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Background Emergency action plans and procedures importance in occupational health issues in Iran's 
industry. 
Objective Research was conducted to evaluate the emergency action plan based on HSE-MS standards.
Methods This article is a cross-sectional descriptive-analytic study that was conducted in a large food 
industry company in 2017. A questionnaire was designed and used based on HSE-MS and OGP standard 
for providing an emergency response plan. Validity index: CVR: 0.83, CVI: 0.98. Cronbach's alpha was 
adopted to test reliability α:0.88 for ERP questionnaire and α:0.93 for knowledge questionnaire, both 
reliability and validity were acceptable. Risk assessment was performed by the FMEA method, and the 
result was analyzed. 
Findings Questionnaire analysis showed that 73% frequency of response was yes, which can be accept-
able. Also, the system failure point based on the questionnaire was determined by determining severity, 
frequency, and detection probability, 436 activity was evaluated. The result showed that 28 of the risk 
with a priority number of over 300 and 58 risks were above the risk level of 150 and 13 risks were risky 
at a critical level. (two risk factor higher than 6).
Conclusion Noncompliance cases were in the design and planning scenarios of emergency and relief and 
rescue instruction. Therefore training program and operational maneuvers for ammonia chamber room, 
CIP+CBH chemical storage depot and boiler had a high priority for the highest risk program indicators. 
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Extended Abstract

1. Introduction

everages to enforce commitment must al-
ways be defined for performance guaran-
tee. Among these leverages, the law has the 
highest importance, followed by compliance 
with nationally or internationally accepted 

standards, and the requirements or internal policies of an in-
dustry [1-3]. Another leverage can be the attempt to obtain 
valid international certificates such as ISO14001 [4], and 
ISO 45000 [5] that have mentioned the need for the imple-
mentation of Emergency Response Plan (ERP). Another 
leverage for an organization is the global guidelines of the 
International Association of Oil and Gas Producers (OGP). 
According to OGP, obtaining ERP is a must [6, 7]. Emergen-
cy maneuvers often take place with goals of troubleshooting 
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the response system, increasing the ability to respond, gain-
ing collaboration, promoting public culture, and determining 
the current level of organizations’ response capacity [8].

In the previous studies, the strengths and weaknesses of the 
organization were identified with a successful planning sys-
tem for crisis management and emergencies [9, 10]. Study 
results suggested that a crisis management system needs reli-
able infrastructure [11]. In case of a malfunction of any com-
ponent of the ERP, the system will not work effectively [12].

2. Materials and Methods

This research is a descriptive analytical study with a cross-
sectional design conducted in 2017. The study samples were 
48 employees of a large food industry company. Failure 
Mode and Effect Analysis (FMEA) [7] was used for risk as-
sessment. For ranking the severity, probability, and risk level 
of failure modes, based on HSE expert’s opinion, a scale 
from 1-10 was designed, where 1 indicates the lowest level, 

and 10 the highest level. Two researcher-made question-
naires with a 5-point Likert scale were designed according to 
HSE-MS and OGP standards; one assessing the knowledge 
of the participants with 24 items and the reliability of 0.93; 
and other their practice with 26 items and the reliability of 
0.88. To determine the crisis, a reappraisal was carried out 
for failure modes with high-Risk Priority Numbers (RPNs), 
and the crisis matrix was defined at four critical, severe, 
moderate, and low levels [6]. The obtained data were ana-
lyzed in SPSS V. 20.

3. Results

The total score of the questionnaire was 4.53. The fail-
ures included design inconsistencies, poor planning of the 
emergency scenario, and the weakness of relief and rescue 
instructions. Ammonia room, CIP + CBH, chemical storage, 
and the furnace had a high RPN. The underlying causes of 
failure modes were employee’s lack of familiarity with the 
emergency department, employee’s inadequate knowledge 

Table 1. Risk levels of failure modes

Risk Factor  FMECA Poor Coordina-
tion

 Inadequate
Education

 Deficiency In
Monitoring

Delay In  Deci-
sion Making

Poor Plan-
ning

 Unsuitability Of
Equipment

 Detection

A (0.10) 7 5 6 5 3 4

B (0.25) 6 7 3 3 5 3

C (0.30) 9 7 3 5 8 3

D (0.15) 5 5 6 4 3 5

E (0.20) 4 5 3 4 3 3

 Severity

A (0.10) 7 7 9 8 8 8

B (0.25) 7 8 5 4 3 3

C (0.30) 7 9 9 7 7 7

D (0.15) 9 8 7 9 8 7

E (0.20) 6 8 4 5 4 3

  Probability 

A (0.10) 5 5 5 7 8 5

B (0.25) 5 3 3 4 5 3

C (0.30) 7 8 3 6 8 3

D (0.15) 2 2 2 1 3 2

E (0.20) 3 2 3 5 4 3

RPN 222.8 238.7 82.35 128.4 20.4 57.55

Criticality 45.45 50.4 25.95 23.8 28.95 13.1
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of emergency numbers, employee’s insufficient familiarity 
with hazards, employee’s lack of knowledge of correct re-
sponse after event, loud noises and nitrogen gas, employee’s 
lack of knowledge of relief and rescue instructions, and em-
ployees’ not participating in maneuvers.

Moreover, the underlying causes of failure modes in-
cluded poor coordination and inadequate ERP education, 
deficiency in monitoring, delay in emergency decision-
making, making wrong decisions, and the unsuitability 
of equipment. A total of 436 risk levels were detected; 
58 of them had RPN>150; 13 had high criticality, 28 had 
RPN>300, and others were with RPN<150. Table 1 pres-
ents the risk levels of failure modes.

4. Conclusion

Providing an appropriate ERP can ensure effective control 
of the situation for each organization [13-17]. The findings 
showed that the guidelines should be reviewed at least an-
nually and adapted to the needs of the organization. Changes 
should be based on the feedbacks of conducted maneuvers, 
and emergency scenarios should also be revised [18-21]. 
Analysis of the failure modes in the emergency management 
system showed that personnel awareness, resource capacity, 
and team coordination are among the most effective mecha-
nisms for preventing failures [14].

In assessing the establishment level of the emergency man-
agement system, 88% of sub-items had a high compliance 
rate of 50%. The first priority to resolve failures was correct-
ing the inadequate training of emergency staff whose RPN 
was 238.7. The second priority was the poor coordination 
between the members of the emergency response team, and 
the third one was defective planning. The distinctive fea-
tures of this study are the prioritization of emergency risks, 
the comprehensiveness of the method, and identifying the 
causes of failures to avoid their recurrence. 
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فروردین و اردیبهشت 1398 . دوره 23 . شماره 1

OGP و HSE-MS بررسی نحوه استقرار و ارزیابی سامانه مدیریت شرایط اضطراری بر اساس الگوی

زمینه برنامه ها و دستورالعمل ها و مانورهای مربوط به شرایط اضطراری در صنایع کشور اهمیت دارند.
هدف این مطالعه به  منظور ارزیابی برنامه مدیریت شرایط اضطراری و میزان انطباق آن با استاندارد HSE-MS طرح ریزی و اجرا شد.

مواد و روش ها این مطالعه از نوع توصیفی تحلیلی و به صورت مقطعی در یک شرکت صنایع غذایی در سال 1396 انجام شد. از دو 
پرسش نامه محقق ساخته مبتنی بر مطالعات و استاندارد HSE و OGP شامل پرسش نامه سنجش آگاهی و سطح استقرار برای جمع آوری 

داده ها استفاده شد. سپس ارزیابی ریسک به روش حالات شکست و تحلیل اثرات آن انجام شد.
یافته ها یافته های پرسش نامه نشان داد 73 درصد از موارد فراوانی )افراد یا دواطلبان شرکت کننده( پاسخ بلی داده اند که در محدوده قابل 
قبولی است. نقاط شکست سیستم نیز مشخص شد. برای سنجش سطح ریسک، 436 فعالیت ارزیابی از نظر شاخص های شدت، تکرار 
و احتمال کشف بررسی شدند و نتایج نشان داد که 436 فعالیت ارزیابی و مشخص شد که 28 مورد ریسک هایی با عدد اولویت ریسک 

بیشتر از 300 و 58 مورد ریسک بیشتر از 150و 13 مورد ریسک در سطح بحرانی )دو عامل ریسک بیشتر از عدد 6( بود.
نتیجه گیری انطباق نداشتن سطح استقرار مدیریت شرایط اضطراری، اغلب در موارد طراحی و برنامه ریزی سناریوی دستورالعمل های امداد 
و نجات است. اتاق آمونیاک، CIP+CBH، انبار مواد شیمیایی و دیگ بخار اولویت زیاد ریسک را نشان دادند. به منظور کاهش سطح ریسک، 

برنامه آموزشی، مانورهای عملیاتی، ارتباط مؤثر، هماهنگی های سازمانی و اصلاح نقشه های سایت پیشنهاد شد.

کلیدواژه ها: 
مدیریت شرایط 

 ،HSE-Ms ،اضطراری
حالات شکست و 

تجزیه وتحلیل اثرات آن، 
تولیدکنندگان نفت و 

OGP گاز
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مقدمه

در صنایع تولیدی و خدماتی بی شک همه چیز در خدمت تولید 
و بهره وری بیشتر است و هرآنچه از جمله سیستم های مدیریت 
ایمنی و یا HSE 1 که تأثیر مستقیم بر تولید ندارند گاه اولویتی 
در نظر مدیران ندارند. برای ضمانت اجرای آنچه به سود مستقیم 
منجر نمی شود همواره باید اهرم های ایجاد تعهد تعریف شوند. در 
میان این اهرم ها طبعاً قانون بالاترین جایگاه را دارد. سپس پیروی 
از استانداردهای مقبول ملی یا بین المللی و در درجه سوم الزامات 
یا سیاست های درونی یک صنعت قرار دارد. این تقسیم بندی را 

سلسله مراتب تعهد آوری می گویند ]1[. 

1. Health, Safety and Environment

روشن است که در کشورهایی که الزامات قانونی برای حفظ 
ایمنی در صنایع و به طور خاص تهیه طرح های واکنش در شرایط 
اضطراری وجود دارد، بیشترین ضمانت اجرایی نیز وجود خواهد 
ایمنی و بهداشت شغلی2 به منظور  الگویی که سازمان  داشت. 
عنوان  تحت  میلادی  اواخر دهه 80  به حوادث سریالی  پاسخ 
و  قانون  به  تبدیل  تدوین کرد  فرایند  ایمنی  سیستم مدیریت 
رعایت آن اجباری شد و اینک طرح واکنش در شرایط اضطراری 
آن  اجرای  که  است   3 29CFR1910 قانون از  بخشی  عنوان  به 

الزامی است]3 ،2[ . 

در کشورهایی که قانونی برای ملزم شدن صنایع به طراحی و 

 2. Occupational Safety and Health Administration (OSHA)
3. 29 Code of Federal Regulation 1910
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پیاده سازی طرح برنامه پاسخ اضطراری4 وجود ندارد محرک دیگر، 
می تواند تلاش برای گرفتن گواهی های معتبر بین المللی باشد؛ 
برای مثال دو استاندارد ISO14001 و ISO45000 لزوم اجرای 
طرح ERP را بیان کرده اند. بنابراین سازمانی که به دنبال گرفتن 

این استاندارد هاست ملزم به تدوین طرح ERP است ]4-6[. 

راهنماهای  سازمان  در  تعهد آوری  ایجاد  برای  سوم  مورد 
جهانی مانند OGP 5 است. OGP داشتن طرح واکنش در شرایط 
اضطراری را ضروری دانسته است و شرکت های بزرگ و صنایع 
معتبر علاوه بر الزامات قانونی در سیاست های خود، عنصر واکنش 
در شرایط اضطراری را گنجانده ا ند. درنهایت می توان اظهار کرد 
که با وجود اینکه به نظر می آید قانون، محکم ترین ضمانت اجرایی 
اما در عمل در صورتی که واقعاً سیاست  این زمینه است،  در 
یک شرکت و تعهد مدیران برای تدوین طرح واکنش در شرایط 
اضطراری و آموزش کارکنان جدی باشد، این راهکار یعنی سومین 
مرحله بیشترین و مؤثرترین اثر را خواهد داشت ]1[. نکته حائز 
است،  کارکنان  آموزش  اضطراری  شرایط  با  مقابله  در  اهمیت 
اگرچه از لحاظ رعایت اصول اولیه برنامه ریزی شرایط اضطراری، 
تنها کارکنانی که  اما در عمل  تمامی کارکنان مطلع هستند، 
ارزیابی های تکمیلی آموزشی شده اند، هنگام بحران به طور مؤثر 

رفتار می کنند ]7 ،6[. 

مانورهای شرایط اضطراری اغلب با اهدافی مثل عیب یابی سیستم 
پاسخ، افزایش توان پاسخ، جلب همکاری و ارتقای فرهنگ عمومی و 
مشخص شدن سطح فعلی ظرفیت پاسخ سازمان ها برگزار می شود. در 
عین حال اگر سناریوی مانور به درستی طراحی نشده باشد، می تواند 

مشکلاتی را برای سازمان ایجاد کند ]8[. 

با توجه به اینکه مقابله موفقیت آمیز با شرایط اضطراری به هماهنگی 
سازمان های مختلف و انجام وظایف محوله بستگی دارد، باید نقش هر 
ارگان هنگام یک بحران برای کنترل شرایط اضطراری مشخص شود. 

در مطالعه وحیدی و همکاران با محتوای شناخت و ارزیابی وضعیت 
موجود مدیریت بحران و شرایط اضطراری با روش فهرست بازبینی 
و با استفاده از استانداردهای بین المللی، نقاط قوت و ضعف سازمان 
با یک سیستم برنامه ریزی موفق در زمینه مدیریت بحران و شرایط 
اضطراری مشخص شد. یافته ها نشان داد سازمان وضعیت مطلوبی 
نداشت ]9[. محمدفام و همکاران همبستگی و هماهنگی سیستم 
واکنش در شرایط اضطراری در یک پالایشگاه را بررسی کردند ]10[. 

نتایج مطالعه حاکی از آن است که تیم واکنش در شرایط اضطراری 
پالایشگاه با چگالی دو، تراکم نسبتاً پایینی دارد و تعاملات بین فردی 
ناچیز برآورد شده است. این مطالعه بیانگر روشی کمّی و قابل قیاس 

برای ارزیابی تعاملات تیمی است. 

 4. Emergency Response Plan (ERP )
5. Oil and Gas Producers

مأموریت  کنترل  نرم افزار  پویایی  و  انعطاف  همکاران  و  بدر6 
برنامه ریزی برای سیستم های نرم افزاری انتقال دینامیک داده ها7 
را در خدمات بحران های محیط زیستی بررسی کردند. یافته ها 
نشان داد سیستم مدیریت بحران نیازمند زیرساخت قابل اعتماد 
است. بنابراین زیرساخت قابل اعتمادی مبتنی بر سیستم مدیریت 
شرایط اضطراری ایمن معرفی کردند. این نرم افزار در بحران هایی 

با جریان داده گسترده پاسخ گویی مناسبی دارد ]11[. 

برای  مفهومی  چارچوب  یک  توسعه  همکارانش  و  وانگ8 
ارزیابی اثربخشی سیستم واکنش در شرایط اضطراری را برای 
اثر حالات  از روش  با استفاده  نشت نفت بررسی کردند. آن ها 
شکست و تجزیه و تحلیل بحرانیت9 به این نتیجه رسیدند که یک 
سیستم واکنش در شرایط اضطراری از اجزای مختلفی تشکیل 
شده است و در صورت نقص عملکرد هر جز، سیستم اثربخش 
نخواهد بود. در ابتدا نقاط شکست شناسایی و با نظر گروهی از 
خبرگان اولویت بندی شد و با توجه به صلاحیت اعضای خبرگان 
ضریب تصحیح برای هر حالت نقص اختصاص یافت. درنهایت 
برای هر کدام از عوامل RPN 10 محاسبه  شد و متناسب با آن اقدام 
اصلاحی توصیه شد ]12[. هدف از این پژوهش بررسی سطح 
استقرار سیستم مدیریت شرایط اضطراری در یکی از شرکت های 

صنایع غذایی است.

مواد و روش ها

این تحقیق بر اساس هدف، کاربردي و نوع آن توصیفی تحلیلی 
و  طراحی   1396-1397 سال  در  مقطعی  صورت  به  و  است 
اجرا شد. شناسایی و ارزیابی ریسک فرایندهای تولید آمونیاک 
و شست وشوی خطوط تولید با روش حالات شکست و تحلیل 

اثرات آن انجام شد ]7[.

در این روش از مؤلفه های احتمال وقوع، شدت پیامد و میزان 
کشف به عنوان معیارهای قضاوت برای سنجش سطح ریسک 
استفاده شد. در مرحله اول با استفاده از روش حالات شکست و 
تحلیل اثرات آن، فعالیت های اصلی تولید آمونیاک و شست وشوی 
خطوط و نقص های احتمالی آن ها شناسایی شد. برای رتبه بندی 
حداقل  )با   HSE کارشناسان  گروه  نظر  اساس  بر  خطر  شدت 
مقیاسی  از  سال(   5 از  بیش  تجربه  و  کارشناسی  تحصیلات 
10 رتبه ای که در آن رتبه یک به معنای حادثه بدون اثر سوء و 
رتبه 10 به معنای فوت یکی از کارکنان در اثر بروز حادثه است، 

استفاده شد. 

برای رتبه بندی احتمال وقوع نیز از مقیاسی 10رتبه ای که در 
آن رتبه یک به معنای احتمال وقوع نامحتمل و بعید )1 در 10 

6.Badr
 7. Dynamic Data Driven Applications Systems (DDDAS)
8.Wang
 9. Failure Mode and Effect Criticality Analysis (FMECA)
10. Risk Priority Number
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میلیون( و رتبه 10 به معنای احتمال وقوع بسیار زیاد و خطر 
تقریباً اجتناب ناپذیر )1 در 15( است. برای رتبه بندی احتمال 
کشف نیز از مقیاس 10رتبه ای استفاده شد که در آن رتبه یک 
به معنای ردیابی و آشکار شدن خطر بالقوه با کنترل های موجود 
و رتبه 10 به معنای نبود کنترل و امکان کشف خطر است. در 
این روش اجرایی، با نظر خبرگان و مدیریت ریسک هایی که عدد 
اولویت بندی ریسک آن بیش 150 بود یا اینکه دو مؤلفه ارزیابی، 
بیش از 6 بود، به عنوان ریسک غیرقابل پذیرش در نظر گرفته 
شد. سپس از یافته های روش حالات شکست و تحلیل اثرات آن 

برای شناسایی وقایع شرایط اضطرار استفاده شد.

لیکرتی پنج قسمتی  با طیف  از دو پرسش نامه  بعدی  درگام 
موافق  کم=2،  خیلی  تاحدودی=3،  اوقات=4،  اغلب  )موافق=5، 
نیستم=1( و محقق ساخته مبتنی بر مرور مطالعات و استاندارد 
24 سؤالی  آگاهی  سنجش  پرسش نامه  شامل   OGP و   HSE
با پایایی 0/93 و سطح استقرار 26 سؤالی با پایایی 0/88 برای 

جمع آوری داده ها استفاده شد. 

برای تعیین روایی پرسش نامه ها از گروهی 10 نفره )استادان 
دانشگاه حوزه HSE( خواسته شد نظرات اصلاحی خود را درباره 
مناسب،  مکان  در  قرار گیری گویه  نحوه  و  زبان  رعایت دستور 
مرتبط بودن و واضح بودن بیان کنند. با توجه به گروه 10 نفره، 
متناسب با شاخص روایی، گویه هایی که درجه کمتر از 0/62 را 
کسب کردند، حذف شدند، ولی برای شاخص روایی تمام گویه ها، 
امتیاز بیشتر از 0/79 به دست آمد و درنهایت در پرسش نامه 
سنجش سطح استقرار سیستم مدیریت شرایط اضطراری متوسط 
با 0/84  برابر   CVR با 1 و متوسط شاخص برابر   CVI شاخص
بود و همین طور در پرسش نامه آگاهی کارکنان نسبت به شرایط 

اضطراری متوسط شاخص CVI برابر با 0/98 و متوسط شاخص 
CVR برابر با 0/83 به دست آمد.

حجم نمونه برای پرسش نامه آگاهی با توجه به فرمول کوکران 
و سطح اطمینان 95 درصد 148 نفر تعیین شد. همچنین، با 
توجه به تخصصی بودن پرسش نامه سنجش استقرار، همه مدیران، 

سرپرستان و کارشناسان شاغل در شرکت شامل 17 نفر بودند.

در گام بعدی تجزیه وتحلیل آنالیز بحرانیت بر اساس ورودی های 
روش حالات شکست و تحلیل اثرات آن انجام شد. برای تعیین 
زیاد   RPN که  برای حالات شکستی  ارزیابی  مجدداً  بحرانیت، 
داشتند، صورت گرفت. برای محاسبه بحرانیت از حاصل ضرب 
احتمال وقوع در شدت اثر، برگرفته از مقیاس استاندارد نظامی 
)MIL-STD-1629A( استفاده شد. سپس ماتریس بحرانیت در 
چهار سطح بحرانی، شدید، متوسط و پایین تعریف شد ]6[. از 
روش های توصیفی نظیر فراوانی، درصد فراوانی، میانگین، انحراف 
با  مربوطه  نمودارهای  و  پرسش نامه  هر  نمره  و  استفاده  معیار 

استفاده از نسخه 20 نرم افزار آماری SPSS تحلیل شد.

شاخص ریسک محاسبه شده کل برای هر نقص11، با توجه به 
وزن دهی انجام شده برای نظر هریک از کارشناسان، با استفاده از 

فرمول زیر محاسبه شد.
RPN = P×S×D

D= تشخیص نقص S=شدت نقص  P=احتمال نقص 

RPNT=∑(RPNi×W)

11. Risk Priority Number Total (RPNT) 

جدول 1. داده های جمعیت شناختی پاسخگویان

درصدفراوانیزیرمؤلفه هامؤلفه های جمعیت شناختی

جنسیت
1۲70/6مرد

5۲9/4زن

سن

4۲۳/5کمتر از ۳0 سال

401۲70/6-۳0 سال

5015/9-40 سال

سطح تحصیلات
1058/8کاردانی و کارشناسی

741/۲ارشد و بالاتر

سابقه کار
95۲/9کمتر از 10 سال

19847/1-10 سال
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یافته  ها

یافته های پژوهش شامل بخش اول، یافته های جمعیت شناختی 
و تحلیل متغیرهای پژوهش و بخش دوم، ارزیابی ریسک و تحلیل 
اثرات آن در راستای  داده ها با روش حالات شکست و تحلیل 
تشخیص نقاط شکست و علل پایه ای آن بودند. جدول شماره 1 

داده های جمعیت شناختی افراد را نشان می دهد.

مقایسه فراوانی کل پرسش نامه سطح استقرار سیستم مدیریت 
در  سؤال  درنظر گرفتن 26  با  می دهد  نشان  اضطراری  شرایط 
پرسش نامه و 17 پاسخ دهنده می توان محدوده گستردگی فراوانی 
تا 442 در نظر گرفت. 4 مورد پاسخ موافق  از 17  را  سؤالات 
نیستم و 7 مورد پاسخ خیلی کم و 44 مورد پاسخ تاحدودی و 
77 مورد پاسخ اغلب اوقات و 310 مورد فراوانی به پاسخ موافقم 
به سؤالات دادند. میانگین نمره کل پرسش نامه عدد 4/53 از بین 

طیف 1-5 بدست آمد.

به منظور تعیین نقاط شکست درصد فراوانی نسبی برای هر 
سؤال، معیار سنجش درصد فراوانی کمتر از 50 درصد برای پاسخ 
موافقم و یا درصد فراوانی بیش از 5 درصد برای پاسخ موافق 
نیستم از طرف پاسخ دهندگان به عنوان نقطه برش یک نقص 
در نظر گرفته شد. نقایص شناسایی شده شامل انطباق نداشتن 
سازمان در موارد طراحی، برنامه ریزی ضعیف سناریوی شرایط 

اضطرار و ضعف دستورالعمل های امداد و نجات بود. 

ارزیابی ریسک نقاط اضطرار نشان داد قسمت اتاق آمونیاک، 
CIP+CBH، انبار مواد شیمیایی و دیگ بخار عدد اولویت ریسک 
و  کنترلی  اقدامات  باید  بنابراین  دارند.  زیادی  یا شدت  و  زیاد 
اصلاحی به منظور کاهش سطح ریسک طبق برنامه زمان بندی 
شکست  نقاط  ریشه ای  علل  داد  نشان  یافته ها  شود.  اجرا 
شناسایی شده شامل این موارد است: ناآشنایی کارکنان با گروه 
شرایط اضطراری، آگاهی ناکافی کارکنان از فهرست تلفن های 
محیط  مخاطرات  از  ناکافی  آشنایی  بحران،  مواقع  در  ضروری 
کار، اطلاع نداشتن کارکنان از واکنش های اولیه صحیح بعد از 
حادثه یا شرایط اضطرار، مواجهه با صدای بلند، مواجهه با گاز 
نیتروژن در پمپ خانه، ناآگاهی از دستورالعمل های امداد و نجات 
و مشارکت نداشتن برخی کارکنان در مانورها، علل پایه ای نقص ها 
شامل این موارد است: هماهنگی ضعیف، آموزش ناکافی کارکنان 
در زمینه ERP، نقص در سیستم پایش، تأخیر در تصمیم گیری در 
موقیعت های اضطراری و تصمیم گیری غلط به دلیل نقشه بدون 

جزئیات که به نقص در ارزیابی اولیه منجر می شود.

بعد از شناسایی نقاط شکست و تعیین علل آن ها، با توجه 
به تخصصی بودن موضوع از پنج نفر متخصص HSE شاغل در 
شرکت )کارشناس و کارشناس ارشد HSE( درباره نقاط شکست 
شناسایی شده در سازمان نظرخواهی شد و مبتنی بر یافته های 
محققان، متناسب با تجربه، آگاهی و شهرت آن ها عامل وزن دهی 

)0/20-0/15-0/30-0/25-0/10( برای نظراتشان در نظر گرفته 
شد. درنهایت نقص هایی با عدد ریسک بیش از 150 که نیاز به 
اصلاح دارند، مشخص شد و اقدامات اصلاحی برای رفع نقص 
ارائه شد. تعداد 436 عدد ریسک یا همان سطح ریسک شناسایی 
شد. 58 مورد از 436 مورد عدد ریسک بیش از 150 داشتند. به 
ترتیب 13 مورد شاخص بحرانیت زیاد و 28 مورد شاخص عدد 
ریسک بیش از 300 و مابقی سطح ریسک ها زیر شاخص اولویت 
ریسک 150 بودند. جدول شماره 2 سطح ریسک هریک از نقاط 

شکست را نشان می دهد.

بحث و نتیجهگیری

شرایط  در  مدیریت  استقرار  میزان  پژوهش،  هدف  توجه  با 
اضطراری در وضع نسبتاً مطلوبی مشاهده شد، ولی بیشترین 
فراوانی نقص در آگاهی نداشتن کارکنان از ریسک ها، نشناختن 
گروه های شرایط اضطرار و عملکرد صحیح در مواقع بحران و 
درنتیجه مشارکت ضعیف بود. بررسی علل ریشه ای نشان داد 
آموزش های ناکافی، تبادل اطلاعات ضعیف، پایش های نادرست 
و تعلل در تصمیم گیری های موقیعت های بحرانی از عوامل مؤثر بر 
این نقص ها هستند. بنابراین برای بهبود اثربخشی، درک درست از 
برنامه عملیاتی جامع آمادگی و مقابله با شرایط اضطراری حیاتی 

است.

اضطراری  شرایط  با  مقابله  برای  مناسب  برنامه  یک  تهیه 
می تواند کنترل مؤثر شرایط را برای هر سازمانی تضمین کند 
]17-13[. از جمله مطالعه ویووی12 و همکاران که با استفاده از 
روش سلسله مراتبی به طبقه بندی شاخص ها و ارزیابی ظرفیت 

پاسخ به برنامه واکنش شرایط اضطراری پرداختند ]16[. 

یافته ها نشان داد دستورالعمل واکنش در شرایط اضطراری 
باید حداقل به صورت سالانه بازبینی شود و متناسب با نیازهای 
سازمان تغییرات لازم در سازمان دهی تیم های واکنش در شرایط 
اضطراری صورت گیرد. این تغییرات باید بر اساس بازخوردهای 
حاصل از مانورهای برگزارشده باشد، سناریوهای شرایط اضطراری 
نیز باید در راستای تعیین نقاط ضعف و قوت عملکرد تیم های 
شرایط اضطراری بازنویسی شوند. کارکنان سازمان باید در جریان 
تمامی دستورالعمل ها قرار گیرند و در مانورهای مرتبط با محیط 
کاریشان مشارکت کنند. تعهد و مشارکت مدیریت سازمان در 
شرایط اضطرار ضروری است و باید از کافی بودن تمامی تمهیدات 
و تجهیزات موردنیاز برای شرایط اضطرار، به روز شدن سناریوها 
و مانورهای شرایط اضطرار برای پوشش هرچه بهتر نقاط ضعف 

اطمینان داشته باشد ]21-18[.

تجزیه و تحلیل حالات شکست در سیستم مدیریت شرایط 
منابع  ظرفیت  کارکنان،  آگاهی  می دهد  نشان  اضطراری 

12. Weiwei
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برای  مؤثر  بسیار  مکانیسم های  جمله  از  تیم،  هماهنگی  و 
می دهد  نشان  مطالعات  هستند.  ضعف  نقاط  از  جلوگیری 
کارگروه آموزش دیده و توانمند یکی از نقاط قوت در سیستم 

مدیریت شرایط اضطراری است ]14[.

مطابق پرسش نامه سنجش سطح استقرار سیستم مدیریت 
 50 از  بیش  انطباق  زیرگویه ها  درصد   88 اضطراری  شرایط 
درصد داشتند. انطباق نداشتن این پرسش نامه در موارد طراحی 
و برنامه ریزی سناریوی شرایط اضطراری و دستورالعمل امداد 

و نجات است.

انبار  و   CIP+CBH و  آمونیاک  قسمت  کرد  آشکار  یافته ها 
یا  و  زیاد  ریسک  اولویت  عدد  بخار  دیگ  و  شیمیایی  مواد 
شدت زیادی دارند و باید اقدامات کنترلی و اصلاحی برای آن 

پیشنهاد و اجرا شود. 

مطابق جدول شماره 2 می توان نتیجه گرفت اولویت اول نقص 
مربوط به آموزش ناکافی کارکنان در زمینه شرایط اضطراری است 

که عدد شاخص ریسک آن برابر با 238/7 است. بنابراین توصیه 
شد گروهی از طرف سازمان های امدادی برای آموزش افراد در 
زمینه شرایط اضطراری دعوت شوند تا آموزش در حیطه شرایط 
اضطرار موجود در شرکت از جمله آتش سوزی و انفجار و زلزله و 
نشت آمونیاک را پوشش دهند و با همکاری تیم مدیریت بحران 
شرکت به آموزش و بازآموزی کارکنان بپردازند. هماهنگی های 
انجام گرفته برای دعوت تیمی از مدیریت بحران منطقه صورت 
پذیرفت تا به آموزش های مربوط به زلزله )با توجه به شرایط 
فعلی کشور( و بازنگری دستورالعمل های شرایط اضطرار بپردازند 
و تجهیزات و ادوات را ارزیابی و از دفاتر مرکزی در دیگر شهرها 

نیز بازدید و گزارش تهیه کنند.

اولویت بعدی مربوط به نقص هماهنگی ضعیف بین اعضای تیم 
واکنش در شرایط اضطراری است که در این باره باید مانورهای 
دوره ای برگزار شود تا کارکنان بعد از آموزش و بازآموزی ارزشیابی 
شوند و با جدیت بیشتری مبحث مشارکت در شرایط اضطرار را 
دنبال کنند. با کمک مانورهای برنامه ریزی شده، اعضای تیم بحران 

جدول 2. سطح ریسک نقاط شکست

هماهنگی FMECA خبره فاکتور ریسک
ضعف تعلل در تصمیم گیرینقص پایشآموزش ناکافیضعیف

نقشه
تناسب نداشتن 

تجهیزات

تکرار

A (0/10) 7565۳4خبره

B (0/۲5) 67۳۳5۳خبره

C (0/۳0) 97۳58۳خبره

D (0/15) 5564۳5خبره

E (0/۲0) 45۳4۳۳خبره

شدت

A 0/10) 779888خبره

B (0/۲5) 7854۳۳خبره

C (0/۳0) 799777خبره

D (0/15) 987987خبره

E (0/۲0) 68454۳خبره

احتمال کشف

A (0/10) 555785خبره

B (0/۲5) 5۳۳45۳خبره

C (0/۳0) 78۳68۳خبره

D (0/15) ۲۲۲1۳۲خبره

E (0/۲0) ۳۲۳54۳خبره

(RPN) ۲۲۲/8۲۳8/78۲/۳51۲8/4۲0/457/55عدد اولویت ریسک

(CRITICALITY) 45/4550/4۲5/95۲۳/8۲8/951۳/1بحرانیت
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سازمان نسبت به یکدیگر هماهنگی های کافی را پیدا می کنند و 
نقاط ضعف شناسایی و برطرف می  شود. بنابراین یک سناریو برای 
قسمت اتاق آمونیاک که از جمله نقاط پرخطر کارخانه است، 
نوشته شد. در همین راستا مانور آزمایشی طبق برنامه انجام شد. 

از مهم ترین عناصر یک سیستم مدیریت شرایط اضطراری 
کارآمد، آمادگی در برابر شرایط اضطراری است و همچنین یکی 
برگزاری منظم  اضطراری،  آمادگی در شرایط  اصلی  ارکان  از 
آماده بودن  است.  سازمانی  و  عملیاتی  مانورهای  و  تمرین ها 
یک سازمان در برابر شرایط اضطراری تابع عوامل متعددی از 
جمله زیرساخت ها، نیروی انسانی، تجهیزات، دانش، آموزش و 

دردسترس بودن منابع است.

اولویت سوم مربوط به نقص نقشه بدون جزئیات در اختیار تیم 
بود که باید هرچه سریع تر اقدام اصلاحی برای رفع آن انجام گیرد. 
در مطالعه ای با محتوای ارائه برنامه واکنش در شرایط اضطراری 
OSHA, HSE-MS OHSAS 81001 استفاده  استانداردهای  از 
شد ]22[. در مطالعه مذکور آمادگی در شرایط اضطرار در سه 
فاز عملیاتی شامل فاز اول پیشگیری و عملیات مقدماتی، فاز دوم 

اقدام حین وقوع و فاز سوم طرح بازیابی بود ]23[.

بر استانداردهای  با طرح پرسش نامه ای مبتنی  این سه فاز   
نامبرده تحلیل شده و درنهایت برنامه های اصلاحی برای هر نقص 
در نظر گرفته شده است تنها درباره بعُد استاندارد بودن سطح 
اما  با توجه به فازهای بحران بحث شده است،   EMS سیستم
پژوهش حاضر تمامی ابعاد یک سیستم مدیریت شرایط اضطراری 
را مدنظر قرار داد. در مطالعه مشابه دیگری با محتوای تدوین 
نفتی  پایانه های  از  دریکی  اضطراری  در شرایط  واکنش  برنامه 
سناریوی انتشار گاز کلر در فصول مختلف سال بررسی و الگوی 
بهینه واکنش در شرایط اضطرار برای هر فصل ارائه شده است 
]24[ و مشابهت های زیادی با روش کار این پژوهش به لحاظ 
  13 HAZOP ساختار و ارائه سناریو دارد، اما مطالعه حاضر با روش
و ماتریس ریسک سناریوهای محتمل را بررسی و فواصل خطر 
سناریوها را تعیین کرد که با توجه به شدت آلودگی در چهار 
سطح اضطرار تعریف و برای هر دسته برنامه بهینه واکنش در 

شرایط اضطراری در نظر گرفته شد. 

مانند  خطرات  تحلیل  و  تجزیه  می دهد  نشان  مطالعه  این 
HAZOP و تحلیل پیامد می تواند در شناسایی حوادث احتمالی 
نقش بزرگی داشته باشد. درباره شناسایی بهترین سناریو برای 
شرایط اضطرار روش های ارزیابی زیادی وجود دارد که در این بین 
می توان به ویژگی های شاخص روش حالات شکست و تحلیل 
اثرات آن و روش اثر حالات شکست و تجزیه و تحلیل بحرانیت 
از جمله  استفاده شده است.  اشاره کرد که در پژوهش حاضر 
این ویژگی ها می توان اولویت بندی کردن ریسک های اضطرار و 

13. Hazard and Operability 

جامع بودن روش و ریشه یابی خطاها به منظور جلوگیری از تکرار 
نقص و خطاهای بالقوه را نام برد.

ملاحظات اخلاقي

پیروي از اصول اخلاق پژوهش

این مطالعه با کُد IR.SBMU.RETECH1396/199 در معاونت 
پژوهشی دانشگاه علوم پزشکی و خدمات درمانی شهید بهشتی 
تهران در قالب پایان نامه کارشناسی ارشد مدیریت سلامت، ایمنی 

و محیط زیست به ثبت رسیده است.

حامي مالي

عاطفه  ارشد  کارشناسی  پایان نامه  از  برگرفته  مقاله  این 
خیرخواه، مرکز تحقیقات ارتقای سلامت محیط کار در دانشگاه 

علوم پزشکی شهید بهشتی است.

مشارکت نویسندگان

مفهوم سازی: رضا غلام نیا، امیر کاوسی، پروژه و جمع داده ها: 
عاطفه  کاوسی،  امیر  غلام نیا،  رضا  تحلیل:  خیرخواه،  عاطفه 
خیرخواه، اعتبارسنجی: رضا غلام نیا، امیر کاوسی، پیش نویس: 

عاطفه خیرخواه، نظارت و نهایی سازی: رضا غلام نیا

تعارض منافع

نویسندگان اعلام می دارند که تعارض منافعی وجود ندارد.

تشکر و قدردانی

مربوطه،  شرکت  مدیریت  صمیمانه  همکاری  از  بدین وسیله 
مدیریت واحد HSE به ویژه آقای مهندس فولادی که در اجرای 

مطالعه ما را یاری کردند، تشکر و قدردانی می شود.
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