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:انواع بیمارستان
تخت بستري و چھار تخصص جراحي ١٠٠بیمارستاني است كھ معمولاً داراي حداقل : بیمارستان پایھ-١

ھا بستگي بھ جمعیت تحت جغرافیایي و حجم این بیمارستانموقعیت . باشدزنان و زایمان و كودكان مي
اي ھاي منطقھاي از معاینات و معالجات تخصصي بھ بیمارستانپوشش مستقیم آنھا داشتھ و براي انجام پاره

ھا آمارگیریھایي محلي و مبناي محاسبات بار و تجھیزات مورد نیاز این گونھ بیمارستان. نیازمند است
.و میزان بیمار دھي اجتماع تحت پوشش مستقیم آن استشناسایي انواع 

گیرد ھا داراي كاربرد در شعاع منطقھ و در مركز آن قرار مياین گونھ بیمارستان: ايبیمارستان منطقھ-٢
تخت و تجھیزات تشخیص درماني بھ ٤٠٠و بھ دلیل نیاز بھ تجمع تخصصھاي مختلف در آن داراي حداقل 

ھاي پایھ بوده و مبناي محاسبھ بار و تجھیزات مورد نیاز آنھا آمارگیریھاي بیمارستانتر از مراتب پیشرفتھ
اي و شناسایي انواع و میزان بیماردھي اجتماع تحت پوشش و بررسي امكانات درماني و تشخیص منطقھ

.در منطقھ و مناطق ھمجوار است
روي جدایي تخصصھا از یكدیگر و چنانكھ از نام آن مشخص است با تأكید بر : بیمارستان تخصصي-٣

.گیرداي براي تشخیص و درمان یك یا چند بیماري خاص شكل ميایجاد مراكز جداگانھ
بیمارستان ممكن است آموزشي نیز باشد در صورتیكھ بیمارستان ): آموزشي(ھاي دانشگاھي بیمارستان-٤

ه یا مراكز آموزشي عالي قرار گیرد و براي تعلیمات دانشگاھي در نظر گرفتھ شود باید در نزدیك دانشكد
تئاتر و سالن سمینار، مریض باشد و بھ علاوه داراي كلاس، سالن نمایش، آمفي١٥٠-٢٠٠داراي حداقل 

.رختكن و دفاتر لازم براي دانشجویان و استادان باشد
بیمارستان صحرایي بنابر ضرورت و در موقع بروز حوادثي چون جنگ، :بیمارستان صحرایي-٥

بھ منظور درمان سریع مصدومین و مجروحین در مناطق حادثھ دیده بھ فوریت ایجاد ... بمباران، سیل و 
.گرددمي

ھا بھ مانند ھر نھاد دیگري در چند دھھ اخیر دستخوش تحولات بنیادین گشتھ و سرانجام آنكھ بیمارستان
مي را در زندگي مردم ایفا ھمراه با پیشرفتھاي شگرف علمي و توسعھ و رواج طب پیشگیري نقش مھ

كند و امروزه خدمات بیمارستاني پس از خدمات بھداشتي در سیستم مراقبتھاي بھداشتي درماني مي
.كشورھا ارزش و اھمیت واقعي را بدست آورده است

ریزي و طراحي بیمارستانمعیارھاي برنامھ-
دارند كھ طرح را دگرگون و آینده در طرح ساختمان بیمارستان، عوامل متعدد و بسیار مھمي وجود 

این عوامل . دھندبرداري از بیمارستان را با كیفیت نموده، و نھایتاً عمر ساختمان را افزایش ميبھره
:عبارتند از

یابي در مناطق متفاوت درون و برون شھريمكان-١
موقعیت زمین و راه دسترس اراضي مورد نظر احداث بیمارستان-٢



بیني توسعھ در آیندهامكان براي پیشدارا بودن -٣
جوار نسبت بھ زمین بیمارستانھاي ھمكاربري زمین-٤
میزان سطح زمین بھ نسبت تعداد تخت بیمارستان-٥
امكان تأمین مسكن پرسنلي در اراضي اطراف محل احداث بیمارستان-٦
ر طراحي بیمارستانبیني اراضي لازم براي تأمین پاركینگ بھ نسبت ظرفیت مورد نظپیش-٧
سطح فضاي سبز بر حسب سرانھ تعداد تخت بیمارستان و ظرفیت آن-٨
یابي زمین با نسبت تناسب طول بھ عرض براي احداث بیمارستانجھت-٩

شناسي اراضي مورد نظر احداث بیمارستانموقعیت زمین-١٠
یابي ساختمان بیمارستانجھت-١١
شیب زمین-١٢
سرما و موقعیت اقلیم منطقھمیزان گرما و -١٣
جھت باد در منطقھ-١٤
میزان رطوبت در منطقھ-١٥
میزان تابش آفتاب-١٦
فرم و نوع انتخابي سقف بھ نسبت اقلیم منطقھ-١٧
داشتن امكان فرود بالگرد امداد براي مواقع ضروري-١٨
كشي و ایجاد منبع آب ذخیرهامكان دسترسي بھ منابع آب لولھ-١٩
كان تأمین سوخت آماده و ذخیرهام-٢٠
امكان تأمین برق آماده و ژانراتور برق اضطراري-٢١
بیني موقعیت لازم براي تأمین اطفاء حریقپیش-٢٢
بیني مقاومت، استحكام و ایستایي ساختمان در برابر عوامل طبیعي از قبیل زلزلھ، سیل، طوفان و پیش-٢٣

رعد و برق
مخابراتي بھ طور مناسب و بھ میزان لازمداشتن امكان ارتباطات -٢٤
سوز در محوطھ دور از مسیر باد و دور از ساختمان اصلي بیمارستان و یا داشتن امكان استقرار زبالھ-٢٥

.در نظر داشتن سردخانھ زبالھ
ھاي صوتي و صنعتيدور بودن اراضي مورد نظر احداث بیمارستان از آلودگي-٢٦
رمپ خروجي اضطراري براي برانكارد و صندلي چرخدار از طبقاتامكان احداث پلكان و-٢٧
كیفیت جنس مصالح كاربردي در ساختمان بیمارستان-٢٨
معماري بیمارستان(Conceopt)حجم تراكم ساختماني از نظر نوع تركیب حجمي -٢٩
ھاي ورودي و خروجي از محوطھ زمین بیمارستانتعداد دروازه-٣٠
بنیان پایھ بر حسب ظرفیت و تعداد تخت و نوع بیمارستان و تخصص پزشكيبیني شبكھ پیش-٣١
سطح زیربناي ساختمان بیمارستان بھ نسبت تعداد تخت-٣٢
ايھاي خدمات پزشكي بھ نسبت اپیدمي بھداشتي منطقھانواع تخصص-٣٣



تعداد تخت بستري بھ نسبت تراكم جمعیت منطقھ شھري و روستایي-٣٤
پزشكي، اداري و خدماتي بھ نسبت تعداد تختتعداد پرسنل-٣٥
ھاي آموزشيھا و كارورزان در بیمارستانتعداد انترن-٣٦
ظرفیت و میزان پذیرش بیمارستان بھ تفكیك بیماران بستري و سرپایي-٣٧
انداز مناسب از نظر دید و منظر طبیعيبیني چشمپیش-٣٨
زیربنامیزان نورگیري و سطح پنجره بھ نسبت سطح -٣٩
گیري از جریان ھواي طبیعي در ساختمانمیزان و نوع بھره-٤٠
میزان حجم فضاي داخلي و ارتفاع سقف بھ نسبت فضاھا-٤١
نوع رنگ انتخابي بھ نسبت كاربري فضاي داخلي بیمارستان-٤٢
بیني معیارھاي ھنري و زیبایي دكوراسیون داخليپیش-٤٣
و در صورت لزوم تصفیھ خانھ فاضلاببیني شبكھ فاضلاب بھداشتيپیش-٤٤

برخي از مسائل مھمي كھ باید در طراحي بیمارستان لحاظ شود
ھايسیر كولاسیون-
وسایل و ابزار-٣كادر و پرسنل-٢بیمار-١
تأثیر عملكرد آموزشي بر كیفیت ارائھ خدمات درماني-
شكبھ درماني ھماھنگ با شبكھ بھداشتي-
نھ بیمار دھي جامعھ، تولد و رشد و حركت طبیعي جمعیتمطالعات در زمی-
توسعھ آینده-
رعایت تناسبات در حجم پروژه-
فضاھاي مربوط بھ تحقیقات دارویي، تشخیصي و تحقیقاتي-
انتقال بیمار، حركت پرسنل پزشكي و خدماتي، گردش كالاھایي مانند «سیستمھاي بیمارستاني اعم از -

)آوري زبالھجمعغذا، دارو، ملحفھ و 
بررسي و انتخاب سیستم در ھر بخش، دستگاھھا، تجھیزات-
ھا و كانالھا، نوع سیستم ھوارسانيابعاد و محل لازم براي دستگاھھاي ھوارسان، مسیر عبور لولھ-
احضار، اینتركام، صوتي و تلفن از طرف مدیریت و بیماران و ) برق فشار ضعیف(سیستمھاي ارتباطي -

پزشكيكادر 
محیطھاي انتقال اطلاعات-
بندي حریقمسئلھ حریق و منطقھ-
)برانكارد-بیماران و مسافران(ترافیك عمودي -
ورود و خروج بیمارستان و محوطھ-
ھاي لایھ(مراجعھ كنندگان، كاركنان و خدمات ) سرپایي و بستري و اورژانس(جدا بودن مسیر بیمارستان -

)مختلف



، اطاق عمل، JCUكوئل، ھمینطور تأسیسات ھواسازھا و فن) برگشتي، تازه، ذخیرهھواي(تأسیسات -
ايبستري، ریكاوري، آزمایشگاه، پزشكي ھستھ

جمعیت منطقھ، نوع بیماریھاي شایع امكان توسعھ منطقھ-
نقلیھ نشاني، آمبولانسھا و كامیونھاي حمل غذا و زبالھ و وسائط راه و وسایل ارتباطي، ماشینھاي آتش-

)عرض معبر و شعاع گردش(شخصي 
ھامراكز درماني در مسیر اتوبوسھاي شھري و تاكسي-
پاركینگ جھت پزشكان، كارمندان، درمانگاه سرپایي، اورژانس، بیماران و ملاقات كنندگان آموزش در -

.كل باید پاركینگ یك سوم سطح زمین باشد
.لامكان با رامپ حل شوداختلاف ارتفاعھا در محوطھ و داخل بنا حتي ا-
در نزدیك در ورودي بیمارستان حداقل یك پاركینگ براي ھر چھار تخت خواب بیمار-
ایجاد یك پاركینگ براي ھر فرد كار كن حاضر در بیمارستان-
مسیر خیابانھاي منتھي بھ اورژانس و پاركینگ اورژانس جدا از سایر قسمتھا باشد و سكویي بھ ارتفاع -

.نس باید وجود داشتھ باشدكف اورژا
.با ھم مرتبط شوند% ١٠دو پاركینگ با اختلاف سطح نباید با شیب بیشتر از -
موقعیت بناي ساختمان ) مرتبط با شبكھ آب شھري(نشاني روشنایي در محوطھ، محل شیرھاي آتش-

جھت ساختمانحداكثر نور خورشید، جلوگیري از سرو صداھاي شھري، استفاده از وزش باد و بھترین 
استفاده از نور طبیعي كھ عامل ضدعفوني بوده و از نظر رواني براي بیماران مؤثر بوده البتھ در مناطق -

.گرم باید تدابیر لازم اندیشیده شود
.شودتوسعھ آینده بیمارستان كھ در دو جھت عمودي و افقي انجام مي-

اورژانس، درمانگاه سرپایي، رادیولوژي، جراحي، ھاي عمومي مانند طبقھ اول و دوم كھ كلیھ بخش) الف
.و داروخانھ، آزمایشگاه و سایر سرویسھا ھستند در جھت طولي و عرضي توسعھ دارند

.برج اطاقھاي بیماران ھم در ارتفاع توسعھ دارند) ب

بندي گروھھاي پزشكيتقسیم
درمان، مراقبتھاي پرستاري، ارزیابي، تشخیص بیماري، : خدمات عمومي بیمارستان بھ طور كلي شامل

.باشدتوان بخشي و پشتیباني مي
:گیردھاي زیر انجام مياین خدمات توسط گروه

.گروه پرستاري، گروه پزشكي، گروه تكنیكھاي پزشكي، گروه اداري، گروه بھداشت و گروه پشتیباني

وظایف گروه پرستاري
وظایف سرپرستار بخش) الف

داروخانھ بیمارستان و نگھداري از آنھاتحویل دارو از -
دریافت گزارش امور جاري بخش-



ارزشیاب نحوه كار كاركنان پرستاري-
ھمراھي با پزشك معالج در ویزیت بیماران-
كنترل كارت و پرونده بیماران و اقدامات لازم براي درمان آنھا-
نظارت برآماده كردن بیماران قبل از عمل جراحي-
حال بیماران بعد از عمل از نظر علائم حیاتيكنترل -
ھاي تشخیصي و درماني بیمارستان و پزشكان معالجارتباط گرفتن با بخش-
ھمكاري با كارشناسي مسئول تغذیھ-
آوري زبالھآوري رخت كثیف و جمعنظارت بر نظافت و بھداشت و جمع-
تشكیل كنفرانسھاي علمي پرستاران-

شوظایف پرستار بخ-ب
ھمكاري در پذیرش بیمار بھ بخش و كسب آگاھي از وضعیت بھداشتي و درماني بیمار-
اجراي برنامھ مراقبتي بیماران و كنترل آنھا و ثبت مراتب در پرونده-
ھمراھي با پزشكان در معاینات بیماران-
ھمكاري با تكنسین پزشكي در انجام آزمایشھاي تشخیص و كارھاي درماني-
...ھمكاري در انجام كلیھ دستورھاي دارویي بیماران، انواع پانسمانھا و سونداژ و شستشو و نظارت و-
اقدام سریع براي احیاء قلبي تنفسي بیماران در موارد اورژانس-
كنترل طاق معاینھ و درمان-
ھاي پزشكي متصل بھ بیماركنترل كلیھ دستگاه-
راھنمایي بھیاران در انجام وظایف محولھ-

وظایف گروه پزشكي
مسئولیت معاینھ، تشخیص و درمان بیماران در بخش بستري داخلي و جراحي بر عھده پزشكان متخصص 

.باشدمي
دستور دارو و خوراك-
...دستور موارد تشخیص مانند رادیوگرافي، آزمایش پزشكي، اندوسكوپي و -
دستور انتقال و ترخیص بیماران-
شوراي پزشكيدر صورت لزوم تشكیل -
در صورت وضعیت اورژانس سرپرستار بخش پزشك كشیك را در ھر ساعت از شبانھ روز بھ بالین -

.كندبیمار دعوت مي
ھاي پزشكي در بخش بستري داخلي و جراحيتخصص
:اي عبارتند ازھاي بیمارستان ناحیھتخصص

دي، زنان و زایمانداخلي عمومي، جراحي عمومي، چشم پزشكي، گوش و حلق و بیني، ارتوپ
:اي، قطبي و كشوري عبارتند ازھاي منطقھھاي پزشكي در بیمارستانبرخي از تخصص



ھاي قبل، سرطان، زنان، چشم پزشكي، اعصاب، مجاري اداري، ارتوپدي، دستگاه گوارش، كبد، تخصص
كلیھ، ریھ، پوست، گوش و حلق و بیني، غدد، رماتیسم، جراحي

ھاي پزشكيگروه تكنسین
.كنند بھ شرح زیر ھستندھاي بستري داخلي و جراحي مراجعھ ميھاي پزشكي كھ بھ بخشتكنسین

...ھاي آزمایشگاھي تشخیص پزشكي جھت چك كردن مواردي مانند خون، بافت و سلول و تكنسین-
ھاي رادیولوژيتكنسین-
ھاي فیزیوتراپيتكنسین-

گروه اداري
منشي بخش كلیھ . گیردجراحي انجام مي-ماران توسط منشي بخش داخليوظایف گروه اداري مربوط بھ بی

منشي بخش براي ھر بیمار . دھدامور اداري مربوط بھ پذیرش بیماران بخش و ترخیص آنھا را انجام مي
دستورات پزشكان مانند اطلاعات مربوط بھ دما، جریان نبض . دھدجدید پرونده مدارك پزشكي تشكیل مي

ھا، تھیھ فرمھاي مربوط بھ تست آزمایشگاھي، تراپي. كندرا در این پرونده ثبت مي... و فشار خون و
باشد منشي بخش زیر نظر سرپرستار و پرستار بخش انجام از وظایف منشي بخش مي... ھا و رادیوگرافي

.باشدمحل استقرار منشي بخش در محل ایستگاه پرستاري مي. كندوظیفھ مي

گروه بھداشت
.باشدھاي بستري ميھ گروه بھداشت كنترل عفونت در سطح بیمارستان و از جملھ در بخشوظیف

:گروه بھداشت محیط بیمارستان عبارتند از
كارشناس بھداشت محیط-
كاردان بھداشت محیط-
تكنیسن بھداشت محیط-

گروه پشتیباني
:شونددھند بر دو دستھ تقسیم ميميھاي بستري داخلي و جراحي سرویس كاركنان خدماتي كھ بھ بخش

نظافت، آبدارخانھ، مطلوب (كنند كاركناني كھ داخل بخش تحت مدیریت پرستاري بخش انجام وظیفھ مي-
)نگھ داشتن محیط

.دھندھاي بستري داخلي و جراحي سرویس ميھاي پشتیباني بیمارستان بھ بخشكاركناني كھ در بخش-
و محلولھاي شیمیایي از داروخانھ، آمد و برد وسایل كثیف و استریل، دریافت كاخداري، آمد و بردن دارو 

وسایل و مواد مصرفي از انبار مركزي، آورد و برد رخت تمیز و كثیف از رختشویان و انتقال بیمار فوت 
.باشندشده بھ مركز نگھداري جسد از جملھ وظایف گروه پشتیباني در بیمارستان مي



یمارستانبندي خدمات بگروه
:خدمات مراقبت از بیمار شامل) الف

و نوزادان ccuاطاقھاي بستري زنان و كودكان، تخصصھاي جراحي و داخلي، ارتوپدي، اورژانس و 
نارس

:خدمات درماني شامل) ب
)اطاق عمل قلب باز، عمل اعصاب، ارتوپدي، عفوني، ریكاوري(بخش اعمال جراحي -١
)سزارین، اطاق درد، سونوگرافيطبیعي، (بخش اعمال زایمان -٢
، پزشك عمومي، عمل سرپایي، معاینھ و درمان CCRاتاق تجدید حیات قلبي و تنفسي، (اورژانس -٣

)بنديگیري و شكستھگچ
دیالیز-٤
)گیريسنجي و گچدرماني، كاردرماني، شنوایيدرماني، برق درماني، آبحركت(فیزیوتراپي -٥
:شاملخدمات تشخیص درماني ) پ
اندوسكوپي و جراحي سرپایي-١
)سالن ورودي، پذیرش، كافھ تریا، داروخانھ، تزرقات و معاینھ و ارجاع بیماران(كلینیك تخصصي پلي-٢
دندانپزشكي-٣
درمانگاه تخصصھاي جراحي، داخلي و كودكان و زنان و زایمان-٤
:خدمات تشخیص شامل) ت
)شناسي، میكروبیولوژيخونبیھوشي، (آزمایشگاه تشخیص پزشكي -١
)شناسيشناسي، سلولبافت(آزمایشگاه پاتوبیولوژي -٢
)گیري پارامترھاي حیاتيتست ورزش، اندازه(آزمایشگاه فیزیولوژي -٣
)MRIاسكن، آنژیوگرافي، اطاقھاي رادیوژیستھا و تاریخكانھ و تيرادیوگرافي، سي(رادیولوژي -٤
ايطب ھستھ) ث
گاما تمام بدناتاق دوربین-١
اطاقھاي اسكنینگ-٢
تیكایزوتوپ آپ-٣
آزمایشگاه رادیوشیمي-٤
...ھات لب و -٥
:خدمات اداري شامل) ج
)نگھاري از كودكان–ھدیھ فروشي –فروشي گل–تریا كافھ–اطلاعات (ورودي اصلي -
)ختھاي پرداسالن حسابداري، كامپیوتر، بایگاني پزشكي و باجھ(حسابداري -
پذیرش و آمار-
تلفنخانھ مركزي، مركز كامپیوتر، مددكاري اجتماعي پزشكي، ریاست، مدیریت پرستاري و پزشكي دفتر -

طرح برنامھ، مدیریت اداري، روابط عمومي و رفاه كاركنان و كارگزیني



:خدمات آموزشي شامل) چ
مینار، دفاتر پزشكان، سالن سخنراني، كلاسھاي درس و كنفرانس كتابخانھ، عكاسي پزشكي، س

آزمایشگاھھاي تحقیقات دارویي و تشخیص و تحقیقاتي
:خدمات مخصوص كاركنان) ح

)خدماتي–كاركنان درماني (سالن غذاخوري سلف سرویس 
رختكن، اطاق استراحت و آبدارخانھ

:خدمات پشتیباني شامل) خ
آشپزخانھ و انبار مواد-
مركز استریل-
داروخانھ-
وطھ باراندازانبار مح-
انتظار مراجعین و مشاھده جسد-
تشریح جسد و قسمت مشاھده-
نگھداري نمونھ و سایر فضاھاي پشتیباني-
داريرختشویخانھ، خانھ-
چاپ-
انتقال خون-
تعمیرات-
زبالھ-
نگھباني-
:فضاھاي تأسیساتي شامل) د
ھاي مربوط بھ آسانسورھاموتورخانھ مركزي و موتورخانھ-
اطاقھاي ھوارسان-
مركز گازھاي طبي-
مركز خلاء-
پست برق و دیزل ژنراتور-
ھاي برقاتاق-

اتاق بستري بیمار
این اتاق تشكیل دھنده محور زندگي بیمار است و این در حالي است كھ احوال او تأثیر ھر امر جزي از 

ت بستري كاملاً بھ اتاق خود محدود گردد و او ممكن است در تمام مد. كندمحیط را چندین برابر بزرگ مي



ھاي این اتاق در شب. در صورتیكھ براي قدم زدن بیرون برود، بالاخره بھ محل امن خود باز خواھد گشت
براي بسیاري از بیماران این اتاق . خواب بیمار ممكن است بھ صورت دھلیز و وحشت در آیدطویل و بي

گان، محل خوردن غذا، خواندن كتاب، دیدن تلویزیون، تلفن و حتي بھ صورت محل ملاقات با عیادت كنند
.یك حمام خواھد بود

:گذارند عبارتند ازفاكتورھایي كھ براي روي طرح اتاق بیمار تأثیر مي
طبیعت مناسب محیط-٣-كمكھاي پرستاري-٢راحتي و دنجي فضا -١

م خواھد بود ھمینطور دستشویي نیز در در مورد اول مسئلھ مھم تأمین توالت خصوصي و تسھیلات حما
ھاي دو یا در بعضي از موارد در اتاق. داخل اتاق وجود داشتھ باشد و حتي الامكان دور از چشم بیمار باشد

چند نفره اگر دستشویي و توالت ادغام شده باشند در صورتي كھ یك بیمار یا ملاقات كننده از توالت استفاده 
مباحثي كھ بر علیھ قرار گرفتن دستشویي در داخل اتاق . ستشویي استفاده كندتواند از دكند دیگري نمي

شوند از این قرارند كھ ممكن است در ظاھر نا خوش آیند بوده و در ضمن ھیچ توالتي نباید بدون عنوان مي
دیگر مسئلھ . وجود دستشویي در داخل اتاق و بھ دور از چشم بیمار و یا اینكھ در ھر دو محل موجود باشد

شود باید توجھ خاصي بھ بیني ميباشد لذا در جایي كھ حمام و دوش پیشدر رابطھ با حمام و دوش مي
. ھاي دیواري و آویز بھ عنوان كمك بھ بیماران ناتوان مبذول داشتفواصل آزاد حركت و تعبیھ دستگیره

.در فضاھاي كوچك جھت چرخش در باید بھ طرف خارج باز شود
.باشدبیني پرده براي پوشانیدن تخت و دستشویي ميمسئلھ دیگر پیش

باشد كھ باید بھ طریقي طرح گردد كھ علاوه بر كانون اصلي تمام مطالب ذكر شده خود تخت بیمار مي
تعداد . وضعیت دراز كشیده، وضعیت نشستھ را نیز براي بیمار تأمین نماید و ارتفاع آن نیز قابل تنظیم باشد

شوند، مانند قابھایي براي آویزان نمودن دست و پاي گچ گرفتھ یا براي تخت متصل ميزیادي ابزار نیز بھ 
اي براي اي براي نام بیمار، میلھاي در پاي تخت براي چیدن كتاب یا گل، گیرهكشیدن اعضاي بدن، طبقھ

.شوددر كل دنیاي بیمار بر تخت او خلاصھ مي. تزریقات و چراغ
ريتسھیلات مورد لزوم اتاق بست

دستشویي و شیر آب براي ھر اتاق-١
دسترسي بھ حمام مجھز بھ وان-٢
تھویھ مطبوع-٣
آیندطبیعت خوش-٤
ارتباط داخلي بیمار و پرستار-٥
سیستم گازھاي طبي-٦

روابط عمل اتاق بیمار



طراحي بیمارستان
بندي و تقسیم ھوشمندانھ فضاھاي مورد نیاز آن اولین گام در طراحي یك بناي درماني كار آمد از پوستھ

آسانسورھا، نحوه قرارگیري و ایجاد ارتباط ھا و پلھبھ طور مثال مدول بندي ستونھا، راه. شودشروع مي
ھاي مختلف و در نظر گرفتن فضاھاي تأسیساتي متناسب با ضوابط مطلوب و شفتھا از معقول بین بخش

انداز اطراف و بھ كارگیري مطلوب زمین در جھت شكل و متراژ زمین، چشم. مھمترین این موارد است
سانتي ١٢٠و ٩٠بھترین مدول طراحي مدول . استاحتیاجات خاص ھر پروژه از دیگر نكات شایان

اي باشد كھ امكان حداكثر كارایي فضاھا را فراھم كند و باید طراحي جانمایي ستونھا بھ گونھ. متري است
چگونگي استقرار . طوري باشد كھ نماي داخلي دیوارھاي خارجي و ستونھا بھ صورت ھمباد طراحي شود

. اي مستقیم داردبندي پلانھا رابطھھا با مدولبندي پنجرهمدول. یار مھم استبندي آنھا بسھا و مدولپنجره
.مترسانتي٦٠مانند مدول . بندي پلان ممكن است بھترین انتخاب باشدضریبي از مدول

سانتیمتري از كف اطاق قرار گیرد چرا كھ از این ارتفاع ١٠٥ھا در ارتفاع ضروري است كھ كف پنجره
ھا استفاده كرد و در عین حال نیز اطاق معاینھ در دید براي جا دادن كابینتھا در زیر پنجرهتوانمناسب مي

حتي در اتاق انتظار . كندگیرد كھ احساس آرامش بیشتري را در بیمار ایجاد ميكمتري از بیرون قرار مي
دن فضاي استقرار چون باعث كم ش. ھا مستقیماً روي كف قرار نگیرندھا نیز بھتر است پنجرهو سالن
١٢٠ھا در فضاھاي درماني براي با دو مدول یعني ھا خواھد شد معمولاً ارتفاع مناسب براي پنجرهصندلي

ھاي دودي رنگ استفاده شده و ھاي رنگي بھتر است از شیشھدر صورت استفاده از شیشھ. سانتیمتر است
ھا بر روي صورت بیماران ین گونھ رنگاز دیگر رنگھا خصوصاً برنزي اجتنایب ورزید زیرا بازتاب ا

ھاي درماني تا زیر سقف كاذب حداقل ارتفاع مناسب اتاق. آنھا را بیمارتر از آنچھ ھستند نشان خواھد داد

ایستگاه پرستاري چارت نویسی، 
داور-کنترل ارتباطات

اتاق وسایل

مداوامعاینه و 

اتاق بستري 
بیمار

معاینه و مداوا
معاینه و مداوا



متر ٣ھاي رادیولوژي، جراحي و فیزیوتراپي حداقل این ارتفاع در فضاھایي مانند اتاق. متر است٨٠/٢
شود ولي بھتر است كھ نوع آن با توجھ بھ س آكوستیك انتخاب مينوع سقف كاذب معمولاً از جن. است

فرمھاي رایج فضاھاي درماني معمولاً بھ شكلھاي مكعب، . عملكرد فضا و متناسب با آن طراحي شود
.باشندبا صلیب ميT , L , +مستطیل، 

نمودار ارتباطات عملي، تقسیمات بیمارستاني

بخش پرستاري 
روانپزشکیداخلی، 

جراحی، زنان و زایمان

خدمات 
تغذیه، کاخداري، رختشویخانه 

استریل مرکزي، انبر مرکزي 
تعمیرات، کارکنان

بخش پرستاري 
اورژانس، اطاقهاي عمل

اتاقهاي زایمان

تسهیلات مکمل 
آزمایشگاه، خدمات اجتماعی

رادیولوژي، طب فیزیکی
داروخانه



الگوي حركتي بخش بیماران بستري

آشپزخانه

اتاق بیمار

اتاق وسایل

آزمایشگاه

جراحی

زایمان

رادیولوژي

اتاق وسایل

اتاق وسایل

اتاق وسایل

نمونه آزمایشگاهی

غذا

كالاي 
استریل

بیماراتاق

بیماراتاق

پرستاري داروهاپرونده

ملحفه

تدارکات



ھاي بستريسیستم راھبري بیمارستان در رابطھ با بخش
:این سیستمھا عبارتند از

سیستم متمركز كھ توسط آشپزخانھ - ١: باشدتوزیع خوراك و آشامیدني بیماران كھ بھ دو طریق مي) الف
گیرد و بعد از صرف خوراك ظروف بھ ظرفشویي مركزي آشپزخانھ برده شده و مركزي صورت مي

سیستم غیر متمركز كھ ھر بخش براي خود آبدارخانھ مجزا داشتھ كھ با آشپزخانھ -٢. شودشستشو مي
.كندمركزي كار مي

:باشدآورد و برد بیماران بستري كھ بھ دو طریق مي) ب
در داخل فضاي بیمارستان توسط واحد ویژه و در خارج توسط آمبولانس انجام سیستم متمركز كھ-١

.شودمي
.شودسیستم غیر متمركز كھ توسط بھیاران ھر بخش انجام مي-٢
ھاي معاینھ و درماناتاق) پ
: شودملاقات بیماران كھ بھ دو صورت انجام مي) ت
ب با كارت مخصوصتختخوا٣٠٠ھاي پایین اي در بیمارستانیك مرحلھ-١
تختخواب كھ علاوه بر انتظار اصلي در ورودي ١٠٠٠تا ٣٠٠ھاي اي در بیمارستاندو مرحلھ-٢

.بیمارستان یك انتظار فرعي در بخش نیز وجود دارد
جویي در سطح زیر بناي بیمارستان تعداد كاركنان و یكي از راھھاي صرفھ: فضاي مشترك بین بخشھا) ث

مانند آبدارخانھ، . ھاي داخلي و جراحي استمشترك كردن بعضي از فضاھا بین بخشتجھیزات بیمارستان
رختكن و سرویس كاركنان، انتظار فرعي عیادت كنندگان و پیش خوان اطلاعات، آموزش، آزمایشگاه 

.تحقیقات و اطاق برق
ھاي بستريمواد مصرفي در بخش) ج
:باشدصورت مي٣رختكن كاركنان بھ ) چ
تختخواب٣٠٠اي زیر ھاي ناحیھمركزي در بیمارستانرختكن -١
تختخواب٦٠٠تا ٣٠٠اي در بیمارستان رختكن منطقھ-٢
تختخواب ١٠٠٠تا ٦٠٠كشوري -ھاي قطبيرختكن محلي در بیمارستان-٣

كنترل عفونت در بیمارستان
:عفونت در بیمارستان باید در سھ زمینھ زیر مورد توجھ قرار گیرد

.ع عفونت مانند بیماران، كاركنان، غذا، دارو، آلودگي آب و ھوا و تأسیسات ھوارساني، فاضلابمنب-
اند و افرادي حاصل عفونت مانند افرادي كھ در برابر سرایت میكرو ارگانیسمھاي عفوني سازگاري یافتھ-

.كھ مستعد دریافت عفونت ھستند
.بدن و یا از طریق، آب، حیوانات و حشراتانتقال عفونت از راه تماس، ذرات ریز معایات -



ھاي بستريریزي و طراحي بخشرابطھ كنترل عفونت یا برنامھ
:عناصر و فضاھایي كھ در طراحي باید مورد توجھ قرار گیرد بھ شرح زیر است

اتاق بستري یك تختخوابي ایزولھ-
اتاق بستري یك تختخوابي-
اتاق بستري چند تختخوابي-
ق معاینھ و درماناتا-
اتاق كار كثیف-
آوري كثیفاتاق جمع-
آبدارخانھ-
سرویسھاي بھداشتي و حمامھا-
اتاق نظافت-
انبار تجھیزات-
انبار رخت تمیز-
دستشویي بیمارستاني-
كارينازك-
اجراي تأسیسات مكانیكي و برقي آشكار-

:اتاق یك تختخوابي ایزولھ
ھا باید در نزدیكي ایستگاه پرستاري قرار بھ دو اتاق ایزولھ نیاز دارد این اتاقھر بخش بستري حداقل

:شوندھا دو دستھ از بیماران بستري ميدر این اتاق. گیرند
قواي دفاعي بدن این دستھ از بیماران یا بر اثر بیماري . بیماراني كھ مستعد دریافت عفونت ھستند) الف

مقاومت بدن آنھا كم شده ... اني مانند بیھوشي در جراحي، آنژیوگرافي و ضعیف شده یا بر اثر اعمال درم
.است

بیماراني كھ بدن آنھا مورد حملھ میكرو ارگانیسمھاي عفوني قرار گرفتھ و در دوره درمان ناقل ) ب
.باشندعفونت مي

:باشدھر اتاق ایزولھ داراي سھ قسمت مجزا مي-
كنار تخت و میز غذاخوري، تلویزیون، كمد لباس، یخچال، كنسول اتاق خواب بیمار شامل تخت، میز -١

.بالاي تخت كھ داراي سیستم روشنایي و گازھاي طبي و سیستم احضار پرستار است
شود و سطح آن باید طوري باشد دوش و توالت و دستشویي در این فضاھا بھ طرف داخل اتاق باز مي-٢

این فضا شامل دستشویي توالت فرنگي، دوش، رخت . ر كمك كردكھ در موقع لزوم در حمام گرفتن بھ بیما
.باشداي ميآویز، دستگیره و جا حولھ



اي است بین اتاق خوب بیمار و راھروي بخش بستري با قرار پیش ورودي فضاي بستھ: پیش ورودي -٣
.شودوگیري ميدادن دریچھ تخلیھ ھوا در این قسمت از ورود ھواي اتاق خواب بیمار بھ راھروي بخش جل

:این قسمت داراي لوازم زیر است
سینك شستشو، سطل زبالھ، سطل رخت كثیف، كابینت بالاي سینك با محل قرارگیري روپوش تمیز، 

:ماسك، سربند و مواد ضدعفوني، رخت آویز

:اتاق بستري یك تختخوابي
جویي در كنند، اما از نظر صرفھھا نقش مھمّي را ایفا مياز نقطھ نظر كنترل عفونت در بخشھا این اتاق

.ھاي یك تختخوابي را زیاد كردریزي بخش تعداد اتاقتوان در برنامھسطح زیر بنا نمي

:اتاق بستري چند تختخوابي
ھاي شود كھ حداكثر تعداد تخت در اتاقشود پیشنھاد ميتعداد زیاد تخت در اتاق باعث انتشار عفونت مي

در ھر طرف دیوار دو تخت قرار گیرد و پنجره در وسط و در فضاي . باشدچند تختخوابي چھار تخت 
.عبور بین چھار تخت باشد

.متر باشدسانتي٢٠٠اي حداقل فاصلھ محور تا محور تخت ھاي ناحیھدر بیمارستان
متر باشد درسانتي٢٥٠ھاي قطبي و كشوري فاصلھ حداقل اي آموزش، بیمارستانھاي منطقھدر بیمارستان

ھاي ایزولھ دستشویي در پیش ورودي بیني شود و در اتاقھاي بستري یك دستشویي بیمارستاني پیشاتاق
.گیردقرار مي

:اتاق معاینھ و درمان
در روند باز كردن زخمھا شستشوي آنھا و تعویض پانسمان امكان آلوده شدن محیط وجود دارد، لذا عملیات 

برخي از . و نیاز بھ یك اطاق معاینھ و درمان دارد. تري انجام گیردھاي بستعویض پانسمان نباید در اتاق
:مشخصات و لوزام اتاق عبارتند از

تخت معاینھ متحرك در وسط اتاق، دستشویي، سطل زبالھ و رخت كثیف، نگاتوسكوپ، چراغ سیار، اتاق 
.نیاز بھ پنجره ندارد، كلیھ دیوارھا، تا زیر سقف كاشي كاري شود

:كار تمیزاتاق دارو و
عملكردھا . یكي از فضاھاي بسیار مؤثر در جلوگیري اي انتشار عفونت وجود اتاق دارو و كار تمیز است

.گیرد بھ شرح زیر استو فعالیتھایي كھ در این اتاق انجام مي
...دریافت و انبار كردن پكھاي استریل، سرنگھا، بانداژ، مواد ضد عفوني و -
مواد تمیز و استریلنگھداري و آماده سازي -
سازي ترولي پانسمانآماده-
دریافت و جاسازي دارو در قفسھ مخصوص دارو و یخچال دارو-



اتاق كار كثیف
:شود عبارتند ازھایي كھ انجام ميوجود این اتاق نقش مھمي در كنترل عفونت دارد، فعالیت

تخلیھ فضولات انساني-
ھا و ضد عفونينگھداري لگن-
آزمایش ادرار بیماران-





بیماران
پرستاران

بیماران

نگهداري و 
-پشتیبانی تغذیه

امکانات-دارو

C

AB B

واحد پرستاري
تعداد بیمار كھ ھمگي بیماري مشابھ دارند شامل یك سرپرستار، یك كمك سرپرستار و سھ نفر بھیار مي -

.باشند
.باشدمتر مي٣٠تخت بوده و فاصلھ آخرین اطاق بیمار تا واحد پرستاري ٤٠تعداد تختھاي بخش حداكثر -
ختلف واحد پرستاري كھ در مواقع خاص بھ طور مستقل عمل كنند مورد توجھ انعطاف پذیري فضاھاي م-

.است
اطاق بیمار٤٠اطاق بھ ازاء ھر ٤در نظر گرفتن اطاقھاي خاص بیماران مسري مشكوك، -

:باشندواحد پرستاري چند نوع مي
.دارندبیماران یك طرف و پرستاران و سرویسھا در طرف مقابل قرار : پلان یك راھرویي-١
پلان سرویس مركزي یا دو راھرویي-٢
اي كھ غیر اقتصادي بوده بھ دلیل پخش بودن سرویسھا و خدماتپلان خوشھ-٣
پلان مربعي-٤

دیاگرام رابطھ اتاق پرستاران و اتاق بیماران
A-دسترسي براي كنترل و ورود بھ بخش
B-دسترسي و نظارت بر بیماران
C-ھاي پشتیبانيدسترسي راحت، فعالیت

جراحي و بیمارستان-ھاي بستري داخليارتباط بخش
:باشدارتباط این بخشھا از زوایاي زیر مورد بررسي مي

جراحي-ھاي بستري داخليبندي بخشتركیب) الف
ظرفیت یك بخش بستري) ب
گسترش آینده) ج
ھاي بیمارستانجراحي با سایر بخش-ھاي بستري داخليارتباط بخش) د

ھاي بستري بیشتر از یك چھارم از سطح زیر محوطھ پخش: جراحي-ھاي بستري داخليبندي بخشتركیب
گسترده و چھ بھ صورت متمركز طراحي بیمارستان چھ بھ صورت . دھندبناي بیمارستان را تشكیل مي

گیرد كھ از طریق راھروھاي داخل بخش بھ انجام شود در ھر طبقھ حداقل دو بخش بستري قرار مي



باشند و ورودي آنھا بھ سراسري مشترك بین دو بخش بستري كھ شامل كلیھ فضاھاي یكدیگر مرتبط مي
. شوندھاي عمومي بیمارستان مرتبط ميمشترك بین دو بخش است ارتباط خواھد داشت و از آنجا بھ مسیر

جراحي بھ طریقي است كھ ایستگاھھاي پرستاري دو بخش در –بھترین شكل ھمجواري دو بخش داخلي 
راھروي . مسافت نزدیكي از دو بخش قرار گیرند و راھرویي این دو بخش را بھ یكدیگر مرتبط كند

این دو . گیرندھر بخش و پلھ فرار قرار ميارتباطي با دیوار و در ضد آتش در فاضلھ بین در ورودي
چھار . باشندبخش بستري كاملاً از یكدیگر مستقل ھستند و ھر یك داراي ورودي و پلھ فرار مستقل مي

:كندخاصیت مھم این ھمجواري را الزامي مي
امكان ھاي بستري دچار حریق شود این ھمجواري، تخلیھ افقي بیماران رادر صورتي كھ یكي از بخش-١

.كندپذیر مي
آورد و كھ ھمجواري دو بخش بستري این امكان را براي گروھھاي پرستاري دو بخش بھ وجود مي-٢

.بندي بیماران را از نظر جنسیت و نوع بیماري تنظیم كندبتواند تقسیم
در شیف شب كھ تعداد پرستاران كم است در صورت وقوع اورژانس، پرستاران یك بخش بستري -٣
.توانند بھ پرستاران بخش مجاور یاري رساننديم

باشند و ورودي آنھا بھ سراسري مشترك بین دو بخش بستري كھ شامل كلیھ فضاھاي یكدیگر مرتبط مي
. شوندھاي عمومي بیمارستان مرتبط ميمشترك بین دو بخش است ارتباط خواھد داشت و از آنجا بھ مسیر

جراحي بھ طریقي است كھ ایستگاھھاي پرستاري دو بخش در –بھترین شكل ھمجواري دو بخش داخلي 
راھروي . مسافت نزدیكي از دو بخش قرار گیرند و راھرویي این دو بخش را بھ یكدیگر مرتبط كند

این دو . گیرندھر بخش و پلھ فرار قرار ميارتباطي با دیوار و در ضد آتش در فاضلھ بین در ورودي
چھار . باشندبخش بستري كاملاً از یكدیگر مستقل ھستند و ھر یك داراي ورودي و پلھ فرار مستقل مي

:كندخاصیت مھم این ھمجواري را الزامي مي
امكان ھاي بستري دچار حریق شود این ھمجواري، تخلیھ افقي بیماران رادر صورتي كھ یكي از بخش-١

.كندپذیر مي
آورد و كھ ھمجواري دو بخش بستري این امكان را براي گروھھاي پرستاري دو بخش بھ وجود مي-٢

.بندي بیماران را از نظر جنسیت و نوع بیماري تنظیم كندبتواند تقسیم
در شیف شب كھ تعداد پرستاران كم است در صورت وقوع اورژانس، پرستاران یك بخش بستري -٣
.توانند بھ پرستاران بخش مجاور یاري رساننديم

باشند و ورودي آنھا بھ سراسري مشترك بین دو بخش بستري كھ شامل كلیھ فضاھاي یكدیگر مرتبط مي
. شوندھاي عمومي بیمارستان مرتبط ميمشترك بین دو بخش است ارتباط خواھد داشت و از آنجا بھ مسیر

جراحي بھ طریقي است كھ ایستگاھھاي پرستاري دو بخش در –بھترین شكل ھمجواري دو بخش داخلي 
راھروي . مسافت نزدیكي از دو بخش قرار گیرند و راھرویي این دو بخش را بھ یكدیگر مرتبط كند

این دو . گیرندھر بخش و پلھ فرار قرار ميارتباطي با دیوار و در ضد آتش در فاضلھ بین در ورودي
چھار . باشندبخش بستري كاملاً از یكدیگر مستقل ھستند و ھر یك داراي ورودي و پلھ فرار مستقل مي

:كندخاصیت مھم این ھمجواري را الزامي مي
امكان ھاي بستري دچار حریق شود این ھمجواري، تخلیھ افقي بیماران رادر صورتي كھ یكي از بخش-١

.كندپذیر مي
آورد و كھ ھمجواري دو بخش بستري این امكان را براي گروھھاي پرستاري دو بخش بھ وجود مي-٢

.بندي بیماران را از نظر جنسیت و نوع بیماري تنظیم كندبتواند تقسیم
در شیف شب كھ تعداد پرستاران كم است در صورت وقوع اورژانس، پرستاران یك بخش بستري -٣
.توانند بھ پرستاران بخش مجاور یاري رساننديم



٤-



زیرا سطح . شودطراحي حداقل دو بخش بستري در كنار ھم باعث كاھش سطح زیربناي بیمارستان مي
این . شودزیربناي فضاھاي ارتباطي و فضاھاي مشترك، بھ كل تعداد تخت دو بخش بستري تقسیم مي

.جباري استھاي آموزشي اموضوع در مورد بیمارستان

شود و از تعداد تخت كم در ھر بخش از طرفي باعث كارایي گروه پرستاري مي: ظرفیت یك بخش بستري
شود كھ مقرون طرف دیگر باعث بالا رفتن سطح زیربناي بخش و تعداد كاركنان نسبت بھ تعداد تخت مي

.مناسب استجراحي بسیار-تخت بستري در ھر بخش بستري داخلي٣٠تعداد .بھ صرفھ نیست

گیرد مھمترین روش نیز اضافھ كردن این گسترش بھ صورت گسترده یا متمركز انجام مي: گسترش آینده
.باشدبخش بستري جدید مي

ھاي بیمارستانھاي بستري با سایر بخشارتباط بخش
آورد و برد مواد -٣آورد و برد وسایل، -٢آورد و برد بیماران، -١: حدود و دامنھ این ارتباط عبارتند از

.حمل جسد بیمار فوت شده-٤مصرفي و دور ریختني، 
آورد و برد بیماران-١

:گیردتردد بیماران بستري در بیمارستان در جھت اھداف زیر انجام مي
پذیرش بیماران بستري از طریق قسمت پذیرش بیماران بستري-
پذیرش بیماران بستري از طریق بخش اورژانس-
جراحي-ھاي بستري داخليھاي مراقبت ویژه بھ بخشیماران بستري از بخشانتقال ب-
ھاي درماني و تشخیص بیمارستان مانند اعمال جراحي، فیزیوتراپي، آورد و برد بیماران بستري از بخش-

...اي، آندوسكوپي، دیالیز و رادیولوژي، طب ھستھ
:گیردانجام ميھاي بستري آورد و برد وسایل در چند مورد بھ بخش-٢
شود و بعد بھ نیاز بخش بستري بھ تجھیزات و سایل جدید كھ توسط پرستار بھ مترون اطلاع داده مي-

.شودقسمت تداركات فرستاده مي
.شودتعمیرات ابزار و وسایل كھ توسط سرپرستار درخواست تعمیر آنھا بھ قسمت كاخداري فرستاده مي-
ھاي وسایل، ترافیك حمل و نقل رخت كثیف و تمیز از كلیھ بخششستشو و ضد عفوني كردن رخت و-

.ھاي بیمارستان استبستري بھ رختشویخانھ بیمارستان و بالعكس بیشتر از سایر بخش
.شودآورد و برد مواد مصرفي و دور رختني، مواد مصرفي از واحدھاي پشتیباني بیمارستان فراھم مي-٣

.ارتباطي داخلي بیمارستان ترافیك رفت و آمد خاص خود را داردحمل و نقل آنھا از مسیرھاي 
:واحدھاي پشتیباني تأمین كننده اقلام ضروري عبارتند از
.آوري و دفع زبالھداروخانھ، آشپزخانھ مركزي، انبار مركزي، مركز جمع



خدمات پشتیباني در بخش بستري
باشد و در طرح آن ھ مركز كنترل بخش بستري ميھاي اولیھ ایستگاه پرستاري بوده كبینياز جملھ پیش

بایست توجھ دقیق نسبت بھ فواصل میز گزارش، اتاق بیمار و فاصلھ تا مركز كار و وسایل مبذول مي
بنابراین تسھیلات . شوندھاي پزشكي تمام بیماران بخش نگھداري ميدر ایستگاه پرستاري پرونده. داشت

دسترسي و آسان نمودن نگھداري موارد ثبت شده براي كار بر روي اساسي در ایستگاه پرستاري در جھت
معمولاً براي این منظور فضاھاي مستقل ولي ھمجوار در خدمت پرستاران و دكترھا . آنھا خواھد بود

.باشندشامل انترنھا و رزیدنتھا مناسب مي

:این خدمات پشتیباني عبارتند از
یستمھاي خبري، میز چارت نویسي، كادر مقیم دانشجویان، گنجھ ایستگاه پرستاري شامل میز كنترل، س-

دارو، پرستاران، دانشجویان، دفتر سرپرست، رختكن و توالت پرستاران، انبار كوچك، تداركات و 
.تجھیزات

اتاق معاینھ و مداوا شامل اطاق وسایل براي كثیف و تمیز، انبار ملحفھ، گاري یا گنجھ انبار صندلي -
انكاردچرخدار و بر

اطاق كنفرانس-
دفتر یا اتاق مصاحبھ-
اتاق روز، انتظار، تلویزیون تلفنھاي عمومي-

ھاي پرستاريمكان ایستگاه پرستاري در بخش
ھاي بستري باید در دیدرس ایستگاه تمام اتاق. شودایستگاه پرستاري قلب بخش بستري محسوب مي

. آنھا زیاد است در نزدیكي ایستگاه پرستاري قرار گیرداتاق بیماراني كھ شدت بیماري . پرستاري باشد
اتاق دارو و كار تمیز در نزدیكي ایستگاه . ورودي بخش بستري قابل كنترل براي ایستگاه پرستاري باشد

ھاي بستري، دو بخش بستري پشت در صورتي كھ در طراحي بخش. پرستاري و در دیدرس آن قرار گیرد
است دو ایستگاه پرستاري با راھرو بھ ھم مرتبط باشند تا در شرایط بھ پشت ھم قرار گیرند، ارجح

تخت جوابگو ٣٠یك ایستگاه پرستاري حداكثر بھ . اورژانس دو گروه پرستاري بتوانند بھم كمك كنند
.خواھد بود

اتاق مفید براي كارھاي كثیف
.باشدمتر مربع بوده و شامل تجھیزات زیر مي١٤مساحت این اتاق حدوداً 

فضا براي جعبھ لگنھاي یك - ٤تخریب كننده لگن تخت -٣دار و محل تخلیھ ظرفشویي شیب-٢لگن -١
فضا براي لگن یكبار مصرف، تخت و -٧واحد دستشویي -٦كیسھ یكار مصرف -٥بار مصرف 



كابین -١٠كیسھ فضولات یكبار مصرف -٩ھاي یكبار مصرف فضاي ذخیره كیسھ-٨ھاي ادرار جعبھ
صندلي بھداشتي- ١٢ظرفشویي و سطح كار با كمدي در زیر -١١یش ادرار آزما

احتیاجات ویژه پرستاري
ھاي كوچك تفكیك خدمات مختلف اھمیت چنداني ندارند زیرا نیاز بھ انعطاف پذیري باعث در بیمارستان

اند در ص داده شدهشود كھ تمام تختھا غیر از آنھایي كھ مخصوصاً بھ بیماران زایماني و كودكان اختصامي
ولي با بزرگتر شدن ظرفیت بیمارستان تفكیك خدمات . اختیار تمام بیماران با ھر نوع ناراحتي قرار گیرند

ترین آن جداسازي بیماران بزرگسال از سایر بیماران معمول. باشدبیني و معمولاً مناسب نیز ميقابل پیش
شوند و یا م بوده و بھ صورت طویل المدت بستري ميمانند بیماران ارتوپدي كھ محتاج بھ تجھیزات حجی

.ھاي ویژه ھستند خواھد بودبیماران جراحي كھ محتاج بھ توجھ بعد از عمل یا مراقبت
اتاق عمل جراحي

اتاق عمل از نظر فني یك وسیلھ درماني بوده كھ تیمي مركب از یك جراح یا بیشتر، متخصص بیھوشي و 
مدت زمان و جدي بودن عمل جراحي . دار ھستندمراقبت از او را عھدهپرستاران جراحي یك بیمار یا

ھاي عمل مؤثر تواند از چند دقیقھ تا ساعتھا متغیر باشد كھ در جاي خود بر روي اندازه و تعداد اتاقمي
شناسي و باشند ممكن است آسیبخواھد افتاد، بعلاوه جراح و متخصص بیھوشي كھ در داخل اتاق عمل مي

وژیست را ھم بھ منظور مشورت احضار نمایند و ھمچنین دانشجویان مختلف ممكن است ناظر بر رایول
بندي، آب، كتري، یخ و بندي، تختھ شكستھخون، پلاسما، دارو، محلولھاي وریدي، مواد زخم. عمل باشند

یا پمپھاي ھاي الكتریكيگاھي از ثبت كننده. اقلام بسیار دیگري ممكن است مورد احتیاج قرار گیرند
گیرد تمام اینھا باید بھ سرعت شود و اكسیژن و مكنده معمولاً مورد استفاده قرار ميبخصوص استفاده مي

.مھیا شده، بسیاري از آنھا نیز استریل باشند

ھاي اتاق عمل ویژگي
انده ھاي عمل براي سھولت دسترسي بخشھا بھ آن، بایستي در طبقات میاني ساختماني اصلي گنجاتاق-

.شود
تخت بیماران، پرسنل، س اس ار (ھاي مختلف وجود آسانسورھاي اختصاصي اتاق عمل و براي منظوره-

تقریباً ...) مثل اورژانس و اي سي یو و ھاي ویژه، اختصاصي بخش(CSR)كثیف، سي اس ار تمیز 
.باشدالزامي مي

م استفاده از نور شدید آفتاب و ھمچنین امكان با توجھ بھ وقوع كشور ما در نیمكره شمالي زمین، براي عد-
ھاي عمل در یال شمالي ساختمان قرار الزامي استفاده از یك نور یكنواخت و ملایم در طول روز، اتاق

.گیرند
.ھاي عمل بایستي كمترین فاصلھ را با سي اس ار یا استریلیزاسیون مركزي داشتھ باشنداتاق-
.بستري جراحي بایستي كوتاه و سریع و حت الامكان مستقل باشدھاي عمل با بخشدسترسي اتاق-
.ھاي عمل كمترین فاصلھ ممكن را داشتھ باشداورژانس بیمارستان و اي سي یو و سي سي یو با اتاق-



امكان گسترش و تغییرات در آینده ھم از نظر ابعاد، و ھم از نظر بكارگیري تجھیزات جدید را با جوانب -
.مورد نیاز آن روز حتي الامكان داشتھ باشدتأسیساتي 

ھاي عمل، نیاز بھ ھاي مختلف بھ مجموعھجھت دسترسي بخش. در مسیر تردد داخلي بیمارستان باشد-
.تردد بھ خارج از ساختمان اصلي بیمارستان وجود نداشتھ باشد

ھا قرار نداشتھ رور دیگر بخشھاي عمل، كاملاً بستھ و ایزولھ بوده و در مسیر تردد و عبور مبخش اتاق-
.باشد، حتي خارج از ساختمان اصلي بیمارستان وجود نداشتھ باشد

ھا قرار نداشتھ ھاي عمل، كاملاً بستھ و ایزولھ بوده و در مسیر تردد و عبور مرور دیگر بخشبخش اتاق
.یمارستاناي امكانات تأسیساتي بباشد، حتي براي استفاده از پلھ فرار و یا تعمیرات دوره

ھاي عملمنطقھ داخلي تالار اتاق
ھاي كشور یا با كم توجھي آن را این منطقھ ھمان منطقھ تمیز یا خط زرد است كھ در بیشتر بیمارستان

در صورتي كھ ھر دو مورد بھ . داننددانند و یا با وسواس بیمورد آن را با قرمز یكي ميتحت حفاظت مي
بایستي كاملاً توجھ نموده كھ خط زرد در تالار . ھاي بیمارستاني خواھند شدیك اندازه موجب ریسك عفونت

شال وگان و دمپایي و (ھاي مخصوص اتاق عمل را پوشید ھاي عمل ھمان محلي است كھ بایستي لباساتاق
وده در این منطقھ كل وسایل و كاركنان و بیماران تحت كنترل قرار گرفتھ كاملاً بایستي تمیز غیر آل). كلاه

ھا، این منطقھ را بھ در طراحي. لیكن بھ آن معني نیست كھ این منطقھ ضد عفوني و استریل باشد. باشند
ھاي عمل و تواند درب تمامي اتاقگیرند ميصورت یك سالن اصلي مستطیل یا دایره شكل در نظر مي

مصرفي ھمگي در این انبارھاي وسایل و تجھیزات و نیز انبارھاي داروھاي . اسكراب بھ آن باز شود
اتاق منشي و اتاق گزارش نویسي پزشكان و بعضي مواقع اطاقھاي شستشوي وسایل . منطقھ قرار دارند

آخرین محل تلاقي . نیز در این منطقھ بایستي منظور گردند) ھاي جراحيواشینگ، و پكینگ ست(جراحي 
بایستي براي محل سالن ) قھ اول رایعني بھ عبارتي دروترین محل از منط(این منطقھ با منطقھ سوم را 

.ریكاوري در نظر بگیریم

ھاي عملمنطقھ اصلي در تالار اتاق
گویند، ھمھ چیز در این منطقھ این منطقھ ناحیھ سترون شده یا ناحیھ ضد عفوني شده یا ناحیھ خط قرمز مي

كلیھ اقلام، تجھیزات پزشكي و غیر پزشكي، . بایستي ضد عفوني شده یا بھ عبارتي استریل شده باشد
ستریل شده وجود پرسنل، بیماران، حتي سطوح دیوارھا و كف و سقف، در این منطقھ حتي الامكان ا

الامكان داراي سیستم سیركولاسیون ھوا بھ صورت مستقل از ھاي عمل حتيتك تك اتاق. خواھند داشت
در طراحي این فضا . فضاھاي بیمارستان و مجھز بھ فیلترھاي مختلف بھ خصوص ھپا خواھند بود

مانند شبكھ ارت زیر (الزامات تأسیسات در كف . بیشترین نقش مربوط بھ امور تأسیساتي خواھد بود
و ھمچنین ) ھاي گازھاي طبي، شبكھ برق مرود نیاز تخت جراحي از كفھا، بعضي از اتلتكفپوش

ھاي ھدایت ھواي سرمایش و شبكھ گازھاي طبي، شبكھ كانال(نیازھاي تأسیساتي در بالاي سقف كاذب 
پلیت چراغ سیالتیك، و گرمایش، شبكھ برق روشنایي شبكھ مصارف تجھیزاتي، فضاي مورد نیاز نصب 



بھ ھمین دلیل در . كننداجبار ارتفاع این قسمت از بیمارستان را با دیگر نواحي بیمارستان متمایز مي...) 
جانمایي داخلي در تالار اتاق عمل، از ھمان ابتداي طراحي بایستي فضاي منطقھ اصلي و یا استریل را، 

ھاي عمل و بدون اغراق، حتي مابقي بیمارستان را، بعد ھاي تالار اتاقدر كل كار مشخص و مابقي قسمت
توانند ھا مياز تعیین تكلیف این منطقھ، تكمیل و نھایي نموده منطقھ اصلي در تالار اتاق عمل بیمارستان

ھاي عمل بھ آن باز باشد و یا اصلاً سالن مجزایي در كار نبوده و خود یك سالن مستقل كھ درب تمامي اتاق
ھاي عمل بھ سالن منطقھ داخلي وصل باشند، در اینصورت صرفاً ھر اطاق عمل یك خط قرمز تك تك اتاق

البتھ كلي بھتر از چند (ولي در ھر حالتي خواه بھ منطقھ قرمز كلي و یا چند خط قرمز . خواھد داشت
.)باشداي ميمنطقھ

ي غیر استریل بھ داخل اتاق اي باشد كھ امكان ورود ھوادر طراحي سیكل ھوا، نبایستي فشار ھوا بگونھ
.عمل وجود داشتھ باشد

ھاي عملمنطقھ خروج كار كثیف از تالار اتاق
ترین نقش در كنترل آلودگي و محیط اصلي. گوینداین منطقھ را راھرو غیر استریل و یا راھرو دفع ھم مي

فاده از این منطقھ، بایستي كنترل عفونتھاي بیمارستاني را، در نحوه طراحي و از آن مھمتر چگونگي است
ھاي عمل را در بر گرفتھ تا بتواند ابزار این منطقھ بھتر است بھ صورت یك كمربند تمام اتاق. جستجو كرد

. و وسایل و مواد استفاده شده و یا زاید و نیز اقلام كثیف را، از این طریق از منطقھ خط قرمز خارج نماید
% ٨٠چیزي كھ بیش از (اجسام غیر استریل نخواھد بود در این صورت دیگر خط قرمز محل عبور 

نكتھ مھم در طراحي این منطقھ الزام بھ رعایت .) بیمارستانھاي كشور در حال حاضر بھ آن مبتلا ھستند
فشار ھواي كمتر از ناحیھ استریل است بھ صورتي كھ این راھرو نھ تنھا باعث ورود ھواي كثیف خودش 

خود بھ نوعي كمك سیستم سیركولاسیون مكانیكي تعبیھ شده تخلیھ ھواي كثیف بھ منطقھ قرمز نگردد، بلكھ
توان از این محل بھ اتاق واشینگ و دیگر فضاھاي غیر استریل تالار ھا ميدر طراحي. ھم محسوب گردد

.اطاقھاي عمل ورودي در نظر گرفت

بخش اورژانس
محسوب می گردد بھ گونھ ای کھ فعالیت بخش اورژانس بیمارستان یکی از بخش ھای مھم و اصلی آن 

این بخش موظف است تمام بیمارانی را کھ با ھر نوع بیماری . سایر قسمت ھای بیمارستان تأثیر گذار است
بویژه باید . و ھر سبک بھ آن مراجعھ می کنند، پذیرش کرده و اقدامات درمانی را برای ایشان انجام دھد

خطر برای بیمارانی کھ دچار حادثھ و یا ھر گونھ وضعیت حاد و آمادگی کامل را جھت پذیرش و کاھش 
.فوری شده اند داشتھ باشد

فضا ھای اصلی اورژانس
.فضاھای اصلی بخش اورژانس با توجھ بھ وظایف و عملکرد آن بھ قسمت ھای زیر تقسیم می گردد

اطلاعات و ھدایت بیماران 
ظارپذیرش، غربالگری و یا تریاژ و قسمت ھای انت

.مراقبت از بیماران حاد کھ وضعیت فوری دارند-واحد احیاء



اتاق ھای تحت نظر 
.مشاوره و گرفتن شرح حال از بیمارانی کھ وضعیت حاد ندارند

ایستگاه پرستاری
قلبی دچار مشکل شده –مراقبت از بیمارانی کھ از نظر تنفسی (فضاھای اختصاصی دیگر نظیر اتاق ویژه 

،اتاق گچ، .)اند
اتاق پانسمان، ایزولھ و اتاق مسمومین، اتاق آماده سازی داروھا و غیر

واحد آموزشی شامل اتاق ھای درس و مطالعھ
بخش ھای پشتیبانی شامل، انبارھا، اتاق ھای البسھ تمیز و کثیف ، حمام ، دستشویی، اتاق کارکنان ، محل 

حرکنگھ داری ترالی ھا،قسمت نگھ داری تجھیزات و دستگاه ھای مت
اتاق تی و نگھ داری وسایل نظافت

محل استراحت پرسنل ، تریا و آبدارخانھ اتاق مربوط بھ مدیر و سوپروایزر بخش 
اتاق ھای لازم جھت بستری کوتاه مدت بیماران فضا ھای لازم جھت گردش کارھا نظیر راھروھا، درھای 

.ورود و خروج قسمت ھا وغیره

مساحت کلی بخش
داد بیماران مراجعھ کننده بھ بخش اورژانس ، طرح ھای توسعھ بخش، پیش بینی پیشرفت عواملی نظیر تع

فناوری و تغییرات در نوع بیماری ھا، میزان توقف بیماران در اورژانس و تعداد و ترکیب نوع پرسنل آن 
ی با توجھ بھ بررسی ھای بھ عمل آمده کل فضا. در طراحی و انتخاب مقیاس بخش اورژانس مؤثر است

متر مربع و ٥٠بخش اورژانس باید بھ ازای ھر ھزار نفری کھ سالیانھ در این بخش ارائھ خدمت می بینند 
متر مربع ١٤٥) خواه ارائھ خدمت شوند یا خیر(یا بھ ازای ھر ھزار نفر مراجعھ کننده بھ این بخش 

اس بزرگتر جھت طراحی در صورتی کھ احتساب این دو مقیاس اختلاف داشتھ باشد باید مقی. برآورد شود
حداقل فضای مورد نیاز این بخش بھ طوری کھ وظایفش در بخش ھای اصلی . بخش در نظر گرفتھ شود

.متر مربع می باشد٧٠٠آن خلاصھ شود 
موقعیت مکانی و جغرافیایی

نھ محل استقرار باید بھ گو. بھترین مکان برای استقرار بخش اورژانس، محدوده جلوی بیمارستان می باشد
ای باشد کھ از ھرگونھ رفت و آمد و ترافیک بیھوده و متقاطع خودداری گردد و دسترسی بھ آن از اطراف 

یکی از موارد مھم در سھولت دسترسی بھ بخش اورژانس . و راه ھای مختلف بھ سھولت امکان پذیر باشد
یل نقلیھ عمومی در آن کھ باید بھ آن توجھ خاص داشت مسیر ویژه منتھی بھ این بخش است کھ تردد وسا

در ضمن از اتاق ھای .غیر مجاز شناختھ شده و تابلوھای راھنما در آن بھ حد کافی وجود داشتھ باشد
.بستری نباید بھ اورژانس و مسیر آن دید داشت

موقعیت بخش اورژانس باید بھ گونھ ای باشد کھ بطور شبانھ روزی ارتباط مؤثری با بخش ھای ویژه، 
، آزمایشگاه، بانک خون، رادیولوژی، بخش ھای بستری، دارو خانھ، بایگانی مدارک اتاق ھای عمل

.پزشکی اورژانس و دیگر بخش ھای سرپایی و قسمت سرد خانھ جسد برقرار نماید
پارکینگ بخش

پارکینگ بخش اورژانس باید منحصراً بھ بیماران و کسانی کھ در انتقال بیماران دخالت دارند و ھمچنین 
موقعیت مکانی آن باید بھ گونھ ای باشد کھ در . کارکنان این بخش بھ ویژه کادر درمانی اختصاص یابد

ایجاد نظم و جلوگیری از برای . مواقع فوری بتوان ارتباط سریع کارکنان را با داخل بخش فراھم نمود 
ھرج و مرج باید فضای داخلی پارکینگ را بھ قسمت ھای مختلف بھ ترتیب زیر تقسیم نمود و ھر قسمت 

را با استفاده از تابلو ھای راھنما مشخص نمود 



در این قسمت باید تعدادی آمبولانس قرار گیرند کھ فقط در موارد اورژانسی : محل پارک آمبولانس ھا 
.در واقع آمبولانس ھای این قسمت باید از آمبولانس ھای دیگر بخش ھا مجزا باشد. شود استفاده

.محل پارک وسایل نقلیھ خصوصی یا تاکسی کھ در انتقال بیمار بھ بخش اورژنس دخالت داشتھ اند
محل پارک اتومبیل پلیس و مأموران آتش نشانی

ژانس محل پارک وسایل نقلیھ متخصصین و کادر تخصصی اور
علائم راھنما

تابلوی راھنمای ورودی این بخش باید در تمامی ساعات شبانھ روز خوانا و قابل دیدن باشد بھتر است در 
این تابلو علاوه بر نوشتھ از علائم درج شده در تابلو باید در صفحھ سفید نورانی و بھ رنگ قرمز بھ 

.وضوح مشخص شده باشد
.بیمارستان و اورژانس بھ طور خوانا و در معرض دید نصب گرددآدرس و شماره تلفن ھای تماس با

نوع خدمات - . ھمھ قسمت ھای داخلی و خارجی بخش اورژانس باید دارای تابلو ھای راھنما باشد-
.تخصصی قابل ارائھ در این بخش باید بھ وضوح در ابتدای در ورودی نصب شده باشد

.ارستان در معرض دید قرار گیردآخرین درجھ ارزشیابی بخش اورژانس و بیم

ورودی بخش 
درب ورودی باید بھ اندازه کافی عریض بوده بھ نحوی کھ دوتخت و یا برانکارد بھ راحتی و بدون ھیچ ]

درھایی کھ اتوماتیک باز و بستھ می شوند مناسب می باشند . برخوردی از آن بھ طور ھمزمان عبور نمایند
باید با در نظر گرفتن سطح شیبدار . حالت باد بزنی درھا رعایت گردددر غیر این صورت حتماً باید 

مناسب، اختلاف سطح آمبولانس با زمین را جبران و با تدوین سقفف، ورودی را از عواملی نظیر باران، 
ضروری است کھ ورودی جداگانھ ای برای بیمارانی کھ با آمبولانس . محافظت کرد...برف، باد،و آفتاب و

شوند با سایر بیماران مراجعھ کننده بھ بخش اورژانس در نظر گرفتھ شود و فضای کافی برای آورده می
.حرکت و پارک سھ آمبولانس در یک زمان پیش بینی گردد

قسمت تریاژ 
بیمارانی کھ بھ بخش فوریت ھای پزشکی مراجعھ می کنند بر حسب نوع بیماری و شدت آن بھ دستھ ھای 

جھت تسریع در ارایھ مراقبت ھای فوری و (این عمل در قسمتی بھ نام تریاژ . مختلفی تقسیم می شوند
٩حداقل مساحت مورد نیاز این قسمت . صورت می گیرد(جلوگیری از اتلاف وقت در موارد تھدید کننده

تجھیزات مورد . متر مربع و بھترین موقعیت مکانی آن بعد از درب ورودی و قبل از پذیرش می باشد 
) نصب شده بر دیوار(تخت معاینھ ، سینی معاینھ ، فشار سنج دیواری : این قسمت عبارتند ازنیاز در

اتوسکوپ ، آفتالموسکوپ ، ترالی حمل بیماران ، تلفن و زنگ اخبار ، سطل ھا و جعبھ ھای دفع مواد زائد 
.و باطلھ ، دستشویی ، و یک عدد توالت فرنگی

پذیرش
تریاژ دستھ بندی شدند، در صورتی کھ بیمار قادر بھ مراجعھ بھ پذیرش باشد بعد از اینکھ بیماران در واحد

این اتاق بھ ابعاد . باید بھ این بخش ھدایت شود تا جھت تشکیل پرونده و یا اخذ سوابق قبلی ایشان اقدام گردد
جھیزات متر مربع بھ ازای ھر ھزار فردی کھ سالیانھ خدمت دریافت می کنند با ت١/٨متر و یا ٦*٤/٢

جھت ) مثل میز، صندلی، لوازم التحریر، تلفن، نمابر،رایانھ، دستگاه چاپ، و سایر وسایل اداری(لازم
بیماران بعد از تریاژ و . ارایھ خدمت بھ دو بیمار بھ طور ھم زمان در کنار سالن انتظار قرار می گیرد

قسمت (مراقبت از بیماران حادپذیرش جھت ادامھ فعالیت و شروع درمان بھ یکی از قسمت ھای احیاء ،
کھ در فرھنگ (، اتاق مشاوره و معاینھ پزشک، اتاق اخذ شرح حال بیشتر از بیماران) بیماران تحت نظر

.(اورژانس ایران از آن بھ عنوان ادمیت نام برده می شود
اتاق احیا



و قلبی شده اند و زندگی این اتاق جھت ارایھ خدمات بھ بیمارانی کھ دچار اختلال در دستگاه ھای تنفسی
متر مربع ٣٥تا ٢٥حداقل مساحت مورد نیاز برای اتاق احیاء . آنھا در معرض تھدید است تجھیز گردد

در صورتی کھ در این اتاق بیشتر از یک تخت احیا برای ھر تخت فضای متناسب با متراژ فوق . می باشد
باشد کھ دسترسی سریع از ورودی بخش موقعیت مکانی فضای احیاء باید بھ گونھ ای.منظور گردد

اورژانس و سایر قسمت ھای آن فراھم و قدرت چرخش و حرکت را بدون ترافیک کاذب برای نیروی 
.مربوطھ ایجاد نماید، در واقع دسترسی ایستگاه پرستاری نیز بھ این اتاق باید بھ سھولت انجام گیرد

اتاق بیماران تحت نظر 
ی ھای جدی و خطرناک ھستند کھ در صورت عدم رسیدگی بھ موقع ، در بیمارانی کھ دارای بیمار

. معرض خطر جدی بوده و یا احتمال وارد شدن بھ وضعیت حاد دارند در این قسمت مراقبت می شوند
متر می باشد؛ بھ ٣متر و برای طول اتاق ٤/٢حداقل فضای لازم بین ھر تخت و یا بین تخت و پارتیشن

ھمھ تخت ھا بھ وسیلھ پارتیشن . متر مربع می باشد١٠لازم برای ھر تخت تقریباً طور کلی حداقل فضای 
از یکدیگر مجزا شده و ورودی ھر یک در مواقع ارائھ مراقبت با پارتیشن و یا پرده متحرک پوشانده می 

ی بر ایستگاه پرستاری باید تسلط کاف.لوکس تأمین گردد٣٠٠٠٠روشنایی این قسمت باید بھ اندازه . شود
ھمھ تخت ھای این اتاق داشتھ و دسترسی مناسبی جھت برقراری ارتباط سریع با اتاق عمل سرپایی ، 

ھمچنین ارتباط با محل جمع آوری البسھ تمیز و . داروخانھ و یا استوک دارویی بخش اورژانس داشتھ باشد
.کثیف و سرویس ھای بھداشتی را فراھم نماید

ان سرپاییاتاق معاینھ و مشاوره بیمار
بعد از پذیرش بیمارانی کھ وضعیت حاد و فوری ندارند و خطر جدی آنھا را تھدید نمی کند جھت معاینھ و 

حداقل فضای فیزیکی مورد نیاز برای ھر یک از اتاق ھای . تصمیم نھایی بھ این قسمت ھدایت می شوند
.متر مربع می باشد١٠معاینھ و مشاوره 

اتاق ایزول
ارائھ خدمات و مراقبت از بیماران عفونی و یا مشکوک بھ عفونت طراحی می شود و مجھز این اتاق برای

بھ سرویس بھداشتی ، رختکن و حمام مجزا با کف و دیوار ھای کاملاً قابل شست و شو می باشد و دارای 
ازای ھر ھر بخش اورژانس باید حداقل دارای دو اتاق ایزولھ باشدو یا بھ . یک پیش ورودی نیز می باشد

فشار داخلی ھر اتاق باید منفی باشد . نفری کھ سالیانھ خدمت دریافت می کنند یک اتاق طراحی شود١٠٠٠
تجھیزات مورد نیاز در این اتاق مانند تجھیزات اتاق بیماران تحت . تا محیط بخش را دچار آلودگی ننماید

.نظر است
اتاق گچ گیری

ا در رفتگی استخوان و مفاصل ، جھت دریافت خدمت با بی بیماران دچار شکستگی، ترک خوردگی و ی
مساحت مورد نیاز این . حسی موضعی و یا سایر روش ھای کاھش درد بھ اتاق گچ گیری منتقل می شوند

.متر مربع می باشد١٦کمد حداقل ..+قسمت بھ جز انبار نگھ داری آتل ھا، چوب ھای زیر بغلو
اتاق عمل سر پایی

بھ اتاق عمل سر پایی ھدایت می ... بیمارانی کھ نیاز بھ اعمال جراحی سرپایی نظیر کشیدن مایع نخاع و



میزان نور و روشناییاتاق عمل باید .متر مربع می باشد٢٠الی١٦مساحت لازم برای این اتاق حداقل . شوند
.لوکس داشتھ باشد٨٠٠٠٠نوری بھ اندازه 

ایستگاه پرستاری 
مراقبت . این ایستگاه جھت کنترل و نظارت دائم بیماران از اھمیت خاصی برخوردار استمحل استقرار 

دائم از بیماران حاد ضرورت مجاورت و تسلط کافی ایستگاه پرستاری را برای این بخش اجتناب نا پذیر 
بھ ) حاد(البتھ ایستگاه باید بھ صورتی طراحی شود کھ علاوه بر کنترل بیماران تحت نظر . کرده است

سایر قسمت ھا مانند اتاق احیاء و تریاژ نیز احاطھ داشتھ باشدھمچنین رابطھ ی مستقیم با استراحت 
.آبدارخانھ و سرویسبھداشتی+کارکنان و در صورت لزوم طراحی فضایی برای استراحت

ی کھ متر مربع و یا بھ ازای ھر ھزار نفر١٠فضای مورد نیاز برای ایستگاه پرستاری بخش اورژانس 
.سالیانھ خدمت دریافت می کنند یک متر مربع می باشد

اتاق انتظار بیماران
این اتاق باید فضای کافی جھت پذیرش و انتظار بیماران و ھمراھان ایشان داشتھ باشد و بھ راحتی با 

احت بوده صندلی ھایی کھ در این قسمت مستقر می شود باید کاملاً ر. پذیرش و تریاژ ارتباط برقرار نماید
را فراھم ... و فضای بین آنھا بھ گونھ ای طراحی شود کھ اجازه پارک و توقف ویلچر، کالسکھ نوزاد و

در این فضا باید امکانات رفاھی مانند تلویزیون، . نماید بھ نحوی کھ مانع عبور و مرور سایر افراد نشود
یماران بھ قسمت ھای تریاژ ، پذیرش، دسترسی اتاق انتظار ب.وسایل بازی و سرگرمی کودکان فراھم باشد

در برخی از بیمارستان ھا ، . تلفن ھای عمومی و پارکینگ وسایل نقلیھ از اھمیت خاصی برخوردار است
کھ باید بھ تریاژ و (فضای انتظارکودکان با تمام امکانات تفریحی و رفاھی آنھا از محل انتظار اصلی 

است؛ این کار گردش سریع کار ھا را بدون ایجاد آلودگی مجزا شده) پذیرش دسترسی سریع داشتھ باشد
فضای مورد نیاز برای اتاق انتظار بیماران طبق برآوردھای .صوتی و ترافیک نامناسب فراھم می آورد

نفری کھ سالیانھ خدمات دریافت می کنند می باشد و بھ ١٠٠٠متر مربع بھ ازای ھر ٤/٤بھ عمل آمده 
.سالیانھ خدمات دریافت می کنند یک عدد صندلی انتظار مورد نیاز استنفری کھ ١٠٠٠ازای ھر 

اتاق سوپر وایزر و مدیر 
این اتاق برای مدیر بخش اورژانس جھت برنامھ ریزی، نظارت و کنترل کیفیت، تنظیم برنامھ ھای 

نفر ١٠٠٠متر مربع بھ ازای ھر ٤مساحت مورد نیاز آن . آموزشی و ھدایت پرسنل منظور می شود 
متر ٩بھ عبارت دیگر می توان گفت ھر پرسنل در این قسمت نیاز بھ . خدمت می گیرند در سال می باشد

دارد... مربع فضا بھ انضمام تلفن، رایانھ و

عناصر طراحي



مسیر حركت بیمار را باید در نظر گرفت، بیمار ممكن است در ورودي، اتاق كنترل، اتاق قبل از بیھوشي، 
تجھیزات بھ . كاركنان بھ دو گونھ كنترل كننده یا تمیز كننده ھستند. و اتاق بھبودي توقف نمایداتاق عمل 

ھایي كھ اتاق. ویژه وسایل و كالاھایي را كھ باید در فاصلھ میان دو كاربرد استریلیزه شوند در نظر بگیرند
.استفاده كنندتوانند از وسایل و امكانات مشتركي براي اعمال مشابھي اختصاص دارند مي

بستگي بھ این دارد كھ آیا عمل جراحي بر . فضاي مورد نیاز براي تخت بیمار بستري تغییرات زیادي دارد
گیرد یا اینكھ آیا بیمارستان مورد نظر داراي برنامھ آموزشي است یا روي بیمار قادر بھ حركت انجام مي

...نھ و
نان پزشكي و عناصر غیر فونكسیوني ساختمان مانند فضاي لازم براي سیركولاسیون یا پرستاري و كارك

.دھدتجھیزات تھویھ مطبوع معمولاً قسمت اعظم بنا را بھ خود اختصاص مي
.باشدميrecoveryملحقات اتاق عمل شامل قبل از عمل، در حین عمل و بعد از عمل در بخش 

.كن پرسنل جداستھستند كھ از رختshon , gonكني قبل از عمل رختكني پزشكان و كفش
اطاق عمل بر ...) زنان و زایمان، جراحي، عفوني و (ھاي عمل بستگي بھ نوع جراحي دارد تیپ اتاق

.شودبندي ميحسب سایز طبقھ
.ورودي اتاق عمل براي بیمار و پزشك جداست

)اسكرابscrub. (پشت اتاق عمل سینك دستشویي براي شستشوي دست پزشكان قرار دارد
.كاري شوداتاق عمل بھتر است كاشيدیوارھاي

.شودھاي جداگانھ شستشو ميبعد از جراحي لباس آلوده و لوازم آلوده در اتاق
.پرستاري وجود داردstationباشد، در بخش جراحي یك پذیرش این بخش در جاي دیگر مي

.اندل شدهبخش جراحي خود داراي یك بخش آلوده و بخش تمیز است كھ تمام لوازم آنھا استری







اندازه اتاق عمل
. متر كاملاً مناسب خواھد بود٦×٦متر یا ٦×٤/٥متر یا ٤/٥×٨/٤براي اغلب اعمال جراحي طیفي بین 

متر را ٣تخت و سیستم جراحي فضایي بھ شكل دایره بھ قطر تقریباً ) متر٢/١متر یا سانتي٦٠مدول (
سانتیمتر براي ٩٠متري، ٨/٤×٨/٤در یك اطاق . گویندیل مياشغال خواھندد نمود كھ بھ آن دایره استر

توان براي انبار كردن بعضي وسایل استفاده ھا نیز ميماند كھ از گوشھرفت و آمد در اطراف باقي مي
اگر قرار باشد كھ تجھیزات در كنار دیوار جاي داده شود ) اگر اطاق بھ صورت چھارگوش باشد. (نمود

آید در ھنگام متر فضاي آزاد بھ وجود مي٢/١ت خواھد داشت زیرا در آن صورت متر ارجعی٤/٥اطاق 
بیھوشي عمومي، شخص بیھوش كننده و تجھیزات گاز بیھوشي فضایي را در یك انتھاي تخت اشغال 

.خواھند نمود
یوار احتیاجات برنامھ، فواصل مورد نظر تا د: ھاي عمل عبارتند ازعوامل تعیین كننده در اندازه اتاق

عملیات مربوطھ، تعداد كادر، تجھیزات مورد احتیاج
:آزمایشگاه

.اندبندي شدهآزمایشات كلینیكي غالباً بھ صورت زیر دستھ
- HEMATOLOGY٥شناسي خون-SEROLOGY٤سرم شناسي خون -٣باكتري شناسي -٢شیمي -١

شناسي آسیب-HISTOLOGY٧شناسي بافت-PARASITOLOGY٦شناسي انگل
PATHOLOGY٩شناسي ویروس- ٨ -EEG, EGG

ارتباطات عملي آزمایشگاھي



ریزي پذیري برنامھھاي آموزشي مقادیري فضا براي تحقیق ضرورت دارند، پس انعطافدر بیمارستان
در حالیكھ احتیاج بھ تجھیزات بیشمار ثابت و ھمچنین جداسازي . آزمایشگاه بسیار حائز اھمیت است

عملكردھا بھ خاطر ضدعفوني، بو، صدا و مخالفت از بخارات یا تشعشات در خلاف جھت این بعضي از 
.عمل خواھد كردانعطاف

شدند، اما امروزه طراحي در گذشتھ آزمایشگاھھا براي كاربردھاي ویژه و ثابت طراحي مي
پذیري اي انعطافلازم است در ساختمان آزمایشگاه فضاھ. آزمایشگاھھاي چند منظوره متداول شده است

وجود داشتھ باشد بھ طوري كھ در طول عمر ساختمان بتوان از این فضاھا براي منظورھاي گوناگون 
.بھره جست

خدمات و پشتیباني بیمارستان
مگر در مورد آشپزخانھ . ھاي بزرگ ممكن است یك ساختمان مستقل خدمات مفید واقع گردددر بیمارستان

در یك ساختمان . ي صدا، ارتعاشات، بو و رفت و آمدھاي سنگین خواھد بودكھ نتیجھ مطلوب آن جداساز
با وجود ھمھ اینھا شرایط . چند طبقھ بھتر است مركز تداركات در نزدیكي مركز آسانسورھا واقع گردند



اي دارد و نتیجھ جاي گیري در یك زیرزمین نباید فضایي تنگ و تاریك بخصوص العادهكاري اھمیت فوق
.آشپزخانھ، رختشویخانھ و تداركات مركزي باشددر مورد

موقعیت بخش خدمات باید چنان باشد كھ توسعھ آن بھ راحتي صورت پذیرد، توسعھ مواردي چون 
قیمتي ھستند باید بدون رختشویخانھ، تداركات مركزي و آشپزخانھ كھ مستلزم تجھیزات نصب شده گران

توانند ھا و حتي بعضي از كارگاھھا ميمانند انبارھا، رختكنتغییر مكان این واحدھا صورت پذیرند، بقیھ 
ھاي ثابت را اي مستقیل گردد امكان توسعھ بخشدر ابتدا در جوار گروه اول قرار گیرند سپس بھ جاي تازه

.بھ فضاھاي تخلیھ شده بدھند

تغذیھ
.باشدعناصر اصلي خدمات غذایي شامل تھیھ، آمادگي، توزیع و دفع مي

مرحلھ تھیھ–الف 
ریزي اولیھ صورت غذا، دستور و انتخاب غذا، دریافت، كنترل، انبار و این بخش از كار شامل برنامھ

.حمل آن تا مرحلھ آماده كردن خواھد شد
)آماده كردن(آمادگي -ب

.جات تقسیم گرددتواند بھ قسمتھایي براي گوشت، سبزیجات و دسر و شیرینيقسمت آمادگي غذا مي
عتوزی) ج

غیرمتمركز، متمركز، تركیب: امروزه چندین روش براي توزیع وجود دارد
.شوندھاي طبقات بخش بستري آماده ميھا در آشپزخانھدر این روش سیني: غیرمتمركز-١

. شودھاي بزرگ از آشپزخانھ مركزي آورده شده و در آشپزخانھ طبقات توزیع ميغذاي گرم در ترولي
سالاد و دسر بھ صورت مركزي . شوندصبحانھ در آشپزخانھ طبقات آماده ميتقاضاھاي ویژه كوچك و 

.شودآشغالھا در طبقات دفع مي. گرددھاي طبقات توزیع ميتھیھ شده و قبل از توزیع غذا بین آشپزخانھ
)متمركز(خدمات مركزي غذارساني -٢

ھا بر روي یك خط یا سینيل چیدنعم. گرددھا بھ طور كامل در آشپزخانھ مركزي حاضر و آماده ميسیني
عددي حمل ٢٠تا ١٦ھاي حمل آن بھ بخش بستري بیمار بھ وسیلھ ترولي. گیردنوار تولید صورت مي

گیرد و از طریق آسانسورھاي خدماتي و یا بالابرھاي كوچك و یا نوارھاي حمل سیني انجام سیني انجام مي
ھاي طبقات را پذیر كرده و آشپزخانھا در یك نقطھ امكاناین روش كنترل دقت در ظاھر سیني ر. گیردمي

روش فوق ممكن است در تعداد كادر نیز . نمایدبھ یك آبدارخانھ براي انبار مواد مغذي بین دو غذا تبدیل مي
باشد كھ از اشكالات این روش این است كھ مدت جویي بعمل آورد، ولي این مطلب قابل بحث ميصرفھ

.یابدشده و در نتیجھ ریسك رسیدن غذاي سرد بھ دست بیمار نیز افزایش ميزمان حمل زیادتر 
سیني بیمار بھ طور نسبي در مركز توزیع شده، در یك ترولي گرم نشده یا حتي در طرف سرد : تركیب-٣

شده ترولي چیده ھاي گرمو بشقابھاي گرم در ردیف. گیرندسیني قرار مي٢٠تا ١٦آن بھ ظرفیت 
این ترولي بھ راھروي بیماران برده شده و در آنجا آخرین عمل بھ صورت گذاشتن بشقاب گرم . شوندمي



انواع متفاوتي از این بھ صورت بشقابھاي . پذیردبر روي سیني درست قبل از دادن بھ بیمار انجام مي
.شوددار، براي غذھاي گرم استفاده ميمخصوص و عایق

.شودشود خالي، پاك و شستشو و براي وعده بعد چیده ميداده ميدر نھایت سیني بھ نقطھ مركزي عودت 

دفع) د
ھاي آشپزخانھ خرد و فشرده و دفع گردند در غیر این صورت در ظروف آشغال ممكن است زبالھ

.بر تخلیھ گردندشوند و بھ وسیلھ زبالھنگھداري و سپس سوزانیده شده یا در اطاقھاي سرد نگھداري مي

غذاخورياتاق 
باشد كنندگان، بیماران و كادر بیمارستاني ميھا داراي یك كافھ تریا براي استفاده ملاقاتاغلب بیمارستان

این اتاق فضایي است كھ . مترمربع براي ھر نفر متغیر است٥/١تا ١در این فضاھا فضاي نشستن بین 
.توان آن را در ھنگام توسعھ تغییر محل دادمي

كاخداري



كند و بھ طور كلي خدمات خدمتكاري و كارھاي ھا را مرتب ميبخش نظافت را بھ عھده داشتھ، اتاقاین
دھد ھمین طور ممكن است مسئول شستشو باشد و یا مأمور توزیع مربوط بھ ملحفھ را صورت مي

لھ زنان بھ طور كلي خدمات خدمتكاري كھ غالباً بھ وسی. خواھد بود... ھاي كاغذي كاغذ توالت و حولھ
گیرد محدود بھ روز و شامل وظایف سبك و از سرویس نظافت كھ معمولاً شامل شستشو، صورت مي

قسمت . باشدھا و نظایر آن است جدا ميھا و شستن پنجرهھا و تمیز كردن و تعویض پردهواكس زدن كف
ت كھ خدمتكار بھ روال كار این اس. باشدمھمي از كاخداري امور مربوط بھ فاضلاب و دفع زبالھ مي

عنوان یكي از كارھاي روزانھ آشغالھاي ھر اتاق را در سطلي كھ بر روي ترولي دارد خالي نماید سپس 
. كنندسوانند یا خارج ميكنند و بعد ميھاي شستشو خالي مياین سطلھا را در قسمت خدمات مركزي ترولي

كار مركزي و انبار براي جاي دادن وسایل بخش كاخداري احتیاج بھ یك اتاق. شودشوت زبالھ توصیھ نمي
.باشدوجود یك اتاق اداري براي كاخداري مناسب مي. دارد

رخشتویخانھ
تختخواب داشتن رخشتویخانھ اقتصادي خواھد بود ولي بھ علت ھزینھ ٥٠ھاي بالاي براي اغلب بیمارستان

ي ملحفھ كثیف از طریق شوت یا ترولي آورجمع. زیاد این بخش بھتر است تأسیس آن بھ بعد موكول شود
شوند كھ بعد از آن بھ رختشویخانھ حمل گیرد كھ در زیر لولھ شوت در یك اتاق كوچك انبار ميانجام مي

شودمي
ھاي مختلف باید در رختشویخانھ قبل از مرحلھ شستشو فضاي كافي براي تقسیم ملحفھ كثیف بھ دستھ

.باشدكافي و سبدھاي تقسیم ميبیني گردد این عمل مستلزم سطح پیش
كن گیري یا ماشین خشكدایره آبمحلفھ از داخل ماشینھاي شستشو بیرون كشیده شده، بھ داخل یك سبد نیم

ماشین . گیري را پر نمایندتوانند یك ماشین آبشوند، دو محمولھ از ماشینھاي رختشویي ميریختھ مي
تفاده از نیروي گریز از مركز آب پارچھ را از سوراخھاي گیري فقط یك دستگاخ چرخان است كھ با اسآب

شوند ولي بالعكس با دست پر سبدھاي آبگیري با جرثقیل بیرون آورده مي. ریزدكنار سبد دوار بیرون مي
اتوكشي تخت عبارت است از یك . شوندملحفھ نیز بھ اتوكش غلتكي و یا پرسھاي لباس برده مي. گردندمي

شوند، بھ صورت كاملاً خودكار ھ وسیلھ بخار گرم شده، بوسیلھ دست خورانیده ميسري غلطكھایي كھ ب
.توانند جنس را از میان خود خارج و یا تا نمایندمي

چرخد و بھ وسیلھ دست نیز كننده سیلندري شكل كھ بھ آھستگي ميكن عبارت است از یك دستگاه گرمخشك
ھاي دوتایي یا اتوماتیك است كھ بھ صورتبخار نیمھپرس لباس یك ماشین اتوي. گرددخالي و پر مي

ملحفھ تمیز از اتوكشي تخت، . گیرداطوكشي توسط دست بھ ندرت انجام مي. شودتایي قرار داده ميسھ
. شودكن، یا پرس دستي و در صورت لزوم از طریق قسمت دوخت، بھ انبار ملحفھ تمیز برده ميخشك

فھ كثیف بھتر است كھ تمام این عملیات در یك منطقھ صورت پذیرند با آوري و انبار ملحباستثناي جمع
اي، جرثقیل، رخت آویز و آسانسور انجام ھاي پارچھوجود این پرس لباس، دوخت و دوز، انبار ترولي



بیني بعلاوه یك انبار و یك اتاق اداري و نیز تسھیلات كادر، در صورتیكھ بھ طور مركزي پیش. گیردمي
د مورد نیاز خواھند بود در اینجا مانند آشپزخانھ، سقف بلند و تھویھ كافي براي فراھم آوردن نشده باشن

.آسایش لازم است

تداركات مركزي استریل
بھ طور مرسوم این قسمت جزیي از . باشداین بخش از مھمترین قسمتھاي گروه خدمات و پشتیباني مي

تمام . گیرندآید زیرا بیشترین لوازم استریل در آنجا مورد استفاده قرار ميمحوطھ جراحي بھ حساب مي
شوند و سپس استریل ميبندياند در این قسمت تمیز، چیده و بستھاقلامي كھ از بخشھا باز گردانیده شده

عملكرد ضروري تداركات مركزي استریل . شوندگردیده براي توزیع در موقع احتیاج بھ انبار فرستاده مي
اقلام استریل شامل لوازم مصرف شده در جراحي، . باشدبندي، استریل و توزیع ميتمیز كردن، بستھ

گیرد ر در جراحي و زایمان مورد استفاده قرار مياي كھ براي پوشاندن بیمازایمان و اورژانس، تمام ملحفھ
ھا، سوزنھاي زیر جلد و در واقع ھر چیزي ھا، دستكشھا، لولھاي، بعضي از سینيھاي پارچھبا تمام كیسھ

روش استریل نمودن از این حقیقت . كھ وارد بدن بیمار گردد یا با زھم باز تماس حاصل كند گردد
تر قرار گیرد استریل درجھ یا داغ١٠٠دقیقھ در اب جوش ١٥بھ مدت گیرد كھ اگر شیئيسرچشمھ مي

ریزي بخش تداركات ارتباطات عملي تداركات استریل مركزي بھ این صورت است در برنامھ. خواھد شد



آیند مركزي استریل اول باید فضایي براي شستن دستكش، ابزار و سایر اقلام كثیفي كھ از جراحي مي
ملحفھ . شوندشویي شده، مستقیماً بھ رخشویخانھ فرستاده ميلحفھ در خود واحد جراحي لكھبیني گردد مپیش

شوند دستكشھاي اشیاء بازرسي شده در صورت لزوم تمیز مي. رسدتمیز بھ خدمات استریل مركزي مي
بزار و قدم دوم چیدن ا. شوندپلاستیكي جراحي بھ طور جداگانھ تمیز شده، براي داشتن سوراخ آزمایش مي

ھاي انبار اشیاء بندي آنھاست كھ نیازمند یك میز كار بزرگ با دسترسي آسان بھ كیسھ و طاقچھبستھ
شود یا اي علامتگذاري شده در سیني قرار داده ميھر  بستھ. باشداي و كاغذي ميمربوطھ و لفافھاي پارچھ

گیرد بعد از استریل ار قوي قرار مياینكھ در لفاف مخصوص پیچیده شده در داخل استریل كننده بخاري فش
.بھ انبار استریل برده شده تا بعداً توزیع شود

ساعتھ ١٦اینچ براي بالاترین بار ممكن با دو نوبت كار و عملیات ٤٨×٣٦استریلیزاتور اصلي بھ ابعاد 
.اندطرح گشتھ

ابزار جراحي
ھاي امروزه این ابزار بھ صورت بستھ. باشدمسئلھ مھم در رابطھ با استریل نمودن ابزار جراحي مي

دھد این روش امكان مي. شوندجراحي بھ صورت استاندارد تھیھ و براي استفاده در اتاق جراحي انبار مي
.كھ تداركات مركزي استریل از جراحي جدا شده و در موقعیتي نزدیك بھ رختشویخانھ مركزي قرار گیرد

.دھندئ در یك اتاق استریل بین ھر دو اتاق عمل قرار ميھمین طور در اكثر فضاي جراحي یك اتوكلا

انبارھاي عمومي مركزي
ھاي كوچك مدیر نیز گاھي خریدھاي خود تھیھ كالا معمولاً از وظایف مأمور خرید است ولي در بیمارستان

، بندي بعضي از اقلام، سفارش، دریافت بازرسيدھد، روال كار شامل مشخص كردن، بستھرا انجام مي
.باشدقبول، انبار، توزیع و پرداخت صورت حساب تمام اجناس مي
كنند باشد كھ تحت كنترل دفاتر اداري كار ميبخش اصلي اداره كننده اجناس، انبارھاي عمومي مركزي مي

.پذیردو در آن عملكردھایي چون دریافت، انبار، تعمیر و نگھداري موجودي، و توزیع صورت مي
آوري اقلام استریل، ن، انبارھا ھر چھ بیشتر بھ صورت مركز توزیع، مركز جمعبا توسعھ بیمارستا

.تجھیزات ویژه ملحفھ و حتي دارو خواھد آمد
:مناسب است انبار بھ چند دستھ فضا براي اجناس جدید تقسیم گردد

انجام داده و شوند او كنترل كمي رااولاً تمام اقلام فاسد شدني بھ وسیلھ كارمند انبار تحویل گرفتھ مي
از آنجا مستقیماً بھ یخچال و سپس بھ منظور استفاده بھ آشپزخانھ . نمایدمتخصص تغذیھ كنترل كیفي مي

.باشدشود این نشان دھنده مسئلھ جداسازي تھیھ و دریافت از انبار ميبرده مي
اصلي انبار مركزي انبار بندي شده در اتاقثانیاً تمام مواد غذایي حجیم و فاسد نشدني و سایر اجناس بستھ

.گردندمي
گردند بعد از ثالثاً بعضي از اقلام مانند لولھ یا سیم كھ بھ منظور استفاده در كارگاھھاي تعمیراتي تھیھ مي

.شونددریافت و بازبیني مسئول بھ منظور انبار شدن و استفاده بھ كارگاه مربوطھ برده مي



جھیزاتي كھ باید دوباره مورد استفاده قرار گیرند و یا تعمیر رابعاً مناسب است یك فضاي انبار براي ت
.بیني گرددگردند تحت نظارت مسئول انبار پیش

اگر سیستم توزیع مركزي مورد استفاده قرار گیرد لازم است فضایي براي انبار كردن وسایل خامساً 
.بیني گردنداستریل و غیراستریل بیمارستاني پیش

بایگاني مدارك پزشكي
.آورداین بخش از مدیریت یك ارتباط مھم را بین مراقبت بیمار و مدیریت بھ وجود مي

شود و در آن اطلاعاتي از قبیل موارد ذیل شود نگھداري ميدر این بخش پرونده بیمار كھ چارت نامیده مي
:شوددرج مي

آزمایشگاھي، حرارت، ، آزمایشات Xنام، آدرس و سایر اطلاعات شخصي، عملیات تشخیصي مانند اشعھ 
.ھانبض، داروھاي تجویز شده، كالبد شكافي در صورت مرگ، ترخیص و ھزینھ

فضاھاي عمومي و تسھیلات جنبي
و مشابھ ھمین فضاھا در سایر تشكیلات ولي وسعت آنھا بھ بخش انتظار و سایر فضاھا در بیمارستان

فضاھاي . مراقبتھاي پزشكي خواھد بوداي تحت تأثیر سیاست عیادت و برنامھ صورت قابل ملاحظھ
.عمومي ممكن است شامل یك فروشگاه ھدیھ، تریا، تلفنھا، توالتھا و نمازخانھ باشد

تسھیلات بیماران سرپایي
آزمایشگاه، رادیولوژي، طب فیزیكي، داروخانھ، خدمات اجتماعي، : این تسھیلات بھ طور عمده عبارتند از
...گیري و فرعي و اطاق گچپذیرش، صندوق، اورژانس، جراحي 

:دیاگرام ارتباطات عملي بخش بیماران سرپایي



ھاي ایمني در بیمارستانسیستم
.ایمني در برابر آتش و دود، زلزلھ، خطرات فیزیكي داخلي بخش: مورد قابل بحث است٣ایمني در 

بندي فرار و منطقھراھھاي ایمني در برابر آتش و دود شامل اصول ایمني جان بیماران و راه -١
.باشدميآتش

راھھاي فرار
در طراحي و ساخت بیمارستان باید امكان انتقال بیماران، كاركنان و ملاقات كنندگان در تمام اوقات 

روزي در زمان ایجاد خطر آتش سوزي بھ مكان موقتي در ھمان سطح و از آنجا بھ محل امن در شبانھ
.خارج از بیمارستان فراھم گردد

:اي طراحي راھھاي فرار از آتش موارد زیر مورد توجھ قرار گیردبر
:بیني شوددر طراحي براي ھر بخش بستھ سھ نوع راه فرار پیش) الف

.خروجي یا پلھ فرار كھ از راھروھاي داخل بخش بھ آن دسترسي مستقیم باشد-١
بیمارستان منطقھ ورودي بخش كھ متصل بھ راھروھاي اصلي بیمارستان است راھروھاي اصلي-٢
.باشدھاي انتھایي بیمارستان متصل ميھاي فرار و خروجيشود و بھ پلھخطر محسوب ميكم
خروجي از طریق راھروھاي بخش بستري بھ راھروھاي بخش مجاور كھ داراي خروجي فرار یا پلھ -٣

ھ افقي را فراھم ھمجواري دو بخش امكان تخلی. فرار یا پلھ فرار از راھھاي اصلي بیمارستان است
.آوردمي
ھا مناسب خروجي از داخل اتاق. ھاي فرار از آتش از طریق راھروھا انجام شودتمام خروجي) ب

.باشدنمي
تواند از طریق بام تخت باشد در صورتیكھ فاصلھ دیوار خارجي مجاور و لبھ بام و راه خروجي مي) پ

.اشدمتر ب٣دستگاھھاي مكنده ھوا با در خروجي بیش از 
پلھ فرار) ج

پلھ فرار در ھا زیاد است لذا وجود راهسوزي امكان مسدود شدن یا دود گرفتگي در راه پلھدر اثر آتش
.سوزي الزامي استمواقع آتنش

.ھاي بیمارستان باید خصوصیات پلھ فرار را داشتھ باشدتمام پلھ-١
.در انتھاي راھروي ھر بخش بستري یك پلھ فرار لازم است-٢
ھاي اصلي بیمارستان كھ خصوصیات پلھ فرار را دارد نباید فاصلھ از در ورودي بخش تا یكي از پلھ-٣

.متر باشد٣٠بیش از 
ھاي بستري باید متناسب براي تخلیھ بیمار بستري روي عرض پلھ فرار و عرض پاگرد آن در بخش-٤

سانتیمتر از ١٣٠داقل عرض خالص پلھ فرار تشك باشد و ھمزمان افراد پیاده نیز از كنار آن عبور كنند ح
متر باشد حداقل عرض خالص پاگرد با محاسبھ سانتي١٨٥نرده تا نرده و حداقل عمق خالص پاگرد پلھ 

.سانتیمتر است٢٨٠فاصلھ دو پلھ 
خروجي پلھ فرار در طبقھ ھمكف باشد-٥



ارد پیش ورودي محافظت شده ھاي فرار كھ بھ راھروي بخش بستري اتصال ددر طراحي براي پلھ-٦
.ورودي لازم نیستھایي كھ بھ راھروھاي عمومي بیمارستان اتصال دارد پیشبیني شود براي پلھپیش

توان از براي تھویھ و كنترل دود مي. شودپلھ فرار یك شفت محافظت شده در برابر آتش محسوب مي-٧
ایران گران است و كارایي لازم را ندارد استفاده از ھا در این سیستم. ھاي مكانیكي استفاده كردسیستم

ایجاد یك پنجره بازشو بھ مساحت یك مترمربع در بالاترین قسمت . باشدتر ميسیستم تھویھ طبیعي مطلوب
.كندشفت پلھ كفایت مي

.پلھ فرار باید مجھز بھ سیستم روشنایي اضطراري و روشنایي فرار باشد-٨
.پلھ فرار در تمام طبقات از نوع ضد آتش باشدھر دو در پیش ورودي-٩

متر فاصلھ داشتھ ٣٠پلھ بیشتر از متر بوده و نباید اتاقي تا محل راه٦٠ھا پلھحداكثر فاصلھ بین محل راه
.باشد
.سوزي مقاوم باشدساعت در مقابل آتش٢پلھ باید تا راه-١٠
.باشدپلھ مارپیچ ممنوع مي-١١
پلھ باز شوند و درھایي پلھ قرار گرفتھ باید بھ طرف دیوار راهراھرو یا ساختمان و راهدرھایي كھ بین -١٢

.شوند بایستي بھ طرف محیط بیروني ساختمان باز شوندپلھ بھ خارج از ساختمان منتھي ميكھ از راه
راھروھا) چ
سوزي مقاوم ابر آتشساعت و نیم در بر١باشد و باید متر مي٨/١در بیمارستان حداقل عرض راھرو -

در سر پیچ راھروھا یا قوس بخورد یا اینكھ آینھ نصب . باشند و داراي سقف آكوستیك از جنس نسوز باشد
.گردد

.متر از یكدیگر باشد٣٠نشاني بھ فاصلھ نشاني و یا كپسولھاي آتششیرھاي آتش-
.شده باشدتر راھروي عمومي در داخل بیمارستان باید در جلوي آسانسورھا پھن-
.باشدمتر مي٢/١عرض راھروي پرسنل حداقل -
.محلي براي نگھداري برانكاردھا و صندلي چرخدار نزدیك قرارگاه پرستاري در نظر گرفتھ شود-



.باشدمتر استفاده از صندلي و نیمكت ممنوع مي٤در عرض كمتر از -
آسانسور) ح

:باشدر بھ این شكل ميطبقھ تعداد آسانسو٢در مراكز درماني بیشتر از 
حداقل تعداد آسانسورتعداد تخت

٥٩١تا ١
٢٠٠٢تا ٦٠

٣٥٠٣تا ٢٠١
.شودتخت خوابي طبق اصول خاصي محاسبھ مي٣٥٠ھا بیشتر از تعداد آسانسور در بیمارستان-
یك زمان بتوانند در آن قرار ابعاد داخلي آسانسور طوري باشد كھ بھ آساني یك تخت بیمار و چند نفر در-

.باشدkg١٥٨٨گیرند و باید داراي ظرفیت 
.باشدمتر مي٤/٢متر و حداقل طول ٧/١حداقل عرض آسانسور -
.باشدمتر مي١٣/٢متر و ارتفاع ٢/١عرض درب این آسانسور -
.باشدي كف آسانسور و كف ساختمانسطح كنندهھر آسانسور مجھز بھ دستگاه اتوماتیك ھم-

:دستگاه كنترل آسانسور بایستي مجھز بھ تجھیزات زیر باشد
دكمھ مخصوص جھت استفاده مسئولین در مواقع اورژانس-١
.تلفن مخصوص آسانسور كھ بھ مراكز اطلاعات متصل باشد-٢
دكمھ مخصوص طبقات مختلف-٣
دكمھ ایمني درب-٤
زنگ خبر براي مواقع اضطراري-٥

ھر آسانسور بایستي مجھز بھ دستگاه تھویھ ھوا . باید بھ برق اضطراري وصل باشدحداقل یك  آسانسور
.افتدبوده و در موقع حركت بھ طور اتوماتیك بھ كار مي

سرعت آسانسور متر در دقیقھطبقات
٧٣٠تا ٢
١٠٦٠تا ٧

١٣٧٦تا ١٠
١٥١٠٦تا ١٣
١٧١٢١تا ١٥

ساعت باید ٤طبقھ تا ٤طبقھ ساختمان تخلیھ شوند و در مورد ٢ساعت باید از ٢بیمار در كمتر از ٦٠٠
.تخلیھ شوند



اطلاعات اساسی مربوط بھ کودکان٤
طراحی بیمارستان منطبق با شرایط کودکان بھ طور قطع بستگی بھ شناخت کافی از ویژگی ھای رشد آنان 

ف رشد، اساس برنامھ ریزی فضا و طراحی خصوصیات جسمی و روانی کودکان در مراحل مختل. دارد
تصور کلی از اندازه ھای بدن کودکان در سنین متفاوت برای تصمیم گیری در مورد . برای آنان است

تعداد کودکانی کھ می توانند از یک فضا استفاده کنند، اندازه میز و صندلی، کمدھای اسباب بازی و نیز 
اگر فضا و عناصر آن متناسب با . ضروری است... ، شیرھا وارتفاع مناسب دستگیره درھا، دستشویی ھا

. اندازه ھای بدن کودکان باشد، آن ھا بھ سادگی می توانند از فضاھا و وسایل مربوط بھ خود استفاده کنند
شناخت ویژگی ھای رشد ذھنی، عاطفی و اجتماعی، جھت دستیابی بھ نوع فعالیت ھا و بازی ھای کودکان 

در این بخش، اطلاعات اساسی مربوط بھ ) ٣،ص١٣٧٩تحقیقات ساختمان و مسکن ،مرکز .( مفید است
ابعاد بدن کودکان ارائھ گردیده است

اندازه ھای بدن کودکان
اندازه ھای بدن کودکان در سنین مختلف، برای تصمیم گیری در مورد ابعاد و ارتفاع وسایل مورد استفاده 

از این اندازه می توان اکثر اندازه ھای دیگر . ایستاده کودک استمھم ترین اندازه، قد. آنان ضروری است
)٤ھمان ،ص . ( بدن را کھ برای طراحی فضا و تجھیزات لازم است، نتیجھ گرفت

سال ایرانی را، کھ در این پژوھش ملاک عمل قرار گرفتھ است، نشان می ٦-٠قد کودکان ) ١(جدول 
ی با ھمکاری صندوق کودکان سازمان ملل متحد وزارت بھداشت، درمان و آموزش پزشک.(دھد

)١٣٧٨)یونیسف(



سن
سانتی متر–قد 

ماهسال
٠٦٠-٥

٦٧٠-١١١
١٢٧٩-٢٢٣
٢٤٨٨-٣٣٥
٣٦٩٦-٤٤٧
٤٨١٠٣-٥٥٩
٦٠١٠٩-٦٧١

سالھ بھ سانتی متر٦- ٠قد کودکان ١جدول 

: اندازه گیری ابعاد بدن انسان بھ منظور طراحی فضا و تجھیزات بھ دو دستھ تقسیم می شود
در حالت ساکن١بشرسنجی) الف
)مرکز تحقیقات ساختمان و مسکن ؟( بشرسنجی در حالت حرکت) ب

.نشان دھنده ضریب ابعاد بدن کودک نسبت بھ قد ایستاده او، در حالت ساکن است) ٢(جدول 

ابعاد بدن کودک پیش دبستانی در وضعیت ایستاده و نشستھ، نسبت بھ قد ایستاده ضریب 
)١٣٦٨یونسکو،(او

ضریب نسبت بھ قد ایستادهحالت حرکت
١قد ایستاده

١٥/١حداکثر دسترسی بھ بالا
٩٦/٠ارتفاع دید

٦٣/٠ارتفاع آرنج
٢٥/٠پھنای شانھ ھا

٠٢/١دست ھای باز شده بھ طرفین
٧٨/٠ارتفاع نشستھ

٧٠/٠ارتفاع دید در حالت نشستھ
.نسبت بھ قد او در حالت خوابیده است٥٧/٠ماه ٨ضریب قد حالت نشستھ کودک 

ضرایب اندازه ھای تجھیزات نسبت بھ قد ایستاده کودک
.نشان دھنده ضرایب اندازه ھای تجھیزات نسبت بھ قد ایستاده کودک است) ٣(جدول 

)١٣٦٨یونسکو،(



ضریب اندازه ھای تجھیزات نسبت بھ قد ایستاده کودک
ضریبتجھیزات

١٥/١بالاترین دسترس بھ تختھ
٤٤/٠پایین ترین دسترس بھ تختھ

٩٠/٠بالاترین ارتفاع مناسب برای قفسھ
٢٣/٠پایین ترین ارتفاع مناسب برای قفسھ

٢٣/٠عمق قفسھ
٢٠/١بالاترین دسترس بھ قاب پنجره

٥٣/٠پایین ترین دسترس بھ قاب پنجره
٦٣/٠ارتفاع دستگیره در
٧٥/٠ارتفاع لبھ پایین آینھ

٨٠/٠ارتفاع کلید برق
١ارتفاع قلاب رخت آویز
٥٠/٠ارتفاع بالای دستشویی

٢٥/٠ارتفاع صندلی
٢٥/٠پھنای صندلی
٢٤/٠عمق صندلی

٥٢/٠ارتفاع میز در حالت ایستاده
٤١/٠ارتفاع میز در حالت نشستھ

٤٠/٠پھنای میز

مطالعات تخصصی بیمارستان کودکان
در میان انواع فضاھای معماری ، ھیچ فضای مانند مراکز درمانی در محل تلاقی دو مقولھ ی کاربری 

مطالعات فصل . پزشکی و فرم معماری قرار نمی گیرد و این بدان معنا نیست کھ یکی فدای دیگری شود 
ھ سرطان پیشین بھ مباحثی طبقھ بندی شده در زمینھ ی طراحی بیمارستان تخصصی کودکان مبتلا ب

برای مثال رفتار کودکان در سنین مختلف و واکنش ھای آنھا بھ مراحل درمان مانند . رھنمون می شوند 
منتج بھ بدست آوردن یک برنامھ ریزی برای طراحی فضایی می شود کھ .....ترس ، خشم و نگرانی 

عدیل کردن این احساسات کودک بتواند در این مکان عواطف خود را بروز دھد و با استفاده از محیط بھ ت
طراحی فضاھایی بھ . فضاھایی کھ بتوانند درد کودک را بھ وسیلھ ترفند حواس پرتی کمتر کنند . بپردازد 

. منظور کاربری صرفاً بازی از اصول پایھ طراحی معماری یک بیمارستان کودکان است 



کودکان بھ ساختمان بیمارستان تأثیر نگاه اول . اولین برداشتی کھ انسان از یک فضا دارد بسیار مھم است
ساختار بیرونی ساختمان باید بھ چشم تمام سنین زیبا و دلپسند بیاید، از . عمیقی بر ذھن آن ھا می گذارد

.نوزادان گرفتھ تا بزرگسالان
ساختمان بیمارستان باید ظاھری زیبا و ساده داشتھ باشد و از پیچیدگی ھای طراحی بھ دور باشد تا کودکان 

ظاھر ساختمان ھمچنین باید گویای . بتوانند روابط بین عناصر تشکیل دھنده ی آن را بھ خوبی درک کنند
ترکیب فضاھای پر و خالی، مقیاس، رنگ و بافت، فاکتورھایی ھستند . اتفاقاتی باشد کھ داخل آن می افتد

استفاده از رنگ ھا باید بھ .کھ با آن ھا می توان از اضطراب و تشویش کودکان و خانواده ھایشان کم کرد
بھتر است آن ھا بتوانند لمس کنند و . صورتی باشد کھ فضایی گرم و صمیمی و راحت را تداعی کند

این روش ھا ھمگی در ایجاد برداشتی مثبت در ھنگام اولین نگاه بھ . مصالح و جنس ھای آن ھا را بشناسند
ان بیمارستان باید بھ گونھ ای باشد کھ در طول عمر ھمچنین طراحی ساختم. بیمارستان تأثیر مثبتی دارند

)٢٠٣،ص١٣٨٩خانی راد، (.ساختمان ھیچگاه خستھ کننده بھ نظر نیاید 

درك و توجھ كودك بھ فضا
اي وجود كودك ساز واره. كندبلعد، درك از طریق احساس نفوذ ميكشد، ميكند، بو ميكودك لمس مي

ن رابطھ فضاھاي صاف بدون ھیچ پیچ و خم كھ براي كودك در ای. شامل چند حس است) ارگانیك(
ي خاصي فضاھاي یكدست و یك شكل كھ تجربھ. تواند آنرا كشف كند مناسب نیستاي ندارد و نميناشناختھ

ھیچ كس در این محلھاي غیر انعطافي كھ تنھا تصویر برف و . ي كودك نیستاورد مورد علاقھبوجود نمي
تواند شود نمين معلوم است ولي از سرما و گرماي آن ھیچ احساس برانگیختھ نميھاي آخورشید از پنجره
اي و آھني كھ ھیچ ھدایتي نداشتھ باشند درك مبتني بر احساس در فضاھاي بتني و شیشھ. دركي داشتھ باشد

رشان را آنھا كجا قایم شوند، گروه تشكیل دھنده در چھ مكان مناسب و راحتي اسرا. آیددر كودك پدید نمي
ھا باید امكان فراز و نشیب در اختیار داشتھ باشند و باید بتوانند در خاك غلت بزنند و سرما ان. بھم بگویند

.و گرما را احساس كنند، سایھ و نور را ھمچنین فصل و بھ طور كلي توالي زمان را درك كنند
لابی

اولین . لابی نیز قلب بیمارستان است. تندکودکان و خانواده ھای آنان قلب اجتماع حاضر در بیمارستان ھس
در نتیجھ برداشت اولیھ ی انسان از . فضایی کھ در ھنگام ورود بھ ساختمان واردش می شویم لابی است

لابی بیمارستان دارای کاربردھای مھمی است، از جملھ . این فضا اثری ماندگار بر ذھن او می گذارد
.احت بیماران و خانواده ھای آن ھامحلی است برای تعاملات اجتماعی و استر

لابی فضایی است برای . لابی نیز، مانند میدان اصلی شھر در بیمارستان نقش تقسیم کننده فضایی دارد
این سالن اصلی در بیمارستان باید از . آمادگی پیدا کردن، برای رجوع بھ پزشک و قسمت ھای درمانی

م کردن فضای لابی بیمارستان ھای کودکان بھ بخش ھای ھمچنین تقسی. نور طبیعی کافی برخوردار باشد
کوچک بسیار کارآمد است، چرا کھ کودکان قابلیت درک فضاھا در مقیاس کوچک تر را، بھتر 

)٢٠٧،ص١٣٨٩خانی راد، .(دارند



حضور والدین
رای آرام با توجھ بھ مطالب فصل پیشین ھمراھی والدین با کودکانشان در تمام مراحل درمان عاملی مؤثر ب

بھ این منظور ایجاد شرایطی برای والدین بھ منظور . کردن کودکان در دوران بستری در بیمارستان است
.حضور داشتن در بیمارستان امری مھم محسوب می شود

ایجاد فضایی برای ھمراھان کھ با دنیای بیرون و زندگی روزمره تفاوت ھای زیادی نداشتھ باشد، ابزاری 
نور طبیعی مناسب، دسترسی . آنان بتوانند در کنار کودکانشان حضوری موثر داشتھ باشندکارآمد است تا 

بھ اینترنت، محوطھ سازی و ایجاد فضاھای خصوصی عواملی ھستند کھ بھ خانواده ھا کمک می کند در 
.شرایط سخت کودک مبتلا بھ سرطان  خود را با آرامش ھرچھ تمام تر ھمراھی کنند

رای برقراری تعاملات اجتماعی، اتاق ھای چندمنظوره عمومی و طراحی المان ھای طراحی فضاھایی ب
متنوع و آثار ھنری برای جلب نظر مراجعھ کنندگان ھمگی از عواملی ھستند تا خانواده ھا از حضور در 

.بیمارستان احساس رضایت خاطر پیدا کنند
وه بر کودکان، از استرس و پریشانی طراحی فضاھای درمانی کودکان باید بھ گونھ ای باشد کھ علا

)٢١٣ھمان،ص .(خانواده ھای آن ھا نیز کاستھ شود

طبیعت 
. از سال ھا قبل مطالعات نشان داده است کھ ھنر و طبیعت در تسریع روند بھبودی بیماران تأثیرگذار است

. اران استفاده می شددر قرون وسطی، در مراکز درمانی از باغ بھ عنوان عاملی شفادھنده برای درمان بیم
در عصر حاضر نیز ھنر، نور طبیعی و المان ھای طبیعی فاکتورھایی اساسی در شکل گیری و کارآمدی 

.بیمارستان ھستند
مطالعات اخیر نشان داده است کھ رابطھ نزدیکی میان توانایی بیمار برای تسکیل درد خود و محیط 

بدین . بیماران، مخصوصاً کودکان، امری ضروری استکاھش اضطراب و تشویش . اطرافش وجود دارد
.جھت در طراحی مراکز درمانی محوطھ سازی و طراحی فضای سبز اھمیت ویژه ای دارد

طراحی محوطھ شفادھنده یا کارھای ھنری تأثیرگذار، تنھا شامل تراس، یک زمین بازی یا یک راھرو 
وجود داشتھ » لطفاً دست نزنید«یا » وارد چمن نشوید«در این مکان ھا نباید قوانینی از جملھ . رنگی نیست

نقاشی ھا، گلکاری ھا، فواره ھا و مجسمھ ھا، ھیچ یک عناصری صرفاً نمایشی نیستند، بلکھ . باشد
.بیماران باید بھ وسیلھ ھر پنج حس خود از وجود آنھا بھره ببرند

ان، انجام نرمش ھای فیزیوتراپی در وجود پنجره ھایی بھ سمت باغ و محوطھ بیمارستان در اتاق بیمار
محیط باز و امکان صرف ناھار در فضای آزاد ھمگی فاکتورھایی تأثیرگذار در تسریع روند بھبودی 

.بیماران ھستند
معماری، طراحی فضای سبز، طراحی فضاھای داخلی و ھنر ھمگی از عوامل جدایی ناپذیر در درمان 

ی کند تا بھ زندگی بیرون از بیمارستان نزدیک باشند و امکان طراحی بھ کودکان کمک م. بیماران ھستند
)٢٢٠ھمان،ص .(تحرک و برقراری روابط اجتماعی داشتھ باشند



دراین  بیمارستان . بیمارستانکودکان مبتلا بھ سرطانُ با ھر ساختمان عمومی دیگر تفاوت ھای زیادی دارد
اده ھایشان برقرار می شود، بنابراین ایجاد فضایی روابط احساسی و عمیقی بین بیماران با یکدیگر و خانو

.کھ در آن برقراری تعاملات اجتماعی بھ خوبی امکان پذیر باشد، امری مھم و ضروری است
از نحوه طراحی . ایجاد فضایی برای برقراری روابط اجتماعی می تواند از راه ھای مختلفی انجام گیرد

کارھای ھنری بیماران بستری در بیمارستان، ھمگی در بوجود فضا و چیدمان مبلمان گرفتھ تا جمع آوری
مزیت این کارھا در آن است کھ اجرای آن ھا مستلزم . آوردن جوی صمیمی و اجتماعی مؤثر ھستند

)٢٢٥ھمان،ص .(صرف ھزینھ ھای بالایی نیست

:فانتزي و تخیل
.باشندتخیل و فانتزي قسمت جدا ناپذیري از زندگي كودك مي

سازد در تخیل العاده در برابر دستمان را فراھم ميمكان راھھایي گوناگون گریز و ظھور قدرت فوقتخیل ا
تواند با ھیولاي بزرگیبجنگد و در عین نابرابري پیروز شوند در طراحی بیمارستان كودك  مبتلا كودك مي

و تشویق وي براي بھ سرطان می توان از عناصر فانتزي استفاده کرد كھ بھ از بین بردن ترس كودك
.مبارزه با بیماري کمک می کنند

:بیمارستان بعنوان یك فضاي فانتزي
در نظرگرفتن امكان ایجاد فانتزي شدن بیمارستان كودكان در وضعیت درمان مؤثر است، چرا كھ كودك 

محبت فانتزي شدن بیمارستان و . غالباً از فضا می ترسد ولي یک فضاي فانتزي کمتر ترساننده است
كند كھ اضطرابش را تسكین دھد و از انتشار این اضطراب در محیط درماني والدین بھ كودك كمك مي

)١٣٨٧افضلخانی، .(كندجلوگیري مي

اتاق بازی
اساس خلق چنین فضایی، استفاده . این فضا جھت سرگرمی بیماران بخش بستری کودکان طراحی می شود

بازی درمانی یکی از روش ھای . عالیت مکمل در بھبود می باشداز علم بازی درمانی بھ عنوان یک ف
درمان مکمل در بھبود بیماری ھا می باشد کھ چون کودک پیش از بستری شدن نیز آنرا انجام می دھد، 

روش کلی ٨. انجام آن در زمان بیماری و بستری بودن باعث ایجاد احساس امنیت در کودک می شود
خیالپردازی، قصھ گویی، ھنر گویا، بازی نمایشی، نمایش : شده استبرای بازی درمانی پیشنھاد

عروسکی، بازی با اسباب بازی، بازی گروھی و روش ھای ترکیبی کھ بنا بھ نیاز و شرایط کودک می 
نتایج حاصل از بکارگیری بازی درمانی در بیمارستان شامل . توان ھریک یا ترکیبی از آنھا را بکار برد

کودک، احساس امنیت در محیط ناآشنای بیمارستان، کاھش استرس جدایی و حس سرگرمی و آرامش
بیماری، کاھش فشار عاطفی از طریق بیان احساسات، تقویت ارتباط مثبت با دیگران و عملی شدن ھدف 

تحقیقات نشان می دھد کھ استفاده از روش ھای غیردارویی برای کم کردن درد در . ھای درمانی می باشند
نسبت بھ بازی، بیان می کند ) روانشناس(از طرف دیگر، دیدگاه پیاژه . بیمار بسیار موثر می باشدکودکان



کھ بازی بھ کودک توانایی آنرا می دھد کھ رویدادھای ناخوشایند زندگی اش را بھ واقعیتی قابل تحمل تبدیل 
ف پیدا نموده، نیازھا، بازی باعث می شود تا کودک احساس تسلط بیشتری بر خود و محیط اطرا. نماید

خواستھ ھا، ترس ھا و اضطراب ھایش را بیان کند کھ نتیجھ این امر، احساس کنترل بیشتر بر محیط 
استفاده از حربھ ایجاد حواس پرتی کھ بازی . اطراف و نیز افزایش حس امنیت محیطی در او می باشد

و پروسھ ھای ترس آور درمان یکی از روش ھای آن می باشد، توجھ کودکان را از تمرکز بھ درد
منحرف کرده و ھرچھ میزان مشارکت حواس مختلف کودک در این پروسھ بیشتر باشد، نتایج موثرتری بھ 

.دنبال خواھد داشت
اتاق بازی مکانی است کھ کودک با ورود بھ آنجا از دنیای بیمارستانی جدا می شود و با کودکان دیگر 

شان داده اند کھ اتاق ھای بازی بیمارستان، نقش کلیدی در کاھش استرس پژوھش ھا ن. ارتباط پیدا می کند
اتاق ھای بازی نباید بیش از حد باز و یکدست طراحی شوند، زیرا . و تسریع در روند بھبود بیماران دارد

در اینصورت حس پرخاشگری و تندخویی کودکان را افزایش می دھد، در مقابل تقسیم اتاق بھ بخش ھای 
.وچک نیز حرکات آنھا را محدود و تحت کنترل خود قرار می دھدبسیار ک

تقسیم بندی فضای اتاق بازی بوسیلھ مبلمان، پارتیشن ھا، تنوع در کف سازی ھا و طراحی مسیرھای 
در طراحی اتاق بازی، توجھ بھ حریم . گردشی بین فضاھا، حس پویایی و تحرک را بھ بچھ ھا القا می کند

کودکان دوست دارند کھ توازنی بین رفتارھای اجتماعی و دوری از . طراحان باشدکودکان باید مد نظر
ایجاد فضاھایی در اتاق ھای بازی برای آنکھ کودک در صورت . اجتماع در رفتارشان داشتھ باشند

یک فضا . احساس نیاز بتواند حریم خود رامحدودتر کرده و از دیگران دوری جوید، بسیار مؤثر می باشد
نباید کاملاً بستھ باشد تا نیاز کودکان بھ داشتن حس حریم و خلوت را برآورده کند، بلکھ با بکارگیری لزوماً 

حتی در . تدابیری مانند ایجاد فضایی نیمھ محصور می توان حریم مورد نظر را برای کودکان ایجاد نمود
ودکان زمانی کھ دوست دارند بعضی از اتاق ھای بازی، حجم ھای تو خالی از مواد نرم وجود دارند کھ ک

).١٥٥،ص ١٣٩٠شامقلی، .(از جمع دوری کنند، می توانند وارد آنھا شوند

کفسازی اتاق بازی
در برخی موارد حتی با . اکثر کودکان تمایل بھ بازی و انجام سرگرمی ھای خود بر روی زمین دارند

ل بعضی از کودکان وسایل خود را جمع اینکھ فضایی برای چنین فعالیت ھایی مبلمان شده است، با اینحا
بنابراین کف سازی این اتاق از اھمیت بالایی برخوردار . کرده و روی زمین بھ کار خود ادامھ می دھند

:اصول کلی انتخاب کفپوش ھای مناسب برای اتاق بازی بھ شرح زیر می باشد. می باشد
.استفاده از کفپوش ھایی کھ کمترین صدا را تولید کنند-
تفاده از کفپوش ھایی کھ مناسب نشستن و دراز کشیدن کودک باشند، بھ راحتی پاک شده و آلودگی اس-

.را در خود جمع نکنند
استفاده از کفپوش ھایی از جنس قطعات فوم یا چوب پنبھ ای برای بخشی از اتاق بازی کھ کودکان در -

.آن تحرک زیادی دارند، مناسب بھ نظر می آید



ھای فانتزی جزو مناسب ترین پوشش ھا برای اتاق کودک و اتاق ھای بازی می استفاده از کفپوش -
.باشند کھ جاذب ضربھ بوده و در ضمن آنتی باکتریال و بھداشتی نیز می باشند

استفاده از کفپوش ھای وینیلی مناسب فضای حرکتی در اتاق ھای بازی ھستند و مزایایی چون مقاومت -
.و لک را دارا می باشندبالا در مقابل ضربھ و ساییدگی

بدیھی است کھ طراحی کف سازی اتاق بازی توسط معماران با مصالح و طرح ھای متنوع، فضایی پر 
)١٥٦ھمان،ص .(انرژی و پر جنب و جوش را برای کودکان ایجاد می نماید

رنگ در اتاق بازی
شوق و توانایی کودکان در درک در ایجاد شور و ) کف، دیوارھا، سقف و مبلمان(رنگ محیط اتاق بازی 

معیار معماران در انتخاب رنگ نباید تنھا محدود بھ رنگ، جنس و . بھتر فضا، نقش مھمی ایفا می کند
انتخاب رنگ ھای تند در . دوام آنھا باشد، بلکھ باید بر اساس درک کودکان از رنگ ھا صورت گیرد

ودکان را شاد و جذاب می کند، معمولاً منجر بھ مقیاس وسیع توسط معماران با تفکر اینکھ فضای بازی ک
رنگ . نتیجھ معکوس می شوند، چرا کھ چنین رنگ ھایی باعث ایجاد عدم تعادل در چشم کودکان می شود

ھای شاد و روشن کھ باعث ایجاد ھیجان در کودکان می شوند، بھترین رنگ ھا برای رنگ آمیزی اتاق 
ایده آل کھ کاربرد زیادی در طراحی اتاق ھای بازی کودکان بعضی از رنگ ھای . ھای بازی می باشند

تنوع رنگ ھای . دارند، شامل طیف روشنی از رنگ ھای آبی، سبز، زرد، صورتی و نارنجی می باشند
رنگ آمیزی یک دیوار با رنگی روشن و استفاده از رنگ ھای . اتاق بازی، فضا را مھیج تر می کند

)١٥٦ھمان،ص.(ن راھکارھا می باشدمکمل در دیوار کناری یکی از ای

مبلمان
با اینحال . اساس طراحی مبلمان اتاق ھای بازی، نوع فعالیت ھایی است کھ در آن فضا انجام می شود

:مجموعھ اصولی وجود دارد کھ می بایست در طراحی تمامی اتاق ھای بازی مورد توجھ قرار داد
.س کودکانھ باید در نظر گرفتھ شوددر طراحی مبلمان و کلیھ اجزای این اتاق، مقیا-
کلیھ اجزای مبلمان باید بھ صورت فانتزی و مورد پسند کودکان و طوری طراحی و انتخاب شوند کھ -

بھ عنوان مثال ھیچ لبھ تیزی در اتاق بازی نباید وجود داشتھ باشد و لبھ . خطری متوجھ کودکان نباشد
.اشندتمام مبلمان ھا و دیوارھا می بایست گرد شده ب

آینھ ھا جزء لاینفک . تجھیزات روی دیوار مانند آینھ ھا و جالباسی ھا باید در خطر دید کودکان باشند-
اتاق ھای بازی محسوب می شوند، چرا کھ کودکان دوست دارند خود و سایر کودکان را در حالات 

مسواک زدن و شانھ ھمچنین در اتاق ھای بازی، فعالیت ھایی نظیر. مختلف بازی در آینھ تماشا کنند
.کردن موھا توسط آینھ بھ کودکان آموزش داده می شود

.قفسھ ھای نگھدارنده وسایل بازی، حتماً باید بھ زمین یا دیوار پیچ شده باشند-



ھیچ پریزی نباید در دسترس کودکان وجود داشتھ باشد و در صورت لزوم باید برای آن محافظ در نظر 
.گرفتھ شود

یجھ بھتراسترس کمتر و نت
صداھای کمتر

طبق دستورات و اصول سازمان بھداشت جھانی مقدار صدای مداوم زمینھ ای در اتاق ھای بیماران 
البتھ معمولاً این اصول . تجاوز کندdB٤٠است و حداکثر مقدار صدا در شب نباید از dB٣٥بیمارستانی 

کھ مقدار صدای زمینھ ای در بیمارستان در نادیده انگاشتھ می شوند و بررسی ھای مختلفی نشان داده اند 
dBاست وحداکثر فرکانس از ٤٥-dB٦٨مقدار صدای زمینھ معمولاً . مقادیر بیشتری قرار می گیرد

بررسی مقالات نشان می دھد کھ بھ دو دلیل بیمارستان ھا بسیار پر سروصدا و . ھم تجاوز می کند٨٥-٩٠
سروصدا زیاد ھستند کھ معمولاً بیش از حد لزوم ھم صدای بلند اول اینکھ منابع ایجاد. استرس زا ھستند

معمولاً سخت بوده و بیشتر انعکاس –کف، دیواره و سقف –دوم اینکھ سطوح محیطی . ایجاد می کنند
)ھمان.( دھنده صدا ھستند تا جاذب آن و شرایط شنیداری و صوتی ضعیفی ایجاد می کند

سیستم راه یابی
بیمارستان ھا معمولاً استرس زا و پرھزینھ است و اثرات خاصی روی بیماران غیر رفع مشکلات در 

علائم . بستری و ملاقات کنندگان دارد کھ معمولاً با بیمارستان ناآشنا بوده و تحت استرس یا سردرگم ھستند
دقت در و مسیرھای ھای منتھی بھ بیمارستان مخصوصاً آنھایی کھ بھ پارکینگ مربوط می شوند باید با 

بھ محض ورود بیماران از . چرا کھ این موارد اولین نقطھ تماس بیمار با بیمارستان است. نظر گرفتھ شوند
طراحی سیستم علامت گذاری بھ صورت شماره . پارکینگ بھ بیمارستان باید محل مورد نظر خود را بیابند

مثلاً بیماران . بسیار زیادی داردگذاری منطقی اتاق ھا و اصطلاحات جامع برای بخش ھای مختلف اھمیت 
بستری در بیمارستان، بیماران غیربستری و ملاقات کنندگان از بیمارستان واژه ھایی راحت چون مسیر 
عبور یا بیمارستان عمومی را بھ واژه ھای پیچیده تر و ناآشناتری چون خطوط ھوایی، عمارت پزشکی یا 

قالھ پیشنھاد می کند کھ علائم تعیین جھت باید در ھر تقاطع نویسنده م. مجتمع علوم پزشکی ترجیح می دھند
اصلی و یا قبل از آن، در محل ھای اصلی مورد نظر نصب شوند و یا در جایی کھ یک علائم محیطی یا 

این پیام را می رساند کھ افراد از یک ) مانند تغییر در مصالح کف سازی(یک سری از چنین نشانھ ھایی 
)ھمان.( حال تردد و حرکت ھستندمحل بھ محل دیگر در

نور
مصنوعی یا طبیعی می تواند –مقالات و مطالعات متعددی قویاً بر این نکتھ تأکید دارند کھ نور روشن 

نتایج بھداشتی، سلامتی بھتری بر افسردگی، بیقراری، خواب، آھنگ فعالیت و زمان استراحت شبانھ 
مقالھ مھم بیان می کنند کھ نور روشن ١١حداقل . شتھ باشدروزی، ھمچنین زمان و طول اقامت بیماراندا

بررسی ھم نشان داده اند کھ تماس با نور ٧در ضمن . در کاھش افسردگی در بین بیماران تأثیر می گذارد
ھمچنین ثابت شده است کھ بیماران بستری در اتاق ھای . عصرگاھی در کاھش افسردگی اثربخش تر است



ری و اقامت کمتری را نسبت بھ بیماران بستری در اتاق ھای تاریک و بی نور نورگیر روشن، مدت بست
یک بررسی جدید انجام شده بھ طور تصادفی نشان داده است کھ بیمارانی کھ در معرض مقدار . دارند

درصد کمتر دارو در ساعت ٢٢بیشتر نور خورشید ھستند، استرس کمتر و درد کمتری را تجربھ کرده و 
.کمتر مجبور بھ پرداخت ھزینھ داروھای مسکن شدند% ٢٠و مصرف کردند

)www.healthcaredesignmagazine.com(

منظره طبیعت
محققان مشترکاً نشان داده اند کھ فواید مشاھده منظره طبیعت از جملھ کاھش استرس بھ صورت مجموعھ 

تغییرات احساسی و فیزیولوژیکی مثبت بیان می شوند و احساسات استرس زا یا منفی مانند ترس یا ای از 
بررسی ھای . خشم زمانی کھ مقادیر احساسات دلپذیر یا رضایت بخش افزایش می یابد از بین می روند
تغییرات آزمایشگاھی و بالینی نشان داده اند کھ مشاھده منظره طبیعت بھبود ازاسترسی را کھ از 

در مقابل بررسی ھای . فیزیولوژیکی مانند فشار خون و ضربان قلب ناشی می شود را بھ دنبال دارد
بھ طور قابل ) اتاقھا ،ساختمانھا و پارکینگ ھا( بسیاری نشان داده اند کھ مشاھده منظره ھای ساختمانی 

معالجات استرس و درد را توجھی می تواند باعث افسردگی و استرس شودو دیدن مناظر طبیعت نتیجھ 
باغ ھای بیمارستانی نھ تنھا مناظریآرامش بخش ودرمانی ارائھ می کنند، بلکھ ھمچنین . سرعت می بخشد

می توانند باعث بھبود نتایج درمان ھایی شود کھازھمراھی مکانیزم ھایی نظیر نیل بھ  حمایت اجتماعی و 
ان و پرسنل مراکز بھداشتی نیزاز طبیعت برای یک پرستار. پناه بردنبھ آغوش طبیعت استفاده می کنند
دیگر بررسی ھا نیز تاکیید می کنند کھ بیماران و خانواده ھایی . فرار دلپذیر و بھبود استرس بھ کار بردند

.کھ از باغ ھای بیمارستانی استفاده می کنند، تغییر احساسی مثبت و استرس کمتری را تجربھ می نمایند

ابعاد پنجره ھا 
در اقلیم ھای گرم و مرطوب ، گرم و . عاد پنجره ھا در اتاق ھای بستری ، متناسب با شرایط اقلیمی باشد اب

درصد سطح دیواری کھ دارای پنجره است بزرگتر نباشد در اقلیم معتدل ٢٠خشک و سرد ابعاد پنجره از 
واری کھ دارای پنجره درصد دی٣٠حدود . (و بارانی ابعاد پنجره ھا می تواند بزرگتر انتخاب شود 

)١١٥ھمان، ص ).(است

مکان پنجره ھا 
در اتاق ھای بستری چند تختخوابی ،کھ تختخواب ھای بیماران روبروی یکدیگر ھستند محل پنجره ھا باید 
دروسط اتاق ، روبروی در ورودی اتاق باشد ، تا ھر دو دستھ بیماران اتاق بتواند بھ راحتی منظره بیرون 

در اتاق ھای بستری یک یا دو و سھ تختخوابی کھ تمام تخت ھای بستری در یک طرف . د را تماشا کنن
قرار دارند مکان پنجره ھا در پایین  تخت ھای بیماران روبروی در ورودی قرار گیرد و از ایجاد پنجره 

.پشت سر بیماران خودداری شود 



جلوگیری از تابش آفتاب 
ارجی بنا وجود دارد کھ بتوان از تابش مستقیم افتاب بھ داخل اتاق امکانات بسیاری در طراحی پوستھ خ

جلوگیری از تابش آفتاب بھ داخل اتاق ھای بستری در اقلیم ھای گرم و . ھای بستری جلوگیری کرد 
مرطوب و گرم و خشک واجب است، علاوه بر آسایش بیماران ، در مصرف انرژی نیز صرفھ جویی 

. خواھد شد 

نجره ھا نوع بازشوی پ
برای استفاده از تھویھ طبیعی ،پنجره ھا بھ گونھ ای طراحی شود کھ بتواند بھ مقدار کمی باز شود و در 

ھمان، (مقدار باز کردن پنجره ھا و قفل آن باید توسط پرستاران بخش انجام گیرد .ھمان موقعیت قفل شود 
).١١٦ص 

نور مصنوعی 
بھترین نوع نور مصنوعی در اتاق ھای بستری ، نور غیر مستقیم است بھ طوری کھ منبع نور خارج از 

در کنسول بالای تخت بیماران  . کنسول بالای تخت این امکان را فراھم می آورد . دید بیماران باشد 
. میتوان دو نوع چراغ تعبیھ کرد 

رنگ و فضای معماری 
برای کودکان و کارکنان بخش ھای بستری یکی از عوامل موثر در بھبود ایجاد محیط مناسب و ارام

مدیریت درست بخش ، رفتار : بیماران می باشد ایجاد محیط آرام و دلپذیر نیاز بھ عوامل متعددی از قبیل 
مناسب گروه پرستاری با کودکانفضای معماری ، تزئینات داخلی ، رنگ کف ، دیوارھا و سایر عناصر در 

. ستری دارد بخش ب

فضای معماری 
موارد زیر ، باید توسط معمار طراح . در طراحی بخش بستری کیفیت طراحی بسیار حائز اھمیت است 

. بخش مورد توجھ قرار گیرند 

طراحی روابط داخلی بخش بستری 
و سایر قرار گرفتن ھر یک از فضاھا در جای مناسب خود ، مانند اتاق ھای بستری ، ایستگاه پرستاری

. فضاھای پشتیبانی نقش مھمی در بالا بردن کیفیت طراحی معماری پخش می تواند داشتھ باشد 



کیفیت طراحی فضاھای بخش 
باز شدن بعضی از قسمت ھای راھرو بخش . طرح کل بخش بھ اشکال متفاوتی ، می تواند انجام گیرد 
راھروی . بردن کیفیت طرح کمک زیادی نماید مخصوصاً در محل ایستگاه پرستاری ، می تواند در بالا 

طراحی اتاق ھای بستری ، پنجره ھای آن و سایر . بخش باید بتواند بھ طریقی نور طبیعی را استفاده کند 
در طراحی ایستگاه پرستاری باید توجھ داشت . عناصر ھر اتاق می تواند با ھماھنگی کاملی صورت گیرد 

یب شوند کھ بیماران و مراجعان احساس نکنند پرستاران در پشت گم کھ فضای راھروھای اطراف آن ترک
انتخاب مصالح مناسب نازک کاری می تواند در کیفیت فضا نقش مھمی . شده اند و در دسترس نمی باشند 

. ایفا کند 

امکانات مناسب برای معلولان 
:این امکانات عبارتند از . در طراحی بخش ھای بستری امکانات لازم برای معلولان پیش بینی شود 

البتھ برای کودکان مناسب نیست و . سانتی متر باشد ١١٥ارتفاع پیشخوان پرستاری در سمت مراجعان 
سانتی متر از سطح میز پیشخوان ٧٠باید قسمتی از پیشخوان برای آن ھا پیش بینی شود و ارتفاع آن 

. پرستاری باشد 
روی تمام درھایی کھ توسط بیماران استفاده می شود ، دستگیره ای از لولھ تا شده در راستای ارتفاع بھ 

این دستگیره توسط کودک بھ . سانتی متر باشد پیش بینی شود ١٠٠سانتیمتر کھ ارتفاع آن تا کف ٣٠طول 
. راحتی قابل استفاده است 

متر باشد برای ٢٠/١متر و ترجیحاً ١٠/١باید حداقل درھا باید کاملاً خوب بستھ شوند و عرض آنھا
. عرض در سرویس ھا یک متر است . متر باید در نظر گرفت ٨/٠راھروھا ، درھای چرخشی با عرض 

و درزگیری لاستیکی در عمل خوب ) برای جلوگیری از ضربھ(معمولاً درھای چوبی با چارچوب فلزی 
)١١١-١١٢،صص١٣٨٨خلیفھ قلی، .  ( ھستند 

الزامات طراحی و استانداردھای بیمارستان کودکان
اھمیت توجھ بھ مقیاس كودكان

چرا . در بیمارستان كودكان ھر چیزي باید متناسب با كودك باشد، مقیاس اشیاء در سطح چشم كودك باشد
از درب بھ اینچ ٢٤برای مثال تقریباً . کھ کودکان قابلیت درک فضاھا در مقیاس کوچک تر را، بھتر دارند

ي باریك افقي در كریدورھا قرار گیرد تا كودك یك آینھ. اي باشد تا كودك بتواند داخل اتاق را ببیندبالاشیشھ
.بتواند خودش را ببیند

ھاي روز و بازي و كلاسھا، باید تقریباً از نزدیكي كف شروع ھاي كار و اتاقھاي اتاق بیمار و اتاقپنجره
لان بتوانند مردم و ماشینھاي بیرون از پنجره را براحتي ببینند، یك كف پنجره با شوند تا كودكان و خردسا

ھایشان بازي بازي و عروسككند تا كودكان و خردسالان بتوانند با اسبابارتفاع كم، فضایي را ایجاد مي
. كنند

.بخش ھای کودکان باید از فضاھای اداری و عمومی جدا باشد)١



شنایی کافی کھ بھ وسیلھ نور طبیعی یا مصنوعی تأمین گردد، فضاھای داخلی باید از رو)٢
-٥٠٠برخوردار باشند، شدت روشنایی مورد نیاز برای فضاھای مربوط بھ نقاشی و کاردستی 

لوکس ١٠٠-٥٠لوکس، برای راھروھا و سرویس ھا ٥٠٠-٣٠٠لوکس، برای میز مطالعھ ٧٠٠
.لوکس است٥٠٠-٢٠٠و برای دفاتر 

متر و برای اتاق ھای دارای عمق ٢٥/٣متر، ٨تا ٦ف برای اتاق ھای بھ عمق حداقل ارتفاع سق)٣
درصد این فضاھا می تواند دارای ارتفاع کمتر تا ٢٥در مواقع لزوم . متر مجاز است٧٠/٢کمتر 

.متر مجاز است١٠/٢حداقل ارتفاع برای فضاھای بھداشتی . متر باشد١٠/٢
متر بھ وسیلھ روکش ھای قابل ١بالای قرنیز بھ ارتفاع پوشش دیوارھای بخش ھای کودکان، از )٤

روکش ھایی از قبیل ابر و اسفنج، با روکش چرم و چرم (ارتجاع و قابل شستشوی مناسب 
.الزامی است...) مصنوعی و 

.کفپوش ھا باید قابل شستشو و قابل ضد عفونی بوده و غیر لغزنده باشد)٥
.پوشش دیوارھا و ستونھا نباید زبر باشد)٦
.در سطوح دیوار، ستون و سایر عناصر نباید قسمت ھای تیز و برنده وجود داشتھ باشد)٧
سانتی متر گرد ١٠گوشھ ھا و زوایای برآمده دیوارھا یا سایر عناصر باید بھ شعاع حداقل )٨

)١٢،ص١٣٧٩مرکز تحقیقات ساختمان و مسکن، .(شود

فضاھای مشترک
سالن چند منظوره

. ھای متفاوت مورد استفاده قرار می گیرد، و کاربرد اصلی آن سالن غذاخوری استاین فضا برای فعالیت 
برگزاری مراسم و اجتماعات بھ مناسبت ھای گوناگون و برپایی نمایشگاه از فعالیت ھای ھنری کودکان 

.نیز می تواند در این فضا انجام شود
حداقل سطح مجاز این . کودک است٦٠تجھیزات این فضا میز نھارخوری و صندلی برای تعداد حداقل -

.مترمربع است٧٥/٠فضا بھ ازای ھر کودک 
.مترمربع در نظر گرفتھ شود١٢در کنار سالن چند منظوره باید یک انبار حداقل بھ مساحت -

راھرو
.راھرو ارتباط بین فضاھای واقع در یک سطح را برقرار می کند

.شد و بخش ھای مختلف آن با علایم تصویری نشان داده شودراھرو باید دارای علائم راھنمایی کافی با-
درھایی کھ بھ داخل راھرو باز می شوند نباید بھ گونھ ای قرار گیرند کھ در مسیر رفت و آمد  کودکان -

.مانع ایجاد کنند

راه پلھ
.راه پلھ ارتباط بین فضاھای واقع در سطوح مختلف را برقرار می کند



.عی علامت کاملاً مشخص گرددمسیر پلھ باید با نو-
.سانتی متر است٢٠٠) فاصلھ عمودی بین خط لبھ پلھ تا خط سقف(حداقل ارتفاع سقف راه پلھ -
. سانتی متر در نظر گرفتھ شود١٢٠عرض پلھ باید حداقل -
. سانتی متر در نظر گرفتھ شود٢٧-٣٣سانتی متر و عرض کف پلھ ١٢-١٥ارتفاع پلھ برای کودکان -
.ر یک رشتھ پلھ، عرض کف پلھ ھا و ارتفاع آن ھا باید یکسان در نظر گرفتھ شودد-
.سانتی متر در نظر گرفتھ شود١٢٠×١٢٠ابعاد پاگرد پلھ باید حداقل -
در فضاھای داخلی یک طبقھ حتی الامکان از پلھ استفاده نشود، در موارد غیرقابل اجتناب پلھ ھا باید -

.اد آن ھا نیز کمتر از سھ پلھ نباشدکاملاً مشخص گردند و تعد
پلھ ھایی کھ در کنار دیوار قرار دارند باید بھ نحوی طراحی شوند کھ پلھ انتھایی ھمتراز یا عقب تر از -

. مرز لبھ دیوار قرار گیرد تا از بروز تصادف ممانعت گردد
.انتی متر باشدس٣پاخور پلھ باید بستھ باشد و پیش آمدگی پلھ از پاخور نباید بیش از -
.کف پلھ باید غیرلغزنده باشد-
.شیب کف پلھ نباید از دو درصد بیشتر باشد-
مشخص ) رنگ یا پوشش(میلی متر گرد شده و با نوعی علامت ١٠لبھ کف پلھ باید بھ شعاع حداقل -

.گردد
.واقع شده باشند) ھسھ پل(پاگردھا باید نرده داشتھ باشند حتی ھنگامی کھ در انتھای تعداد کمی پلھ -
.سانتی متر در نظر گرفتھ شود٦٠ارتفاع نرده برای کودکان باید -
.نصب میلھ دستگرد در طرفین پلھ الزامی است-
. سانتی متر از دیوار کناری فاصلھ داشتھ باشد٧سانتی متر قطر و حداقل ٥/٢میلھ دستگرد باید حداکثر -

. کمتر باشد٢/٢قطر میلھ دستگرد نباید از 
.نرده و میلھ دستگرد نباید زبر بوده و یا قسمت ھای تیز داشتھ باشد-
.یوار فرو رودبخش انتھایی میلھ دستگرد باید با یک چرخش در داخل د-
.میلھ دستگرد در طول مسیر راه پلھ نباید قطع شود-
سانتی متر بعد از پلھ انتھایی ادامھ یابد بھ شکلی کھ بھ اندازه عرض یک قدم بھ ٣٠میلھ دستگرد باید تا -

.طول نرده اضافھ شود
سانتی ١٠ی نرده حداکثر فاصلھ عناصر عمود. سطح داخلی نرده نباید دارای عناصر غیرعمودی باشد-

. متر است

در
.محل درھا و فاصلھ آن ھا از ھم باید بھ نحوی انتخاب شود کھ خطرآفرین نباشد-
.در فضاھای مربوط بھ کودکان نباید از درھای شیشھ ای استفاده شود-
محل درھا . در مواردی کھ وجود درھای شفاف ضروری است باید از مصالح شفاف ایمن استفاده شود-
.یز باید کاملاً قابل دید باشدن



.بخش ھای انتھایی یا ابتدایی پلکان در نظر گرفت) سانتی متر١٢٠کمتر از (محل درھا را نباید نزدیک -
درھای لولایی نباید بھ سمت مکان ھای پررفت و آمد و یا فضاھایی کھ اثاث ثابت و مبلمان در آن ھا -

.قرار گرفتھ است باز شود
.بادبزنی نباید استفاده شوداز درھای -
در شرایط غیر . در ورودی اصلی ساختمان نباید مستقیماً رو بھ مسیرھای عبور وسایل نقلیھ قرار گیرد-

قابل اجتناب باید برای جدا کردن فضای ورودی و مسیر حرکت وسایل نقلیھ، طرح مناسبی در نظر گرفتھ 
. شود

.نتی متر در نظر گرفتھ شودسا٦٠ارتفاع محل نصب دستگیره در باید -
سانتی متر با سطح در فاصلھ داشتھ باشد، تا از گیرکردن لبھ ٣/٠لبھ دستگیره ھای اھرمی نباید بیش از -

. آستین در دستگیره جلوگیری گردد
سانتی متر فاصلھ داشتھ باشد، تا حرکت ٥/٧ھیچ یک از اجزای دستگیره ھا نباید از لبھ در کمتر از -

. احتی مقدور باشددست بھ ر
در صورت استفاده از درھای قفل دار، قفل آن ھا باید بھ گونھ ای باشد کھ در شرایط اضطراری بھ -

.راحتی باز شود

پنجره
و حداکثر ارتفاع کف پنجھ از کف تمام شده داخلی باید ٥٠×٧٠حداقل ابعاد پنجره در طبقھ ھمکف باید -

.سانتی متر در نظر گرفتھ شود٦٠
.پنجره ھای رو بھ گذر عمومی، واقع در طبقھ ھمکف باید دارای شیشھ ھای مات باشند-
مرکز تحقیقات ساختمان .(پنجره ھا باید از داخل دارای شبکھ محافظ بوده و از خارج توری داشتھ باشند-

)٢٢-١٧،صص ١٣٧٩و مسکن، 



تجھیزات بیمارستان مخصوص بھ کودکان
الزامات عمومی

.تجھیزات مورد استفاده کودکان باید متناسب با ابعاد بدن آنان باشداندازه -
استقرار و تعبیھ لوازم در بیمارستان باید بھ گونھ ای انجام شود کھ از سقوط، پرتاب و استفاده نابجای -

.کودکان از آن ھا جلوگیری گردد
.نمایند وجود داشتھ باشددر اتاق ھا و محل ھای بازی کودکان نباید موانعی کھ ایجاد آسیب می-
.پایھ ھای صندلی و میز نباید از محدوده سطح آن ھا فراتر رود-
.از میز و صندلی سھ پایھ نباید استفاده شود-
.صندلی ھایی کھ سطح گردان دارند باید پنج پایھ داشتھ باشند-
شھ ھا و زوایای تیز و برنده طراحی و تجھیز فضا و عناصر آن باید بھ گونھ ای باشد کھ از ایجاد گو-

.سانتی متر گرد شود١٠گوشھ ھا باید با شعاع حداقل . بخصوص در ارتفاع سر اجتناب شود
.فاصلھ ھای دو سطح درھای کشویی کمدھا نباید بھ اندازه ای باشد کھ انگشت کودک بین آن ھا گیر کند-
.شھ ھای چوب وجود داشتھ باشددر سطح تمام شده مبلمان، نباید لبھ ھای تیز فلزی یا ترا-
.بخاری ھا و وسایل حرارتی باید دارای حفاظ باشند-

ضوابط تجھیزات
. سانتی متر در نظر گرفتھ شود١٠٠ارتفاع قلاب رخت آویز باید -
. سانتی متر در نظر گرفتھ شود٥٣ارتفاع میز برای استفاده در حالت ایستاده باید -
سانتی متر و پایین ترین ارتفاع ٩٠) اسباب بازی یا کتاب(دسترس برای قفسھ بالاترین ارتفاع مناسب -

. سانتی متر است٢٥عمق مناسب قفسھ . سانتی متر است٢٠
. سانتی متر در نظر گرفتھ شد٥٠ارتفاع لبھ بالای کاسھ دستشویی باید -
. سانتی متر در نظر گرفتھ شود٧٥ارتفاع لبھ پایین آینھ دستشویی باید -
سانتی متر ٥٠×٥٥سانتی متر و اندازه سطح آن حداقل ٤٢ارتفاع میز برای استفاده در حالت نشستھ باید -

. در نظر گرفتھ شود
. سانتی متر در نظر گرفتھ شود٢٥، و پھنای آن ٢٤، عمق آن ٢٥ارتفاع نشیمنگاه صندلی باید -
سانتی متر در نظر ٥٠ه پارک بازی باید حداقل پارک بازی کودک باید در نظر گرفتھ شده و ارتفاع نرد-

)٢٦-٢٤،صص١٣٧٩مرکز تحقیقات ساختمان و مسکن، . (گرفتھ شود

ضوابط طراحی فضای باز و محوطھ
الزامات عمومی

پوشش محوطھ باید از موادی مانند شن، براده ھای چوب، ماسھ، چمن و خرده ھای لاستیک کھ حالت -
ح سخت، مانند بتن و آسفالت کھ حالت ارتجاعی ندارند نباید در زیر وسایل از سطو. ارتجاعی دارند باشد

.بازی استفاده شود



.در محوطھ نباید از درختان صمغ دار، گیاھان تیغ دار، حساسیت زا، سمی و یا آفت پذیر استفاده شود-
.ایمنی صورت گیردسیم کشی ھا و نصب وسایل الکتریکی و کلیدھا در محوطھ، باید با رعایت مقررات -
٦٠محل ھای پرتگاه، مانند بالکن، ایوان، کنار پلھ، حوض یا استخر باید با نرده ایمنی بھ ارتفاع حداقل -

.سانتی متر مجھز باشد
از دیوارھای بنا ایجاد ) حداقل بھ اندازه عرض بازشو پنجره(مسیرھای حرکت را باید با فاصلھ مناسب -

در مجاورت در و پنجره پرھیز نمود تا از برخورد آن ھا با کودکان اجتناب کرد و از قرار دادن آن ھا 
. شود

. برای اختلاف سطح ھای کم، در حدود یک پلھ باید از رامپ بھ طول حداقل یک متر استفاده شود-
.مرز بین سطوح افقی و سطوح شیبدار باید مشخص گردد-
.نرده استفاده شودبرای پلھ ھای موجود در مسیر حرکت باید از -
.وجود دارد باید بھ جای پلھ از رامپ استفاده شود) درصد٨(در مکان ھایی کھ شیب تدریجی ملایم -
با ایجاد تفاوت در رنگ، مصالح کف، نورپردازی و یا طولانی تر کردن دست انداز باید توجھ کودک را -

. بھ پلھ جلب کرد
.بھ ھای تیز فلزی یا تراشھ ھای چوب وجود داشتھ باشددر سطح تمام شده وسایل بازی، نباید ل-
وسایل «: موسسھ استاندارد و تحقیقات صنعتی ایران٤٢٧٨رعایت مقررات مندرج در استاندارد شماره -

.الزامی است» )انواع چرخ و فلک(بازی کودکان 
وسایل «: نعتی ایرانموسسھ استاندارد و تحقیقات ص٤٢٧٩رعایت مقررات مندرج در استاندارد شماره -

.الزامی است» )انواع سرسره(بازی کودکان 
وسایل «: موسسھ استاندارد و تحقیقات صنعتی ایران٤٠٧٥رعایت مقررات مندرج در استاندارد شماره -

.الزامی است» )انواع تاب(بازی کودکان 

طراحی زمین بازی
.است) باتوجھ بھ حداکثر کودکان نوباوه(متر مربع بھ ازای ھر کودک ٤حداقل مساحت زمین بازی -
.زمین بازی باید دارای پنج نوع وسیلھ بازی باشد و از این تعداد دو نوع آن وسیلھ بازی متحرک باشد-
) فضای بدون وسیلھ بازی(درصد فضای باز ٥٠تا ٣٠زمین بازی باید بستھ بھ تعداد کودکان دارای -

.ای باز بیشتری مورد نیاز استبرای تعداد بیشتر کودکان، فض. باشد
در نظر گرفتھ شده و فاصلھ عناصر افقی نرده حداقل ١سانتی متر١٢٠حداقل ارتفاع حصار محوطھ باید -

. سانتی متر در نظر گرفتھ شود تا امکان بالا رفتن کودکان از آن بھ وجود نیاید٧٥
در مناطقی کھ آب و ھوای خیلی سرد . در طراحی زمین بازی باید بھ شرایط اقلیمی محل توجھ شود-

.دارند باید با تمھیداتی مانند استفاده از عناصر چوبی و یا پوشش ھای پلاستیکی، مشکلات را کاھش داد
.در این گونھ آب و ھوا، سرسره ھا باید رو بھ جنوب قرار داده شوند، تا حداکثر نور خورشید را جذب کنند



در . بازی باید بھ گونھ ای باشد کھ تا حد امکان از سایھ استفاده شوددر آب و ھوای گرم، استقرار وسایل 
این نوع آب و ھوا، سرسره باید رو بھ شمال قرار داده شود تا در معرض تابش مستقیم خورشید واقع 

.نگردد
عناصر محوطھ باید . در طراحی زمین بازی، باید مکان ھای مناسبی برای نشستن وجود داشتھ باشد-

. با ابعاد بدن کودکان در نظر گرفتھ شودمتناسب 
پوشش مسیرھای عبوری و راه ھای مربوط بھ اسباب بازی ھای چرخدار می توانند از سطوح سخت، -

.باشد... مانند بتن، سنگ و 
.پوشش سطح بین لوازم بازی باید چمن باشد-
سانتی متر ٦٠ی بیشتر از پوشش سطوح اطراف و زیر لوازم بازی، اگر ارتفاع سقوط از وسیلھ باز-

.باشد... باشد، باید از مواد جاذب ضربھ و غیرمتراکم مانند ماسھ و
در موارد غیرقابل اجتناب عمق آن ھا باید . سطوح جاذب ضربھ نباید زیر وسایل متحرک قرار گیرند-

)٣٤-٣١،صص١٣٧٩مرکز تحقیقات ساختمان و مسکن، .(سانتی متر باشد٣٠حداقل 


