
 پژوهشیمقاله    

 
  
 

 
 
 

251 
 

         http://rjms.iums.ac.ir              1401 فروردین ، 1، شماره 29دوره   مجله علوم پزشکی رازی   

 

 
 

 ( HSE) یهااز شاخص یریگبا بهره یسلامت و بهداشت کارکنان در اماکن ورزش یابیارز
 

فرهنگ  :یثان   یبیط   یمصطف  دیس   دانشگاه  بدني،  تربيت  آموزش  گروه  علمي  هيئت  پست  ان،يعضو  ا  ١٤٦٦٥  -888صندوق    ( مسئول  سندهینو)*  .ران یتهران، 

sm.tayyebisani@cfu.ac.ir 
 . ران یتهران، ا ١٤٦٦٥ -889، صندوق پست اني،دانشگاه فرهنگ يتي گروه آموزش علوم ترب :ی کاظم دلقند

.ران یا  ،تهران  ،شهر تهران   کیآموزش و پرورش منطقه  يرسم  ر يدب ، يورزش تیر یمد ی دکتر  :یافسانه روحان 

   چکیده

 

  طيبهداشت کار و مح  ، ي منیا   یهاشاخص يابیمختلف، ارز  یهادر بخش  يشغل  يمنیتوجه به سلامت و ا   شیبا افزا   زمینه و هدف: 

و تعامل   ایپو  یهاتيفعال  ليبه دل  يورزش  یهادر حفظ سلامت کارکنان شناخته شده است. مجموعه  یديکل  یبه عنوان ابزار   ستیز
سلامت    يابیمطالعه با هدف ارز  نیقرار دارند. ا   يط يو مح  يبهداشت   ، يمن یبا افراد، از نظر سلامت کارکنان در معرض خطرات ا   ميمستق

 . انجام شد  ستیز طي، بهداشت ، مح  يمنیا  یهااز شاخص یريگتهران با بهره  يو بهداشت کارکنان در اماکن ورزش

شهر    ي ورزش  یهاشامل تمام مجموعه  ی( است. جامعه آمار ي کم- يفي)ک  يبي و ترک  يلي تحل-يف ياز نوع توص  قيتحق نیا   کار:  روش

  يابیارز  ستيدر دسترس است. از چک ل  یا خوشه  یري گمنطقه شهر تهران به شکل نمونه  ٥مجموعه در    ٥۰  یتهران و نمونه آمار
  ت ي است که کارکنان در آن فعال   يطیشامل سنجش شرا   يابیارز  نیا   گرفتمورد استفاده قرار     ست یز  طي، بهداشت ، مح  يمنیا 
 . استفاده شد  سکیر  يابیارز  یبرا   نیفا  امي لیاند. از روش وشده  ميتقس  يکیولوژيو ب  یيايم يش  ، يکیزي ف  یهاها به دسته.شاخصکننديم

های ورزشي از وضعيت مناسب ایمني، بهداشت کار و محيط زیست برخوردار نيستند. شاخص  نتایج نشان داد که مجموعه  ها: یافته

وضعيت اضطراری برای سلامت کارکنان است.   و  دهنده ریسک بسيار بالابود که نشان  9۰۰ریسک حاصل از روش ویليام فاین برابر  
های  ها، سيستمهای مطالعاتي در حوزه ایمني ، بهداشت ، محيط زیست  و ایمني شغلي همخواني دارد. بر اساس یافتهاین نتایج با یافته

ایمني، بهداشت، محيط زیست در مجموعه از سلامت  های ورزشي تهران به طور کامل اجرا نشده و ریسکمدیریت  های شغلي 
 . شودکارکنان نادیده گرفته مي

به کاهش حوادث، بهبود   توانديم ستیز طيبهداشت، مح  ، يمنیا   یهاستميسر یسرازادهيپحاضرر نشران داد که   قيتحق  گیری: نتیجه

مهم در جهت حفظ سرررلامت   يگام  توانديها مشررراخص نیراندمان کارکنان کمک کند. توجه به ا   شیو افزا  یکار  يزندگ  تيفيک
 .باشد يکارکنان در بخش ورزش
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Abstract   

 

Background & Aims: Today, organizations not only seek to achieve financial and 

performance goals but also strive to integrate social values, safety, occupational health, and 

environmental sustainability into their activities. This transformation in organizational 

policies has led to the emergence of concepts such as Safety, Occupational Health, and 

Environment (HSE), which are now recognized as one of the fundamental components of 

management across various sectors, including the sports industry. In this framework, 

Health, Safety, and Environmental (HSE) management systems serve as a comprehensive 

framework for managing physical, chemical, biological, and ergonomic risks, playing a key 

role in protecting employee health and improving organizational efficiency. In various 

industries, including manufacturing and services, studies have shown that safety and health 

deficiencies can lead to reduced production, increased costs, higher workforce turnover, and 

decreased job satisfaction. In this regard, sports facilities, due to the wide range of dynamic 

activities, direct interaction with individuals, and the presence of complex physical facilities 

(such as heavy equipment, aquatic sites, and enclosed spaces), face safety, health, and 

environmental risks for their employees' well-being. With growing attention to occupational 

health and safety across different sectors, the assessment of Safety, Occupational Health, 

and Environment (HSE) indicators has been recognized as a key tool in safeguarding 

employee health. Sports facilities, due to their dynamic activities and direct interaction with 

individuals, are exposed to safety, health, and environmental risks concerning their staff's 

health. This study aimed to assess the health and well-being of employees in sports facilities 

in Tehran using HSE indicators.  

Methods: This research is descriptive-analytical and employs a mixed-methods 

(qualitative-quantitative) approach. The statistical population includes all sports facilities in 

Tehran city, and the statistical sample consists of 50 facilities in 5 districts of Tehran 

selected via convenience cluster sampling. An HSE assessment checklist was used. This 

evaluation assesses the conditions in which employees perform their activities. Indicators 

are categorized into physical, chemical, and biological groups. The William Fine method 

was used for risk assessment. This study was designed with a mixed-methods (qualitative-

quantitative) approach, is cross-sectional in terms of execution time, and is applied in terms 

of its outputs. The statistical population of this research includes all active sports facilities 

in Tehran city. Sampling was performed using convenience cluster sampling, and 50 sports 

facilities were assessed. The primary data collection tool was an HSE assessment checklist 

containing 30 questions in the domains of Safety, Occupational Health, and Environment, 

completed using a Likert scale. Filling out this supervisory checklist required the 

researcher's presence on-site. This evaluation assesses the conditions in which employees 

perform their activities. Indicators are categorized into physical, chemical, and biological 

groups. Health indicators include the assessment of factors such as work-related diseases, 

which are directly related to employee health. Risk assessment was performed using the 

William Fine method. In this method, three parameters – Consequence (C), Exposure (E), 

and Probability (P) – are determined. The calculated Risk Score was 900, indicating a high 

level of risk and the need for immediate corrective actions to protect employees and visitors. 
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Simple qualitative risk assessments are performed by making informed judgments about a 

particular activity. Structured qualitative assessments have a subjective (non-objective) 

nature and are based on personal judgments supported by focused observations. 

Consequences and frequency (number of occurrences) are typically estimated on an 

approximate basis (e.g., low, medium, or high).  

Results: The results indicated that the sports facilities do not have a suitable status regarding 

safety, occupational health, and environment. The risk index calculated using the William 

Fine method was 900, indicating a very high risk and an emergency situation for the health 

of the employees. These results are consistent with the findings of studies in the fields of 

HSE and occupational safety. Based on the findings, Health, Safety, and Environmental 

(HSE) management systems are not fully implemented in Tehran's sports facilities, and 

occupational risks to employee health are overlooked.  

Conclusion: The present research demonstrated that implementing HSE systems can help 

reduce accidents, improve the quality of work life, and increase employee efficiency. Paying 

attention to these indicators can be an important step towards protecting employee health in 

the sports sector. To achieve the goal of reducing the risk below 200 within six months, the 

following actions should be implemented in order of priority: Immediate Action: Complete 

review of structural safety and heavy equipment in the first month (to reduce the 

consequence of death/environmental damage). Short-term Action: Implementation of a 

"near-miss" reporting system to increase incident reporting to 10 cases per month in the 

second month (to reduce the probability of occurrence). Medium-term Action: Development 

and implementation of specialized training programs to achieve 100% coverage by the third 

month. Long-term Action (Sustainability): Full implementation of a preventive 

maintenance plan for all facilities by the sixth month. The health of employees in Tehran's 

sports facilities is directly dependent on the quality of the HSE system. Regardless of the 

type of assessment method (qualitative or quantitative), a risk rate of 900 is a serious 

warning. The full establishment of HSE management based on managerial requirements and 

standards is not only a legal obligation but also an ethical necessity for preserving the human 

capital of these organizations. Preventive maintenance and adequate monitoring of safety 

protocol implementation are critical to prevent the risk from returning to a critical level. It 

is suggested to: Conduct in-depth technical audits (by external experts if necessary) to 

identify and rectify physical hazard points (such as structure, equipment, 

ventilation/firefighting systems). Focus on reducing the duration of employee exposure to 

high-risk environments. This can be achieved through work scheduling, the use of more 

suitable personal protective equipment, or process improvements to reduce direct exposure. 

Train employees based on the consequence score, focusing on worst-case scenarios (such 

as major fires or structural damage), to ensure preparedness for quick and correct response. 

Establish or revise the HSE management system based on international standards. This 

should include defining responsibilities, standard operating procedures, and emergency 

response plans. Promote an active safety culture. Since the success of the system depends 

on employee commitment, establishing safety committees with worker representatives is 

essential for continuous monitoring and active reporting of minor risks. Implement Key 

Performance Indicators to measure progress. These indicators should include incident rates, 

number of inspections conducted, and the rate of corrective action implementation. Ensure 

sufficient budget for modernizing old equipment and providing necessary safety 

infrastructure, in accordance with risk audit findings. Ensure that HSE management is 

integrated not as a peripheral activity, but as a fundamental element in the operational and 

strategic planning of sports organizations (aligned with sustainable development goals). 
  
Conflicts of interest: None 
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 و همکاران طيبي ثاني

 مقدمه
به اهداف    یزبیهز نه تنهز به دنبزل دسا امروزه، ساززمز 

بلکاه ت   م  یو عملکرد  یماز  تاز    کننادیهسااا ناد، 
  ی دار یا بهاداتااار کازر و  از  ،یمنیا  ،یاج مازع  یهازارز 
  نیخود ادغاز  کننادا ا  یهازریا را در فعاز   ساااریز  طیمح

  ی م یمنجر به ظهور مفزه  ،یسززمزن  یهززسریتحول در س
تاده اسار    ساریز  طیو مح  کزربهداتار    ،یمنیمزنند ا

باه عنوا    امروزه  اصااال  یکیکاه    یهازمؤ فاه  نیتریاز 
مخ لف، از جمله صانعر    یهزدر بخش  یساززمزن  ریریمد

م تااانازخ اه  ا  ا(1)  تاااودیورز ،  چازرچو،،    نیدر 
به عنوا     ساریز  طی، بهداتار و مح  یمنیا  یهزسا  یسا 
  ، ی کیزیف   یهزسااک یر  ریریمد یچزرچو، جزمع برا  ک ی

در    یدیا نقش کل  ک،یا و ارگونوم  یکیو وژیب  ،ییزیا میتااا 
  فاز یا  یساااززمازن  ییحفظ سااا مار کازرکناز  و بهبود کازرا

و خادماز ،    دیا مخ لف، از جملاه تو   عیادر صااانازکننادیم
و    یمنیا  یهازیکاه نازهنجازر  اناددادهمطاز عاز  نناااز   

تو   تواننادیم  یبهاداتااا    شیافزا  د،یا منجر باه کازهش 
کازر و کازهش    یروین  یینرخ جازبجاز  شیافزا  هاز،ناهیهز

  ی هزراساا ز، مجموعه نیدر ا  ا(2)تااوند   یتاا ل  ریرضااز
تعزمل    ز،ی و  یهزریگساا رده فعز   فیط  لیبه د   یورزتاا 
)مزنند    دهیچی   یکیزیبز افراد، و وجود امکزنز  ف    یمسا ق 
بسا ه(، از    یو فضازهز ،یآب  یهزریساز  ن،یسان   زا یتجه

  ی بهدات   ،یمنینظر س مر کزرکنز  در معرض خطرا  ا
  ساا   یساا   ک یبه   ززیامر ن نیاا  (3)قرار دارند    یطیو مح
  شیرا افزا HSE  یهزبر تازخ   یجزمع و مب ن  ی یریمد
در    یورزتا   یهزاز مجموعه  یزریحزل، بسا  نیا بز ادهدیم
  ی من یا  یهزس  یدر تاهر تهرا ، هنوز از سا  ژهیبه و را ،یا

  ی و بهاداتااار کازر مادر  و ساااززگازر باز اسااا ازناداردهاز 
  تواندیم  ریوضااع نیا  ا(4)  ساا ندیمند نبهره  یا مللنیب

و    ،یحوادث کازر  ،یتااا ل  یهازیمازریب  شیمنجر باه افزا
 ا(5)کزرکنز  تود    ییکزهش کزرا

در  خودکنای و تمزی   مرتبط بز آ  اغل  بز احساز   
سااا مار کازرکناز  باز اسااا فازده از    یزبیا ارز  ز ،یا م  نیا

به عنوا     ساریز  طی، بهداتار و مح  یمنیا  یهزتازخ 
  ی زبینقزط ضااعف، ارز  ییابزار ارزتاامند در تاانزسااز  ک ی
مطرح    راناهینااا ی   یهازیاسااا راتژ  یو طراح  ساااک یر
مزنند    یدیجد  یکردهزیرو  ر،یاخ  یهزا در ساازلتااودیم

(  Resilience Engineering)  یمنیا  یآورتز،  یمهندساا 
بر واکنش به حوادث،    یمب ن  یسان   یکردهزیرو  یبه جز

ساززمز    ییو توانز  یسا میسا   لیتحل  ،یرینا یبر    دیتأک
انساااز  را    کرد،یرو نیاا  (6)هز دارند  در مواجهاه بز بحرا 

  رد یگیدر نظر م  س  یاز س  رینز ذییجدا  یبه عنوا  بخن
بلکاه بر   کناد،یگاذتااا اه تمرکز م  یو ناه تنهاز بر خطازهاز

  ا(7)  کندیم  دیتأک ندهیآ  یهزساک یو کن رل ر  ینیبشی 
  سااریمزنند چک   HSE  یزبیارز  یهزمدل  ز ،یم نیدر ا
  ز  یلیو رو  و ساریز  طی، بهداتار و مح  یمنیا  یزبیارز
سانجش سا مر   یبرا  یکزربرد یبه عنوا  ابزارهز  نیفز

مورد    یورزتا   یهزدر مجموعه  ساک یر  یزبیکزرکنز  و ارز
هاز  ابزارهاز باه ساااززماز   نیاا  (8)  رنادیگیاسااا فازده قرار م

نقازط ضاااعف در ماد  کننادیکماک م   ، یمنیا  ریا ریتاز 
کرده و اقدامز     ییرا تنزسز سریز طیبهداتر کزر و مح

بهبود سا مر کزرکنز  انجز  دهندا سا مر   یلاز  را برا
  ل یبه د   ،یکزرکنز  در امزکن ورزتاا   یو بهداتاار تاا ل

  مربز سا    یکزر، ارتبزط مسا ق   طی رمخزطره مح  ریمزه
ا زا     ک یفراتر از    ،یعملکرد  یجزمعه و فنازر بزلا  یعموم
تاده    لیتبد  ک یضارور  اسا راتژ  ک یصارف و به   یقزنون

)مزنند    یکیزیخطرا  ف   زبز یم  ،یاسااارا امزکن ورزتااا 
  ی )بهداتار فضازهز  یکیو وژی(، بو،یمع  زا یساقوط، تجه

  زی  نیساان   زا یتجه  یی)جزبجز  ک یمناا ر ( و ارگونوم
به   یتوجهی( هسا ند که بزمنزسا ن  یهزریکزر در وضاع

  کند، یم  دیساززمز  را تهد  یانسازن  هیهز، نه تنهز سارمزآ 
  زیمجموعاه را ن  یو تعهاد اج مازع  یبلکاه وجهاه عموم

موجود   ریوضاع  یزبیارز ن،یبنزبرا  ا(9)  ساززدیمخدو  م
از    یریگباز بهره  ساااریز  طی، بهاداتااار و مح  یمنیا

امکز     ،یف یو ک  یکم یهزمزنند تااازخ   قیدق  یابزارهز
را    ساااک یفعزل ر ریریبه مد  یواکننااا   کردیان قزل از رو
تافزف از   ریتصاو  ک ی ژوهش بز ارائه  نیا اآوردیفراه  م

  نیا  درو بهداتاار کزرکنز     یمنینقزط قو  و ضااعف ا
برا  یعلاما   یمبانااز  تواناادیما   هااز،طیا محا    نیا تاادو  یلاز  

مد  و بلندمد  به منظور  کوتزه  یزتیعمل  یاساا زنداردهز
  ی ارائه خدمز  ورزتاا   نیکزر فعزل و تضاام یرویحفظ ن

  ی فعل  ریوضااع  یی ژوهش بز هدف تاانزسااز نیبزتااد ا ا
 ر یو تأث  ساریز  طی، بهداتار و مح  یمنیا  یهزسا  یسا 
 ی برا  یاصا ح  یارائه راهکزرهز   ،هز بر سا مر کزرکنزآ 

هز انجز   مجموعه  نیدر ا  یمنیو ا  یبهبود ساا مر تاا ل
 اتودیم
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باز رو  نیا از  کمی–یف ی)ک  یبیترک  یکردی ژوهش  و   )
اجرا مقطع نظر خروج  ،ینظر زماز   از    ی کازربرد  هازیو 

  ه یتازمل کل  قیتحق  نیا  یجزمعه آمزر تاده اسارا  یطراح
فعازل در تاااهر تهرا  اسااارا    یورزتااا   یهازمجموعاه
در دسا ر  انجز  تاد و   یابه صاور  خوتاه یریگنمونه
  ی گرف نداابزار اصل رقرا  یزبیمورد ارز یمجموعه ورزت  5۰

،    یمنیا  یزبیا ارز  سااااریچاک    ک یا هاز،  داده  یگردآور
سااؤال در   3۰بود که تاازمل    سااریز  طیبهداتاار و مح

اساار و بز    سااریز  طی، بهداتاار و مح  یمنیا یهزحوزه
چک   نیا  لیتادا تکم  لیتکم  کر ی   ز یاسا فزده از مق 

  نیمسا لز  حضاور محقق در محل بودا ا  ینظزرت  ساری 
اسار که کزرکنز  در آ     یطیتارا  سانجشتازمل    یزبیارز
  ، ی کیزیف   یهازهاز باه دسااا اهاتااازخ کننادیم  ریا فعاز 
  ی هزاندا تاازخ تااده   یتقساا   یکیو وژیو ب  ییزیمیتاا 

  ینزتا   یهزیمزریمزنند ب  یعوامل  یزبیتازمل ارز  یبهداتا 

بز سا مر کزرکنز  در ارتبزط    مزًیاز کزر هسا ند که مسا ق 
  نین  تاادا در ایفز  ز یلیبز رو  و  سااک یر  یزبیاسااراارز

(  P( و اح مزل )E)  تمز   ،©  زمدیرو ، ساااه  زرام ر  

اخذ تاادا   3  ززی(: ام Eتمز  ) زا یا متااوندیم  نییتع
افراد )که تازمل    یریقرارگ  زا یدهنده م زرام ر نناز  نیا

  آور ز یا ( در معرض عوامال زتاااودیکازرکناز  مجموعاه م
رو  کیفی  سازعر در روز(ا   6تز   4اسار )تمز  گه زه،  

  سکینرخ ربیز  تده اسرا  1محزسبه ریسک در جدول  
  ساکیدهنده ساط  ربوده که نناز  9۰۰تاده    حزسابهم

به منظور حفزظر    ،یفور  یبه اقدامز  اصاا ح  ززیبزلا و ن
  ی فیک  یهزساک یر  یزبیاسارا ارز ن،یاز کزرکنز  و مراجع

  کیآگزهزنه در مورد   یهزانجز  قضازو   لهیسازده به وسا 
سزخ زر    یهزیزبیا ارزردی ذیبه خصوص صور  م  ریفعز 
( داتاا ه و براسااز  ینیرعی)غ  یذهن  یحز    یف یک  زف هی

  لهیو بوساا   ردی ذیصااور  م  یتااخصاا   یهزقضاازو 
و    زمدهزیا  نااودیم  یبزنی ناا   زف هی   یمناازهدا  تصاام

)مازنناد    یبیتقر  هیا  از  ک یا )تعاداد دفعاز ( نوعازً بر    یفراوان
 ا(2)جدول  تودیزده م  نیبزلا( تخم زیوسط    ن،یی ز

 هایافته
بر اسااز     یفور  یاقدامز  اصاا ح   4و  3در جدول  

مجادد    یزبیا ارز  یزرهازیا معو همچنین    ساااک یر  ریا او و

 روش کيفي محاسبه ریسک  -1جدول

 شدت حادثه / احتمال وقوع  شدت کم شدید  بسيار شدید 

 بسيار نامحتمل ریسک جزیي  ریسک قابل تحمل ریسک متوسط

 نامحتمل ریسک قابل تحمل ریسک متوسط ریسک قابل توجه 

 محتمل ریسک متوسط ریسک قابل توجه  ریسک غيرقابل تحمل 

 

 های پيشنهادی روش کيفيبرنامه -2جدول 

بندی فعاليت و برنامه زمان  سطح ریسک  

 جزیي  نيازی به عمل و همچنين نگهداری سوابق نيست.

ها برقرار  حل مقرون به صرفه توجه شود. همچنين، اطمينان حاصل شود که کنترلکنترل بيشتری نياز نيست. باید به راه

 هستند. 

 قابل تحمل 

گيری ميزان  های صرف شده به دقت بررسي و محدود شوند. اندازهباید در جهت کاهش ریسک تلاش شود، ليکن هزینه

های زماني مشخص انجام شود. زماني که ریسک متوسط در ارتباط با پيامدهای بسيار شدید تواند در دورهکاهش ریسک مي

های کنترلي  گيریاست، باید احتمال وقوع آن ریسک به دقت ارزیابي شده و براساس آن نياز به افزایش و بهبود اندازه

 بررسي شود. 

 متوسط

تا زماني که ریسک کاهش نيافته کار نباید آغاز شود. منابع قابل توجهي باید در جهت کاهش ميزان ریسک تخصيص داده  

 شوند.

 قابل توجه 

پذیر نباشد؛  کاهش ریسک امکان  کار نباید آغاز شود. اگر حتي با استفاده از تمامي منابع، تا زماني که ریسک کاهش نيافته، 

 فعاليت کاری باید متوقف شود. 

 غيرقابل تحمل 
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ارزیزبی ریساک بز اسا فزده   نناز  داده تاده اسارا  ساک یر
از رو  ویلیز  فزین یز یک سایسا   تحلیل ریساک منازبه  
اسرا در این رو ، ریسک به صور  سه عزملی محزسبه  

 تود:می

 (C)  یاازمااد×(E) مواجهااه میازا ×(P) اح اماازل=ریسااااک

\text{ریسااک} = \text{ اح مزل (P)} \times \text{   میزا

 {(C)  ااایااازماااد}times \text\ {(E) ماااواجاااهاااه

 (C)  یزمد×(E) مواجهه میزا ×(P) اح مزل=ریسک

C = 50  →  ( یازماد Impact  اح مازل مر  یاز :)
آساای  جدی به محیط زیساار )می ً یک حزدثه بز  

  یزمد بسیزر سن ین(ا
P = 3  →  (  اح مازل وقوProbability  :)3    بازر در

 مزه )یعنی اح مزل وقو  حزدثه نسب زً بزلا(ا
E = 6  →  ( میزا  مواجهاهExposure  ًاح مازلا :)

اتاازره به تعداد افرادی که در معرض خطر هساا ند  
نفر در یاک زماز ، یاز تعاداد بازرهازی    5۰۰–5۰)می ً  

 مواجهه در واحد زمز (ا

 محاسبه ریسک:
 times 6\ 3}ریساک    text\ 900=50×6×3=ریساک

\times 50 = 900 900=50×6×3=ریسک 

دهد  ارزیزبی ریسااک بز رو  ویلیز  فزین ننااز  می
هزی ورزتای  که ریساک وضاعیر ایمنی در مجموعه

اساارا این نمره نزتاای از  (  9۰۰)  تهرا  بساایزر بزلا
اح مزل  ،  ترکی   یزمد جدی )مر /آسای  محیطی(

( باازلا  ماازه(  3وقاو   در  ماواجاهااه و    باازر  مایازا  
دهنده  اساارا این وضااعیر ننااز   (E=6)گساا رده

و نیزز فوری به اصاا حز  ایمنی   بحرا  ساایساا  
اسارا بدو  اقدامز  اضاطراری، خطرا  جسامی و  

تواناد  روانی برای کازرکناز  افزایش خواهاد یازفار و می
. و خسااازرا  قازنونی تاااود  منجر باه حوادث جادی
و اجرای اقدامز    بر اساااز  اسااا قرار سااایسااا  

ضاروری   هز و آموز مزنند بززبینی ساززهه   ینا یران
  اساار تز ریسااک به سااط  قزبل قبول کزهش یزبد

 ا(5)جدول  

 اقدامات اصلاحي فوری بر اساس اولویت ریسک  -3جدول

 اولویت  حوزه ریسک اصلي  اقدام اصلاحي پيشنهادی (KPI) شاخص کليدی عملکرد بندی هدف زمان

کاهش تعداد تجهيزات دارای برچسب “خطر   مدت )ماه اول( کوتاه
 .”فوری

ای و بازنگری کامل ایمني سازه
 .تجهيزات سنگين

 ١ پيامد بالا

های “نزدیک به وقوع”  افزایش ثبت گزارش مدت )ماه دوم( کوتاه
 .مورد در ماه ١۰به 

دهي حوادث  اجرای سيستم گزارش
 .(Near Miss) نزدیک به وقوع

 2 ٥۰-٥۰احتمال 

 پوشش آموزشي ٪١۰۰رسيدن به نرخ  مدت )ماه سوم( ميان

PPE. 

توسعه و اجرای برنامه آموزش  
 .برای کارکنان فني PPE تخصصي

 ۳ ایمواجهه دوره

اجرای کامل طرح نگهداری   .٪9٥به  ٪٥۰از   PM افزایش اجرای ماهه(  ٦بلندمدت )
برای کل   (PM) پيشگيرانه

 .تأسيسات

C و P ٤ 

  معيارهای ارزیابي مجدد ریسک -4جدول 

زمان 
 بازنگری

 هدف جدید گيری نحوه اندازه
)پس از اجرای اقدامات   

 ( 2و  ١

 وضعيت اوليه 
 )قبل از اصلاح(  

پارامتر مورد  
 ارزیابي 

گذاری برای  هدف .های فني جدیدنتایج بازرسي ماه  ٦هر 

 .یا کمتر  2۰رسيدن به 

 © ميزان پيامد آسيب محيطي  مرگ 

گذاری برای  هدف .سوابق زمان کار و حضور در مناطق خطر ماه  ۳هر 

 .2یا  ١رسيدن به 

 ميزان تماس ماهي چند بار 

(E) 

گذاری برای  هدف شده نرخ حوادث ثبت ماه  ۳هر 

 .یا کمتر ۳رسيدن به 

 احتمال وقوع ٥۰-٥۰

(P) 

 E×C×PE \times C \timesمحاسبه مجدد با فرمول  ماه  ٦پس از 

PE×C×P. 

قابل ) 2۰۰هدف: زیر 
 قبول( 

نرخ ریسک   بالا 9۰۰
 نهایي
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 بحث
تااهر تهرا  بز    یورزتاا   یهزمجموعه  سااک یر  یزبیارز

را نناااز  داد کاه   9۰۰  ساااک ینرخ ر  ن،یفاز  ز یا لیرو  و
قبول در    رقزبلیغ  ریبزلا و وضاع  زریبسا   ساک یاز ر  یحزک

  مزً یمساا ق   جه،ین   نیکزر اساارا ا  طیمح  یمنیسااط  ا
  ط یسا مر و مح  ،یمنیا  یهزسا  یسا  یدهنده نزتواننناز 

کزرکنز    یبرا  نزساا م  یمنیا  طیتاارا نیدر تأم  سااریز
ا ن ازی  باه دسااار آماده در این تحقیق باز ن ازی   اسااار

)Hewlett)  هو ارتحقیقاز    ،  (9)(  2۰18( و همکازرا  
و لامبه    (3)( 2۰۰8( و همکزرا  )Simisterساایمساا ر )

(Lambe(  و همکزرا )2۰19  )(6)    سا   یسا همساو بودا  
  ی دینقش کل  ساریز  طیو مح  یمنیبهداتار، ا  ریریمد

مؤثر   یاجرادر حفازظار از سااا مار کازرکناز  داردا عاد   
  ز،ی و  یهزطیمح  نیدر ا ساریز  طیو مح  یمنیبهداتار، ا

  یهز ی)مزنند آسا   یکزرکنز  را در معرض خطرا  جسام
  ط یاز مح  ی)نزتا   یروان  ی(، فنازرهزیزاتیو تجه  یاساززه

 ی براا  (5)  دهادیقرار م  یکازر  نادماز نازامن( و کازهش را
ظرف تاش    2۰۰  ریبه ز  ساک یبه هدف کزهش ر  د یرسا 

 :اجرا توند ریاو و   یبه ترت  دیبز ریمزه، اقدامز  ز
ا  یباززن ر(:  C=50کازهش) یفور  اقادا    ی منیکازمال 
  زمد یدر مزه اول )کزهش    نیساان   زا یو تجه  یاسااززه

 .(یس یز  طیمر /خسزر  مح
  سااا   یسااا   یاجرا(:  P=6کازهش)  ماد کوتازه  اقادا 
ثبار حوادث    شیافزا یباه وقو   برا  ک یا “نزد  یدهگزار 

 مورد در مزه در مزه دو  )کزهش اح مزل وقو (ا 1۰تز  
برنزمه  یتوسااعه و اجرا(:  E=3کزهش)  مد ز یاقدا  م

 وتاش   ٪1۰۰به   د یرسا  یبرا PPE یآموز  تخصاصا 
 .در مزه سو 

  یکازمال طرح ن هادار  ی(: اجرایداریا بلنادماد  ) از  اقادا 
  اتز مزه تن  سز یکل تأس یبرا (PM) رانهین ی 

تهرا    یورزتااا   یهازکازرکناز  در مجموعاه  سااا مار

  ط یو مح  یمنیبهداتار، ا  سا  یسا   ریف یبه ک  مزًیمسا ق 
  ی زبیوابساا ه اساارا صاارف نظر از نو  رو  ارز  سااریز
  یهنااادار جد  ک ی 9۰۰  ساااک ی(، نرخ ریکم  زی  یف ی)ک

اساا قرار کزمل مدیریر بهداتاار، ایمنی و  ا  (9) اساار
محیط زیسار بر اساز  ا زامز  مدیری ی و اسا زنداردهز  

قازنونی، بلکاه  ISO 45001)مازنناد   ( ناه تنهاز یاک ا زا  
هز  ضرور  اخ قی برای حفظ سرمزیه انسزنی این سززمز 

تاااودا ن هداری  ینااا یرانه و نظزر  کزفی بر تلقی می
)اجرای  روتکال ایمنی  از  Eو    Pهازی  برای جلوگیری   )

ا  (4)  بززگناار ریسااک به سااط  بحرانی، حیزتی اساار
)توساط    قیعم  یفن  یهزیزیانجز  مم  تاودیم  نانهزدی 

 ی ( براززیم خصااصااز  خزر  از سااززمز  در صااور  ن
)مزنند سازخ زر،    یکیزیف   زیخو رفع نقزط حزدثه  ییتانزساز
( انجز  تاودا قیاطفزء حر/هیتهو  یهزسا  یسا   زا ،یتجه

باز مح   ی هازطیتمرکز بر کازهش زماز  تماز  کازرکناز  
اE=3 رخطر )   ی بنادزماز   قیاز طر  توانادیامر م  نی(ا 

(  PPE)  یتااخصاا   یمحزفظ   زا یکزر، اساا فزده از تجه
کازهش مواجهاه    یبرا  نادهازیبهبود فرآ  زیا تر،  منازسااا 

آموز  کزرکنز  بر اسااز   ا  (8)  محقق تااود   یمساا ق 
  ی وهازیسااانازر  ی(، باز تمرکز بر روC=50)  زمادیا    ززیا ام 
   یا آسااا   زیا بزر     یساااوزحاز ار )مازنناد آتش  نیبادتر

را داتا ه     یو صاح  عیواکنش سار  ی(، تز آمزدگیسازخ زر
 ا(3)بزتند  

و    یمنیبهداتار، ا ریریمد  سا  یسا  یبززن ر  زیاسا قرار  
)مزنند    یا مللنیب  یبر اسز  اس زنداردهز   سریز  طیمح

ISO 45001  تزمل    دیکزر بز  نیو بهداتر(ا ا  یمنیا یبرا
اسااا ازنادارد    یزتیا عمل  یهازهیا رو  هاز،ریا مسااا و   فیتعر
(SOPsو برنزمه )یتروا  (7)  بزتاد  ی زسا  اضاطرار یهز   

به تعهد    سا  یسا   ریفعزل از آنجز که موفق   یمنیفرهنگ ا
بز حضاور   یمنیا  یهز هیکم  جزدیکزرکنز  وابسا ه اسار، ا

  ی دهنظزر  مسااا مر و گزار  یکزرگرا  برا  ندگز ینمز

 HSEتحليل ریسک   -5جدول

 معيار ارزیابي  امتياز کسب شده  منبع )جدول مربوطه( 

 (Eتماس ) ۳ ساعت در روز  ٦تا   ٤گهگاه / تماس 

 © پيامد  ٥۰ مدت مرگ یک نفر / خسارت محيط زیستي غيرقابل جبران ميان

 ( Pاحتمال ) ٦ است   ٥۰ – ٥۰شانس وقوع 

 نرخ ریسک کل  9۰۰ ( ٦×٥۰×times 50 \times 6۳\  ٦۳×٥۰×۳)محاسبه شده: 

 بندی ریسکطبقه ریسک بالا نياز به اقدام فوری اصلاحي 
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اسااارا اسااا قرار   یکوچک ضااارور  یهزساااک یفعزل ر
  ی ریگانادازه ی( براKPIs)  یدیا عملکرد کل  یهازتااازخ 

تازمل نرخ حوادث، تعداد    دیبزهز  تازخ  نیا انارفری 
  ی اقدامز  اصا ح یانجز  تاده و نرخ اجرا  یهزیبززرسا 

  زا یتجه  ینوسااازز یبرا  یبودجه کزف   نیبزتااادا تضااام
مطزبق    زز،یمورد ن  یمنیا  یهزرساازخریز نیو تأم  یمیقد
  نکاه یاز ا  ناز یاطما  (2)  ساااک یر  یزیمم  یهاززف اهیا باز  
نه به عنوا     سااریز  طیو مح  یمنیبهداتاار، ا  ریریمد
در    یعنصار اسازسا   ک یبلکه به عنوا     ،یجزنب  ریفعز   ک ی

  یورزتا   یهزساززمز  ک یو اسا راتژ  یزتیعمل یزیربرنزمه
 ا(6)  (داریادغز  تود )همسو بز اهداف توسعه  ز

 

 گیرینتیجه
  ، یمنیا  یهازننااااز  داد اسااا قرار نظاز   قیتحق   نیا

نزخواسا ه،   یدادهزیدر کزهش رو  ساریزطیبهداتار و مح
  یروین  یورو بهبود بهره  یتااا ل  یزنادگ  ریا ف یک  یارتقاز

  ی گازم  زرهازیا مع  نیداردا توجاه باه ا  ینقش مؤثر  یانسااازن
کزرکنز  در حوزه   یحفظ ساا م   یدر راساا ز  یاساازساا 

 اتودیورز  محسو، م
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