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Abstract 

 

Background and purpose: Production of household infectious waste is a constant concern and 

problem in home medical care services. Considering the increase of household infectious waste in recent 

years, this study was conducted with the aim of identifying strategies to improve the management of this 

type of waste. 

Materials and methods: This qualitative study was conducted using the content analysis 

method. Face-to-face semi-structured interviews were conducted with 15 experts in the field of waste 

management. These people were selected purposefully. Four criteria of acceptability, confirmability, 

dependability, and transferability by Guba and Lincoln were used to ensure the consistency and accuracy 

of the results. Data classification was done using MAXQDA2018 software. The data collection period 

was from 22 November 2023 to 21 January 2023. 

Results: Data analysis showed 13 main topics, including: education and culture, management 

measures, provision of resources, social and legal support, technology, control and evaluation, waste 

generation, collection, temporary storage, transportation, processing, disposal, and management 

challenges; and 30 subtopics. 

Conclusion: The results of the present study identified different strategies for improving the 

methods of household infectious waste management in Iran based on the experiences of the participants. 

This could be a crucial step towards addressing the challenges and achieving better outcomes in the 

management of these wastes. 
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 :چالش ها و راهبردهای مدیریت پسماند عفونی خانگی
 یک مطالعه کیفی

 
       1خدیجه راعی

       2لیلا محمدی نیا

 3فتح اله غلامی بروجنی

 چكیده
های پزشکی در منزل مراقبت یک نگرانی و مشکل دائمی در خدماتپسماند عفونی خانگی  تولید و هدف: سابقه

این مطالعه به شناسایی راهبردهایی برای  ،های اخیرن پسماندهای عفونی خانگی در سالباشد و با توجه به افزایش میزامی
 بهبود مدیریت این نوع پسماندها پرداخته است.

این مطالعه به صورت کیفی به روش تحلیل محتوا انجام شد. مصااببه ههارب باه ههارب باا اساتفادب ا   ها:مواد و روش
 یبرابب نظر بو ب مدیریت پسماند که به صورت هدفمند انتخاب شدب بودند انجام شد. صا 51نیمه ساختاریافته با  سوالات
. شاد استفادب نکولنیگوبا و ل مقبولیت، تاییدپذیری، قابلیت وابستگی و قابلیت انتقال اریعم 4 قوام و صحت مطالعه ا  شیافزا
 مااب بهمن تا آذردادب ا   آوریبرای جمع  مانی ربدوانجام شد.  8152MAXQDAافزار ها با استفادب ا  نرمدادب بندیدسته

 .بود 5415

اقادامات درون مایه اصلی آمو ش و فرهنگ سا ی،  51های این مطالعه منجر به شناسایی تجزیه و تحلیل دادب ها:یافته
بمال و ، موقات ربیاذخآوری، ، جمعدیتولی، ابیکنترل و ار ی، تکنولوژی، و قانون یاجتماع تیبما ی، تامین منابع،تیریمد
 درون مایه فرعی شد. 11ی و تیریمد یهاهالش و دفع، پردا ش، نقل

ایاان مطالعااه راهبردهااای مختلفاای را باارای بهبااود ماادیریت پسااماندهای عفااونی خااانگی براسااا  تجربیااات  استتتنتا :
تار در مادیریت ایان هاا و دساتیابی باه نتاای  بهتواند گامی مهم در جهت رفع هاالشمی کنندگان شناسایی کرد کهشرکت

 پسماندها باشد.
 

 ها، راهکارهاپسماندهای عفونی، مدیریت پسماند، پسماند عفونی خانگی، هالش واژه های کلیدی:
 

 مقدمه
امرو ب سطوح مراقبت بهداشتی درمانی در منازل در 

 بال افزایش است و این یک جایگزین مناسب برای بستری
 یاری ا  کشاورهایدر بس هههنان شدن در بیمارستان است.

 تولیاد در منازل پزشاکی مراقبتبا بالا رفتن  ،یافتهتوسعه

تبادیل شادب یاک نگرانای رو باه رشاد پسماند عفونی به 

 ای ا  پساماندهایپسماندهای خانگی بخش عمادب .(5)است
 توانددرصد آن می 4دهند که جامد شهری را تشکیل می

 بسیاری .(8)برای محیط  یست و سلامت انسان مضرباشد
 

 E-mail: dr.mohammadinial@gmail.com      یمدیریت و اطلاع رسانی پزشک دانشکدبدانشگاب علوم پزشکی تبریز،  :تبریز -لیلا محمدی نیا مولف مسئول:

 سلامت، دانشکدب مدیریت و اطلاع رسانی پزشکی، دانشگاب علوم پزشکی تبریز، تبریز، ایران خدماتدانشجوی کارشناسی ارشد مدیریت  .5

 لاع رسانی پزشکی، دانشگاب علوم پزشکی تبریز، تبریز، ایران، گروب مدیریت و سیاستگذاری سلامت، دانشکدب مدیریت و اطدیارستاا .8

 گروب مهندسی بهداشت محیط، دانشکدب بهداشت، دانشگاب علوم پزشکی ما ندران، ساری، ایران ،دانشیار .1

 : 7/6/5418 تاریخ تصویب :             54/1/5418 تاریخ ارجاع جهت اصلابات :            88/1/5418 تاریخ دریافت 
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 ،Cو  Bت هپاتیا ،آی ویهای مسری ا  جملاه ا ا  ویرو 

 توانندمی بیوتیکبه آنتی مقاوم یهاها و ویرو میکروب

 .(1)طریق این پسماندها منتقل شوندبه رابتی ا  

 هاابیماری ا  درصد81بدود WHO ش گزار بنا بر

 .(4)اسات پساماندهای عفاونی نادرسات مدیریت دلیل به

نفر ا  سرنگ بارای  5خانوار  58  هر ادر ایالات متحدب 

درمااان دیاباات، میگاارن، آلاارژی، ناباااروری، آرتریاات، 

هاا اریپوکی استخوان، ا  آی وی، هپاتیت و ساایر بیما

تولیاد پساماند کند. این امر به طاور ناخواساته استفادب می

 1.8باداقل هنین سالانههم .(1)دهدرا افزایش میعفونی 

میلیاون کاود   4میلیون نفر در سراسر جهان، ا  جملاه 

مادیریت  پساماندهای عفاونیهای ناشی ا  بر اثر بیماری

 .(6)دهندنشدب جان خود را ا  دست می

  ااسااتفادب و افاازایش  51گیری کوویاادظهااور همااه

 بار بجام پساماندهای عفاونیتجهیزات بفاظت فاردی 

در ساطوح تواناد مایویارو  که ایان طوریبه .(7)افزود

عالاوب  .(2)مانادبباقی  ندب رو   1ساعت تا  1مختلف ا  

 مادفوع باه آلودب هایپوشک ا  درصد51بیش ا  بر این 

اگرهاه  .(2)هستند انترو ویرو  باوی دفن هایمحل در

 نسبت باه بیمارساتانی گیخان عفونی پسماندهایسهم شیرابه 

خاا  با نفاوذ در  تواندبا این وجود می ، امااستبداقل 

 .(1)محیط  یست را تهدید کند و سلامت انسان آبیو منابع 

Zikhathile مقدار تولید منجر به را  بستری در منزل

باه دانسته اسات کاه مخاطرب آمیز  پسماندقابل توجهی ا  

باه  Olowokureهناین هم (9).شوندمینمدیریت  درستی

رو انه هزاران مادب تیز و خون آلود توسط بیمااران تولید 

 .(51)دارناد ایمان نیا  به دفعاشارب داشته است که دیابتی 

دنبال یک بحاران اقتصاادی یاا تغییر در عادات بهبنابراین 

و ترکیاب آن تایثیر  پساماندتواناد بار تولیاد می بهداشتی

تمایال فزاینادب بارای  به تا گی هام ا طرفی .(55)بگذارد

ا  . (58)وجاود دارد"بیمارساتان در خاناه"گاذاریسرمایه

که هدف هر پاووهش مصااببه کیفای نگااب باه جاییآن

 موضوع پووهش ا  منظر مصاببه شوندب و در  هگونگی

های که دادبباتوجه به اینو  .(51)و هرایی این منظر است

تاری ا  تواناد در  عمیاقباصل ا  مطالعات کیفی می

گیری ارایه نمایند بنابراین، مطالعاه باضار فرآیند تصمیم

بااا هاادف شناسااایی راهبردهااایی باارای بهبااود ماادیریت 

پسماند عفونی خانگی به صورت کیفای در ایاران انجاام 

 .ب استشد

 

 ها مواد و روش
 طرابی مطالعه
 گیریمطالعه یک پووهش کیفی بودب که با بهرب این

 ا  روش مصاببه نیمه ساختار یافته انجام گرفته است.
 

 هاآوری دادبکنندگان و جمعمحیط مطالعه، انتخاب شرکت
جامعه مورد مطالعه در ایان پاووهش صااببنظران و 

کاار  ساابقه سال بداقل پن  دارای هیئت علمی اعضای

گیری با استفادب ا  روش نمونه مصاببه شوندب 51بودند. 

هدفمند ا  میان افرادی انتخااب شادند کاه باه ناوعی در 

 اطلاعاات و در  بو ب مدیریت پسماند فعالیات داشاتند و

ها تاا مربلاه انجام مصاببه ها در این  مینه عمیق بود.آن

 یارهاایعدم رغبات افاراد ا  مع ها ادامه یافت.اشباع دادب

 مکان و  مان انتخاب .گرفته شددر نظر خروج ا  مطالعه 

 تعیاین شاوندگانمصااببه انتخاب و علاقه به بنا مصاببه

ها به اشباع دادب 55شد. به طوری که بعد ا  مصاببه با نفر

 یافتاه تخصای  ماان  د.رسیدند و کادها تکاراری شادن

 هامصاببه دقیقه بود. 61 طور میانگینمصاببه به هر برای

قبال تنظایم شادب صاورت  براسا  راهنماای مصااببه ا 

گرفت. سوالات مصاببه براسا  نظرات تیم پووهش باه 

گونه ای طرابی شد کاه هار ساوال یاک تام مطالعاه را 

 پوشش دهد.

هاا، قاوانین و سیاسات» :مصاببه باا ساوالات اصالی

مقررات مدیریت پساماندهای عفاونی خاانگی در ایاران 

 تیریماد یهاامواناع و هاالششاما  دگابیادهیست؟ ا  

راب شاما  دگابیاد ا  سات؟یه یخانگ عفونی یندهاپسما

غلبه بر مواناع کشاف شادب  یمناسب برا یبل و استراتو

ای ا  ساایر کشاورها در ایان شاناخت و تجرباه ست؟یه
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مناسب  تیریتوانند در مدیها ممولفه کدام  مینه دارید؟

 رواباط وجاود داشاته باشاند؟ یخانگ عفونی یپسماندها

 مطلاب آیاا هگوناه باشاد؟ ستیبا یمها مولفه  نیا نیب

 مایلید شما که دارد وجود موضوع این پیرامون دیگری

 ،عالاوب بار ایان آغاا  شاد.« کنیاد؟ صاحبت آن دربارب

، "هااه کساای"ا  کلمااات  سااوالات تکمیلاای بااا اسااتفادب

 شد. دورببرای اشباع مفهوم استفادب  "هگونه"و  "هرا"

 .ودب 5415 ماب بهمن ها آذر تادادب آوری مانی جمع
 

 هاتحلیل دادب
 محتاوای کیفای باا تحلیال روش هاا باهدادب تحلیال

صاورت  MAXQDA 8152ی فایکافزار  نرم ا  استفادب

بلافاصاله  کاه پاا ا  هار مصااببه بیترت نیبه ا .گرفت

تایاا   Microsoft Word افاازارهاا باه دقاات در نارمدادب

هنادین باار طاور مساتقل هب دو پووهشگر شدند و توسط

جهت تایید صاحت مطالاب بیاان شادب فایال ی و با خوان

کنندگان ارساال شاد. ها برای شرکتتای  شدب مصاببه

سپا مفاهیم مهم شناسایی و کدگذاری شد و باه دنباال 

 باالقوب را موضاوعات توانساتندمایآن کدهای مشابه که 

هاا های مشاخ  قارار گرفتاه و تامدر دسته دهندتشکیل

تاا  ماانی کاه های  استخراج شدند. این کار تداوم یافت 

بندی به وجود نیاماد. کد جدید یا تغییرات درگروب یرتم یا 

در هاای مطالعاه اساتخراج شاد. بدین ترتیب  یرتم ها و تام

و بعااد ا  بحاا   صورت وجود تفااوت نظار باین محققاان،

 رسیدب شد. به اجماعو ارجاع به نفر سوم  تبادل نظر
 

 هااعتبار دادب
 اریاعم 4 مطالعه ا   ینتاقوام و صحت  شیافزا یبرا

، (Confirmability)، تاییدپذیری(Credibility)مقبولیت

 و قابلیااات انتقاااال (Dependability)قابلیااات وابساااتگی

(Transferability) نکااااولنیکااااه توسااااط گوبااااا و ل  

(Guba and Lincoln) (54)شد است استفادب شدبشنهاد یپ. 

 آوریجمع برای کافی  مان دادب مقبولیت افزایش جهت

 کننادگانشرکت با ارتباط تخصی  دادب شد وبسن هادادب

 مطالاب تایید جهت کنندگانشرکت به با خورد و ارایه

جلساه صاورت گرفات. جهات  هار پایاان در شدب ارایه

 و شاد دادب دیگری نیز پووهشگر به هاتاییدپذیری، دادب

 جهات .کردناد استخراج را مشابهی هاینفر یافته دو هر

 تحقیاق تایم ا  اول وابساتگی، پووهشاگر قابلیات تعیاین

 ساوم و دوم نفارات تاییاد به و دادب انجام را کدگذاری

 نظارات صااببا   انتقال تیقابل یبرا تیدر نها رسانید.

 بار یمبتنا یریاگ نموناه نیو همچنا مطلاعنظران و افاراد 

 شد.استفادب  هدف
 

 هایافته
 خصاو  در متخصصاین نظارات کساب منظاور به

 51 مدیریت پساماند عفاونی خاانگی راهبردهای لا م برای

( و میاانگین تجرباه 11-11ل )اسا 41 با میانگین سنی نفر

 (.5 شامارب )جادول صاببه شادند( م7-81) سال 19کاری 

 مایهدرون 51هنین نتای  تحلیل محتوا منجر به استخراج هم

 .(8 شمارب شد. )جدول یفرع مایه درون 11و  اصلی
 

شاوندگان شاناختی مصااببههاای جمعیاتویوگی :1جدول شماره 

 5415راهبردهای مدیریت پسماندهای خانگی عفونی،
 

 تعداد )درصد( اطلاعات توصیفی

 (7) 5  ن جنسیت

 مرد 
 

54 (11) 

 (11) 1 ≤41 سن
 11-41 7 (47) 

 11< 
 

1 (81) 

 (7) 5 لیسانا سطح تحصیلات

 (11) 2 یسانافوق ل 

 دکتری 
 

6 (41) 

 (41) 6 شهرداری بیطه شغلی
 (51) 8 محیط  یست 

 (87) 4 معاونت بهداشت 

 هیئت علمی 
 

1 (81) 

 (81) 1 ≤51 سابقه کار
 81-51 1 (11) 

 81< 7 (47) 

 

 هالش های مدیریتی -1 -5
ماادیریت پسااماندهای عفااونی ا   یناشاا یهاااهااالش

هاای اجرایای، ساتورالعملدر سه بیطه تادوین د خانگی

هااا باادود ارتقااا دانااش و آگاااهی و منااابع و  یرساااخت

 ا  مباب  مطرح شدب در جلسات مصاببهدرصد  47/84

 را به خود اختصا  دادب بود.
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 )هالش ها و راهکارها(5415نتای  تحلیل محتوای کیفی مدیریت پسماند عفونی خانگی؛ :2شماره جدول
 

 اصلی درون مایه درون مایه فرعی کد
       و ذینفعان دولت یهمکارعدم 

 یالزامات قانون عدم وجود
 گرد( دفع) باله یدر محل ها یررسمیوجود افراد غ

 ندیبر فرآ حینظارت صحعدم 

 ییمدون و اجرا یوجود برنامه هاعدم 

 ی در پاندمی هازیفرصت برنامه ر عدم وجود
 یخانگ یپسماند عفون تیریمد یمشخ  نبودن متول

 طبق استانداردپسماند روش دفع  یااجرعدم 
 هالش های ناشی ا  انتقال پسماند عفونی به مراکز درمانی

 

 یتیریهالش مد تدوین دستورالعمل اجرایی

 مردم یآگاهعدم 

 افراد متخص  یریبکارگعدم 
 یقاتیو تحق یمطالعات یانجام طرح هاعدم 

 عدم در  اهمیت موضوع توسط مدیران
 دیجد یهایماریدر خصو  روند ب یت کافدانش و اطلاعاعدم وجود 
 خا  یعفون مارانیب یبالت محرمانگ

 

  ارتقا دانش و آگاهی

 یصرفه اقتصادنداشتن 
 رساختی  امکانات وعدم وجود 
 شرفتهیپ یو تکنولوژ عیوجود صناعدم 
 بودجه و منابع  یتخصعدم 

 راستانداردیغ زاتیاستفادب ا  تجه
 توسط مراکز ناق  یخطرسا  یب
 پسماند تیریمد بر ییایو جغراف یمیاقل طیشرا ریثتا

 یدیو بجم کم پسماند تول انیمبتلا یپراکندگ
 کردن افراد ریو درگ یپاندم یگستردگ

 منابع و  یرساخت ها

 راهکارها

   مردم یسا آمو ش و آگاب   جمع آوری آمو ش پرسنل
 یسا آگاب یهابرنامه

 و فرهنگ سا ی آمو ش یاجتماع یو آگاه یبرنامه آمو ش

 یو آمو ش یقاتیتحق تیارتقا فعال یقاتیتحق یهاانجام مطالعات و طرح 
 

 

 یتیریاقدامات مد موثر استیس یو اجرا نیتدو ییاجرا و ضوابط دستورالعمل نیتدو موفق یا  کشورها یالگو بردار
   خانوارها یخطرسا  برا یدستگاب ب نیتام  رساختیامکانات و   نیتام

 یخطرسا  توسط شهرداریستگاب بد نیتام
 تامین منابع تجهیزات

   کسب درآمد ا  پسماند بودجه  یتخص
 )تولیدکنندب(ا  مردم یشهردار یافتیا  محل عوارض در یآورجمع نهیهز نیام

 مالی
 
 

 

 یو قانون یاجتماع تیبما یقانون گذار یالزامات قانون نیتدوقیتشو یهااستیس یکنندب پسماند عفوندیتول تیمسئول
    یخصوص یشرکت ها یریبکارگ
 نفعانیذ یهمکار

    مردم یهمکار
    مردم نهاد یروهاین یهمکار
 یتیبما یسا مان ها یهمکار

 

 هامردم و سا مان یاجتماع تیمسئول
 

 

    ماریافراد ب یمخصو  برا یهاتیسا یطراب مخصو  شنیکیاپل یطراب
 در نظر گرفتن شمارب تما 

 یتکنولوژ یفناور جادیدر ا یونوآور تیخلاق

 آمار و اطلاعات قابل اعتماد دیتول ی و گزارش دهیآمار ستمیس سامانه اطلاعاتی بیماران
 

 

 یزینظارت و مم ندیفرآ شینظارت و پا 
 

 یابیکنترل و ار 

 دیتول دیکاهش تول یپسماند پزشک شیمقابله با افزا 
  اندسرانه پسم یخانگ یبرآورد سرانه پسماند عفون 

 توسعه پایدار ریپذ هیپسماند کم خطر و تجز دیتول 
 

 جمع آوری یپسماند عفون یطبقه بند عفونی پسماندشناسایی انواع  ی جهت رسیدگیپسماند عفون یبند تیاولو

   مشخ  یبا کد رنگ یهاسهیاستفادب ا  ک 
 مناسب سهیدر ک یعفون پسماند یبندبسته 

    دیپسماند در محل تول یجداسا 
    یپسماند عفون یهاسهیک یبرهسب گذار 

 در نظر گرفتن ظروف مناسب پسماند
 

  تفکیک در مبدا

   و واکسیناسیون کارگران یسلامت شیپا  یبفاظت شخص لیوسااستفادب ا  
 یکارگران مخصو  پسماند عفون بکارگیری 

 کارگران یسا  منیا

   یآورجمع ستمیس نیتدو 
   هخانه به خان یآورجمع
 (ساعات مناسب) به موقع یآورجمع

   دیموقت در محل تول ینگهدار 
   موقت ربیمدت  مان ذخ

 مجزا یآورجمع
 

 منیا یجمع آور یو اجرا نیتدو
 

 موقت یسا  ربیذخ گابیجا یآورجمع یهاستگابیا مخصو  پسماند در محل مشخ  یهاباکا نیتام
 

 موقت ربیذخ

 منیانتقال ا مناسب هینقل لهیوس هینقل لهیرو انه وس ییگند دا
 

 بمل و نقل

   اتوکلاو   
 هیدروکلاو

   پیرولیز
    باله سو ی
 ستریلیزاسیون

 پردا ش یبرارت یها ندیفرآ

   کپسوله کردن ویال  
 اشعه ماورابنفش

   دفن بهداشتی پسماند 
 ییایمیش یهاروش

  یبرارت ریغ یندهایفرآ

  یخطر سا  یب ندیفرآ یفونخطر کردن پسماند ع یالزام در ب 

 یانرژ دیو تول افتیبا  ا  پسماند یانرژ دیتول افتیبا 
 تابعه یدرمان یمراکز بهداشت یهااستیا  س یرویپ یبه مراکز درمان یخانگ یانتقال پسماند عفون 

 منتخب ندیملابظات فرآ یطیمح ستیملابظات   
 

 دفع متمرکز و جامع ستمیس دفع متمرکز ستمیس متمرکز یخطرسا  یمحل ب

  منیدفع ا دفع جداگانه اقدامات ابتیاطی محل دفع
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 تدوین دستورالعمل های اجرایی

کنندگان بر جلب توجه و بمایات مسائولین شرکت

باه مقولاه مادیریت پساماند اشاارب کاردب و بیاان نمودناد 

جلب مشارکت کلیه ذینفعان در پیشبرد اهداف مادیریت 

 پسماند ضروریست.

 نیااا قبااول و بمتصااور مااردم یهمکااار عاادم ..."
 نظااارم باااه .هذهنااا ا  دور یشاااهردار توساااط تیمساااول
 میتاون یما ما ایآ که هنیا گهیم که یبرف نیاول یشهردار

 یخاانگ ی؟عفاون؟میکن تیریمد خودمونو یعاد پسماند
ئاات علماای هی p.58 )"..!.م؟؟یکناا تیریمااد هطااور رو

 بهداشت محیط(
و الزاماات قاانونی های اجرایای تدوین دستورالعمل

در مدیریت ایان پساماندها نقاش مهمای دارد  یارا ایان 

  پردا دهای اجرایی میدستورالعمل است که به ترتیب گام

 نباود ضاوابط قاانونی کناد.ها را تعیین میو نقش و مسئولیت

برای این پسماندها و رسیدگی نکردن بر مشکلات  بالاه 

مت عماوم تواند بر سالاگردی توسط افراد غیررسمی می

 جامعه تاثیرگذار باشد.

 پساماند تیریماد خصو  در یابخشنامه  یه... "

. سااتین موجاود د یاا ت،یااهپات ،یابتیاد ماارانیب خاانگی
 مطارح موضاوع نیاا ی که باودما جلسه  یه در تاکنون
 محیط  یست( p.6 )"... نشدب
 

 ارتقا دانش و آگاهی
کنندگان آماو ش و ایجااد بساترهای ا  نظر شرکت

تواند منجار باه کاارآیی سب برای فراگیری جامعه میمنا

شود. هرا کاه نظاام آماو ش صاحیح باه هماراب تناساب 

 .شودگذاری محسوب میدرسا مان نوعی سرمایهتحصیلات 

 یلایخ افراد تخص  و یسالار ستهیشا به توجه... "
 انجاام پساماند تیریماد توناهی نما اتیاله یدکتر .همهم

هیئات علمای  p.55) "ه...باش داشته یکاف دانش دیبا .ببد
   بهداشت محیط(

 عدم در  اهمیات موضاوعهنین بهکنندگان همشرکت

 توسط مدیران به عنوان یک هالش مهم اشارب کردند.

 رانیماد. میماناد یمارساتانیب پساماند کار در ما... "

 خطار در . ننادودینما مهام ور یخانگ یعفون پسماند
 محال در یشهردار یاپسمانده ریسا با معمولا .اندبدنکر
 معاونت بهداشت(  p.1) "...شندیم دفن

 محرمانگی اسارار کنندگان توجه به اصلشرکتبه نظر 

 پزشکی در مدیریت این پسماندها بسیار با اهمیت است. 

 فارد اگار ه.مطربا هام یاجتمااع انگ موضوع... "
 شبها نسابت ها هیهمسا دید هکن جداو ر پسماندش ماریب

 شهرداری( p.2) "ه ...شی م عوض
 

 هامنابع و  یرساخت
مدیریت بهینه پسماند نقش مهمای در ارتقاا کیفیات 

محیط دارد. هزینه بر بودن و عدم تخصی  بودجه، نباود 

هاا و امکاناات لا م، صرفه اقتصادی، نیاا  باه  یرسااخت

تااثیر شارایط اقلیمای در انتخااب ناوع فرآیناد، ا  جملااه 

دگان، مادیریت کنناهایی است که ا  نظر شرکتهالش

 پسماندهای عفونی خانگی را با مشکل مواجه می کند.

 اگه است شهروند من اریاخت در هقدر امکانات... "
 کجا بهکردم  کیتفک گذاشتم کیپلاست تا 4 کردم جدا

 اونجااا بااه هساات سااطل کیاا ساارکوهه!!باادم؟؟ لیاتحو
ی برنما خوناه باه صارفا پساماند تیریمد نیببرم؟؟؟بنابرا

 یولا کنند فایا را خودشان نقش هم هاانسا م دیبا گردب
 (هیئت علمی بهداشت محیط  p.55...)است ماندب مفقود

انگیزگی مدیران کنندگان یکی ا  دلایل بیشرکت

 در مدیریت پسماند را پراکندگی بیماران بستری در منزل

 و بجم کم پسماند تولیدی می دانند.

 ماا لا کمااه بجمااش یخااانگ یعفااونپسااماند  ..."
 ا  دکنناادیتول پسااماند گاارم511 دیشاا رو انااه هااایابتیاد

آوری  جماع خاناه ا  دولاتب ندار صرفه یاقتصاد لحاظ
 (معاونت بهداشت p.1)"...!بکنه

  مانی که محیط  یست با هالش تولید پساماند عفاونی

هاای پیشارفته اسات مواجه است این صنایع و تکنولاوژی

بهینه  وریکه بهترین امکان را برای کاهش آسیب و بهرب

دهد. ا  طرفی به کارگیری هر تکنولاوژی ا  آن ارائه می
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 يخانگ يپسماند عفون تیریمد
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هاای نیا مند صرف منابع و سرمایه است. بضور شرکت

های اساسی در تواند گامصابب صنعت و تکنولوژی می

 راستای مدیریت پسماند باشد.

 11 میکاارد شیپااا رو هااامارسااتانیب ماااب 6 مااا... "
 هیاکل واقاع در ندکن خطر یب رو پسماند تونندینم درصد

یئات ه p.51 )"...اناد آلاودب..(و لیوساا، ونیکاام) ریمس
 علمی بهداشت محیط(

هاایی عدم تخصی  بودجه و منابع یکای ا  هاالش

 کنندگان بر آن تاکید کردند.است که اغلب شرکت

 شاهیهم ما. میهست عقب یلیخ یاقتصاد لحاظ ا ... "
 نقطاه باه تا میدار یآلودگ خطرات میگیم یوقت جلسات تو

 محیط  یست( p.1) "...!!میکنینم یکار  یه نرسه بحران
 

 راهکارها

 آمو ش و فرهنگ سا ی

بودناد که)بادود  عقیادب ایان بار کننادگانشرکت

 تواندمصاببه( آمو ش می جلسات مباب  درصد 84/51

عنوان  یربنای اصلی در مدیریت پسماند باشد و باید به به

 آمو ش لا م ارائه شود.عموم مردم و کارکنان پسماند 

 رو ناآگااب و ساوادیبا افاراد مارساتانیب رانیمد... "
 در شادم شااهد باار نیهند خودم گذاشتن کار نیا یبرا
 بااکا یسافت یعفاون پساماند خودش کارگر مارستانیب

 یبتا فروشاه یما گردهاا  بالاه به و کنه یم کیتفک رو
 وهساتن ر کیپلاسات جانا ا  هاون هم زیالید یلترهایف
 (شهرداری  p.51) "...فروشن یم
 

 یتیریاقدامات مد

 کاه بودناد معتقد مطالعه در کنندگانشرکت اغلب

بایاد در  مباب  جلساات مصااببه( درصد 58/1)بدود 

هاای  مینه مدیریت پسماندهای عفونی خاانگی سیاسات

 موثری تدوین و اجرایی شود.

 یخااانگ یعفااون یپسااماندها یباارا بااال بااهتااا  ..."
 در 517 ساامانه کی کرونا دوران در بودبن یدستورالعمل

 باا منازل در یبساتر افاراد میکرد اعلام میبود گرفته نظر
 (شهرداری  p.51 )"...رندیبگ تما  شمارب نیا

 تامین منابع

درصد  1/2)بدود  کنندگان معتقد بودند کهشرکت

مباب  جلسات مصاببه( با تامین تجهیزات و تامین مالی 

ای در جهات مادیریت پساماند بهاای ار نادتوان گاممی

 برداشت.

 یباارا یخااانگ یعفاون یپسااماندها یآورجماع... "
 و یآور جماع جداگانه لا مه هون. برب نهیهز یشهردار

 محیط  یست(  p.6)"...بشن یخطرسا یب
 

 یو قانون یاجتماع تیبما

 1/55)بادود  کنندگان بار ایان بااور بودنادشرکت

گاذاری و انوندرصد ا  مباب  جلسات مصاببه( کاه قا

 تواند نقش مهمیمی هامردم و سا مان یاجتماع تیمسئول

 در مدیریت پسماند داشته باشد.

 و ریاخ افاراد ،یطلبا تیابما ساا مان ا  بنظرم... "
NGO بشاهپساماندها کماک گرفتاه  تیریماد یها بارا. 

 کاه ریاخ م لاگاروب ای. ندارن پول مارانیب نیهون اک ر ا
 انیاب یکایزید بصاورت فدنا یما انجاام رو سالامت کار

 یخطرساا  یبا یهااتیباه ساا رو افراد نیا یپسماندها
 (معاونت بهداشتی  p.1 )"...ببرند
 

 یتکنولوژ

درصااد ا   1کنناادگان معتقااد بودند)باادود شارکت

مباب  جلسات مصاببه( در باه کااری فنااوری بایساتی 

کاار گرفتاه شاود. خلاقیت و نوآوری در تمام سطوح باه

 افاراد یمخصاو  بارا یهاتیسا یبطرا کنندگانشرکت

 در نظر گرفتن شمارب، مخصو  شنیکیاپل یطراب، ماریب

دهی و سامانه اطلاعااتی ی و گزارشآمار ستمیس، تما 

 اند.بیماران را در مدیریت پسماند با اهمیت دانسته

 که هست نیا رسهیم ذهنم به که یبل راب کی ..."
 روش ا  کرد ی اندا راب سامانه کی اسن  همانند شهیم

 و آمااار. کاارداسااتفادب دیااجد یتکنولااوژ بعنااوان اساان 
 ربیبگ صورت یرسانعاطلا بعد بشه ثبت مارانیب اطلاعات

 پسماند بعد و اعلام مارانیب به یآورجمع  مان و ساعت و
 (معاونت بهداشت p.1 )"... بشه گرفته لیتحو هاخانه ا 
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 یابیکنترل و ار 

درصاد  4/8بدود)د کهکنندگان معتقد بودنشرکت

در تمااام مراباال فرآینااد ( مصاااببه جلسااات مباباا 

مادیریت پساماند بایساتی نظاارت و ممیازی باه صاورت 

 مستمر صورت گیرد.

 و یدرمااان مراکااز کاال ا  کرونااا دوران در... مااا "
 باار 7 خاودم. میکرد یبا رس استان سطح یهامارستانیب

 .میداشات نظاارت هم مانکاریپ یهاشرکت بهما  گرفتم کرونا

 باه انتقاال نقال، و بمل ک،یتفک ،یآورجمع ینحوب به
 ییکرونا اجساد دفن و بمل به یبت. یینها دفن و تیسا
 ما پسماند تیریمد قانون 81 مادب طبق میداشت نظارت هم
 (محیط  یست p.1)"...میدار رو نظارت کار فقط

 

 تولید

 7/5 باادود یهاامجموعاه ریااو   دیاتول هیاما درون

مباب  مطرح شدب در جلساات مصااببه را باه ا  درصد 

مقابلااه بااا افاازایش پسااماند خااود اختصااا  دادب بااود. 

پزشکی، بارآورد سارانه پساماند عفاونی خاانگی، تولیاد 

هاای پاذیر ا  جملاه درون مایاهپسماند کم خطر و تجزیه

 فرعی برای این بیطه بود.

 یعفاون پساماند دیاتول سارانه زانیام دیا... بنظرم با"
 یخاانگ یعفاون پساماند دیشاا ما لا. بشه آوردبر یخانگ
پساماند  گارم 1 باا برابار آن تبعاات یولا باشد گرم کی

 (شهرداری p.5)"...باشد یعاد
 

 جمع آوری

 1/58 آن یهامجموعه ری  و یآورجمع هیما درون

 دادب اختصاا  خود به را مصاببه جلساتا مباب   درصد

 واردی هاونهای فرعی این عنصر شامل مادرون مایه .بودند

ساا ی بندی پسماند عفونی، تفکیک در مبدا، ایمانطبقه

 آوری ایمن بود.کارگران، تدوین و اجرای جمع

 بصاورت یخاانگ وبیاو جز پسماند اصفهان در... "
 بصاورت کاه صاورت نیا به. ی میخواد اجرایی بشهشیآ ما
 غه،یت که دند یم خانوارها به یکوهک یهاباکا گانیرا

 هام یعفاون کاه زندیریم داخلش رو. . و یباطر سرنگ،

 (شهرداری p.54)"... هست پسماندها نیا قسمت کی
 

 موقت ربیذخ

 جلساات مبابا درصد  1/5 بدود)کنندگان شرکت

آوری و قرارگیاری های جماعبر ایجاد ایستگاب( مصاببه

 هایی با کد رنگی مشخ  اشارب کردند.باکا

 مخصاو  بااکا کیا منطقاه هار در نظرم به ..."

 ،کاغاذ یبارا طورکاههمون بشه جادیا یخانگ یعفون ماندپس
 فالان ابانیخ که کنند یرساناطلاع م لا .میدار کیپلاست
 کام نیاا هسات یخاانگ یعفون پسماند یبرا مکان کی

 معاونت بهداشت( p.7) "... بتر الوصول سهلو  نهیهز
 

 بمل و نقل

 درصد مباب  جلسات 1/5)بدود  کنندگانشرکت

رو اناه  ییگند دا و مناسب هینقل لهیوس مصاببه( انتخاب

را دربمال و نقال ایمان پساماند باا اهمیات  هیانقل لهیوس

 اند.دانسته

ی آور جمع نیماش 51... در دوران پاندمی کووید"
 داشت فرق یعاد پسماند نیماش با پسماند عفونی خانگی

 p.8 )"...شادی ما ییگناد دا کاار اتمام ا  بعد رو انه و

 شهرداری(
 

 پردا ش

 درصاد 51هاای آن بادود مایه پردا ش و مولفهدرون

 ا  مباب  جلسات مصاببه را به خود اختصا  دادب بود.

انواع فرآینادهای برارتای و غیار برارتای، فرآینادهای 

خطرسااا ی، با یافاات و تولیااد اناارژی، پیااروی ا  باای

های مراکز بهداشاتی درماانی تابعاه و ملابظاات سیاست

 های این عنصر بودند.ون مایهفرآیند منتخب ا  جمله در

 هاایکنندگان بر روشدر فرآیندهای برارتی شرکت

استریلیزاسایون سو ، اتاوکلاو، هیادروکلاو، پیرولیز،  باله

 ترینکه در بین فرآیندهای برارتی بیشطوریاشارب کردند به

تاکیاد باار روش سااو اندن باا اسااتفادب ا   بالااه سااو های 

 (.78/51هوا بود ) مجهز به سیستم کنترل آلودگی
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ب بهتار اتاوکلاو سا  خطر یب خصو  در... بنظرم "

 سو اندن بگم بخوام تر نهیبه روش اگهو  .بتر منیا هون
 کارد دیتول هم برق شهیم باشه درست که یشرط به بهترب
 دیااتول ناادبیآلا و دود کااه هااامارسااتانیب شااکل بااه نااه
 هیئت علمی بهداشت محیط( p.58) "...!!!کنندمی

کنناادگان باار رآیناادهای غیربرارتاای شاارکتدر ف

های های کپسوله کردن ویال، دفن بهداشتی، روشروش

شاایمیایی و اشااعه ماااورابنفش اشااارب کردنااد کااه در بااین 

تر تاکید بر روش دفن ایمن فرآیندهای غیر برارتی بیش

 (.درصد 62/71بهداشتی بود)

دب بر یخطرسا یب تیسا به هاپسماند نیا... بنظرم "
 نیاا کاار راب تنهاا مان نظار ا  .ندوبشا دفان هم بعد شدب

 محیط  یست( p.1)"...است
 

 دفع

درصد ا   1/5های آن درون مایه دفع و  یرمجموعه

 مباب  مطرح شدب درجلسات مصاببه را به خود اختصا 

 عناوان دروندادب بود. سیستم متمرکز و جامع، دفع ایمان باه

 ه شدب است.ی فرعی برای این عنصر در نظر گرفتمایه

در نظاار متمرکااز سااتمیس کیاا شااهیماابنظاارم  ..."
 اون هاشو باه پسماند تونهی م هم مارستانیببتی  گرفت،
 (هیئت علمی بهداشت محیط p.58)"...بببر محل
 

 بحث
درون مایه: هالش  51های این مطالعه در قالب یافته

ساا ی، اقادامات مادیریتی، آمو ش و فرهنگ مدیریتی،

یاات اجتماااعی و قااانونی، تکنولااوژی، تااامین منااابع، بما

آوری، ذخیاارب موقاات، کنتاارل و ار یااابی، تولیااد، جمااع

راهکارهای ضاروری بارای  بمل و نقل، پردا ش، دفع،

کناد. مدیریت پساماندهای عفاونی خاانگی را ارائاه مای

عمیقاا  اهمیات دارد و  ایان پساماندهانحوب رسایدگی باه 

کاه بایاد  هااییها یا فناوریگیری در مورد روشتصمیم

تواناد پیامادهای بلندمادتی داشاته کار گرفته شوند مایبه

فقدان یا مدیریت نادرست عواقاب جادی هه هنان باشد

 مطالعااتدر بالی کاه  .(8)برای سلامت انسان و محیط دارد

 درمااانی پسااماندهای مراکااز ماادیریتدر مااورد  یااادی 

 فااونی خااانگیولاای در مااورد پساماندهای ع وجاود دارد

بسیاری ا  کشورهای توسعه یافته  .(51)ضعیف بودب است

 های مادیریت پساماند کاها  اساتراتوی ای ا  طیف گستردب

ها و مقررات لا م پشاتیبانی ها، سیاستتوسط  یرساخت

 سااختار مادیریت در بالی که .(51)کنندشود استفادب میمی

 .(7)کشورهای در بال توسعه فاقد ظرفیات اسات ردپسماند 

های موجاود های تحقیقاتی بررسی شکافتوسعه فعالیت

تواناد و الگوگیری ا  اقدامات موفاق ساایر کشاورها مای

 دستاوردهای مهمی در موفقیت مدیریت پسماند ایفا کند.

کننادگان، مادیران پساماند بنا به تجربیاات شارکت

گی اهمیت هندانی به مادیریت پساماندهای عفاونی خاان

اناد. باه دهند به بیان دیگر هناو  در  خطار نکاردبنمی

باه  در مادیریت ایان پساماندهاسهل انگااری طوری که 

نتای  ایان  .(7)تواند بسیار خطرنا  باشدخودی خود می

عناوان نخساتین تواناد باهمطالعه نشان داد که آمو ش می

گام در مدیریت پسماند باشد و ارتقا آگااهی بایاد بارای 

ند صورت گیرد. هنان هاه عموم جامعه و کارکنان پسما

تواناد مای در کشورهای در باال توساعه شاکاف داناش

 کشورهای مختلف .(7)باشدعامل مدیریت ضعیف پسماند 

مادیریت  ابتکارات متفاوتی را برای پرداختن به موضاوع

 .(2)اندا  طریق آمو ش اتخاذ کردب پسماند

Acharya رفتاری و آگاهی  شناختی،های روانجنبه

ها مااوثر دانسااته اجتماااعی را در تغییاار ساااختار سیاساات

یکی ا  سا وکارهای رفاع معضالات  یسات  .(56)است

 مندی ا  فرآیند آمو ش همگاانی و شاهروندیمحیطی بهرب

اساات. بنااابراین در  خطاار توسااط ماادیران در جهاات 

پساماندهای عفاونی خاانگی و معضلات عادم مادیریت 

تواند گامی مفید گسترش و تروی  این مهم در جامعه می

 در ارتقا سلامت جامعه باشد.

 هاایهای مطالعه باضر نشان داد کاه دساتورالعملیافته

را در مادیریت  هاامسئولیت و هانقش که سا مانی است

یک برناماه  وجود، این کند بامی مشخ  این پسماندها
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 پژوهشی کیفی

 

پساماندهای عفاونی خاانگی وجاود  برای رموث مدیریت

طور خاا  سیاستی که بهگونه هی  Udofiaنظر هبندارد. 

وجاود  ،خاانگی بپاردا د عفاونیهای پسماند مدیریت به

و  و باید در این  مینه راهبردهای مادیریتی اصالاح .(1)ندارد

 پساماندهای عظیماگر بجم Hossain  نظربا نگری شود. به

 های مناساب و کاافی مادیریترالعملا  طریق دستو عفونی

تواند ا  باد در جامعه می 51کووید، ابتمال شیوع نشود

با برکت به سمت بستری در منزل و  .(1)دمجا  فراتر رو

هاایی دساتورالعمل عفونی نیا  است تاا تولید پسماندهای

برای مدیریت این پسماندها تدوین شود هرا که پانادمی 

نشااان داد بایسااتی آمااادگی لا م باارای  51اخیاار کوویااد

 مقابله با هنین شرایط بحرانی اتخاذ شود.

مدیریت پساماند سارمایه بار اسات و دولات اغلاب 

تواند انتظارات مرباوط باه مسائولیت ماالی مادیریت نمی

 در همین بال، تمایال باه پرداخات .کند پسماند را برآوردب

 هزینه برای بهبود مادیریت پساماند در برخای ا  کشاورهای

 ،در بال توسعه تاا باد  یاادی براساا  ساطح آگااهی

اعتصاابات گاهاا  .(7)تحصیلات و درآمد خانوارها اسات

پرسنل مدیریت پسماند به دلیال عادم پرداخات دساتمزد 

 .(7)شاودمای پساماند آوریهای جمعمنجر به تغییر برنامه

، باه جاای پسماندافت و تبدیل به انرژی با یدر بالی که 

فعاالان اقتصاادی  (8).تواند به اقتصاد کمک کنددفن می

بخاااش خصوصااای باااه دلیااال برخاااورداری ا  مناااابع و 

 تارین شارکا در جهاتهای خا  یکی ا  مناسبتوانمندی

یت ماادیردسااتیابی بااه اهااداف ماادیریت پسااماند هسااتند. 

مرتبط باه  های مختلفارگان مستلزم مشارکت موثر پسماند

هااای ماادیریتی ا  نظاار بااا یگران ایاان جنبااه .هاام اساات

بقوقی، اقتصادی، دولتی، سیاسای، اداری و محیطای در 

کشااورهای مختلااف متفاااوت اساات. بنااابراین، ماادیریت 

ای اسات و گااهی شاامل راننادگان هناد برفاه پساماند

واناد منجار باه فروپاشای تاوقات، شکست یک جاز  می

انجام مسئولیت اجتماعی  .(2)کل استراتوی مدیریت شود

تواناد در پیشابرد اهاداف مادیریت و قانوعی ذینفعان می

پسماند بیاتی باشد هارا کاه ساهل انگااری هار یاک ا  

 تواند هرخه مدیریت پسماند را مختل نمایاد.ذینفعان می

کننادگان داشاتن نگااب جدیاد براسا  تجربیات شارکت

مبتنی بر خلاقیت، نوآوری، استفادب ا  تکنولاوژی رو  و 

همچنین نظارت مستمر بر همه مرابل مدیریت پسماند ا  

 Blenkharn هنایناهمیت بسزایی برخاوردار اسات. هام

 پسماند عفاونی مدیریتیک ممیزی جامع برای ار یابی 

تحولات پرشتاب دنیاا در  (17).کندرا پیشنهاد میخانگی 

علااام و تکنولاااوژی نقاااش خلاقیااات و ناااوآوری را در 

این پسماندها انکار ناپذیر کردب اسات. موفقیت مدیریت 

ا  طرفی برای اطمینان ا  میازان مطلوبیات مادیریت ایان 

 باشد.پسماندها نیا  به نظارت و ممیزی می

باارخلاف کشااورهای در بااال توسااعه، کشااورهای 

توسعه یافته به دلیل اساتفادب متاداول ا  تجهیازات یکباار 

طرفای ا   .کننادتری تولید مایهای بیشپسماندمصرف، 

 ایمان بارای ایاندر کشورهای در بال توسعه مادیریت 

هاای کارآماد یکای ا  راب .(4)پسماندها تنظیم نشدب است

 .اسات در محال تولیادبرای مدیریت پسماند، جداسا ی 

بااا ایاان بااال، ناااتوانی در اجاارای جداسااا ی در سااطوح 

های در بال توسعه، ماوانعی خانگی در بسیاری ا  کشور

 .(7)کندایجاد میرا 

Capoor  در مبدا، استفادب 51کووید پسماندتفکیک

در تمام مرابل  های پایدار و اقدامات ابتیاطیا  فناوری

شارایط نااگوار  تنها راب پیش رو در این پسماند را هرخه

 DiabetesUK هایدساتورالعملطباق  (18).استدانسته 

عفاونی را در ظاروف خاانگی درب وسایل تیاز  توانمی

های خاانگی پسامانددر  پا ا  پر شادنو دار نگهداری 

به دلیل تما  مساتقیم  پسماند کارگران .(51)دور ریخت

بااه انتقااال ویاارو  در جامعااه  51بااا پسااماندهای کوویااد

اقادامات بفااظتی  ایجاد. این امر مستلزم کنندکمک می

ایاان وضاعیت ممکاان  .(2)مناساب بارای کااارگران اسات

اساات در کشااورهای در بااال توسااعه کااه کااارگران بااه 

مجهاز نیساتند، بتای  تجهیزات بفاظت شخصی مناسب

مجموعه ای ا  مشکلات بهداشتی بنابراین  .(51)شود بدتر

 بارایخاانگی  عفاونیهای پساماندناشی ا سو  مدیریت 
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در آفریقااای جنااوبی  .(8)وجااود داردکااارگران پسااماند 

آوری دسترسی درصد ا  خانوارها به خدمات جمع 5/14

و باااه تخلیاااه و ساااو اندن غیرقاااانونی متوسااال  ندارناااد

 .(81)شوندمی

براسااا  فرآیناادهای  خطرسااا یهااای باایفناااوری

 ناوع فرآیناد انتخااب ، کاهاسات و غیربرارتای برارتی

هاای اقتصاادی، فنای،  یسات توسط بسیاری ا  مقبولیت

در ایاان مطالعااه  .(85)شااودمحیطاای و اجتماااعی ادارب ماای

بر روش ساو اندن تاکیاد داشاتند  کنندگاناغلب شرکت

هرهند نبود صنایع پیشارفته ماانعی بار اجارای ایان روش 

هاای دلیال نگرانایاگرهاه کشاورهای صانعتی باهاست. 

را باه تادری  کناار  سو اندن محیطی، بهداشتی و  یست

 .(6)شودهین ترجیح دادب میاند اما این روش در گذاشته

دفن بهداشاتی،  بالاه ساو ها و اتوکلاوهاا معماولا  بارای 

تار ویارو  کروناا اساتفادب جلوگیری ا  گساترش بایش

ها و مراکاز بهداشاتی بسایاری ا  بیمارساتان .(88)شودمی

گیاری را بارای وساایل تیاز اجاارا هاای پامحلای، طرح

ی دفاع باه را باراتا خانوارها پسماندهای عفاونی  کنندمی

باید پسماند عفونی  .(57)کنند کلینیک یا بیمارستان منتقل

سا ی، بمال و  ی، ذخیربآوری، جداساشناسایی، جمع

 .(81)و دفع مناسبی داشته باشد بی خطرسا ینقل، 

 و همکااری ذینفعاان نیا مناد ندموثر پسامامدیریت 

ف اسات. البتاه قابال ذکار هاای مختلاشایوب به کارگیری

های کشاور دروضعیت سیستم مدیریت پسماند است که 

متفاوت است. بسیاری ا  کشورهای توسعه یافته  مختلف

مادیریت پساماند پیشارفته بارای های اغلب ا  اساتراتوی

اندن اثارات بنابراین برای به بداقل رسا .کننداستفادب می

بسیار مهم است کاه  ابتمالی بر سلامت و محیط  یست،

 .پیاروی کنادمناسبی های ا  اصول و شیوب این پسماندها

این مطالعه راهبردهای مختلفای را بارای بهباود مادیریت 

 کنندگانعفونی خانگی براسا  تجربیات شرکتپسماندهای 

تواناد گاامی مهام در جهات رفاع مای شناسایی کرد کاه

هااا و دسااتیابی بااه نتااای  بهتاار در ماادیریت ایاان هااالش

آماو ش و فرهناگ هاای مولفاهپسماندها باشاد. توساعه 

 یاجتماع تیبما ی، تامین منابع،تیریاقدامات مدسا ی، 

، دیاااتولی، ابیاااکنتااارل و ار ی، تکنولاااوژی، و قاااانون

 دفاع، پاردا ش، بمل و نقال، موقت ربیذخآوری، جمع

قع در ساختارها، فرآیندها تواند منجر به تغییرات به مومی

 و دستیابی به نتای  بهتر در مدیریت این پسماندها شود.

انجام این مطالعاه ا  منظار متخصصاین در دو اساتان 

آذربایجااان غرباای و شاارقی صااورت گرفتااه اساات کااه 

هاا نیااز شاود بررسای مشاابه در دیگار اساتانپیشانهاد مای

هاا و هناین بررسای دیادگاب خاانوادبصورت گیارد. هام

 شود.های دیگر هم پیشنهاد میروبگ
 

 تضاد منافع
 در این مطالعه هی  تضاد منافعی وجود ندارد.

 

 سپاسگزاری
نامه دورب کارشناسی ارشاد این مقاله بخشی ا  پایان

مورد تایید کمیته اخالاق دانشاگاب علاوم پزشاکی تبریاز 

(IR.TBZMED.REC.1401.354.اساات )  بودجااه ایاان

علوم پزشکی تبریاز تاامین شادب مطالعه ا  طریق دانشگاب 

وسیله نویسندگان کمال تشاکر و قادردانی را بدین است.

 ا  اعضای هیئت علمی دانشکدب بهداشت تبریز، کارشناساان

معاونت بهداشتی درمانی و مراکز بهداشتی، شاهرداری و 

محیط  یست استان آذربایجان غربی و شارقی باه جهات 

 ها دارند.شرکت در مصاببه
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