقطه صورت می است
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G-W1 باشد؟ )یک مورد را ئه خدمات بهداشتی و درمانی چه میمنبع عمده تامین آب در مراکز ارا

 انتخاب کنبد(

  رجوع کنید(. G-W3آب لوله کشی داخل ساختمان )اگر این چنین است، به 

  آب لوله کشی خارج از ساختمان 

  چاه آب همراه با لوله انتقال/ گمانه

  چاه آب حفاظت شده

  چاه آب حفاظت نشده

  چشمه حافظت شده

  مه حافظت نشدهچش

  آب باران

  تانکرهای آب سیار

  آبهای سطحی )رودخانه/سد/دریاچه/برکه(

  دیگر موارد ..............

  رجوع کنید( G-S1دانم )به نمی

  رجوع کنید( G-S1 بهبدون منبع آب )

 توجّه

پایش  باید جهت ردیگمی ار مورد استفاده قر منبعی که بیشتروجود داشته باشد،  تامین منبع کیاز  شیاگر ب

آب را از خانه به مراکز ارائه خدمات بهداشتی و درمانی بیاورند، بایدگزینه  مارانیب نیاز است که . اگرانتخاب شود

 انتخاب شود،  "ع آبببدون من"

که  یابه گونه، را منعکس کنند یمحل وضعیت شرایطاصلاح شوند تا طوری  دیها و اصطلاحات پاسخ بانهیگز

استفاده از عکس نمونه در  در صورت امکان،  .را به وضوح درک کنند نهیاسخ دهندگان قادر باشند هر گزپ

  برای درک بهتر سوال مفید باشد.توانند می پرسشنامه یا چک لیست

 

G-W2.   تامین آب در چه موقعیتی نسبت به مراکز ارئه دهنده خدمات بهداشتی و درمانی قرار منبع

 ؟دارد

  لدر مح

  متر 500در فاصله کمتر از 

  متر و بیشتر 500فاصله 

 توجّه

 باشد.میساختمان  زیرزمین ایدر داخل ساختمان  ایدر محل به معن

مراکز ارائه خدمات بهداشتی و درمانی مورد استفاده  مصارفاشاره به مکانی دارد که آب از آنجا برای  سؤال نیا

 .گیرد نیستمنظور منبعی که از آن سرچشمه میلذا  ب(گیرد )به عنوان مثال شیر آقرار می
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به آب در  یدرمورد دسترس یماز پاسخ دهندگان بخواه نکهیا یبه جاباشد. میبازدید(  در روز)در مورد در دسترس بودن آب  G-W3سوال 

گیری در پاسخ طریق سو بدین ترتیب از اینکند فرد پرسشگر شخصاً وضعیت در دسترس بودن آب را بررسی می ،توضیح دهندطول زمان 

 به سوال از بین خواهد رفت.

 

G-W3 .باشد؟آیا منبع تامین آب در زمان پایش و تکمیل پرسش نامه در دسترس می 

  بله

  خیر

 توجّه

شود، با نکهیا یبرا سترس در نظر گرفته  س دیدر د شنامه در محل موجود پر کردن  ای یآب در زمان برر س پر

اسممت، به عنوان مثال در دسممترس منبع  نیکند که آب از ا دییتأ دیبا فرد پرسممشممگردر صممورت امکان،  باشممد.

 آب دارد یا خیر. ی پمپ دست ایآب  ریشآیا  که شود یبررس
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 در ارتباط با بهسازی محوریسوالات  3-2

شتارائه خدمات در مراکز های بهسازی فعالیت سازتضمین کننده  دیبا یو درمان یبهدا سانی فضولاتکامل  یجدا با  تماس ازاز محیط و  ان

 دیبا های بهداشتیسرویس رایز، یک جزء جنسیتی مهم داردمهم است و  انسانیو حقوق حفظ شان  یبرا نیهمچن بهسازی. باشد انسان

 .حفظ امنیت و حریم شخصی را برای بانوان و دختران تضمین کنند

سی به به G-S6تا  G-S1سؤالات  ستر شتیسرویس میزان د ستفاده های بهدا قه منط کیو کارمندان در  مارانیب یبرا یافتهبهبود  و قابل ا

 یبهداشمت یجداسمازدرمانی در خصموص  یبهداشمت مراکز ارائه خدمات بهسمازی دراز نحوه  یکل یابیارز یک پردازند تایم نیمع یخدمات

ضولات سان ف سان با استم به منظور جلوگیری از یان سانی بیمار و کارکنان، ارائه  ان سایش، کرامت و حقوق ان  یبرخ. شودآنها و نیز حفظ آ

سازی یهایورافن سازی  به شتری برای جدا شتامکان بی ضولات یبهدا سان ف  ، کهکنندرا فراهم می آنهابا  تماسبه منظور جلوگیری از  یان

 هایروش به عنوانها روش یرسا یکهحال درشوند، یم یبندطبقه "افتهیبهبود " یبهداشت یسهایبه عنوان سرو برنامه پایش مشترکتوسط 

بودن استفاده  ( و قابلنیافته بهبود ای یافته )بهبود هابه منظور بررسی این سرویس  G-S2و  G-S1سؤالات  شوند.یم شناخته "نیافته بهبود"

  .اندطراحی شدهدر محل آنها 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

G-S1 خدمات بهداشتتتی و درمانی برای بیماران  ارائهلت صتتحرایی در مراکز نوعی از توالت/ توا چه

 وجود دارد؟

  آوری فاضلابشبکه جمع به متصلتوالت 

  توالت متصل به گودال یا محفظه مشخص

  توالت صحرایی همراه با سنگ

  کمپوست کننده یا کودساز توالت 

  آوری فاضلابتوالت بدون سیستم جمع

  ن سنگ بهداشتیتوالت بدون داشت

  (Bucklet) یسطلتوالت 

  معلقتوالت 

  (G-H1بدون توالت )رجوع شود به سوال 

  دیگر موارد

 توجّه

 مراکز ارائه خدمات بهداشتی و درمانینوع توالت در  نیترنوع توالت، معمول کیاز  شیدر صورت استفاده ب

 . شود انتخاب

  G-S2-  و باشتتد )در دستتترس، قابل استتتفادهانواع توالت ها قابل استتتفاده میآیا حداقل یکی از 

 اختصاصی( ؟

  بله

  خیر

 توجّه

در  تکمیل چک لیست ای بازدیددر زمان  دی، توالت بادر نظر گرفته شودقابل استفاده اینکه یک توالت  یبرا

 .باشداختصاصی و  استفادهقابل دسترس، 

ها قابل بسته شدن و یا کلید در ی آن، درهاوجود داشته باشنددر محل  که باشندمی در دسترس ییهاتوالت

 ب، آباشد مسدود نشدهآن گودال  ایسوراخ که است  قابل استفاده یباشد. توالتتمامی اوقات در دسترس می

 نکهیا ی. برانداشته باشددر ساختار توالت وجود  یترک و نشت چیو ه باشد در توالت در دسترس جهت شستشو

 چیو ه کرداز داخل قفل  بتوان آن راکه  باشد ییدرهای داراباید توالت در نظر گرفته شود،  اختصاصی والتت

ستفاده قابل ا برآورده نشود، توالت ارهایمع نیاز ا کی چی. اگر هنداشته باشددر سازه وجود  یسوراخ بزرگ ایشکاف 

 شود.ینم محسوب
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 یهاراجع به توالترا  یاطلاعات G-S3. در مرحله اول، شمموندپرسممیده میها درباره توالت شممتریب اتیئبا هدف درک جز G-S3-6سمموالات 

کاهش  یبرا یدرمانو  یکند که در مراکز بهداشتیم آوریجمعجدا هستند(  یتیآنها از نظر جنس نکهیکارمندان )صرف نظر از ا یاختصاص

شرا ژهیها، به وخطر عفونت شمیمهم ، بیماری وعیش طیدر  سب اطلاعاتی در ارتباط با مجزا بودن توالت G-S4سوال  .دنبا ها به دنبال ک

ها اختصاصی در توالت. داشته باشدزنان و دختران وجود  یتوالت قابل استفاده برا کیکه حداقل  یابه گونهباشد، برای آقایان و بانوان می

شت نیازهای تیریدم یبرا امکانات لازم دیبا نیزنان و دختران همچن برای شدفراهم  یقاعدگ بهدا سوال نهایتدر (. G-S5) با  ،G-S6  به

سب های حرکتی محدودیتکاربران با  یها برااز توالت کیهر  ایآست که ا دنبال کسب اطلاعاتی در مورد این ستمنا توالت نیا ؟ریخ ای ا

مراکز ارائه خدمات بهداشتی و درمانی باید یک توالت  رایز باشد،نمی یخاص یتیجنس تفکیک به یازیباشد و ن مارانیدر دسترس ب دیبا ها

 د.نداشته باش های حرکتیمحدودیتبا  اختصاصی برای کاربران

 یتوالت برا کیکارکنان و  مختص توالت کی ، عبارتسمممت از:هیاولخدمات بهسمممازی ضممموابط  تیجهت رعا ازیحداقل تعداد توالت مورد ن

 قابل محدودیت حرکتیافراد با  یبرخوردار بوده و برا یقاعدگ یبهداشمممت امکاناتکه از  جنسمممیت افراد()بدون در نظر گرفتن  مارانیب

 .باشددسترس 

G-S3-6 .خیر بله ... ؟  آیا توالت 

   برای کارکنان اختصاص یافته است؟ -3

   تفکیک جنسیتی در آنها رعایت شده است؟ -4

   باشد؟دارای امکانات بهداشت قاعدگی می -5

   باشد؟برای افراد معلول و دارای مشکل حرکتی در دسترس می -6

 توجه

 .دناستفاده کارکنان باش یبرامنحصراً  دیکارکنان با یها. توالت3

-توالت باشد. تکیتوالت  کیبا  اختصاصیاتاق  کیدر  ایغرفه  نیاتاق با چند کید در نتوان یمها توالت -4 -4

یک . ی و مجزا باشنداختصاصبه صورت مردان  ایاستفاده زنان  یهمه برا دید بامتعد یهاغرفه دری موجود ها

و زنان بتوانند به طور اتاق خنثی از نظر جنسیتی با یک توالت تکی هم در نظر گرفته می شود که مردان 

 جداگانه از آن استفاده کنند. 

 دارای: نظر گرفت کهرا مناسب شرایط قاعدگی در  یبهداشت سیسروتوان یک می یدر صورت -5

 باشند. یمورد استفاده در قاعدگ یبهداشت زائداتدفع  یبرا درب دارسطل  کی  •

 موجود باشد. شستشو یبرا یخصوص یفضا کیآب و صابون موجود در  •

در نظر گرفت که  یحرکت یها یتمحدود یافراد دارا یقابل دسممترس برا یتوانم یصممورت درتوالت را  یک -6

 :دنباش داشته را زیر شرایط باید استانداردهایی، چنین غیاب دررا دارا باشد.  یمل یحلم یاستانداردها

 ،دنباش ها قابل دسترسبدون پله •

 افراد باشند.متصل به کف یا دیواره ها برای کمک به حرکت  بانیمخصوص پشت یهانردهدارای  •

 باشد.  متر یسانت 80 عرض در توالت •

عصا/ چوب استفاده  ایچرخدار  یهایاست که از صندل یدسترس افرادبه راحتی در  نشیمنگاهو  در گیرهدست •

 باشد. کنندیم
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 فردی در ارتباط با بهداشت محوریسوالات  3-3

 یارائه خدمات درمان، هم در نقاط مراکز ارائه خدمات بهداشتی درمانیو کنترل عفونت در  یریشگیمهم پ هایجنبهیکی از  بهداشت دست

می باشد  ارائه خدمات درمانیدر نقاط  دست بهداشت کاربردی در مورد در دسترس بودن امکانات G-H1سؤال  .باشدها میو هم در توالت

 ایبهداشممت دسممت ممکن اسممت شممامل صممابون و آب و  مربوط به زاتی. تجهدهندرا ارائه میها و کاهش عفونت منیا یمراقبت که خدمات

 باشد. پایه الکلی با مواددست تمیزکردن 

 یاصطلاح شستشو باشد.بهداشت دست می پارامتر مهم در به عنوان ها دست در توالت یامکانات شستشووجود در مورد  G-H2سوال 

ست ستفاده می د ستها با مواد شود کهبه این دلیل ا ست در توالت(ABHR)1پایه الکلی تمیزکردن د شت د ها ، یک راه حل موثر برای بهدا

 WHOتوان در دستورالعمل یدر مورد الزامات بهداشت دست را م شتریاطلاعات ببرد. اشد، زیرا مواد مدفوعی را به خوبی از بین نمیبنمی

 .2افتی مراکز ارائه خدمات بهداشتی درمانی در مورد بهداشت دست در

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                                                 
1 Alcohol-based hand rub (ABHR) 
2 WHO. WHO Guidelines on Hand Hygiene in Health Care. World Health Organization, Geneva, 2009. 

http://www.who.int/gpsc/5may/tools/9789241597906/en/ 

G-H1نظر سنجی وجود در روز  ارائه خدمات درمانیها در نقاط . آیا امکانات کاربردی بهداشت دست

 دارد؟

  بله

وجود داشتند ولی قابل استفاده نبودند یا فاقد  ارائه خدمتها در نقاط خیر، امکانات بهداشت دست

 صابون و آب یا شوینده های دست پایه الکلی بودند. 

 

  .دمانی وجود نداشت ارائه خدمتنقاط  در  خیر، هیچگونه امکانات بهداشت دست

)در صورتی که پاسخ  وجود نداشتدر مرکز بهداشتی و درمانی  نات بهداشت دستخیر، هیچگونه امکا

 پاسخ دهید( GC1شما این گزینه می باشد به سوال 

 

 توجّه

برای مراکز دارای چندین بخش معاینه یا اتاق، یک اتاق را به طور تصادفی انتخاب کنید و ببینید که آیا در آن 

شود ای گفته میگونه وسیلهبه هر ند. یک سرویس کاربردی بهداشت دستوجود دار اتاق امکانات بهداشت دست

هایشان را به طور موثری تمیز کنند. این سازد تا دستکه کارمندان، بیماران و عیادت کنندگان را قادر می

ها و یا شستشوشوی دهنده دست پایه الکلی  امکانات شامل آب و صابون و سنگ روشویی برای شستن دست

توانند یک منبع استفاده شود، کارمندان مراکز بهداشتی درمانی می ABHR. در صورتی که (ABHR)اشد بمی

حمل کنند. آب کلرزده )یک محلول آماده شده از مختلف ارائه خدمات درمانی از آن را با خود بین نقاط 

 می باشد. ن ABHRسوسپانسیون کلر در آب( به عنوان یک جایگزین مناسب برای آب و صابون یا 

شود که در آن مراقبت یا هر نقطه از مرکز ارائه کننده خدمات بهداشتی درمانی را شامل می ارائه خدمتنقاط 

 درمان انجام می شود )مانند اتاق معاینات(. 

ت باشد که نظافشود چرا که یک اصطلاح کلی میاستفاده می "شسن دست"به جای  "بهداشت دست"اصطلاح 

 شود. را هم شامل می ABHRدستها با ماده 
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G-H2 آیا امکانات کاربردی شستشوی دست در یک توالت یا توالت ها در روز نظرسنجی وجود .

 دارد؟

  بله

-میآب  ایها وجود دارد اما فاقد صابون و/ توالت یکیدر نزد مربوط به شستشوی دستامکانات  خیر،

 باشند.

 

  .( وجود نداردیمتر 5فاصله توالت )در  یکیدست در نزد یشستشو برایاتی امکان چی، هریخ

 توجّه

، تنها وجود ماده ضدعفونی کننده پایه الکلی آب و صابون باشدشامل  دیها بادست در توالت یامکانات شستشو

 برد.کند، بدلیل اینکه ماده ضدعفونی کننده پایه الکلی ماده مدفوعی را از بین نمیکفایت نمی

صابون در امکانات شستشوی دست یتوالت دارا کیحداقل  اگر صله با آب و  بله را  گزینه ،باشدی میمتر 5 فا

 .دیکن انتخاب
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 در ارتباط با مدیریت پسماندهای بیمارستانی محوریسوالات  3-4

سماندهای صل از فعال پ شت خدمات یهاتیحا سوزنیبهدا عفونت و  جادیتوانند باعث ای، مویواکتیراد یهازوتوپیوده گرفته تا اآل یها، از 

 نایم تیریدارد. مد ستیز طیو اثرات مخرب بر مح یسلامت عموم بر یعواقب جداین پسماندها  یناکاف تیریمد نیشوند و همچن بیآس

و  G-M1  ،G-WM2. سؤالات باشدمی ییع نهاو دف تصفیهتا حمل و نقل،  کیاز تفک یشامل مراحل مختلف یبهداشتخدمات  یپسماندها

G-WM3 پایش کنند یریگقابل اندازه صورت کمی ورا به ها ندیفرا نیا اند کهنحوی طراحی شدهه ب. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

WM1-G . می  کیتفک بخش معاینهبرچسب در  یسه سطل دارا در حداقل یبه درست پسماند ایآ

 ؟شود

  .شودیم مجزا تفکیکدار سه سطل برچسب  پسماند دربله، 

 کیتفک یبه درست پسماند ایکنند و  یرا برآورده نم الزاماتها موجود هستند اما همه ، سطلریخ

 نمی شود.

 

  خیر، هیچ گونه سطلی وجود ندارد.

 توجّه

 ایه آک ببینیدو  دیانتخاب کن یرا به صممورت تصممادف یکی، هسممتند معاینهاتاق  نیچند یکه دارا مراکزی یبرا

 وند.شیم تفکیک در سه سطل مختلف یعفون ریغ یعموم پسماندهایو  یعفون پسماند، زیت هپسماندهای لب

شند دیها باسطل شده با شند،  ایو/  با رنگ تفکیک  سه چهارم شیبنباید به وضوح برچسب خورده با  طلس از 

 دیباا همطابق با برچسممب آن باشممد. سممطل ریغ یها پسممماند یحاو دنبای سممطل هر و شممده باشممد، پر( 75٪)

سب سماندبا نوع  متنا شها پ سماندهای لبه تیز. دنی داخل آن با شدن دیبا ظرف پ سوراخ   ریسا و مقاوم به 

  درب باشد. یدارا دیبا یعفون پسماندهایو  مخصوص پسماندهای لبه تیز. سطل باشندضد نشت  هاسطل

WM2-G  یدفع م مدیریت/ چگونه ینعفو یپسماندها ز ارائه خدمات بهداشتی و درمانیکمردر 

 ؟شوند

  اتوکلاو

  ( C ° 850-1000زباله سوزی )دو محفظه، زباله سوز با دمای 

  زباله سوز )دیگر موارد(

  های محافظت شدهسوزاندن در گودال

  شونددفن میشده  حفاظتدر گودال شوند ولی  نمی تصفیه

خارج از محل جمع  یپزشک ای پسماندهایبرای دفع در اماکن اختصاصی براما  شوند نمی تصفیه

 .دنشویم یآور

 

  تلنبار شدن بدون تصفیه

  باز سوزاندن در محیط رو

  شوندبدون تصفیه و به پسماندهای معمولی اضافه می

  دیگر موارد

 توجّه

 .دیروش مورد استفاده را انتخاب کن نی، متداول ترگیردقرار میمورد استفاده گزینه  کیاز  شیاگر ب

دفن در گودال  ،سوزاندن ،شامل اتوکلاو اولیهسطح خدمات  برآورده کردن یدر نظر گرفته شده برا یهاروش

 .باشندمی تیخارج از سادذ  یپزشک یها پسماند یو جمع آور  محافظت شده
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WM3-G .  دفع مدیریتچگونه  برنده و تیز های پسماند ز ارائه خدمات بهداشتی و درمانیکمردر/

 ؟شوند می

  اتوکلاو

  ( C ° 850-1000زباله سوزی )دو محفظه، زباله سوز با دمای 

  زباله سوز )دیگر موارد(

  های محافظت شدهسوزاندن در گودال

  تصفیه نمی شوند ولی در گودال حفاظت شده دفن می شوند.

 یخارج از محل جمع آور یپزشک هایبرای دفع در اماکن اختصاصی برای پسماند، اما شودنمی تصفیه

 .دنشویم

 

  تل انبار شدن بدون سیستم مدیریتی

  سوزاندن در محیط روباز

  شوندبدون مدیریت و به پسماندهای معمولی اضافه می

  دیگر موارد

 توجّه

 .دینروش مورد استفاده را انتخاب ک نی، متداول ترگیردقرار میمورد استفاده گزینه  کیاز  شیاگر ب

دفن در گودال  ،سوزاندن ،شامل اتوکلاو یسطح خدمات اساس برآورده کردن یدر نظر گرفته شده برا یها روش

 .باشدمی تیخارج از سا یپزشک یها پسماند یو جمع آور محافظت شده
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 در ارتباط با پاکسازی محیط محوریسوالات  3-5

س بخش یک طیکردن مح زیتم سا شدمیو کنترل عفونت  یریشگیپدر  یا در  "زیتم" محیط ارائه خدمات ایآ نکهیا یابیارز ی. تلاش برابا

س شودنظر گرفته  شخص اریب سته بازدید کننده به دیدگاه  ست و واب یز بودن از تمبا  ظاهری تفاوت زیادی بین تمیز بودن محیط از نظر ا

وز ر کی با نظارت تنها در رایز باشممد،میدشمموار نیز نظافت سممنجش تواتر  ،همین ترتیب . بهدوجود دار از عوامل بیماریزا بودن عارینظر 

ها و نتایج با خطا همراه های نظافت را تشخیص داد و این احتمال وجود دارد که دادهفعالیتمستمر و منظم بودن توان توسط پزسنل نمی

یک ن از کرد زیبرنامه تم نی، بنابراا تعداد پذیرش بیماران ارتباط مسممتقیم دارددر یک مرکز ارائه خدمات بهداشممتی ب نظافت تواترباشممد. 

 متفاوت است. اریبس مرکز به مرکز دیگر

شتی و درمانی یهادر مورد وجود پروتکل G-C1سوال  ست که مراکز ارائه خدمات بهدا شان دهنده اهمیتی ا سد که ن برای  نظافت می پر

نظافتچی هایی که مختص  اعم از) نظافت تیمسئولبا پرسنل  ایکه آ باشددر این ارتباط می G-C2ت . سؤالاشوندقائل می طیبهداشت مح

ارش شده گز یهاطبق پروتکل دیآنها باهای لازم را دریافت کرد هاند یا خیر؟ ( آموزشینظارت تیکارمندان با مسئول ریسا ای این کار هستند

 WHO یهادستورالعمل .شود انجام مکتوب و رسمی هایپروتکل غیاب در آموزش که اردد وجود امکان این اما، ببینندآموزش  G-C1در 

 ای، صممرف نظر از سممطح جهت آموزش به کلیه کارکنان و کنترل عفونت، یریشممگیپ یهابرنامه یاصممل یهادر مورد مؤلفه 2016در سممال 

ست هی، توصتیموقع ست وظ نظافت. شده ا ارکنان ک یهاتیاز مسئول یبخش ای یخانگ ای یان کمک، کارکنیاختصاصنیروهای  فهیممکن ا

 کوچکتر( باشد. مراکز)خصوصاً در  یبهداشت یمراقبت ها

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

G-C1  باشند؟های نظافت در دسترس میآیا پروتکل 

  بله

  خیر

  

 توجّه

 :باشندبایست شامل این موارد ها میاین پروتکل

 ها باید دارای:پروتکل

 یشتکردن ن زی، تمنکیکردن س نظافتکردن کف،  نظافتخاص مانند  وظایف یبرا گام به گام یهاکیتکن* 

 بدن و عاتیما ایخون 

 د.را مشخص می کن و تعداد دفعات انجام آنها نظافتی فیوظاو  تیمسئول که نظافتی برنامه ایفهرست  ک* ی

 یممکن است به روشها پروتکلمتفاوت باشد.  یمحل بر اساس اقدامات و تعاریفپروتکل ممکن است  اصطلاح

 شوند.اطلاق  رهیو غ رهنمودهاها، دستورالعمل (،SOPs) استاندارد یاتیعمل

   تایید شود. ه رویت وشخص بازدید کنندتوس  باید ها پروتکلتمامی تا جای ممکن،  

G-C2 اند؟های لازم را دریافت کردهآیا همه پرسنل مسئول نظافت آموزش 

  اند.ان آموزش دیدهبله، همه کارکن

  اند.خیر، تعدادی از کارکنان آموزش دیده

  اند.خیر، هیچ کدام از کارکنان آموزش ندیده

  باشند.خیر، هیچ کدام از کارکنان مسئول نظافت نمی

 توجّه

 "مانند، کارمندان نظافتچی، متولیان  شامل ارائه دهندگان خدمات غیر درمانی "کارمندان مسئول نظافت

که علاوه بر وظایف مراقبتی بیمار هستند ر یا کارکنان کمکی و همچنین ارائه دهندگان خدمات درمانی ام

 وظایف نظافت را هم انجام می دهند. 

 سرپرست  یا یمرب یکشود که توسط یاطلاق م یایافتهساختار یآموزش یبرنامه ها یابه طرح ها  آموزش

 .شوندیم یتمناسب هدا یطواجد شرا
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4 

 دهیها و گزارشآنالیز داده

مراکز ارائه خدمات  بهداشممت فردی دربر خدمات تأمین آب، بهسممازی و  ینظارت مل یها براداده یبنددر مورد جدول اطلاعاتی 2جدول 

)به  ییایمنطقه جغرافبر اساس ، به عنوان مثال یاضاف کیتفک سازد.بهداشتی و درمانی به عنوان بخشی از اهداف توسعه پایدار را فراهم می

 شود.یم هیتوص در سطح فرو ملی یهاینابرابر ییکمک به شناسا یبرا عنوان مثال منطقه/استان(
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اهداف  ی پایدار منابع آب در مراکز ارائه خدمات بهداشتی و درمانی برای رسیدن بهزبرنامه بهداشت و بهسا گزارش یبرای جدول ی. راهنما2جدول 

 توسعه پایدار

 مدیریت پسماند و نظافت محیط  و بهداشت فردی و آب، بهسازی"پایه ای"خدمات  برخوردار ازمراکز ارائه خدمات بهداشتی و درمانی  کسری از

 ... کهمراکز درمانی  کسری از

 اند(ها مشاهده یا گزارش شدهنام نظرسنجی، سال )در صورتی که داده

 بیمارستانی روستایی شهری ملیّ
غتتتیتتتر 

 بیمارستانی
 غیر دولتی دولتی

ب
آ

 

دارای یک منبع تامین کننده آب بهبود یافته 

 متری 500در شعاع 
       

دارای یک منبع تامین کننده آب بهبود یافته 

 در محل
       

تامین آب  یک منبع  که آب همواه در دارای 

 دسترس است*
       

 ل مصممرف ازتامین شممده در محبه همراه آب 

  یک منبع تامین کننده آب بهبود یافته 
       

ی
از

س
به

 

        دارای توالت های بهبود یافته

        دارای توالت های بهبود یافته قابل استفاده

        دارای توالت های بهبود یافته مختص کارمندان

ته  یاف های بهبود  لت  یک با دارای توا تفک

  جنسیتی
       

رای توالت های بهبود یافته که دارای امکانات دا

 مدیریت بهداشتی قاعدگی هستند
       

دارای توالت های بهبود یافته قابل دسمممترس 

 برای افرادی با محدودیت های حرکتی
       

یک  فاده، تفک بل اسمممت قا های  لت  دارای توا

جنسیتی شده، ارائه امکانات بهداشت قاعدگی، 

و کممارمنممدان، و قممابممل مجزا برای بیممماران 

های  یت  حدود با م دسمممترسمممی برای افراد 

 *حرکتی

       

ت
اش

هد
ب

 
ست شتی د ارائه ها در نقاط دارای امکانات بهدا

به همراه دسممترسممی به آب و  خدمات درمانی

 صابون و/یا شوینده های پایه الکلی 

       

 5دارای امکانات شستشوی دست در محدوده 

دسمممترسمممی به آب و  ها به همراهمتری توالت

 صابون

       

ارائه دارای امکانات بهداشممت دسممتها در نقاط 

یا خدمات درمانی با آب و صمممابون و/ ، همراه 

شوینده های پایه الکلی در دسترس و امکانات 

متری توالت  5ها در محدوده شستشوی دست

 *ها به همراه دسترسی به آب و صابون

       

ی 
ها

ند
ما

س
ت پ

ری
دی

م

ی
شک

پز
 

سازی صحیح پسماندها  خوردار از امکانبر جدا

 در بخش معاینه
       

مکممان خوردار از ا من  بر ی فن ا فیممه/د تصممم

 پسماندهای عفونی
       

دفع/تصممفیه ایمن پسممماند  برخوردار از امکان

 های تیز 
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 (Basic) خدمات پایهتامین برای  SDGهای *شاخص

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

سازی صحیح پسماندها  برخوردار از امکان جدا

در بخش معاینه و تصممفیه/دفع ایمن پسممماند 

 ای تیز و عفونی *ه

       

ی
یط

مح
ح 

طو
 س

ت
ظاف

ن
 

        های نظافت در دسترسدارای پروتکل

تمامی کارمندان مسممئول نظافت آموزش دیده 

 اند
       

فت در دسمممترس و  ظا های ن کل  دارای پروت

فت آموزش  ظا ندان مسمممئول  ن کارم مامی  ت

 *انددیده
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 محوریهای سوالات بر اساس پاسخبهداشتی و درمانی  خدماتمراکز ارائه  بهداشت فردی درخدمات تأمین آب، بهسازی و . محاسبه 3جدول 

 *محاسبه شاخص

مراکز ارائه خدمات بهداشمممتی و درمانی با یک منبع آب  کسمممری از

 متری500بهبود یافته در شعاع 

= دارای یک G-W1مراکز ارائه خدمات بهداشمممتی و درمانی که در آن تعداد 

متری می باشد،  500= واقع در محل یا تا شعاع   G-W2ومنبع بهبود یافته 

 تقسیم بر تعداد کل مراکز ارائه خدمات بهداشتی و درمانی مطالعه شده.

مراکز ارائه خدمات بهداشمممتی و درمانی با یک منبع آب  کسمممری از

 افته در محلبهبود ی

= دارای یک G-W1تعداد مراکز ارائه خدمات بهداشمممتی و درمانی که در آن 

= واقع در محل می باشممد، تقسممیم بر تعداد کل   G-W2ومنبع بهبود یافته 

 مراکز ارائه خدمات بهداشتی و درمانی مطالعه شده.

مراکز ارائه خدمات بهداشمممتی و درمانی با یک منبع آب  کسمممری از

 که آب همواه در دسترس استته بهبود یاف

= دارای یک G-W1تعداد مراکز ارائه خدمات بهداشمممتی و درمانی که در آن 

= بله می باشممد، تقسممیم بر تعداد کل مراکز ارائه   G-W3ومنبع بهبود یافته 

 خدمات بهداشتی و درمانی مطالعه شده.

  ازمراکز ارائه خدمات بهداشتی و درمانی با آب در دسترس  کسری از

 ای(یک منبع آب بهبود یافته واقع در محل )پایه

= دارای یک G-W1تعداد مراکز ارائه خدمات بهداشمممتی و درمانی که در آن 

ته  یاف باشمممد،  G-W3 و= واقع در محل   G-W2 ومنبع بهبود  له می  = ب

 تقسیم بر تعداد کل مراکز ارائه خدمات بهداشتی درمانی مطالعه شده.

سری از شتی و درمانی دارای توالت بهبود مراکز ارا ک ئه خدمات بهدا

 یافته

=  امکانات  G-S1تعداد مراکز ارائه خدمات بهداشمتی و درمانی که در آن در 

بهبود یافته می باشممد، تقسممیم بر تعداد کل مراکز ارائه خدمات بهداشممتی و 

 درمانی مطالعه شده.

سری از شتی و درمانی دارای ت ک والت بهبود مراکز ارائه خدمات بهدا

 قابل استفاده

=  امکانات  G-S1تعداد مراکز ارائه خدمات بهداشمممتی و درمانی که در آن 

می باشد، تقسیم بر تعداد کل مراکز ارائه بهداشتی  = بلهG-S2 وبهبود یافته 

 و درمانی مطالعه شده.

سری از شتی و درمانی دارای توالت بهبود  ک مراکز ارائه خدمات بهدا

 کارمندان برای استفاده

= امکانات  G-S1تعداد مراکز ارائه خدمات بهداشمممتی و درمانی که در آن 

سیم بر تعداد کل مراکز ارائه خدمات  = بلهG-S3 وبهبود یافته  شد، تق می با

 بهداشتی و درمانی مطالعه شده.

سری از شتی و درمانی دارای توالت بهبود  ک مراکز ارائه خدمات بهدا

 هیافته تفکیک جنسیتی شد

= امکانات بهبود  G-S1تعداد مراکز ارائه خدمات بهداشتی و درمانی که در آن

ئه خدمات  = بلهG-S4 ویافته  می باشمممد، تقسمممیم بر تعداد کل مراکز ارا

 بهداشتی و درمانی مطالعه شده.

سری از شتی و درمانی دارای توالت بهبود  ک مراکز ارائه خدمات بهدا

 بهداشت قاعدگی هستند.یافته که دارای امکانات مدیریت 

= امکانات بهبود  G-S1تعداد مراکز ارائه خدمات بهداشتی و درمانی که در آن

می باشمممد، تقسمممیم بر تعداد کل مراکز ارائه خدمات  =  بلهG-S5 ویافته 

 بهداشتی و درمانی مطالعه شده.

سری از شتی و درمانی دارای توالت بهبود  ک مراکز ارائه خدمات بهدا

های حرکتی قابل دسمممترسمممی رای افرادی با محدودیتیافته که ب

 هستند.

= امکانات بهبود  G-S1تعداد مراکز ارائه خدمات بهداشتی و درمانی که در آن

می باشمممد، تقسمممیم بر تعداد کل مراکز ارائه خدمات  = بله G-S6 ویافته 

 بهداشتی و درمانی مطالعه شده.

سری از شتی و درمان ک ی دارای توالت بهبود مراکز ارائه خدمات بهدا

یافته قابل استفاده، تفکیک جنسیتی شده، همراه با امکانات مدیریت 

بهداشمممت قاعدگی، تفکیک شمممده برای کارمندان و بیماران، و قابل 

 دسترس برای افراد دارای محدودیت حرکتی

= امکانات  G-S1تعداد مراکز ارائه خدمات بهداشمممتی و درمانی که در آن 

ته  یاف له G-S2 وبهبود  له  =G-S3و = ب له G-S4 وب له G-S5 و= ب -G و= ب

S6 شتی و سیم بر تعداد کل مراکز مراکز ارائه خدمات بهدا شد، تق = بله می با

 درمانی مطالعه شده.

مراکز ارائه خدمات بهداشمممتی و درمانی و دارای امکانات  کسمممری از

ه دها در نقاط مراقبتی به همراه آب و صابون و یا شوینبهداشت دست

 دست پایه الکلی 

ئه خدمات بهداشمممتی و درمانی که در آن = بله می   G-H1تعداد مراکز ارا

باشممد، تقسممیم بر تعداد کل مراکز ارائه خدمات بهداشممتی و درمانی مطالعه 

 شده.

مراکز ارائه خدمات بهداشمممتی و درمانی و دارای امکانات  کسمممری از

شت دست صله بهدا صابون متری توالت ها به  5ها در فا همراه آب و 

 و شوینده دست پایه الکلی

ئه خدمات بهداشمممتی و درمانی که در آن = بله می   G-H2تعداد مراکز ارا

باشممد، تقسممیم بر تعداد کل مراکز ارائه خدمات بهداشممتی و درمانی مطالعه 

 شده.
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مراکز ارائه خدمات بهداشمممتی و درمانی و دارای امکانات  کسمممری از

ط مراقبتی به همراه آب و صابون و یا شوینده ها در نقابهداشت دست

ست شوی د ست ش ست پایه الکلی و دارای امکانات  صله د  5ها در فا

 ها )اولیه(متری توالت

= بله G-H2 وبله  =  G-H1تعداد مراکز ارائه خدمات بهداشممتی و درمانی در

شتی و درمانی مطالعه  می باشد، تقسیم بر تعداد کل مراکز ارائه خدمات بهدا

 شده.

مراکز ارائه خدمات بهداشمتی و درمانی با تفکیک صمحیح  کسمری از

 پسماندها در بخش معاینه

= بله می   G-WM1تعداد مراکز ارائه خدمات بهداشممتی و درمانی که در آن

 باشد، تقسیم بر تعداد کل مراکز ارائه خدمات بهداشتی و درمانی مطالعه شده

و درمانی با دفع/ تصفیه ایمن مراکز ارائه خدمات بهداشتی  کسری از

 پسماندهای عفونی

= اتوکلاو   G-WM2تعداد مراکز ارائه خدمات بهداشممتی و درمانی که در آن

شده، یا مجموعه شده، گودال محافظت  شده، دفن  سوزانده  ای برای شده، 

سمانددفع  ستانی خارج از محل می پ سیم بر تعداد کل های بیمار شد، تق با

 بهداشتی و درمانی مطالعه شدهمراکز ارائه خدمات 

مراکز ارائه خدمات بهداشتی و درمانی با دفع/ تصفیه ایمن  کسری از

 پسماندهای تیز و برنده

= اتوکلاو   G-WM3تعداد مراکز ارائه خدمات بهداشممتی و درمانی که در آن

شده سوزانده  شده، یا مجموعهشده،  شده، گودال محافظت  ای برای ، دفن 

باشممد، تقسممیم بر تعداد کل ی بیمارسممتانی خارج از محل میهاپسمممانددفع 

 مراکز ارائه خدمات بهداشتی و درمانی مطالعه شده 

مراکز ارائه خدمات بهداشمتی و درمانی با تفکیک صمحیح  کسمری از

سماندهای عفونی  صفیه/ دفن ایمن پ سماندها در بخش معاینه و ت پ

 )اولیه(

-G و= بله   G-WM1درمانی که در آنتعداد مراکز ارائه خدمات بهداشتی و 

WM2 شده، یا شده، گودال محافظت  شده، دفن  سوزانده  شده،  = اتوکلاو 

باشد، تقسیم های بیمارستانی خارج از محل میپسماندای برای دفع مجموعه

 بر تعداد کل مراکز ارائه خدمات بهداشتی و درمانی مطالعه شده

سری از شتی و  ک های درمانی دارای پروتکلمراکز ارائه خدمات بهدا

 نظافتی در دسترس

ئه خدمات بهداشمممتی و درمانی که در  = بله می   G-C1نآتعداد مراکز ارا

 باشد، تقسیم بر تعداد کل مراکز ارائه خدمات بهداشتی و درمانی مطالعه شده

مراکز ارائه خدمات بهداشتی و درمانی که تمامی کارمندان  کسری از

 ده اندمسئول نظافت آموزش دی

ئه خدمات بهداشمممتی و درمانی که در آن = بله می   G-C2تعداد مراکز ارا

 باشد، تقسیم بر تعداد کل مراکز بهداشتی و درمانی مطالعه شده

سری از شتی و درمانی دارای پروتکل ک های مراکز ارائه خدمات بهدا

سئول نظافت آموزش دیده  سترس که همه کارمندان م نظافتی در د

 اند )اولیه(

-G وبله  =  G-C1تعداد مراکز ارائه خدمات بهداشمممتی و درمانی که در آن

C2=  شتی و درمانی مطالعه سیم بر تعداد کل مراکز ارائه خدمات بهدا بله، تق

 شده

( یدولت یر)دولت/ غ یریتو نوع مد( یمارستانیب یر/ غیمارستان)ب امکانات( ، نوع یی/ روستای)شهر ر اساس محل سکونتب یدبا یپوشش مل یصورت امکان، داده ها * در

 .شوند یکتفک
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5  

 هاآوری دادهابزار و منابع جمع

در خدمات تأمین آب،  هاداده یمنبع اصل ادی، به احتمال زشوندمی انجامی الملل نیب یسازمانهاامکانات که توسط  یابیارز نتایج پیمایشهای

ات اطلاعمدیریت خواهند بود که توسط سیستم ملی  دمات بهداشتی و درمانی در آینده نزدیکدر مراکز ارائه خ بهسازی و بهداشت فردی

 شامل  شده اندانجام  بهداشتی و درمانیخدمات در ارتباط با کنون پیمایشهایی که تا نیترمتداول .پیگیری خواهند شد (1HMISی )بهداشت

تامین ارزیابی مطالعه  ،3(SDI) ارائه خدمات یهاشاخص یبررس ، مطالعه2(SARA) یآمادگ یابیو ارز در دسترس بودن خدماتمطالعه 

 6(EmONCو مراقبت از نوزاد ) ییاورژانس ماما یابیارزو مطالعه  5(PMA 2020) ییپاسخگو مطالعه پایش پیشگیری و، 4(SPAخدمات)

کشور  کی نمایانگرکه  های ملیدادهو یکدیگر دارند از لحاظ روش و عملکرد ارتباط نزدیکی با  هایابیو ارز هاینظرسنج نیاباشند. می

 ارائه مراکز هیکل یشوند و ممکن است شامل سرشماریانجام م یابه صورت دوره هااین نظر سنجیکنند. یم یآورجمع را هستند مشخص

  .باشندبهداشتی و درمانی مراکز  هیجامع از کل ستیل کیاز  ینمونه تصادف کی ای یدرمانخدمات بهداشتی و 

 

 

 SARAیی برای بررسی هاداد. نمونه قیمختلف تطب یابزارها نیاز ا کیاستفاده در هر  یتوان برایرا م یقالب سؤال، سؤالات اصل رییبا تغ

توانند اضافه شوند یسؤالات م نی، اموجود HMIS یهاپرسشنامه یبرا( در زیر ارائه شده است. 3)شکل HMIS( و چک لیست 2)شکل 

سب با ریی)تغ صطلاحات محل جمله بندی متنا شتی درمانیانواع  یبرا یا صلاح یمرا سؤالات موجود  ای( مراکز ارائه خدمات بهدا  ردکتوان ا

قرار است به جای کند، اما یم یرویپ HMISاز قالب مشابه  لاتیتسه یموجودد. نباش یدشنهایپ یسؤالات اصل به خوبی انعکاس دهندهتا 

 د.نشو یآورجمع سالیانه صورتبه ماهیانه 

 

 

 

 

                                                 
1 Health Management Information Systems (HMIS) 
2 Service Availability and Readiness Assessment (SARA) 
3 Service Delivery Indicators survey (SDI) 
4 Service Provision Assessment 
5 Preventing Monitoring and Accountability 2020 
6 EmergencyObstetric and Newborn Care assessment (EmONC) 

G-C1 و جداول زمانبندی موجود هستند؟ نظافتها مربوط به آیا تمامی پروتکل 

 پاسخ ها

 موجود 

 خیر بله گزارش شد )مشاهده نشد( بله مشاهده شد پروتکل های برای نظافت کف

 خیر بله گزارش شد )مشاهده نشد( بله مشاهده شد پروتکل برای نظافت سینک

 خیر بله گزارش شد )مشاهده نشد( بله مشاهده شد که خون یا ترشحات بدنپروتکل برای نظافت ل

 خیر بله گزارش شد )مشاهده نشد( بله مشاهده شد فهرست یا جدول زمانبندی نظافت

 توجه:

 نباشد.  خاص ارائه خدماتیک محل به پروتکل ها ممکن است برای تمامی مراکز بهداشتی قابل تعمیم باشد و لزوما مختص 

 

 SARA. نمونه ای از سوالات اصلی ارائه شده در یک سوال با سبک ماتریس آلترناتیو برای استفاده در نظر سنجی 2شکل 
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 شده است تنظیم یمل HMIS یکه برا یاز سوالات اصل ی. نمونه ا3شکل 

صلی آب )یکی را انتخاب کنید( :  -1 شی    □منابع ا شده  □لوله ک شی  شده  □چاه لوله ک شده   □چاه محافظت  شمه های  □چاه محافظت ن چ

شده   شده  چ□محافظت  سطحی ) رودخانه/ دریاچه/ کانال(   □تانکر های حمل آب   □آب باران   □شمه های محافظت ن بدون منابع آب   □آب 

 -----سایر:  □

 متر 500بیش از  □متری می باشد   500در محل نیست ولی تا شعاع  □بله    □منبع اصلی در محل می باشد:  -2

 خیر □بله    □د و در دسترس می باشد: آب از منبع اصلی در حال حاضر موجو -3

 )عدد وارد کنید( ----های قابل استفاده )در دسترس، کاربردی،  اختصاصی( در مراکز ارائه خدمات بهداشتی درمانی : تعداد توالت -4

صحرایی )یکی را انتخاب کنید  -5 ضلاب □متداولترین(:   –نوع توالت/توالت  صل به مجرای فا سیفون مت صل به چاه  □  وردارای  سیفون مت دارای 

ق  توالت صحرایی معل □سطل   □توالت صحرایی بدون سرپوش    □توالت صحرای با سرپوش   □دارای سیفون متصل به مجرای روباز   □فاضلاب  

 هیچکدام □

 خیر □بله   □های کارمندان و بیماران تفکیک شده است : توالت -6

 خیر  □بله    □فکیک جنسیتی شده است : های بیماران مرد و زن تتوالت -7

 خیر  □بله    □توالت زنان دارای امکاناتی برای مدیریت نیاز های بهداشتی قاعدگی می باشد ) سطل درب دار و یا آب و صابون(  -8

 خیر  □بله    □حداقل یک توالت قابل دسترس برای افرادی با محدودیت های حرکتی وجود دارد :   -9

ضر در اتاقآب  -10 شو دهنده پایه الکلی(  درحال حا ست ش صابون ) یا  شند : و  سترس می با تا حدودی )مانند کمبود   □بله    □های معاینه در د

 خیر □مواد(  

 آب  و صابون در حال حاضر در توالت ها دسترس می باشد:  -11

 خیر هیچ گونه آب و/یا صابونی وجود ندارد □متری   5بله در فاصله بیش از  □متری توالت ها    5بله ، در فاصله  □

 های معاینه در سه سطل جداگانه تفکیک می شوند: پسماند های عفونی ، تیز و معمولی در اتاق -12

 خیر □تا حدودی )سطل ها پر شده اند، محتوی سایر پسماندها می باشند، یا تنها یک یا دو سطل وجود دارد(  □بله   □

سوزاندن در  □سوزاندن )سایر(   □درجه سلسیوس(  1000 – 850سوزاندن )دو اتاقک با دمای  □اتوکلاو   □ماندهای تیز:  تصفیه/ دفن پس  -13

شده   شده ولی دفن در گودال های □گودال محافظت  صفیه ن شده   ت شده، ولی در محل  □حفاظت  صفیه ن سماندت ستانی جمع آوری  پ های بیمار

 سایر )مشخص کنید(  □های عمومی اضافه می شوند   پسماندتصفیه نشده به  □سوزاندن در فضای باز   □باز  تخلیه در گودال های  □می شود  

سوزاندن  □سوزاندن )سایر(   □درجه سلسیوس(  1000 – 850سوزاندن )دو اتاقک با دمای  □اتوکلاو   □عفونی:  های پسماند دفن/ تصفیه -14

شده   شده و □در گودال محافظت  صفیه ن شده در گودال هایت شده    لی دفن  شده، ولی در محل  □محافظت  صفیه ن سماندت ستانی  پ های بیمار

شود   ضای باز   □تخلیه در گودال های باز   □جمع آوری می  شده به  □سوزاندن در ف صفیه ن سماندت ضافه می پ سایر  □شوند  های عمومی ا

 )مشخص کنید(

 خیر  □بله    □نک، قطرات خون یا ترشحات( و برنامه های زمان بندی موجود است: پروتکل های پاکسازی و نظافت )کف، سی -15

 هیچکس آموزش ندیده است.  □همه آموزش ندیده اند   □بله    □تمامی کارمندان مسئول برای نظافت آموزش دیده اند:  -16
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  Aپیوست 

 موضوعاتی جهت نظارت بیشتر

سعهجهت   سوالات  تو ستی ازدر ادامه  محوری،مجموعه  شورها  یبرا را سوالاتسایر گزینه ها و  لی ظرفیت پیمایش که  یهابرنامه ایک

 یارهایاز مع فراتر را فرو ملی ای یمل یها تیاولو وجود دارد ارائه می دهد تا بتوان آنها در "پایه"خدمات  فراتر از تامین سمممطحبیشمممتری 

 رصد کرد. "پایه"

ساس موضوعات ارائه شده در این قسمت   ستانداردهایبرا ست که ینوظهور )به عنوان مثال انرژ یها تیاولو ایموجود و/  ی فعلیجهان ا ( ا

صل سوالات ا شده یدر  سش که یدر حال .اندگنجانده ن سوالات به پر ضافه کردن  سان میا سیار آ سنجی ب شد، انامه و نظر ست ما میبا بای

شود. افزا نیزها و گزارش داده لیتحل یتهایظرف سی یهانهیشده، هز یآورجمع یهاداده تعداد شیدر نظر گرفته   شیرا افزا تحلیل و برر

 خدمات شرفتیپمنجر به  ،گزارش لیو تحل هیمورد تجز یارزشمند است که اطلاعات اضافاضافه کردن سوالات  یدهد و فقط درصورتیم

 .ی و درمانی شودبهداشت

 آب

 افی بودنک مممم(خشکشوییکردن و  زی، تمفردیبهداشت  ی مرتبط باتهایغذا، فعال هی، تهدنیاهداف )نوش هیکل یبرا کافی بودن: آب تیکم

 .فصول مختلفدر طول روز و 

دست  یشستشو یهاستگاهیا نسبت م از آب راحت و استفاده یدسترس یآب برا از استفاده امکاناتآب و  یآور: نقاط جمعبه آب یدسترس

 های افراد بیمار.لباس ییامکانات رختشو م بر اساس تفکیک جنسیتیدر دسترس بودن دوش  م مارانیبه ب

دگان، کنن دی/ بازدمارانی/ بکارکنان یدر دسترس بودن )برا م (دی، فلوراکی، آرسنماندهیها، کلر باقکل فرم ،E. coli) تیفیک :یدنیآب آشام

 و کودکان.با محدودیت حرکتی افراد  یبرا یدنیآب آشام تامین به نقاط یدسترس م خاص( یاتدر مناطق خدم

 م (کی، آرسنماندهی، کلر باقهاکلیفرم، کل E. coli) تیفیک :یی، نظافت و لباسشویپزشک یتهای، فعالفردیپخت و پز، بهداشت  یآب برا

با مشخص بودن اطلاعات از طریق برچسب ) سایر مصارف یآب برا تامین منابع م یپزشک مصارف یبرااستفاده آب  م آب در محل هیتصف

 (.زنی

 بهسازی

در  ممم یتناسب فرهنگ مممارائه خدمت درمانی  محلفاصله توالت از  ممم )روز/ شب( ییروشنا ممم تمیز بودن ممم مارانی: نسبت توالت به بتوالت

 در هر طبقه. ی به توالتدسترس م در توالت حشراتکنترل اقدامات  م مناسب کودکان یها توالت م دسترس بودن مواد پاک کننده

 و مشاهده موارد بازدید محوطه: در محیط باز دفع مدفوع

 .پسماند و مدفوع انسانی تیریمد :و دفع فضولات انسانیتصفیه 

 .تصفیه م یزه کش م یسطح هایآب باران و روانابمدیریت  م جمع آوری فاضلاب: فاضلاب

 .مرکز ارائه خدمات بهداشتی درمانیدر محدوده  گرفته لیمسدود شده/ س یتوالتهامشاهده  :سیل

  آنو ارتقاء  فردی بهداشت

 مرتبط برای یهاتیفعالمممم انجام  شوینده جهت شستشوی دست در سرویسهای بهداشتیدر دسترس بودن مواد  :فردی ارتقاء بهداشت

 .از عفونت و کنترل یریشگیآموزش پ م ارتقای کیفیت این خدمات

 نظافت و پاکسازی

ه و بودج صیتخص م کننده زیمواد تم محصولات و در دسترس بودن م روزانه ها به صورت ، سطوح، توالتها کردن کف زیتم :نظافت محیط

 م هاپروتکلدر مورد دانش کارکنان  ممم یضد عفون ممم خاص ارائه خدماتدر مناطق  قابل مشاهده یزگیپاک ممم کننده زیمواد تم برای نهیهز

 ها.پروتکل یجراا
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 .ناموجودمواد  پیگیری یبرا یسمیمکان ؛کافی بودندر دسترس بودن و  :کننده زیمواد تم

 یضد عفون م فیکث یهاپارچه یساز رهیحمل و نقل و ذخ م آلوده پارچه هایکردن  یکردن و ضد عفون زیتم :پارچه ها و لباس های کتان

 .فیکث یهاپارچه رییدفعات تغ م تختها

 پسماندهای مراکز درمانی مدیریت

 و دفع. مدیریت :یعموم پسماندهای

 .سوزن و کاترهای برندهدر دسترس بودن  :وسایل تیز و برنده

 به تخت. پسماند نگهداری نسبت ظروف م (رهیمحل )دور از دسترس کودکان و غ :آشغال سطل

 یدر دسترس بودن ظروف اختصاص م بهداشتی و درمانی ماتخدارائه  مراکزاز  پسماند یجمع آور دفعات :پسماندحمل و نقل  ی/جمع آور

 حمل و نقل. یبرا

 .ی شدهحصارکشمناطق ذخیره سازی  م یسازرهیزمان ذخ :یساز رهیذخ

 تیخارج از سا پسماندها هیتصفم  ویواکتیو راد ییایمیش یهاپسمانددفع  مدفع  محل حصارکشی :پسمانددفع 

 موارد سایر

 .بانیپشت یمنبع انرژ م نانیاطم تیقابل م کافی بودن م در دسترس بودن (:یپزشک زاتی، تجهیبخار آب، یهاپمپ ی)برا یانرژ

 .ییمواد غذا آماده سازی و جابه جایی

به  م یعفون یها یماریبه حداقل رساندن انتقال ب م مطبوع هیو تهو شیگرما م هوا انیو جر هیتهو :ساختمان تیری، ساخت و مد یطراح

 ساختمان. یطراح م فضا م در محیط ماریب تراکم حداقل رساندن
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