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CBRNEعاملهای
میکههستندسمیوپرتویی،موادشیمیایی،بیولوژیکیعاملهای*

برسانندآسیبزندهموجوداتدیگرومردمبهتوانند

باشدتصادفییاعمدیاستممکنمواداینسازیآزاد*

قرارهاستفادموردپزشکیاهدافیاآمیزصلحصنایعبرایموادایناکثر*
.گیرندمی

.استزداییآلودگیحوادثدربیمارستانیپاسخاقداماتاولین*

زداییآلودگیتامینبرایپرسنلیفردیحفاظتتجهیزاتوجود*
مهمروزبهشغلی،آموزشهایوسلامتایمنیوتامینمصدومین
.استوضروری



زیر طبقه های عاملهای CBRNEو فاکتورهای پاسخ

بصورت ذاتی سریع:تاثیرات
معمولا ساده:تشخیص

:اولین پاسخ دهندگان احتمالی
فوریت های پیش بیمارستانی یا 

115اورژانس

عامل اعصاب 

عامل تاول زاشیمیایی 

عامل خونی

عامل خفه کننده

نوعا با تاخیر    :تاثیرات
پیچیده ،باتاخیر   :تشخیص

اولین پاسخ دهندگان 
:   احتمالی

بیمارستانها،مراکز بهداشتی 
درمانی

زیستی

ویروسیبیولوژیکی

سمی

سریع یا باتاخیر:تاثیرات
معمولا ساده    :تشخیص

:   درمنبع نشر انفعالی
بیمارستانها،مراکز بهداشتی 

درمانی
:در دستگاههای انفجاری

فوریتهای پیش بیمارستانی با 
115اورژانس

الفا،بتا،گاما

/رادیولوژیک
هسته ای

X-rays

نوترون



رادیواکتیومواد
در پی حمله به تاسیسات هسته ای کشور خطر نشت مواد 

:رادیو اکتیو از جمله

گاز هگزا فلوراید اورانیوم-1

پودر اورانیوم-2

مقادیر احتمالی ید رادیو اکتیو-3

سزیم-4

کبالت-5

وجود دارد اگرچه انفجار هسته ای صفر است اما آزاد شدن 
این مواد باعث ایجاد مسمومیت

بصورت آئروسل،تنفسی-1

پوستی و خوراکی می شود-2



علائم
اولیه

تهوع -1
واستفراغ 
2ظرف نیم تا 
ساعت اول

تب وبی -2
اشتهایی 

12وضعف در 
ساعت 24تا

نوتروپنی-3اول
از روز دوم 

تا پنجم

4-
ترومبوسیتوپنی

از روز پنجم 
تا دهم

آلوپسی از -5
هفته دوم 

قابل مشاهده 
است



MCI(MassCasualtyIncident)تریاژ به روش 

باشدمیزیرمراحلشاملانبوهبامصدومینانفجاریحوادثدرتریاژ

:اوللایهتریاژ

باشدبیمارستانداخلبازفضایترجیحااورژانسمحیطازخارجایمنطقهتعیین-

زداییگیوآلودبروندراهتوانندنمییابروندراهتوانندمیاینکهنظرازبیمارانوتفکیک

شوند

green)سبزمنطقه- zone):میمنتقلمنطقهاینبهبروندراهتوانندمیکهبیمارانی

پایدارحیاتیعلائمکهافرادیشوندمیESIروشبهتریاژپزشکتوسطومجددشوند

میدارناپایآنهاحیاتیعلائمکهوافرادیشوندمیمرخصپزشکیهایتوصیهبادارند

.شوندمیمنتقلباشدمیاورژانسهمانکهقرمزمنطقهبهشود

Red)قرمزمنطقه- zone):پزشکیاقدامبهونیازبروندراهتوانندنمیکهوبیمارانی

شودمیبندیرنگمنطقهاینکهشوندمیمنتقلمنطقهاینبهدارند



MCIتریاژ به روش 

-
انجامABCDEاقداماتباشندکهمیحیاتحفظفوریاقدامنیازمندکهبیمارانی:قرمز-

میشود

ازبعدندارندحیاتحفظفوریاقدامبهنیازولیدارندپزشکیمداخلاتبهنیاز:زرد-

شوندمیمنتقلبستریبخشهایبهتکلیفتعیین

Brainبیماران:مانندنداردوجودآنهادرزندگیبهبازگشتاحتمالکهبیمارانی:آبی-

deathدارندتسکینیبخشبهنیازکه

تهداشدراینجارااجسادمدیریتبایدکهباشدمیفوتیبیمارانبهمربوط:مشکی-

باشیم



آلودگی زدایی                      
عواملیاوشیمیایی،پرتوییموادیاحذفسازیکاهش،خنثیفرایند-

تاهستبیولوژیک

.نشودواردآسیبآنکنندهومراقبتبیماربهکهجایی

کردنسایش،رقیقطریقازحذفقبیلازفیزیکیمراحلشاملفراینداین-
مس)شیمیاییموادسازیوخنثی(کنندگیپاکوعملیاتشووشست)

.شودمیشاملرا(زدایی

درلهمرحترینسختوشایدترین،مهمتریناساسیازیکیزداییآلودگی-
.استوسیعحجمباحوادثمدیریت

تمدیریکهداردمادهونوعمواجههمیزانبهبستگیموفقزداییآلودگی-
نیرویازاعمتوجهیقابلمنابعبهبودن،نیازبروهزینهگیروقتبرعلاوهآن

.داردوپشتیبانیانسانی



تیم های آلودگی زدایی   

ساعت24دررازداییآلودگیتیمیکایجادوقابلیتتواناییبایدبیمارستانها-
.باشدداشتهروزشباته

عمومیبیمارستاهایوهمحوادثبهدهندهپاسخبیمارستانهایهم-

شودمیواگذاراورژانسواحدوایمنیواحدبهاغلببخشاینمدیریت-
.استضروریدوبخشاینبینومشارکت

بهرایبالینمراقبتهایوتخصصحادثهبه،پاسخبیمارمدیریتاورژانسبخش-
.داردعهده

یپزشک،خدماتپزشکی،تجهیزاتتاسیساتمهندسیماننددیگرواحدهای-
.شونددادهومشارکتشناساییبایدوپرستاری



تیم های آلودگی زدایی
ثهحادمدیریتدرچارچوببایدزداییآلودگیهایتیمعملیات-

.شودادغامحادثهفرماندهیوسامانه

یآلودگهایتیممسئولیتوگرددفعالبیمارستانHICSباید-

.گیردقرارعملیاتبخشتحتزدایی

عملکردکارتهایبایددرمانیبهداشتیمراقبتهایمراکز-
یفتعرزداییآلودگیهایتیمنقشهایرابرایمناسبشغلی

.کنند

آزمایشموردومانورتمرینشرایطدربایدعملیاتیکارتهای-
.گرددوظایفشرحشدنروشنباعثتاگیرندقرار



سطح حفاظت             
:شودمیاستفادهفردیحفاظتتجهیزاتبرایهاماسکاصلیدونوع

هواکههستندهاییماسک:اتمسفریهواییرسانندههایماسک-1
میکننداطراف،تامینهوایازغیرمنبعیطریقازرا

خودسرکپسولهایماسک(SCBA)شخصیهوایتامینیکحاوی
است

هوارسانهایماسک(SAR)هواکههستندفشارمثبتیهایماسک
شودمیتامیندارفاصلههوایمنبعیکبهشیلنگیکطریقاز

(APR)هواکنندهتصفیههایماسک-2

مانندماسک:ذراتکنندهحذفماسکهایN95

هواکنندهتصفیهالکتریکیماسکهای((PAPR

شیمیاییکانسیترداریادارکارتریجماسکهای



لباسهای حفاظتی چهارسطح



مقایسه خصوصیات لباسهای مربوط به سطوح حفاظتی



چک لیست نحوه پوشیدن تجهیزات 
حفاظت فردی



چک لیست نحوه در آوردن تجهیزات 
حفاظت فردی



فرایند استانداردآلودگی زدایی

وسمیتنامتعیینوHICSدررسانیاطلاعوهاآلوده،نقشبیمارشناخت:سازیآماده–

آلودگیمنطقهاندازیزدایی،راهآلودگیتیمآوریپرتویی،جمعوشیمیاییعامل
زدایی

ورتصدرکردنوتمیزحفاظتی،جداسازیخارج،تسهیلاتبهمصدومانانتقال:محافظت-
برایانتظارحالدرافرادبهاطلاعاتجمعیت،ارائهبیمارستان،مدیریتبودنآلوده

زداییآلودگی

درحیاتحفظحادثه،تریاژ،مراقبتهایمحلدرافرادزداییآلودگی:زداییآلودگی-
چسبآنها،بربرایخصوصیحریمایجادازبیمارواطمینانلباسهایتریاژ،درآوردنمنطقه

پاسرتاازوصابونآبباارزش،شستنبااموالزدن

نشانهبالینیاثرآلودگی،ارزیابیمعرضدرگرفتنقرارومسیرزمانمدتتعیین:درمان-
رژیمدوت،آنتیگرفتننظرحمایتی،درمراقبتهایمشاوره،ارائهدریافتمسمومیتهای

لزومدرصورتجداسازییابیماران،انتقالدرمانی

درهکمحلهاییکردنآلودگی،پاکمعرضدرکارکنانزداییآلودگی:وریکاوریبازیابی-
جهتخطرناک،مشاورههایباپیمانکارزبالهتماسبودند،گرفتهقرارآلودگیمعرض

الینیباثراتبیمار،پیگیریترخیصجهتریزیحادثه،برنامهازقبلحالتبهبازگشت



مرحله آماده سازی     

حادثهفرماندهیسامانهسازیفعال-1

امنیتوایجادانتظاماتسریعاستقرار-2

اورژانسبخشهایجهتشدهتعیینفضایسازیآماده-3
واطفالویژه،مراقبتهایعمل،اتاق

افرادبهوابلاغاورژانسدراعضانقششدنمشخص-4

اظتفیزیکی،حفدزیمتریمثلتخصصیتیمهایفراخوان-5
پرتویی،بیودزیمتریپزشکیپرتویی،فوریتهای

ارتباط،برقراریبیمارستانعمومیروابطمسئول-6
ثلمارگانهاباسایرپرتویی،هماهنگیبیمارانبابستگان

.استایشانوظایفپلیس،آتشنشانی،از



مرحله آماده سازی           

دتردازمسیرمستقلاستقرارآمبولانس،ویلچر،برانکاردمحل-7
اورژانسمعمول

آبضدباکاورپرتوییاورژانسوپریزهایدرها،کلیددستگیره-8
.شودپوشانده

.دشودرزپوشاندهبدونآبضدپوششباپرتوییاورژانسکف-9

یلقبازپرتوییآسیبهایدرماننیازموردتجهیزاتسازیآماده-10
بمناسگیری،ظروفنمونهوتجهیزاتپرتویی،ظروفپایشگرهای

باپلاستیکیهایپرتویی،کیسهپسماندهاینگهداریجهت
ونمونه(...وساعت،کیف)بیماروسایللباس،جهتهشداربرچسب

بیمارانهای

وییپرتاورژانستاآمبولانسازبیمارانتقالمسیرسازیآماده-11

آبضدپلاستیکیلایهیکبابرانکاردکردنکاور-12



مرحله آلودگی زدایی                

خصوصیحریمباحفظبیمارلباسدرآوردن-1

ئمعلابرچسبوزدنپلاستیکیکیسهدوعدددربیمارلباسهایدادنقرار-2
هشدار

کیسهدر(...کیف،ساعت،انگشترو)بیمارشخصیوسایلقراردادن-3
تاریخوخانوادگیونامنامبرچسبزدنوپلاستیکی

جهبادرملایم،آبفری،صابونهایسولفاتشامپوهایبابیمارشستشوی-4
هستهوشیمیاییموادپوستیجذبدمااینازبیشتر)درجه26حداکثرحرارت

(یابدمیافزایشای

آلودگیرفعازاطمینانجهتبیماردزیمتری-5

آنپوشیدنولباسبیمارکردنخشک–6



آلودگی زدایی            

دفع سموم با 
پاکسازی پوست

درآوردن لباس 
های آلوده

شستن پوست 
با آب وصابون

مراحل 
آلودگی 

زدایی



آلودگی زدایی زخم های باز               

آلودهشیمیاییای،یابیولوژیک،هستهحملاتازناشیوتلفاتمصدومینهمه
لوازمتمام.شودصادرآنانآلودگیعدممجوزاینکهمگرآیدمیحساببه

ایوزخمهشودشستهفراوانگرددوباآببازباید...بانداژوازاعمبیماراضافی
.گردددرمانمعاینهدراتاقاحتیاطاترعایتصورتدرتوانمیراشدیدباز

هایکوتکنیفراوانشستشوازاستفادهبااکتیورادیوموادباآلودهزخمهای-
شودمیبرطرفجراحی

کوتفکیبیولوژیکی،شیمیایی،جداسازیهایآلودگیبرای%5هیپوکلریت-
.باشدمیمناسبرادیولوژیکهایآلودگیبرای

آسیباستممکنزاآلودهعاملکردنهیدرولیزباPH4-8باداکینمحلول-

.کندمیعملآرامیوبهبزندبافتبهکمتری

دادارقرمدنظررابایدنکتهواینهستفراوانآببا،شستشویروشبهترین-
.استکنندهآلودهاستشدهانجامشستشوآنباآبیکه



ی                 انجام آزمایشات تشخیص

CBCساعت6هراولساعت48طی

U/A – S/E

تیروئیدیتستهای

کلیوی-کبدیتستهای

نرمالبامرطوبسواپازاستفادهبابردارینمونه
دهانوگوشهابینی،سوراخازسالین



درمان مسمومیت با انواع مواد رادیو اکتیو

.1
:مسمویت با ید رادیواکتیو•

ساعت اول مواجهه می تواند از جذب توسط تیرویید 4پتاسیم یدید در •
جلوگیری کند 

•

.2
• :مسمومیت با سزیم و کبالت

• با دوز خوراکی باعث کاهش جذب روده ای ودفع سریع 
دارویPrussian blueمیشود

.3
• :مسمومیت با فلزات سنگین مثل پلاتونیوم

• ساعت اول24در  DTPA تزریق داخل وریدی



مدیریت اجساد

تحویلشوندوزداییآلودگیخارجی،آلودگیبااجساد

شونددادهخانواده

وودشگذاشتهپلاستیکیکاوردرداخلی،آلودگیبااجساد

کهجاییتاوشودنصبآنرویپرتوییخطربرچسب

نگیردصورتشکافیکالبدداردامکان



:منابع

پاسخ بیمارستانی  به  حوادث انفجاری  با مصدومین انبوهراهنمای 

دستورالعملهای پاسخ  پزشکی بیمارستانی به مصدومین حوادث پرتویی



با تشکر از بذل توجه شما


