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 دستورالعمل نحوه تکمیل فرم

  ثبت حوادث مربوط به چهارشنبه آخرسال 

 وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی رصدخانهدر 

 

 

 وزارت بهداشتمعاونت بهداشت 

 مرکز مدیریت شبکه

   گروه مدیریت خطر بلایا و حوادث

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 مرکز مدیریت شبکهمرکز مدیریت شبکه

 گروه مدیریت خطر بلایا و حوادثگروه مدیریت خطر بلایا و حوادث
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 سال  چهارشنبه آخر در ناشی از استفاده از مواد محترقه پیامدهایثبت  فرمدستورالعمل تکمیل 

 گروه مدیریت خطر بلایا و حوادثوزارت بهداشت، مرکز مدیریت شبکه،  سامانه رصدخانهدر 

 

پیشدییری کارشناسدان محتدرم توسد   ، مرکدز مددیریت شدبکه وزارت بهداشدت،سامانه رصددخانهاطلاعات فرم چهارشنبه سوری در 

 .گرددتکمیل  /دانشکده های علوم پزشکیدر گروه مدیریت خطر بلایا و حوادث در معاونت بهداشتی دانشیاهها حوادثاز 

 

  باشد. می جدیدسال فروردین  51تا  جاریسال اسفند  51بازه زمانی جمع آوری اطلاعات افراد آسیب دیده  از 

  توسا  شابکه یاای بهداشات  پایاا  فاروردین مااهجاامع سالامت  خدمات فرمهای تکمیل شده در بیمارستانها و مراکز

مربوطه معاونات بهداشات داناا ایباه پا  از جماع بنادی شهرستانهای تحات پوشاد داناا اه جماع آوری شاده و 

 گردد.می ارسال 

   وزارت  سااامانه رخاادخانهدر اطلاعااات جمااع آوری شااده را  پایااا  اردیبهااات ماااهتااا معاوناات بهداشاات دانااا اه

 )زما  اتمام مهلت تکمیل در سامانه به خورت کتبی  اعلام خواید شد( .نمایدمی  وارد بهداشت

  تکمیل موارد ستاره دار در این سامانه اجباری می باشد و در خورت عدم تکمیل فرمSave  .نخواید شد 

 

 :سامانه رصدخانه وزارت بهداشتنحوه تکمیل در 

 

 شوید: Mozilla مرورگرابتدا وارد لینک زیر فق  از 

http://observe.behdasht.gov.ir/ 
 

 خود را وارد نمایید: نام کاربری و گذرواژه 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

http://observe.behdasht.gov.ir/
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 بعد از ورود به سامانه رصد خانه، مراحل زیر را اجرا نمایید:
 

 :را انتخاب نمایید "ساختار شبکه"گزینه 

 

 
 

 کنید: انتخاب را  "ورود اطلاعات ساختار شبکه" آیتم

 
 

 ماایده خواید شد:پنجره زیر 

 کنید: انتخابرا  "نماید فرم"گزینه  زیر،در پنجره 
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 چهارشانبه باه مرباو  محترقاه ماواد از یناشا حاوادث ثبات"  در پنجره نمایش داده شده،  فرر 

 .نمایید را انتخاب "سال آخر

 

 
 پنجره زیر مشاهده خواهد شد:

 

 
 

 

 و اطلاعات مورد نیاز را تکمیل کنید. را کلیک نموده، "ثبت مورد جدید"در پنجره جدید، سپس 
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ساال قابال مااایده  فرم ثبات حاوادث ناشای از ماواد محترقاه مرباو  باه چهارشانبه آخار

 خواید بود.

 
   اطلاعات پایه: -5

 

 .سامانه به صورت خودکار اطلاعات مربوطه )شامل: نا  دانشگاه و کد اختصاصی( را نشان خواهد داد
 

 
 کنید: انتخاب را  "جزئیات فرم"سپ  آیتم 
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 نماید داده خواید شد:محل وقوع حادثه اطلاعات 

 

 اطلاعات محل وقوع حادثه:  -2

 انتخاب شود. مرکز جامع سلامت/ بیمارستا در این آیتم، :  گزارش از  

 شود. نوشته  کنند نام یمکار دانا اه که اطلاعات را وارد میدر این آیتم، :  نام فرد گزارش دهنده  

 

 
 

 : دیده حادثهفرد اطلاعات  -3
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 هویت مصدوم 

 
 

کنیاد  ساوا ت بعادی نمایاا  خوایاد انتخااب  را  "بلای" گزیناه در خورتی که یویت مصدوم ماخص باشاد و 

 شد:

 

 ملیت مصدوم 

اساتعلام یویات )تااریو تولاد  کاد تعیاین شاود   "ایرانی دارای کد ملای"  مصدوم ملیتدر خورتی که 

 نمایا  خواید شد: ملی  نام  نام خانوادگی  نام پدر  جنسیت( 
 (بقیه اطلاعات مصدو  به صورت اتوماتیک تکمیل خواهد شد "کد ملی ای تاریو تولد" در صورت تکمیل استعلام یویتدر آیتم  )
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شاود  اطلاعاات مصادوم )تااریو تولاد  انتخااب  "ایرانی فاقد کاد ملای"  مصدوم ملیتدر خورتی که 

 نام  نام خانوادگی  نام پدر  جنسیت(  نمایا  خواید شد:

 
 

شااود  اطلاعااات مصاادوم )تاااریو تولااد  نااام  نااام انتخاااب  "اتباااع"  مصاادوم ملیااتدر خااورتی کااه 

 خانوادگی  نام پدر  جنسیت(  نمایا  خواید شد:
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  بروز حادثهتاریخ  

 .از روی تقویم روز و ماه و سال انتخاب شود

 
 شغل 

 
 هاي زیر انتخاب شود:یکی از آیتم شغلدر آیتم 

 کارمند 

 کارگر 

 شغل آزاد 

 خانه دار 

 معلم/استاد 

 کارتعمیر 

 محصل 

 دانشجو 

 سرباز 

 دستفروش 

 راننده 

 پلیس 

 نشانیمامور آتش 

 مامور اورژانس 

 پزشک 

 پرستار 

 بیکار 

 کودک 

  ساير 
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 حصیلاتت 

 

 
 هاي زیر انتخاب شود:یکی از آیتم تحصیلات در آیتم 

 

 سوادبی 

 زيرديپلم 

 ديپلم/فوق ديپلم 

 لیسانس/فوق لیسانس 

 دکترا/فوق دکتری 

 
 

 منطقه 

 گردد. انتخابهاي زير منطقه وقوع حادثه  در اين ستون، با توجه به آيتم:  منطقه وقوع حادثه

 شهری 

 روستايی 

 حاشیه شهر 
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 نوع صدمه 

 گردد. انتخابهاي زير نوع صدمه توجه به آيتم در اين ستون، با:  نوع صدمه

 سوختگی 

 بريدگی/زخم 

   (منظور از تروما یر گونه آسیب ناشی از سقو   ضربه  کوفت ی و ..... می باشد)تروما. 

 ساير 

 

 
 

 عضو آسیب دیده بدن 

   گردد. انتخابهاي زير عضو آسيب ديده بدن  در اين ستون، با توجه به آيتم:  عضو آسیب دیده بدن

 

 سر 

 گردن 

 صورت 

 دست 

 پا 

 چشم 

 گوش 

 اندامهای داخلی 

 ستون فقرات 

 پشت/سینه/شکم/کتف 

 اندام تناسلی 
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 موقعیت مصدوم حین حادثه 

 گردد. انتخابهاي زير نوع موقعيت فرد مصدوم  در اين ستون، با توجه به آيتم: موقعیت مصدوم حین حادثه

  استفاده از ماده محترقه 

 ماده محترقه /انبارشساخت 

 رهگذر 

 

  حادثه پیامد 

 گردد.هاي زير نتيجه حادثه انتخاب  توجه به آيتم در اين ستون، با: حادثه پیامد    

 درمان سرپايی 

 بستری 

 فوت 

 معلولیت 

 
 

 .را کلیک نمایید ثبت فرمدر نهایت آیتم 
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