
 
 
 

  

 

 

 

 

 

 

 

 وزارت بهداشت درمان و آموزش پزشکی

 معاونت بهداشت

مرکز سلامت محیط و کار
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 دفاتر خدمات سلامت ضوابط اجرایی انجام خدمات ممیزی بهداشت کار

ضوابط اجرایی انجام خدمات ممیزی دستورالعمل  ،در راستای اجرای دستورالعمل عمومی دفاتر خدمات سلامت مقدمه :

 جهت اجرا ابلاغ می گردد:  به شرح ذیلدفاتر این بهداشت کار 

 : تعاریف 1فصل 

 ور و محیط کار به منظ کارگر، فعالیتی که در راستای انجام خودکنترلی و خوداظهاری بهداشت کار :ممیزی بهداشت کار

ن، قوانیشرایط بهداشت کار با بررسی میزان انطباق شود که هدف از آن انجام میپیشگیری از بیماریهای ناشی از کار 

  .باشدمی و تامین سلامت شاغلین الزامات و استانداردهای بهداشت کارمقررات، 

و یا رشته مهندسی ای فردی که دارای حداقل مدرک کارشناسی رشته مهندسی بهداشت حرفه: ممیز بهداشت کار

اقدام به انجام عملیات خودکنترلی و خود اظهاری  مطابق ضوابط این دستورالعمل وده وای و ایمنی کار ببهداشت حرفه

 نماید.بهداشت کار می

دوره مدون آموزش تئوری و عملی که تحت نظارت مرکز سلامت محیط و کار طراحی و برای ممیزان : دوره آموزشی

 گردد.بهداشت کار اجرا می

 و ممیزان شرکت نموده و موفق به کسب نمره قبولی فنی مسؤولتایید صلاحیت  در آزمونبرای افرادی که گواهینامه: 

  شود.گردد که در این دستورالعمل به اختصار گواهینامه گفته میاند مدرکی صادر میشده

و بر اساس آخرین مصوبه هیات محترم وزیران به همراه است ای که در ازای ارائه خدمات کارشناسی هزینهبهای خدمات: 

 سری ابلاغ شده از مراج  ذیصلاح تعیین شده و بیشتر از آن نوواهد بود.محاسبه آخرین هزینه بالا

بهداشت  اشکالات واعلام نواقص به همراه  شغلیهای محیط کارگاهها و بازرسی مستمر از بازرسی و امور حاکمیتی:

 و ایحرفه بهداشت شکایات به رسیدگیقضایی،  مراج  به صدور اخطاریه و ارجاعای، حرفه بهداشت راهکارهای ، ارائهکار

 . شودای وزارت بهداشت انجام میباشدکه توسط بازرسان بهداشت حرفهمی ...

صادره از سوی دانشگاه مربوطه  مجوزبا اخذ بهداشت شوصی حقیقی که مطابق مقررات و ضوابط وزارت  :فنی مسؤول

 نماید. به وظایف قانونی خود در دفتر عمل می

اجد توسط وزرات به اشواص حقیقی و دستورالعملنامه و مفاد این مجوزی که مطابق با آیین: فنی مسؤول مجوز

   گردد.می سال اعطا دوصلاحیت برای مدت 

 

 

 

 



 دستورالعمل ضوابط اجرایی انجام خدمات ممیزی بهداشت کار دفاتر خدمات سلامت

 

2 
 

 فنی مسؤولنحوه صدور و تمدید مجوز فعالیت  :2فصل  -2

 فنی مسؤولصدور مجوز فعالیت  2-1
 دفتر خدمات سلامت مجوزتوسط دارنده  فنی مسؤولمعرفی  -2-1-1

 ( معرفی شدگان از طریق سامانه1ه )جدول شمار بررسی مدارک -2-1-2

یا  شت محیطاتوسط مدیر سلامت محیط و کار/ مدیرگروه توصصی بهد فنی مسؤول مجوزالکترونیکی  تایید -2-1-3

 دانشکده ای دانشگاه/بهداشت حرفه مسؤولای/ کارشناس حرفه

 ن بهداشت دانشگاه از طریق سامانهپس از تایید معاو فنی مسؤول مجوزصدور الکترونیکی  -2-1-4

رک و شرایط لازم در این اباشد و تمدید آن پس از احراز صلاحیت و تایید مدساله می دو فنی مسؤولمجوز  -2-1-5

 شود. دستورالعمل از طریق سامانه انجام می

 .گرددبه خودی خود از اعتبار ساقط می مجوزدر صورت عدم تمدید،  -2-1-6

 .شودفعالیت مجزا صادر می مجوزدو  ،را نیز بر عهده دارد فنی مسؤولدفتری که وظیفه  مسؤولبرای  :1تبصره 

 .صادر خواهد شد فنی مسؤول مجوزفقط یک  فنی مسؤولبرای هر :2تبصره 

 .باشدصادره قائم به شوص بوده و قابل واگذاری و انتقال به غیر نمی فنی مسؤول مجوز: 3تبصره 

 .صادره ملغی خواهد شد مجوز ،فنی مسؤولبا فوت یا حجر : 4تبصره 
 

 فنی مسؤول مجوزمدارک لازم جهت صدور  - 1 جدول شماره
 ردیف نوع مدرک توضیحات

 1 مجوزتوسط دارنده  فنی مسؤولمعرفی  معرفی به صورت ثبت الکترونیک از طریق سامانه
 2 فنی مسؤولمدرک تحصیلی  تاییدیه تحصیلی

 الصاق عکس در  مجوز )اسکن مدارک و ثبت

 3 فنی مسؤولعکس پرسنلی  الکترونیک( از طریق سامانه
 4 فنی مسؤولتصویر شناسنامه و کارت ملی  اسکن مدارک و ثبت الکترونیک از طریق سامانه

 5 فنی مسؤولگواهی عدم سوء پیشینه  الکترونیک از طریق سامانهاسکن مدارک و ثبت 
 6 فنی مسؤولگواهی عدم اعتیاد به مواد مودر یا روانگردان  اسکن مدارک و ثبت الکترونیک از طریق سامانه

دریافت اصل تعهد نامه توسط دانشگاه/دانشکده 

 (3)پیوست شماره 

 تعهد نامه مبنی بر:

 دفتر و فرایند انجام ممیزی بهداشت کارحضور در ساعات فعالیت  -

رعایت دستورالعمل، ضوابط و مقررات ابلاغی وزارت بهداشت  -

 درمان و آموزش پزشکی
 حسن انجام کار -

 عدم مداخله در بازرسی و امور حاکمیتی و رازداری در اطلاعات -
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 و ممیز بهداشت کار و مدارک لازم  فنی مسؤولشرایط عمومی و اختصاصی  -2-2

 :و ممیز بهداشت کار فنی مسؤولشرایط عمومی  -الف
 .اعتقاد به دین مبین اسلام یا یکی از ادیان تصریح شده در قانون اساسی جمهوری اسلامی ایران 

 ویژه آقایان(  دارا بودن کارت پایان خدمت یا معافیت از خدمت وظیفه( 

 عدم سوء پیشینه موثر کیفری 

 ردانعتیاد به مواد مودر یا روانگعدم ا 

 :بهداشت کار فنی مسؤولشرایط اختصاصی  -ب

  بهداشت کار فنی ینمسؤولدارا بودن گواهی قبولی در آزمون 

  ین فنی بهداشت کارمسؤولدارا بودن گواهی شرکت در دوره های آموزشی 
 ای مهندسی بهداشت حرفه دارا بودن حداقل تحصیلات کارشناسی در رشته 
 سپری، گرددمی برگزار الکترونیکی/ حضوری صورت به که را مداوم آموزش هایدوره است موظف فنی مسؤول 

 نیز بازآموزی های دوره در و دریافت را مذکور دوره در قبولی گواهی مربوطه آزمون در شرکت از پس و نموده

 نماید. شرکت
 پس از موفقیت در آزمون ورودی و  الکترونیکی صورت به فنی مسؤول هویت احراز و فنی مسؤول کد بودن دارا

 طی دوره آموزشی
  تر و کد دف، نام،  فنی مسؤول، کد فنی مسؤولدارا بودن کارت شناسایی الکترونیکی با درج نام و نام خانوادگی

 پس از موفقیت در آزمون ورودی و طی دوره آموزشینام دانشگاه علوم پزشکی و خدمت بهداشتی درمانی مربوطه 
 اختصاصی ممیز بهداشت کار:شرایط  -ج

 دارا بودن گواهی قبولی در آزمون ممیزی بهداشت کار 

  های آموزشی ممیزی بهداشت کاردورهشرکت دارا بودن گواهی 
 در صورت کمبود کارشناس بهداشت  ایمهندسی بهداشت حرفه دارا بودن حداقل تحصیلات کارشناسی در رشته(

  (فعالیت نمایدتواند به عنوان ممیز بهداشت کار هم میای بهداشت حرفهای در مناطق محروم، کاردان حرفه

 گرددالکترونیکی برگزار می که به صورت حضوری/ را آموزش مداوم هایممیز بهداشت کار موظف است دوره، 

بازآموزی شرکت در آزمون مربوطه گواهی قبولی در دوره مذکور را دریافت و در دوره های  ازپس  سپری نموده و

 نیز شرکت نماید.

 پس از موفقیت در آزمون ورودی و  دارا بودن کد ممیزی بهداشت کار و احراز هویت ممیز به صورت الکترونیکی

 طی دوره آموزشی
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  دارا بودن کارت شناسایی الکترونیکی با درج نام و نام خانوادگی ممیز، کد ممیز، نام و کد دفتر و نام دانشگاه علوم

پس از موفقیت در آزمون ورودی و طی دوره  ت بهداشتی درمانی مربوطه قبل از انجام ممیزیاپزشکی و خدم

 آموزشی
های مندرج در این و ممیز بهداشت کار فاقد صلاحیت فنی مسؤولچنانچه احراز شود که متقاضی اعم از  تبصره:

لکترونیکی های امجوز شروع به کار صادره برای وی پس از تایید کارگروه استانی لغو و کلیه دسترسی ،دستورالعمل بوده است

شود و حق امتیاز فعالیت مرتبط با موضوع این دستورالعمل برای متقاضیان این ماده در سامانه توسط مدیر طرح قط  می

 .سراسر کشور لغو خواهد شد

 

 کار : فرایند انجام ممیزی بهداشت3فصل
 در سامانهمربوطه تحت پوشش محدوده جغرافیایی  و شاغلین های شغلیمحیط، هاواحدیابی و ثبت کلیه کارگاه -3-1

 ت درخواست خدمت توسط خدمت گیرندهثب -3-2

 خدمت در سامانه یتولید فیش بها -3-3

 پرداخت فیش توسط خدمت گیرنده -3-4

 توسط سامانه های پرداخت شدهتوزی  اتوماتیک درخواست -3-5

 خت خدمت گیرندهشروع فرایند خدمت بر اساس نوع پردا -3-6

ه توسط خدمت بر اساس شرح خدمت، تاریخ تعیین شد به محل خدمت گیرنده مجوزاعزام ممیز توسط دارنده  -3-7

 گیرنده و روش پرداخت

از طریق  مربوطهلیست  تکمیل چکو  هابندی خطر در کارگاهبر اساس درجهبهداشت کار انجام فرایند ممیزی  -3-8

 سامانه 

 ی و مشوصات ممیز به خدمت گیرندهاعلام انجام ممیز -3-9

 فنی مسؤولممیزی توسط  ینظارت الکترونیک -3-10

جام  سلامت شهری/ روستایی ثبت و ارسال نتایج ممیزی بهداشت کار به صورت الکترونیک به مرکز خدمات  -3-11

 مربوطه

ای مستقر در مرکز خدمات جام  سلامت شهری/ روستایی مربوطه در توسط بازرس بهداشت حرفهاعلام نظر  -3-12

 ساعت اداری 72خصوص ممیزی انجام شده  در مهلت 

ای مستقر در مرکز خدمات جام  سلامت شهری/ رش ممیزی توسط بازرس بهداشت حرفهید گزایدرصورت عدم تا  -3-13

 .د باشدباید مستندات مرتبط موجو ،روستایی

بازدید ممیز از محل خدمت گیرنده جهت پیگیری، رف  نواقص در مهلت مقرری که توسط مرکز خدمات جام   -3-14

 سلامت شهری/روستایی تعیین شده است.

در صورت عدم رف  نواقص بهداشتی در مهلت مقرر، ممیز موظف است گزارش عدم رف  نواقص را تحت نظارت  -3-15

روستایی مربوطه ارسال نماید و مابقی اقدامات برای خدمت گیرنده بر  به مرکز خدمات جام  سلامت شهری/ فنی مسؤول
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ای مرکز خدمات جام  سلامت بهداشتی توسط بازرس بهداشت حرفه اساس دستورالعمل گردش کار رسیدگی به نواقص

 شهری/ روستایی مربوطه انجام خواهد شد.

از ه کبوده  و بنا به درخواست خدمت گیرنده بهداشت کار با توصیه ممیز از آلاینده های محیط کار نمونه برداری -3-16

  گردد.ثبت مینتایج آن به صورت الکترونیکی  وانجام  ایارائه دهنده خدمات بهداشت حرفه مراکز مجازطریق 

های لازم موظف است تا رف  کامل نواقص بهداشتی واحدهای تحت پوشش خود، پیگیری و راهنمایی فنی مسؤول -3-17

 را انجام دهد.

 واستدرخ ثبت از بعد باشد وحاکمیتی نمیایف فعالیت دفاتر موضوع این دستورالعمل به هیچ وجه جایگزین وظ -3-18

 اجرای پروتکلدستگاه ناظر حاکمیتی موظف به  بهداشت کار، یزتوسط مم یزیو انجام مم یرندهتوسط خدمت گ خدمت

 ای خواهد بود.بازرسی بهداشت حرفه

 باشد.( می4) پیوست  دوره بازدید مطابق جدول زمان تواتر -3-19

توانند در فرایند ارائه خدمت ممیزی های تحت پوشش در صورتی میکارگاه بهداشت حرفه ای شاغل درمشاوران   :1تبصره 

ها و ضوابط ابلاغی، گواهی قبولی ممیزی بهداشت بهداشت کار موضوع این دستورالعمل وارد شوند که مطابق دستورالعمل

 کار و کد ممیزی از سامانه دریافت نمایند.

باشند و در استودام نمایند و دارای مدرک تحصیلی غیر مرتبط میمشاورانی که به صورت آزاد فعالیت می :2تبصره 

مجاز به فعالیت به عنوان ممیز بهداشت  ،هستند ضوابط اجراییهای مشمول خدمت ممیزی بهداشت کار موضوع این کارگاه

  کار نوواهند بود.

ای نیز در صورت دارا بودن شرایط ارائه دهنده خدمات بهداشت حرفهخصوصی شرکت های  فنی مسؤولمدیر یا  :3 تبصره

 .داردهای مزبور نعمل شرکتو منافاتی با دستورال اقدام نمایند تارائه خدماتوانند نسبت به می این دستورالعمل درمندرج 

ساعت ممیزی در ماه  192نمایند ضروری است حداکثر زمان ممیزان بهداشت کار که به صورت آزاد فعالیت می :4تبصره 

دفتری که آن منطقه را تحت پوشش دارد ارسال  خود را از طریق سامانه به هایگزارش را رعایت نموده و کلیه نتایج و

 ناظر بر عملکرد فنی آن ممیز خواهد بود و مدیر طرح موظف است بهای خدمت را بر مربوطهدفتر  فنی مسؤولنمایند. 

 های بالاسری ابلاغی از سوی مراج  ذیربط محاسبه و مطابق گردش مالی پرداخت نماید.اساس هزینه

 

 یت هامسؤول: تعهدات و  4فصل 

 فنی مسؤول -4-1
 دانشکده دانشگاه/ ابلاغی از سوی وزارت/ هایاجرای دستورالعمل -4-1-1

 فتر و تنظیم کلیه مستندات مربوطهنظارت بر کلیه امور توصصی د -4-1-2

 های ثبت شده به صورت الکترونیکعملکرد ممیزان و مشاهده ممیزی پایشنظارت و  -4-1-3

 تکمیلی به کارشناسان ممیز مربوطههای ارائه آموزش -4-1-4

 های لازم های انجام شده و ارائه گزارشنظارت بر عملکرد ممیزان بهداشت کار، ممیزی -4-1-5

ز و ممی فنی مسؤولهای صادر شده از طرف دانشگاه/ دانشکده توسط افراد غیر از پیگیری جهت تحویل اخطاریه -4-1-6

 دفتر
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 جوزمبایستی مراتب را به صورت کتبی از یک ماه قبل به دارنده  فنی مسؤول ،ادامه کاردر صورت عدم تمایل به  -4-1-7

واجد شرایط دیگری را معرفی نماید تا پس از  فنی مسؤولدفتر موظف است  مسؤولاعلام نماید و در طی مدت مذکور 

 شروع به کار نماید. ،بررسی و تایید صلاحیت و شرایط

 بهداشت کار  ممیز -4-2
 آور محیط کارممیزی از محیط کار به منظور شناسایی عوامل زیان -4-2-1

  ای کارگاهبهداشت حرفه های آموزشی و بازآموزی مسؤولبررسی گواهینامه -4-2-2

ی اتشکیلات بهداشت حرفه اقدامات انجام شده از سویبررسی روند برگزاری کمیته حفاظت فنی و بهداشت کار و  -4-2-3

 در کارگاهها

 ای به اقتضای نوع کار بررسی سوابق و روند معاینات قبل از استودام و معاینات دوره -4-2-4

 و انطباق آن با آیین نامه تاسیسات کارگاه از نظر بهداشت بررسی تاسیسات و تسهیلات بهداشتی کارگاه -4-2-5

ارزیابی ریسک فاکتورهای ارگونومیکی آور فیزیکی و شیمیایی و ممیزی سوابق و مستندات سنجش عوامل زیان -4-2-6

 های مصوب مرکز سلامت محیط و کارمحیط کار مطابق با برنامه

آور فیزیکی و شیمیایی و ریسک فاکتورهای ارگونومیکی به منظور گیری و ارزیابی موردی عوامل زیاناندازه -4-2-7

 اطمینان از صحت نتایج موجود

های بکار گرفته شده و اطمینان از صحت عملکرد تجهیزات و روشاقدامات کنترلی به عمل آمده  فیتکی ممیزی -4-2-8

 هدر جهت کاهش و کنترل ریسک فاکتورهای موجود در محیط کار با توجه به میزان استانداردها و حدود مجاز مواجه

 شغلی

های مصوب مرکز سلامت ها و برنامهها، طرحن نامهها، آییبررسی رف  عدم انطباق با قوانین، مقررات، دستورالعمل  -4-2-9

 مراکز خدمات جام  سلامت شهری و روستایی و ارائه گزارش به  محیط و کار

ای در زمینه رف  نواقص بهداشت کار، ای شاغل در تشکیلات بهداشت حرفهبهداشت حرفه مسؤولهمکاری با   -4-2-10

 محیط کارآور موجود در عوامل زیان کنترلارزیابی و 

قررات جاری مرکز سلامت محیط کمی و کیفی وسایل حفاظت فردی مرتبط با بهداشت کار مطابق با م بررسی -4-2-11

 وکار
 جام  سلامت خدمات های خاص و موردی با کسب اجازه از مرکزسایر ممیزی -4-2-12

های مصوب سلامت مطابق با برنامهخدمات جام   مرکزبا های لازم ها و همکاریها و فعالیتشرکت در کلیه طرح -4-2-13

 مرکز سلامت محیط و کار

فاضلاب و میزان آلودگی هوای خروجی و انطباق مقادیر بدست آمده با پسماند صنعتی، فرایند مدیریت بررسی  -4-2-14

 ای جهت انجام اقدام لازمئه گزارش به بازرسین بهداشت حرفهو ارا استاندارد های مربوطه

 دانشگاه/ دانشکده /جرای مقررات ابلاغی از سوی وزارتا -4-2-15

 فنی مسؤولو  مجوزاجرای مقررات اعلامی از سوی دارنده  -4-2-16

 های تحت پوشش دفترحضور فعال در فرایند ممیزی بهداشت کار کارگاه -4-2-17

 در سامانه های تحت پوشش به صورت الکترونیکبهداشت کار کارگاه ثبت نتایج ممیزی -4-2-18
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 : رسیدگی به شکایات و تخلفات5فصل

 فنی مسؤولتخلفات  -5-1

 معاونت بهداشتی از سوی وزارت/ دانشگاه/ دانشکده وعدم اجرای دستورالعمل ابلاغی  -5-1-1

 عدم نظارت بر امور توصصی دفتر و تنظیم کلیه مستندات مربوطه. -5-1-2

 عدم نظارت بر عملکرد فنی ممیزان. -5-1-3

 عدم نظارت بر گزارش ممیزهای ثبت شده به صورت الکترونیک و ارائه گزارشات لازم و محوله. -5-1-4

 های تکمیلی به ممیزان بهداشت کار مربوطه.عدم ارائه آموزش -5-1-5

 شرکت در جلسات برون بوشی مرتبط با ممیزی بهداشت کار بدون هماهنگی با دستگاه ناظر. -5-1-6

 مطابق شرح وظایف محوله در این دستورالعمل. عدم فعالیت -5-1-7

  از گیرنده خدمت ، کالا و یاهر گونه خدماتدریافت هر گونه وجه نقد و غیر نقد -5-1-8

 ارسال گزارش غیر واقعی 5-1-9

 

 فنی مسؤولرسیدگی به تخلفات  -5-2

شود موضوع  9-1-5و  8-1-5 هایبه جز بند 1-5هر یک از تولفات مندرج در ماده مرتکب  فنی مسؤولچنانچه  -5-2-1

 گردد.مطرح و در صورت تایید، اخطار کتبی برای نامبرده صادر می استانیدرکارگروه 
 9-1-5و  8-1-5به جز بند  1-5هر یک از تولفات مندرج در ماده برای مرتبه دوم مرتکب  فنی مسؤولچنانچه  -5-2-2

 مطرح و در صورت تایید، اخطار کتبی دوم برای نامبرده صادر می گردد.   استانیگردد موضوع در کارگروه 

-1-5و  8-1-5به جز بند  1-5هر یک از تولفات مندرج در ماده برای مرتبه سوم مرتکب  فنی مسؤولچنانچه  -5-2-3

ماه دسترسی  6ضمن صدور اخطار کتبی سوم برای مدت  مطرح و در صورت تایید، استانیدرکارگروه موضوع گردد  9

تواند یکی از ممیزان دفتر را به عنوان می مجوزگردد و برای ادامه کار دفتر، دارنده الکترونیک نامبرده در سامانه قط  می

 به دانشگاه/ دانشکده مربوطه معرفی نماید.  فنی مسؤول

 هایبه جز بند 1-5ماده  هر یک از تولفات مندرج درماه مجددا مرتکب  ششبعد از گذشت  فنی مسؤولچنانچه  -5-2-4

گردد و برای ادامه لغو می فنی مسؤول مجوزمطرح و در صورت تایید،  استانیگردد موضوع در کارگروه  9-1-5و  5-1-8

بایست به دانشگاه/ دانشکده مربوطه معرفی نماید و در جدید را می فنی مسؤولظرف مدت یک ماه  مجوزکار دفتر، دارنده 

 موقت مربوطه معرفی نماید. فنی مسؤولتواند یکی از ممیزان دفتر را به عنوان این مدت می

دانشگاه یا گردد موضوع در کارگروه استانی  9-1-5و  8-1-5 هایمرتکب تولف در بند فنی مسؤولچنانچه  -5-2-5

موظف است ظرف  مجوزگردد. دارنده لغو میو یا دفتر  فنی مسؤول مجوز حسب مورد مطرح و در صورت تایید، دانشکده

تواند یکی از ممیزان خود را جدید به دانشگاه/ دانشکده معرفی نماید و در مهلت یک ماهه می فنی مسؤولمدت یک ماه 

 موقت به دانشگاه/ دانشکده معرفی نماید.  فنی مسؤولبه عنوان 
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بایستی یک ماه قبل از استعفا درخواست کتبی  ،داشته باشدرا قصد استعفا از کار خود  فنی مسؤولدر صورتی که  -5-2-6

  .محل کار خود را ترک نمایدپس از گذشت یک ماه از تاریخ تحویل، ارائه نماید و  مجوزخود را به دارنده 

اعتراض داشته باشد پس از درخواست کتبی نامبرده، مراتب استانی نسبت به آرای کمیته  فنی مسؤولچنانچه  -5-2-7

 .گیری خواهد شدمطرح و پس از بررسی لازم، تصمیمدرکمیته اجرایی 

 

 تخلفات ممیز بهداشت کار-5-3

 پزشکی. علوم هایدانشکده/ دانشگاه/ عدم اجرای مقررات ابلاغی از سوی وزارت -5-3-1

 .فنی مسؤولو  مجوزعدم اجرای مقررات اعلامی از سوی دارنده  -5-3-2

 بهداشت کار خدمت گیرنده.عدم حضور فعال در فرایند ممیزی  -5-3-3

 . یعدم ثبت نتایج ممیزی بهداشت کار خدمت گیرنده به صورت الکترونیک -5-3-4

 عدم انجام ممیزی بهداشت کار از محل خدمت گیرنده جهت بررسی نواقص در مهلت مقرر. -5-3-5

  ح وظایف محوله در این دستورالعملعدم فعالیت مطابق شر -5-3-6

 خدمت لا و یاهر گونه خدمات از گیرنده ونه وجه نقد و غیر نقد، کادریافت هر گ  -5-3-7

 مداخله در بازرسی و امور حاکمیتی -5-3-8

 ارسال گزارش غیرواقعی -5-3-9

 

 ممیز بهداشت کاررسیدگی به تخلفات  -5-4

د، پس از تایید نگرد 9-3-5 و 8-3-5به جز بند  3-5در بند  چنانچه ممیزان بهداشت کار مرتکب تولفات مندرج -5-4-1

 گردد. موضوع در کارگروه استانی به ممیز اخطار کتبی صادر می

 قط  خواهد شد.مدت شش ماه  بهچنانچه ممیز سه بار اخطار کتبی دریافت نماید، کد ممیزی نامبرده  -5-4-2

، این موضوع در کارگروه استانی ماهه کد ممیزی دو اخطار کتبی دیگر دریافت نماید ششچنانچه ممیز بعد از لغو  -5-4-3

 گردد.قط  می او، کد ممیزی به صورت دائم لغو خواهد شد و کلیه دسترسی الکترونیک آنپس از تایید  بررسی و 

روستایی، سه گزارش ممیزی انجام شده  مرکز خدمات جام  سلامت شهری/ در در صورتی که بازرس مستقر -5-4-4

این یید پس از تا ،نمایدن)به صورت مستند( تایید  بق نتایج ممیزی با وضعیت موجودتوسط یک ممیز را به علت عدم تطا

، دسترسی الکترونیک ممیز به صورت موقت قط  و دوره آموزشی برای ممیز تمدید خواهد استانیموضوع توسط کارگروه 

 شد.

مورد تایید مرکز خدمات جام   چنانچه ممیز پس از طی دوره آموزشی، برای بار دوم گزارش و نتایج ممیزی، -5-4-5

ماه قط  و یک  6دسترسی الکترونیک ممیز به مدت  استانی سلامت شهری قرار نگیرد پس از تایید موضوع توسط کارگروه

گردد و چنانچه نتایج ممیزی پس از بررسی کارشناسی مورد تایید قرار نگیرد کد ممیزی صادر می فنی مسؤولاخطار برای 
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ذیر پک ممیز به طور دائم قط  خواهد شد وحق انجام فعالیت در هیچ یک از دفاتر برای ممیز امکانو دسترسی الکترونی

 نوواهد بود.

پس از تایید  ،گردد 9-3-5 و 8-3-5 هایچنانچه ممیزان بهداشت کار مرتکب تولفات بهداشت کار مندرج در بند -5-4-6

 مراج  قضایی جهت رسیدگی ارجاع خواهد شد. تعزیرات و گردیده و بهکد ممیزی نامبرده لغو  استانیکارگروه 

باشد ممیز به هیچ عنوان حق انجام ممیزی بهداشت کار میای که دسترسی ممیز به هر دلیل قط  در طول دوره-5-4-7

 را ندارد.

اعتراض داشته باشد پس از درخواست کتبی نامبرده استانی چنانچه ممیز بهداشت کار نسبت به آرای کمیته  -5-4-8

و در صورت عدم رف  مشکل در  گیری خواهد شدمطرح و پس از بررسی لازم تصمیمشهرستان مراتب در کمیته اجرایی 

 .نهایت مراتب در کمیته اجرایی ستاد وزارت بهداشت درمان و آموزش پزشکی بررسی وتصمیم نهایی اتواذ خواهد گردید

 صمیم قطعی و غیر قابل اعتراض است.  و این ت

در کلیه موارد فوق که منجر به لغو مجوز فعالیت گردد مرج  لغو موظف به ابلاغ کتبی مراتب به دارنده مجوز می  -5-4-9

 باشد.

 

 : تجهیزات مورد نیاز:  6فصل 

گوشی  ،ماسک حفاظت تنفسی )کفش، دستکش، لوازم و تجهیزات حفاظت فردی مناسب برای بازدید از محیط کارگاه -الف

 ( و... لباس حفاظتی حفاظت شنوایی،

 تبلت جهت ثبت اطلاعات بازدید -ب

، گاز ، صداسنج آنالیزور دار، نورسنج سادهمتر WBGT، پ نمونه برداری فردیپمشامل ای کیت بازدید بهداشت حرفه -ج

 محیط کارموجود در های موردی از آلاینده هایجهت سنجش متر پرتابل یا فوچک(

 

فصل، جهت اجرا ابلاغ می شود رعایت مفاد این ضوابط اجرایی برای کلیه  6مشتمل بر  دستورالعمل ضوابط اجراییاین 

، ممیزان بهداشت کارو دانشگاهها/دانشکده های علوم پزشکی و خدمات دفاتر خدمات سلامت ،کارفرمایان، مدیرطرح

 الزامی است. بهداشتی درمانی
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 بهداشتیکارشناسی مصوبه تعرفه خدمات  :1پیوست شماره 
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 ابلاغیه هزینه بالاسری :2پیوست شماره 
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 نمونه متن تعهدنامه مسؤول فنی :3پیوست شماره

  ..........................................فرزند:.......................................... کدملی: خانم............................................................./آقااینجانب

 ................................. تولد: تاریخ.................... ...........................شناسنامه:ردیف/شناسنامه:........................................ سریالشماره

  دفتر............................................................ فنی مسؤول فعالیت مجوز دریافت از:........................................  متقاضی صادره

 : ............................................ ..................... تلفن............................................................................................................................. نشانی:به

 پیوست به که فوق الذکر دستورالعمل مطابق کامل شرایط بودن دارا به اقرار ضمن سلامت جسم و عقل صحت درکمال

وزارت  ابلاغی قوانین و ضوابط مقررات، کلیه به احسن نحو شوم بهمی ام، متعهدنموده امضاء را آن صفحات بوده و تمام

 مشروح مفاد و دفاتر فعالیت خصوص در کشور جاری مقررات و قوانین سایر همچنین و پزشکی آموزش و درمان بهداشت،

 نمایم. عمل کامل به طور ذیل

موسسات  در دفتر وظایف و پزشکی آموزش و درمان بهداشت وزارت مناف  با تضادی هیچگونه که دارممی اعلام همچنین

و در صورت اثبات خلاف آن صادرکنندگان مجاز به لغو مجوز فعالیتم خواهند  نداشته و ندارم خصوصی و عمومی دولتی

 وزشو آم بهداشت درمان وزارت و بوده اینجانب عهده بر فعالیت مجوز لغو از ناشی احتمالی خسارات کلیه است بدیهی بود.

 و هنداشت مسؤولیتی این خصوص درمانی در بهداشتی خدمات و پزشکی علوم دانشگاههای بهداشتی معاونت و پزشکی

 داشت. نوواهند

 اشتیبهد معاونت و پزشکی وآموزش بهداشت درمان وزارت ابلاغی ومقررات دستورالعمل، ضوابط رعایت به اینجانب مکلف .1

 باشم. درمانی می بهداشتی خدمات و پزشکی علوم دانشگاههای

 وآموزش بهداشت درمان وزارت ابلاغی ومقررات ها، ضوابطدستورالعمل اجرای کار در انجام حسن به مکلف . اینجانب2

 باشم.درمانی می بهداشتی خدمات و پزشکی علوم دانشگاههای بهداشتی معاونت و پزشکی

ی، ارسیدگی به شکایات بهداشت حرفه حاکمیتی از جمله: بازرسی، امور در ایمداخله هیچگونه هستم اینجانب مکلف .3

 در و ای، پاسوگویی به استعلامات ننمایمها و ارائه نظریه بهداشت حرفهارجاع به مراج  قضایی، تایید و صدور اخطاریه

 .گردد مجوز اینجانب لغو صادرکنندگان توسط تولف تصور

 

 تاریخ                                                                     

 امضا                                                               
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 ممیزی بهداشت کارانجام راهنمای تواتر  :4پیوست شماره 
گیرد که نحوه درجه بندی خطر به بندی خطر انجام می، بر اساس درجههای شغلیها و محیطکارگاهدر  ممیزی بهداشت کارتواتر 

 باشد:شرح زیر می

زیان آور  های شغلی و اولویت بندی در انجام بازرسی ها، معیارهایی نظیر وجود عواملها و محیطبرای تعیین درجه خطر کارگاه

سلامت شاغلین، تعداد شاغلین در معرض عوامل مذکور و شدت خطر در نظر گرفته شده است. بر همین اساس کارگاه گذار بر تأثیر

رح سه به شبه ترتیب به عنوان کارگاه های درجه یک، دو و  قرار دارند الذکر در اولویت بالاتریکه از نظر فوق های شغلیو محیط ها

 ذیل طبقه بندی می شوند:

 هایی هستند که حداقل یکی از شرایط زیر را دارا می باشند:کارگاه رجه یک:کارگاه د -الف

  نفر از شاغلین در مواجهه با عوامل زیان آور  50وجود بیش از 

 زا، سموم آفت کش، حشره کش، علف کش با مواجهات بیش از حد مجاز در شاغلینزا، موتاژنوجود ترکیبات سرطان 

 کارگاه: وجود هریک از عوامل خطر زیر در 

 مواجهه همزمان با چندین عامل زیان آور دارای مقادیر بسیار فراتر از حدود مجاز مواجهه شغلی .1

وسی  آلودگی های ناشی از فعالیت کارگاه در هوا، آب و خاک و تأثیر آن بر سلامت ساکنان منطقه و محیط  انتشار .2

 زیست منطقه 

 سایر عوامل تهدید کننده زندگی و یا کشنده  .3

 باشند:واجد حداقل یکی از شرایط زیر هایی هستند که کارگاه ارگاه درجه دو:ک  -ب

 آور شاغلین در مواجهه با عوامل زیان نفر از 50الی  5وجود  -

 زایی بات مشکوک به سرطان زایی، موتاژنوجود ترکی -

 دارای شرایط زیر باشند:کارگاههایی هستند که  کارگاه درجه سه: -ج 

 شرایط مذکور در کارگاه های درجه یک و دوعدم وجود  -

 نفر  5وجود تعداد شاغلین در معرض عوامل زیان آور کمتر از  -
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 جدول تواتر ممیزی بهداشت کار: 

 تعداد انجام ممیزی در سال نوع واحد کارگاهی ردیف

 بار 4 1درجه  1

 بار 3 2درجه  2

 بار 2 3درجه  3

  باشد:بهداشت کار از هر واحد کارگاهی با توجه به بعد جمعیت، مطابق جدول ذیل میزمان لازم برای انجام ممیزی 

 

 نفر 500بالای  نفر 50-499 نفر 20-49 نفر 20کمتر از 

 دقیقه 150-180 دقیقه 120-150 دقیقه 60-90 دقیقه 45-30

 

درصد کمتر از زمان  20هر واحد کارگاهی اضافه،  واحدی زمان لازم برای انجام ممیزی، به ازای های چنددر کارگاه نکته:

  باشد.لازم برای انجام ممیزی از واحد اول می

 

 

 

 


