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 مه :  الف ( مقد

مدیریت و های خانگی، صنعتی، بیمارستانی پسماندتولید نظیر  و صنعتی شدن جوامع، معضلات جدیدیی بزرگ شهرهاعمودی و افقی  ، توسعهشهر نشینیافزایش روزافزون با امروزه 

خسارات  تلقی شده و می تواندزمین  و ساكنیناكوسیستم ، برخورد اصولی با آن، تهدیدی بزرگ برای حیاتغفلت، بی توجهی و عدم هرگونه  وگریبانگیر بشر شده است صحیح و اصولی آن 

به این تهدید  امکان تبدیل ایجاد شده، مندی از ارزش افزودهو بهره ارزشمند موادبه مواد مضر  تبدیل این و برنامه ریزی اصولی انجام با،  . با این وجود ه باشدجبران ناپذیری را به همراه داشت

 وجود دارد.فرصت 

ن زیست محیطی كه تدوین و تصویب قواعد حقوقی نظم دهنده آنها از مؤخرترین قوانی طوریه چندان طولانی برخوردار نیست، بتوجه به پسماندها و مدیریت صحیح آن در ایران از سابقه 

آثار مخرب و ز و همچنین به منظور حفظ محیط زیست اكه تخریب غیر قابل جبران محیط زیست را منع نموده است ( قانون اساسی 50جهت تحقق اصل )از اینرو، . كشور محسوب می شوند

مدیریت "قانون  1383بهبود محیط زندگی و جلوگیری از شیوع بیماری ها و امراض ناشی از عدم دفع بهداشتی پسماندها، مجلس شورای اسلامی در سال  زیانبار پسماندها، مدیریت بهینه آنها،

 را تصویب نمود .  "پسماندها

رسیده هیات وزیران سازمان حفاظت محیط زیست به تصویب  16/12/1383مورخ  1-57383بنا به پیشنهاد شماره  05/05/1384خ در این قانون و آیین نامه اجرایی آن كه در جلسه مور

 است :  تقسیم شدهگروه به شرح ذیل  پنج پسماندها به ،وظایف دستگاه های اجرایی و اشخاص حقوقی و حقیقی و حیطه اختیارات هر یک از آنهاعلاوه بر تبیین است، 

 ماندهای عادیپس -1

 پسماندهای پزشکی )بیمارستانی( -2

 پسماندهای كشاورزی -3

 پسماندهای صنعتی -4

 پسماندهای ویژه -5
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ایجاد انواع مؤسسات و مراكز درمانی از جمله :  بیمارستان های عمومی و تخصصی، مراكز بهداشتی و درمانی، كلینیک ها و هرها و افزایش جمعیت آنها،  سرعت گسترش شكه، از آنجا 

واحدهای درمانی امدادی، مجتمع های پزشکی و كلینیک ها، زایشگاه ها، آسایشگاه ها، درمانگاه ها، داروخانه ها، آزمایشگاه های تشخیص طبی و كنتـرل دارویی و غذایی، رادیولوژی ها، پلی 

درمانی  –پسماندهای بهداشتی در قالب مواد زائد تولید شده در این مکان ها لذا  ؛می باشند یکی از منابع تولید مواد زائد شهریخود مراكز این  از سوی دیگر و شدت افزایش دادهه مطب ها را ب

كه زباله های بیمارستانی از لحاظ كلی در دسته مواد زائد جامد خطرناك قرار می گیرند چرا  گردند. لازم به ذكر استبندی میو  پسماندهای ویژه تقسیمپسماندهای بیمارستانی  و یا اصطلاحاً

 باشد.  رادیواكتیو و حتی مواد قابل اشتعال و انفجار )به مقدار اندك( می ،  شیمیایی ، نواع مواد زائد خطرناك بیولوژیکیحاوی ا

پسماندهای وابسته به همراه  های مدیریت اجرایی پسماندهای پزشکی و روش ضوابط و تا با ارائه قالبی مشخص و استاندارد به بررسی چگونگی اجرای برآن استدر این چارچوب تلاش 

  پسماندهای بیمارستانی بپردازیم. خصوصدر آن قانون مدیریت پسماندها و آئین نامه اجرائی موادی از 

 

 ب ( اهمیت:

های  ر و حفظ محیط زیست برای نسللیکن ارزش و اهمیت مباحثی نظیر توسعه پایدا ،اگر چه مهمترین علت اهمیت پرداختن به موضوع مدیریت پسماندها بحث سلامت جوامع بشری است

را به امری اجتنـاب   لزوم بازیافت و استفاده مجدد از پسماندهای مربوطه ،خصوص منابع تجدید ناپذیره آینده برای هیچ كسی پوشیده نیست. از سوی دیگر محدودیت منابع معدنی و طبیعی و ب

ایجـاد   ،كاهش در مصرف مـواد اولیـه   ضمن توانمی ،آنهابا مدیریت صحیح پسماندها و صنعتی كردن فرایند جمع آوری، انتقال، تفکیک، بازیافت و استفاده مجدد از  لذا.ده استناپذیر بدل نمو

 .نمودرا عملی ش افزوده از زباله و پسماند ارز

باشد؛ به دلیل بـالا  بیمارستان ها، مراكز بهداشتی، درمانی، آزمایشگاه های تشخیص طبی و مراكز مشابه میفعالیت آور ناشی از پسماند بیمارستانی كه شامل كلیه پسماندهای عفونی و زیان 

راین، هـیچ یـک از   زایی، قابلیت انفجار یا اشتعال، خورندگی و مشابه آن، به مراقبت ویژه )مدیریت خاص( نیـاز دارنـد. بنـاب   كم یکی از خواص خطرناك از قبیل سمی بودن، بیماری  بودن دست

 10براساس آمارهای جهانی بین  لازم است برای مدیریت آن تدابیر خاصی در نظر گرفته شود. كهگیرد پسماندهای بیمارستانی عادی تلقی نشده و حتی بخشی از آن جزو پسماند ویژه قرار می 



3 
 

سازمان جهانی بهداشت بسیار خطرناك هستند و حتی در صورت بازیافت نیز ممکن است باعث انتقال بیماری  زباله هایی كه بر اساس گزارش درصد زباله های بیمارستانی عفونی هستند. 52تا 

 ـ در جهان، HIV هزار بیمار دچار 260و حدود « سی»، دو میلیون نفر هپاتیت «ب»میلیون نفر دچار هپاتیت  21های واگیردار شوند. بر اساس آمارها حدود  ه هـای  بر اثر برخورد سهوی با زبال

ولید كنندگان زباله های عفونی و بیمارستانی خود وظیفه جمع آوری، حمل و امحای آن را برعهده داشته و ت از اینرو، طبق قوانین مرتبط با مدیریت پسماندهای بیمارستانی، عفونی بیمار شده اند.

 .ذیربط با این مساله بوده است هاینیز مورد توجه و رصد دستگاهاین مساله با جداسازی این گونه پسماندها با نوع خانگی آن شکل گرفته و همواره 

 :برشمرد می توان موارد زیر را ی بیمارستانی از عمده علل اهمیت بررسی و حسابرسی مبحث مدیریت پسماندها

 ها  لزوم توجه به بهداشت و سلامت انسان 

 های آینده و حركت در مسیر توسعه پایدار  لزوم توجه به حفظ محیط زیست برای نسل 

  محدودیت منابع معدنی و طبیعی 

  امکان تامین بخشی از انرژی مورد نیاز جامعه از طریق فرایند بازیافت 

   وجود ثروت نهفته در زباله ها و پسماندها 

 پیشگیری از آلوده شدن محیط زیست و منابع زیر زمینی ناشی از دفن غیر اصولی پسماندها و ... 

 

 ج ( اهداف رسیدگی : 

كند. وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشـکی بـه منزلـه بـالاترین     مدیریت پسماند بیمارستانی در ایران در حد مطلوب نیست و این معضل سلامت شهروندان و محیط زیست را تهدید می

زان پسماند، تفکیک دقیق و صحیح پسماند تیز و برنده، عفونی، شـیمیایی و دارویـی و... اتخـاذ كنـد و     مرجع و مسئول مدیریت پسماند، لازم است تصمیم های مقتضی را در خصوص تقلیل می

یا دفع شوند. نبود تکنولوژی مناسب و دسـتگاه هـای مناسـب و پیشـرفته در      ءهای این وزارتخانه هریک از پسماندها به روش علمی، مقتضی و مخصوص به خودشان امحامطابق دستورالعمل 



4 
 

های عفونی و شیمیایی و دارویی همچون مراكز تولیدكنندگان زباله  نظارت بر سلامت دستگاه ها و عملکرد صحیح آنها، نبود نظارت كافی و منظم بر   بیمارستان ها و كمبود نیروی ماهر و خبره،

مشابه و عدم تعیین سازوكار مناسب برای جمع آوری پسماند از این مراكز ، بـالا بـودن میـزان    درمانی، درمانگاه ها، آزمایشگاه های تشخیص طبی، مطب های دندانپزشکی و مراكز  -بهداشتی

از مهم ترین مشکلات سیستم مدیریت پسماندهای بیمارستانی در كشور است. كه بخش زیادی از آن در سایه مدیریت یکپارچه و   تولید پسماند نسبت به استانداردهای سازمان بهداشت جهانی،

  قوانین موجود قابل حل است.اصلاح 

و این پسـماندها   خطرسازی این پسماندها با وزارت بهداشت بوده پسماندهای بیمارستانی و چگونگی بیآوری اجرائی جمع( قانون مدیریت پسماند، مسئولیت نظارت بر مدیریت 7طبق ماده )

های خاص این نوع پسـماند،  وند و باید روش دفع متفاوتی نسبت به پسماندهای عادی داشته باشند. لذا، با توجه به ویژگیش ها، تبدیل به زباله عادی نمی خطرسازی در بیمارستان حتی بعد از بی

     بیمارسـتانی  نحـوه مـدیریت پسـماند     و كسب اطمینان نسبی از تحقق موارد زیر، از اهـداف رسـیدگی بـه   های مدیریت اجرایی پسماندهای بیمارستانی   بررسی چگونگی اجرای ضوابط و روش

 باشد.می

 حصول اطمینان از وجود ) تدوین و تصویب ( ابزارهای قانونی لازم و ضمانت اجرائی كافی جهت مدیریت بهینه پسماندها -

 های اجرائی ذیربط   ها، معیارها و ضوابط مرتبط ) تعیین شده در قوانین و مقررات مصوب ( توسط دستگاه حصول اطمینان از تهیه به موقع دستورالعمل -

 های متولی اجرای قانون مدیریت پسماندها و آئین نامه اجرائی مربوطه و آسیب شناسی اقدامات صورت گرفته  بررسی و حصول اطمینان از صحت اقدامات صورت گرفته توسط دستگاه -

 آئین نامه اجرائی مربوطهقانون مدیریت پسماندها و حصول اطمینان از صحت هزینه كرد اعتبارات اختصاص داده شده در اجرای -

 های متولی در اجرا و بهبود سیستم مدیریت پسماندها  بررسی اثر بخشی اقدامات انجام گرفته توسط دستگاه -

 

 

 د ( دامنه رسیدگی : 
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    هـا شـامل    مـرتبط در قالـب چـارچوب، دامنـه مکـانی و زمـانی حسابرسـی و رسـیدگی        اجرایـی   های با توجه به تنوع و تعدد پسماندهای بیمارستانی و اهمیت بررسی قوانین و دستورالعمل

 تعیین گردیده است. 1397و  1396ها و مراكز درمانی در سطح استان طی سنوات  بیمارستان

بررسـی ضـوابط    صرفاً ،پسماندها، جهت امکان مدیریت بهتر گزارش ، مقررات ضوابط و معیارهای مرتبط با مدیریت اینسماندها و به تبع آن تنوع قوانینجهت گستردگی انواع په همچنین ب

مجلس شورای  20/2/1383مورخ  بندهای قانون مدیریت پسماندها مصوب مواد و و برخی های استان پسماندهای وابسته در سطح بیمارستان های مدیریت اجرایی پسماندهای پزشکی و وروش

  .دامنه رسیدگی ها مد نظر قرار گرفته استعنوان ه بآن اسلامی و آئین نامه اجرائی 

 هـ ( متدولوژی : 

 ـ تشهه عنوان یکی از اولویت های حسابرسی در دستور كار هیأت ببیمارستانی  های نحوه مدیریت پسماند بندی، رسیدگی به حسب برنامه زمان جهـت   ،لـذا  .ه اسـت م حسابرسی قـرار گرفت

تصمیمات، مصوبات و سیاست هـای كـارگروه   با توجه به با آسیب شناسی ساز و كارهای حاكم بر موضوع،  ،ضمن انجام عملیات حسابرسیحصول اطمینان از رعایت قوانین و مقررات مربوطه، 

پرداخته و در انتها ضمن احصاء تخلفـات بـر    هابه بررسی رویه استانهای اتخاذ شده در روند مدیریت پسماند ها در مشیو خط بیمارستانی وزارت بهداشت درمان وآموزش پزشکی ویژه پسماند

عات و شواهد جمع اطلا در رسیدگی ها تلاش شده است كه نتایج حاصل ازجلسات و بازدیدها و.  گرددمیاساس یافته ها و نتایج حاصل از حسابرسی، توصیه هایی برای بهبود روند موجود ارائه 

 گیرد . تحلیل قرار همچنین اطلاعات مندرج در ضوابط قانونی مربوط استخراج و مورد تجزیه وهای استان و  بیمارستان رسیدگی در اهداف با آوری شده مرتبط

 

 

 

 توضیحات ضروری : 

 های  مشروحه ذیل صرفاً در معانی ذكر شده  استفاده شده است : در این چارچوب عبارت -
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 «  قانون مدیریت پسماندها  « :قانون 

 «آئین نامه اجرائی قانون مدیریت پسماندها  : «آئین نامه 

 «سازمان حفاظت محیط زیست «سازمان : 

 «وزارت بهداشت ،درمان وآموزش پزشکی:  «وزارت 

 «پسماندهای وابسته های مدیریت اجرایی پسماندهای پزشکی و ضوابط وروش:  «ضوابط 

مقررات و ضوابط اجرایی مصوبه مدیریت مطلوب و  1389های دفن پسماندهای عادی مصوب سال   مقررات ضوابط اجرایی زیست محیطی محلالذكر، نحوه رعایت فوقعلاوه بر قوانین  -

 نیز مورد بررسی قرار گرفته است. 1394سال  مصوبپسماندها 

 پیوست شماره یک((وب گزارشگری مستندسازی شده اند. موارد مورد بررسی حسب مورد با كاربرگ های تعبیه شده در انتهای چارچ -

 و ( عملکرد : 

صورت ابلاغ اعتبار و یا ه هایی را ب آموزش پزشکی مبالغی را از محل بودجه كل كشور پس از مبادله موافقتنامه دریافت و پرداخت برای مدیریت پسماند بیمارستانی، وزارت بهداشت، درمان و

در این بخش كلیه اعتبـارات مـدیریت پسـماند بیمارسـتانی دانشـگاه علـوم       . های اجرایی ذیربط اختصاص داده است برخی از دستگاه ، بهاین پسماندها در استان قمكمک به جمع آوری و دفع 

ولید پسماند پزشکی ویژه فعال در استان )شـامل درمانگـاه،   همچنین، آماری از سایر مراكز تمورد رسیدگی قرار گرفته است . هزینه های انجام شده  و استانو خدمات بهداشتی درمانی  پزشکی

هـای   بایست جهت دستیابی به اهداف مندرج در ضـوابط وروش صورت غیر دولتی )خصوصی، خیریه و ...( اداره شده و میه مراكز بهداشت،آزمایشگاه، رادیولوژی، دندانپزشکی، مطب و ...( كه ب

    شود.در این قسمت بیان میدهای وابسته و مدیریت صحیح پسماند پزشکی، مورد توجه و نظارت قرار گیرند، مدیریت اجرایی پسماندهای پزشکی و پسمان

 

 ها سایر پرداخت هزینه اعتبار شماره برنامه /طرح عنوان برنامه /طرح ردیف بودجه ای نام دستگاه
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 پزشکی وپسماندهای وابسته ضوابط وروشهای مدیریت اجرایی پسماندهایبررسی :  اولبخش 

 

موسسه استاندارد و تحقیقات صنعتی ایران موظف است با همکاری وزارت و سایر دستگاههای  -32ماده  

( آیین نامه اجرایی قانون مدیریت پسماندهامربوط 16( قانون و ماده ) 3اجرایی حسب مورد استانداردهای ماده ) 
 به پسماندهای پزشکی را ظرف سه ماه تهیه نماید . 

 

 

 های مدیریت اجرایی پسماندهای پزشکی وپسماندهای وابسته  وابط وروشض 32ماده ارائه عملکرد  -1

توسط موسسه استاندارد و تحقیقات صنعتی ایران با همکاری وزارت بهداشت، « استاندارد كیفیت و بهداشت محصولات و مواد بازیافتی و استفاده مجاز از آنها»اظهار نظر در خصوص تهیه 

 تصویری از استانداردها ی مربوط به پسماندهای پزشکی پیوست شود()ها   دستگاهدرمان و آموزش پزشکی و سایر 

 

 

 
 

 ایر آن خارج كردن آن ممنوع است .در صورت مخلوط شدن پسماند عادی با یکی از پسماندهای عفونی ، شیمیایی ، رادیو اكتیو و نظ -17ماده 
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 به شرح موارد ذیل : ضوابط اجرایی  17 ارائه عملکرد ماده  -2

 الف( بیان سازوکار نظارت بر اجرای این ماده توسط وزارت بهداشت و درمان و آموزش پزشکی

 ب( بیان ساز و کارهای کنترلی توسط واحدهای مدیریت اجرایی پسماندها در اجرای این ماده  

 

 

 

 

 توسط اشخاص حقیقی وحقوقیضوابط اجرایی مدیریت پسماندهای پزشکی ( 4)بیان سازوکار نظارت بر اجرای ماده -3  

 ردیف
مشخصات اشخاص حقیقی و حقوقی تولید کنندگان 

 موضوع جدول شماره یک این مادهپزشکی پسماندهای 

در صورت عدم رعایت مفاد این ماده اقدامات قضائی صورت گرفته و رای صادره مطابق  اظهار نظر در خصوص رعایت حد مجاز پسماند ایجاد شده

 عدم رعایت ترعایت شده اس قانون تشریح شود . 16مفاد ماده 

     

 

 كلیه اشخاص حقیقی و حقوقی كه مبادرت به تاسیس مركز درمانی اعم از بیمارستان ، درمانگاه و كلینیک  – 7ماده 

  .وزارت برساند موظفند برنامه مدیریت اجرایی پسماندواحد یاد شده را به تائید  می نمایند

. 

اجرای ضوابط و روشهای مصوب برای كلیه اشخاص حقیقی و حقوقی كه پسماندهای پزشکی  – 4ماده 

ا ، تصفیه ، دفع و ی را در هر شکلی تولید، تفکیک ، جداسازی ، جمع آوری ، دریافت ، ذخیره ، حمل
 مدیریت می نمایند الزامی است .
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 ضوابط اجرایی مدیریت پسماندهای پزشکی (7)وکار نظارت بر اجرای ماده  بیان ساز-4

 ردیف

مشخصات اشخاص حقیقی و حقوقی که مبادرت به 

تاسیس مرکز درمانی اعم از بیمارستان ،درمانگاه 

 وکلینیک می نمایند 

اظهار نظر در خصوص تاییدیه برنامه اجرایی پسماند توسط 

 وزارت بهداشت ،درمان وآموزش پزشکی 
در صورت عدم رعایت مفاد این ماده اقدامات قضائی صورت گرفته و رای صادره مطابق 

 قانون تشریح شود . 16مفاد ماده 
 عدم دریافت تاییدیه دارای  تاییدیه 

     

 

آعم از بیمارستانها ، درمانگاهها ، مراكز بهداشت، آزمایشگاهها ،  )كلیه مراكز تولید كننده  پسماندپزشکی – 10ماده 

( موظفند در  مراكز تزریق ، رادیولوژی ، دندانپزشکی ها ، فیزیوتراپی ها ، مطب ها و سایر مراكط تولید پسماند پزشکی
 ، تفکیک و بسته نمایندتولید پسماندهای عادی و پسماندهای پزشکی ویژه خود را با رعایت موارد زیر جمع آوری  مبدا

. 

 به شرح ذیلاجرایی مدیریت پسماندهای پزشکی  پنجم ضوابطفصل  عملکرد بررسی -5

سط مركز درمانی تولید كننده پسماند )نحوه تفکیک ، بسته بندی وجمع آوری پسماند بیمارستانی حاصل از كالاهائی كه منجر به ایجاد پسماند های عادی و ویژه پزشکی می شوند تو

 دارویی وعادی (–عفونی ،تیز و  برنده ، شیمیایی چهار دسته اصلی  به تفکیک } پزشکی(

 

 پسماندهای پزشکینحوه تفکیک  -1-5
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نام 

بیمارستانها 

ومراكز 

 درمانی

سازو كار نظارت بر 

ضوابط و روشهای 

 تفکیک مصوب  

نحوه شناسایی پسماندهای 

تولیدی وثبت آمار تولید به 

عفونی ،تیز و  برنده ،  تفکیک

ماده )دارویی وعادی–شیمیایی 

 (ضوابط13

تفکیک انواع مختلف 

پسملندهای پزشکی 

برحسب چهار دسته 

اصلی از یکدیگر )ماده 

 ضوابط(14

عدم تفکیک 

پسماندهایی كه روش 

امحای آنها یکسان 

 ضوابط15است)ماده 

نحوه تفکیک 

پسملندهای حاوی 

فلزات سنگین)ماده 

 ضوابط( 16

م خروج پسماندهای عد

عادی مخلوط شده با 

عفونی وشیمیایی و..) ماده 

 ضوابط( 17

       

 

 پسماندهای پزشکی بسته بندی -2-5

ومراكز نام بیمارستانها 

 درمانی

سازو كار نظارت 

بر ضوابط و 

 روشهای مصوب  

 بسته بندی

قراردادن پسماندهای 

پزشکی بلافاصله پس از 

تولید دركیسه ها،ظروف 

محفظه های خاص یا 

 18مندرج در ماده 

 ضوابط

مراقبت در بسته بندی 

پسماندهای پزشکی ) 

بدون نشت وسوراخ 

وپاره شدن( )ماده 

 ضوابط(19

نحوه بسته بندی در 

ظروف وكیسه های 

حمل در داخل سطل 

با رنگهای مشخص 

 ضوابط(30)ماده 

نحوه برچسب گذاری كیسه های 

 ضوابط(33محتوی پسماند) ماده 

ی   مسئولان خوددار

حمل ونقل از تحویل 

گرفتن پسماندهای 

فاقد برچسب )ماده 

34) 

       

  جمع آوری پسماند بیمارستانی - 3-5
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نام 

بیمارستانها 

ومراكز 

 درمانی

سازو كار 

نظارت بر 

ضوابط و 

روشهای 

جمع مصوب  

آوری پسماند 

 بیمارستانی

نحوه جمع آوری 

اعضا واندامهای 

قطع شده بدن 

وجنین)ماده 

 ضوابط20

ویژگی های ظروف وكیسه 

های تفکیک پسماندهای  

پزشکی نگهداری شده به 

شرح جدول شماره یک 

 ضوابط(21ماده)3پیوست 

نحوه جمع 

آوری 

ونگهداری 

پسماندهای 

 تیز وبرنده

-22مواد )

26) 

نحوه جمع آوری 

مایعات ،محصولات 

خونی وسیالات 

بدن )ماده 

 ضوابط(27

جنس 

ظروف 

 نگهداری

پسماند ماده 

 ضوابط(28

نحوه 

نگهداری 

پسماندهای 

سیتوتوكسیک 

)ماده 

 ضوابط (29

رعایت نحوه جمع  

آوری وانتقال به 

محل ذخیره موقت 

پسماندهای عادی 

وعفونی  همه 

روزه )ماده 

 ضوابط (36

نحوه شستشو 

وگند زدایی سطل 

های زباله پس از 

خارج كردن كیسه 

 38پر شده)ماده 

 ضوابط(

          

 

 

 محل ذخیره و نگهداری موقت باید در داخل مركز تولید زباله طراحی شود -40ماده 

 

 به شرح ذیلفصل ششم ضوابط اجرایی مدیریت پسماندهای پزشکی  عملکرد بررسی-6

کنترل ورود  وسیستم امنیتی مناسب وسیستم تهویه ونحوه انبارداری پسماندها  جایگاه نگهداری ، براساس محل ذخیره ونگهداری پسماندهای پزشکی )

 (  وانواع پسماند افراد متفرقه
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نام 

 بیمارستانها

سازو كار نظارت بر 

ضوابط و روشهای 

 مصوب  نگهداری

محل نگهداری پسماند 

پزشکی جدا از سایر 

پسماندهای عادی 

 ضوابط( 39)ماده 

طراحی محل ذخیره 

موقت )ماده نگهداری 

 ضوابط(40

جایگاه  (

نگهداری)سیستم 

تهویه ،سیستم منیتی 

وتابلو گویا و..(  )ماده 

 ضوابط(45-43-41

محل نگهداری 

 واحدهای كوچک

 ضوابط(42بدن )ماده 

بازدید ازمحل  (

 نگهداری

 ضوابط44)ماده 

نحوه نگهداری 

پسماندهای ویژه شامل 

عفونی ،شیمیایی 

)،رادیواكتیو و.. جدا از 

یکدیگر با علامت 

)ماده  مشخصه(

 ضوابط(46

        

 

 

 حمل و نقل در واحد تولید كننده پسماند باید به صورت زیر صورت پذیرد :-47ماده 

 حمل پسماند در درون مركز تولید پسماند به صورتی طراحی گردد كه با استفاده از چرخ دستی یا گاری -الف
 برای بارگیری وتخلیه آسان پسماند امکان پذیر باشد . 

 فاقد لبه های تیز و برنده باشد ، به گونه ای كه كیسه ها با ظروف را پاره نکند . -ب
 شستشوی آن آسان باشد . -پ
 وسایل هر روز نظافت و ضدعفونی شوند . -ت
 اپذیر باشداز چرخ دستی پسماند برای حمل مواد دیگر استفاده نشود و نشت ن -ث
 از سیستم پرتاب برای انتقال زباله به محل نگهداری استفاده نشود -ج

. 
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و کیفیت وسایل حمل و نقل و اندازه خودرو ومیزان مسافت ) نوع به شرح ذیل فصل هفتم ضوابط اجرایی مدیریت پسماندهای پزشکی  عملکرد بررسی-7

 ( ، حجم تولید پسماندءحمل پسماند تا محل امحا

نام 

 بیمارستانها

سازو كار نظارت بر 

ضوابط و روشهای 

 مصوب حمل ونقل

تعویض وسیله حمل 

پسماند از انتهای 

بخش دربیمارستان به 

محل نگهداری 

 ضوابط(48موقت)ماده 

نحوه حمل واحدهایی 

كه جمم تولید پسماند 

كم است مانند 

 ضوابط(49مطبها)ماده 

بارگیری نحوه  

وویژگیهای خودرو 

اند حمل كننده پسم

-52-51-47)مواد 

53-54—55-57-) 

در زمان حمل طولانی 

تر استفاده از 

كامیونهای باسیستم 

سرد كننده)ماده 

 (ضوابط56

حمل پسماند صرفٌ به 

مقصد نهایی مشخص 

شده در مجوز )ماده 

 ضوابط(59

ممنوعیت جابجایی 

وحمل ونقل 

پسماندهای تفکیک 

شده پزشکی با 

پسماندهای عادی)ماده 

 ضوابط(60

        

 

 

 

تولید كننده پسماند می تواند حمل پسماند به محل امحا را از طریق قرارداد به شركتهای صالح واگذار نماید نظارت   - 50ماده 

 بر 
 ( قانون مدیریت پسماندها خواهد بود .7حسن انجام كار برعهده تولید كننده منطبق با ماده ) 
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ضوابط اجرایی مدیریت پسماندهای پزشکی حمل پسماند پزشکی از طریق قرارداد  (50)اجرای ماده موضوع ء امحاحمل پسماند پزشکی  به محل  آیا 1-7

 کارهای کنترلی توسط واحدهای مدیریت اجرایی پسماندها در اجرای این ماده بیان ساز وهای صالح  انجام شده و  تولیدکننده با شرکت

 

 

 

صرفاتًوسط شركتهای صلاحیت دار وبراساس مجوز وفرمهایی صورت می گیرد كه حمل ونقل پسماند پزشکی -58ماده 

صادر می شود ودر صورت نیاز ودرخواست باید به مسئولان نظارتی اعم از وزارت ، سازمان وماموران  توسط وزارت وسازمان

 راهنمایی ورانندگی ارایه گردد 

 حمل وانتقال پسماند پزشکی توسط پست ممنوع است  –تبصره 

 

 

( وزارت بهداشت ،درمان وآموزش پزشکیهای فعال در امور پسماند و بازیافت که ازسوی وزارت ) توسط شرکت حمل ونقل پسماند پزشکی صرفاًآیا  -7-

بیان سازوکار نظارت بر اجرای این ماده توسط وزارت  و  (ضوابط اجرایی مدیریت پسماندهای پزشکی (58)ماده )موضوع تایید صلاحیت شده اند انجام شده 

 بهداشت و درمان و آموزش پزشکی
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انتخاب روش بی خطرسازی و امحا ی پسماندهای پزشکی ویژه بستگی به عوامل مختلفی از جمله نوع پسماند ، كارایی روش  – 61ماده 

 ملاحظات زیست محیطی و بهداشتی ، شرایط اقلیمی ، شرایط جمعیتی ، میزان پسماند و نظایر آن دارد . ،  ضدعفونی

 

،محل دفن ونوع سیستم تصفیه )نوع وروشهای بی خطر سازی به شرح ذیل :فصل هشتم ضوابط اجرایی مدیریت پسماندهای پزشکی  عملکرد بررسی-8

 و...(جمعیتی ،نوع پسماندشرایط  ،ملاحظات زیست محیطی وبهداشتی ،شرایط اقلیمی ،،کارایی روش ضدعفونی و نوع فناوری 

  ( تکمیل جدول ذیل :ج 

نام 

 بیمارستانها 

سازو كار نظارت بر 

ضوابط و روشهای 

مصوب بی 

خطرسازی تصفیه 

  وامحا

انتخاب نوع روش بی خطر 

سازی ،تصفیه وامحای 

پسماندهای پزشکی  واجرای 

از تایید روش مربوطه پس 

 ضوابط62وزارت ماده 

 

تاییدیه سازمان حفاظت محیط 

زیست در خصوص مکان 

استقرار سیستم مورد استفاده  

 )بی خطرسازی تصفیه وامحا(

 ضوابط63ماده 

نحوه روش بی خطر سازی 

پسماندهای پزشکی ویژه ، 

توسط مراكز عمده تولید 

كننده پسماندبه تفکیک در 

شهرهای بزرگ ،متوسط 

 ضوابط64ماده وكوچک  )

ویژگیهای روش 

تبدیل پسماند 

 پزشکی به عادی

 ضوابط69ماده 

نوع فناوری در انجام بی 

 خطر سازی وامحاپسماند

 ضوابط72ماده 
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سایر مرکز تولید کننده پسماندپزشکی بی خطر سازی پسماند اجرایی مدیریت پسماندهای پزشکی  طضواب (65)اظهار نظر درخصوص رعایت ماده  -1-8

وزارت توسط  ساز و کارهای کنترلی )بیانسایت منطقه ای یا مرکزی یا بیمارستانهای مجاور طریق  ( ازدندانپزشکی و...ها ،تزریق ، رادیولوژی  )مراکزویژه 

 (در اجرای این ماده( وآموزش پزشکیوزارت بهداشت ،درمان )

 

 

 

تحویل پسماند به واحدهای مرکزی تصفیه یا دفع فاقد  درضوابط اجرایی مدیریت پسماندهای پزشکی ( 66)اظهار نظر درخصوص رعایت ماده  -2-8

  در اجرای این ماده( وزارت بهداشت ،درمان وآموزش پزشکی)وزارت توسط  نحوه  نظارتو   کارهای کنترلی بیان ساز و مجوز و

 

 

 دندانپزشکی ها ،سایر مراكز تولید پسماند پزشکی ویژه ) اعم از درمانگاهها ، مراكز بهداشت آزمایشگاهها، مراكز تزریق رادیولوژی ها  -65ماده 

 یند فیزیوتراپی ها ، مطب ها و سایر مراكز تولید پسماند پزشکی ( می توانند در سایت های منطقه ای یا مركزی ، زباله تولیدی را بی خطر نما 
 بی خطر ساز بیمارستانهای مجاور استفاده نمایند  و یا از امکانات

 تحویل پسماند به واحد های مركزی تصفیه یا دفع فاقد مجوز ممنوع است . – 66ماده 
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 واحدهای متمركز بی خطر ساز پسماند باید از وزارت و سازمان مجوز دریافت نمایند . -67ماده 

 

 

ضوابط اجرایی مدیریت پسماندهای پزشکی واحدهای متمرکز بی خطر ساز پسماند از وزارت بهداشت ،درمان وآموزش پزشکی  (67)آیا در اجرای ماده  -3-8

 (( تایید صلاحیت شده اندوزارت بهداشت ،درمان وآموزش پزشکی)وزارت ازسوی گرفته اند )وسازمان حفاظت محیط زیست مجوز 

 

 

 

. 

اعم از متمرکز وغیر  پزشکیتوسط تولید کنندگان پسماند ضوابط اجرایی مدیریت پسماندهای پزشکی اظهار نظر در خصوص رعایت مقررات و  4-8

 آیین نامه  (70)و اعلام موارد عدم رعایت و اقدامات صورت گرفته در این خصوص و بیان سازو کار نحوه  نظارت بر اجرای ماده متمرکز 

 

 استقرار هرگونه سیستم تصفیه یا امحای مركزی منوط به انجام مطالعات ارزیابی اثرات زیست محیطی خواهد بود  -71ماده 

 

اظهار نظر درخصوص انجام مطالعات ارزیابی  اثرات  زیست محیطی سیستم تصفیه یا امحای مرکزی  توسط سازمان حفاظت محیط زیست در  5-8

 ضوابط  ( 71)اجرای ماده 

 نصب هر گونه زباله سوز اعم از متمركز و غیرمتمركز در شهرها ممنوع است – 70ماده 
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 نامه اجرائی آنقانون مدیریت پسماندها و آئینبررسی  :  دومبخش 

 

سازمان موظف است با همکاری وزارتخانه های بهداشت، درمان و آموزش پزشکی )در مورد پسماندهای پزشکی(، صنایع  ـ 11ماده 

و معادن، نیرو و نفت )در موردپسماندهای صنعتی و معدنی(، جهاد كشاورزی )درمورد پسماندهای كشاورزی( ضوابط و روشهای مربوط 

شورای عالی حفاظت محیط زیست به تصویب برساند. وزارتخانه های مذكور مسوول  به مدیریت اجرایی پسماندها را تدوین و در

 نظارت بر اجرای ضوابط و روشهای مصوب هستند.

 

 های دفن پسماندها اعم از ویژه و عادی توسط سازمان حفاظت اظهار نظر درخصوص تعیین و ابلاغ ضوابط زیست محیطی محل  -9     

 قانون  (11) مادهدر اجرای  محیط زیست      

 

مخلوط كردن پسماندهای پزشکی با سایر پسماندها و تخلیه و پخش آنها در محیط و یا فروش، استفاده و بازیافت این نوع  ـ13ماده   

 پسماندها ممنوع است

      

 :قانون به شرح موارد ذیل  (13)ارائه عملکرد ماده -  10         

 اجرای این ماده توسط وزارت بهداشت و درمان و آموزش پزشکیوكار نظارت بر  الف( بیان ساز  

 ب( بیان ساز و كارهای كنترلی توسط واحدهای مدیریت اجرایی پسماندها در اجرای این ماده 
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نگهداری، مخلوط كردن، جمع آوری، حمل و نقل، خرید و فروش، دفع، صدور و تخلیه پسماندها در محیط برطبق مقررات این  ـ16ده ما

به حکم مراجع قضایی به جزای نقدی در بار اول برای  قانون و آیین نامه اجرایی آن خواهدبود.درغیر این صورت اشخاص متخلف

( 2‚000‚000( ریال و برای سایر پسماندهااز دو میلیون )100‚000‚000( ریال تا یکصدمیلیون )500‚000پسماندهای عادی از پانصدهزار )

( ریال و در صورت تکرار، هربار به دوبرابر مجازات قبلی در این ماده محکوم می شوند.متخلفین از 100‚000‚000ریال تا یکصد میلیون )

( ریالو درصورت تکرار به دو برابر حداكثر 100‚000‚000( ریال تا یکصد میلیون )2‚000‚000( به جزای نقدی از دومیلیون )13حکم ماده )

 ه دو برابر مجازات بار قبل محکوم می شوندمجازات و درصورت تکرار مجدد هربار ب

در تمام جرایم ارتکابی مذكور، مرجع قضایی مرتکبین را علاوه بر پرداخت جریمه به نفع صندوق دولت، به پرداخت خسارت  ـ19ماده 

 به اشخاص و یا جبران خسارت وارده بنا به درخواست دستگاه مسوول محکوم خواهد نمود.
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خودروهای تخلیه كننده پسماند در اماكن غیرمجاز، علاوه بر مجازاتهای مذكور، به یک تا ده هفته توقیف  ـ20ماده 

 شد. محکوم خواهند

 .درصورتی كه محل تخلیه، معابر عمومی، شهری و بین شهری باشد، به حداكثر میزان توقیف محکوم می شوند تبصره ـ

 

 

كننده پسماندهای ویژه  ژه در امـاكن غیرمجـاز و همچنیـن خودروهای تخلیهكنندگان پسمـانـدهـای ویـ تخلیهـ 31ماده 

 ( قانون محکوم خواهند شد. 20( و )16شده در مواد ) حسب مورد، به حداكثر مجازاتهای تعیین

 

 در قالب جدول ذیل : تخلفات مرتبط با پسماندهای پزشکی  در خصوصآئین نامه ( 31)قانون  و ماده ( 20)و ( 19)و  (16)عملکرد مواد  ارائه -11

 

نام و مشخصات اشخاص 

حقیقی و حقوقی متخلف 

 16و  و  13)موضوع مواد 

 آئین نامه( 31قانون و ماده 

شماره و تاریخ 

دادخواست تنظیم 

 شده علیه متخلف

 تشریح مختصر رای صادر شده تشریح مختصر فرآیند رسیدگی به پرونده

رای صادر شده آیا در 

 20و  19مجازاتهای موضع مواد 

آئین نامه نیز  31قانون و ماده 

 لحاظ شده است ؟

اظهار نظر در خصوص 

 اثر بازدارندگی مجازات

اظهار نظر در خصوص تطبیق 

رای صادر شده با مجازاتهای 

 قانون 16تعیین شده در ماده 

       

 

 

برای محیط و انسان دارد، با اخطار سازمان وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی، در شرایطی كه آلودگی، خطر فوری  ـ18ماده 

متخلفین و عاملین آلودگی موظفند فورا اقداماتی را كه منجر به بروز آلودگی و تخریب محیط زیست می شود متوقف نموده و بلافاصله 

جع قضایی خارج از نوبت به موضوع رسیدگی و متخلفین و عاملین مبادرت به رفع آلودگی و پاكسازی محیط نمایند. درصورت استنکاف، مر

 درا علاوه بر پرداخت جریمه تعیین شده ملزم به رفع آلودگی و پاكسازی خواهد نمو
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 قانون در قالب جدول ذیل : (20)و  (19)و  ( 18)ارائه عملکرد مواد -12

نام و مشخصات       

 اشخاص حقیقی و حقوقی 

ایجاد کننده آلودگی های موضوع 

 قانون 18ماده 

شماره و تاریخ اخطار و 

 مرجع اخطار دهنده

شماره و تاریخ  دادخواست 

صادره و معرفی به قوه قضائیه 

در صورت استنکاف از رفع 

 آلودگی 

اظهار نظر در خصوص 

 فرآیند رسیدگی 

 )خارج از نوبت (

 تشریح مختصر رای صادره

آیا در رای صادر شده 

 20و  19مجازاتهای موضع مواد 

 نیز لحاظ شده است ؟

اظهار نظر در خصوص میزان بازدارندگی 

 اقدام قضائی و رای صادره

       

 

درآمد حاصل از جرایم این قانون به حساب خزانه داری كل كشور واریز و همه ساله معادل وجوه واریزی از محل اعتبارات ردیف خاصی كه در  ـ21ه ماد

موزش، بودجه سنواتی پیش بینی می شود، در اختیار دستگاههایی كه در آئین نامه اجرایی این قانون تعیین خواهند شد، قرار خواهد گرفت تا صرف آقوانین 

 فرهنگ سازی، اطلاع رسانی و رفع آلودگی ناشی از پسماندها، حفاظت از محیط زیست و تامین امکانات لازم درجهت اجرای این قانون گردد.

 

( عبارتند از: وزارت كشور)بخشداریها(، سازمان شهرداریها و دهیاریهای كشور)شهرداریها و دهیاریها(، سازمان 21دستگاههای مشمول ماده ) ـ39ماده 
 زیست، وزارت جهادكشاورزی، وزارت صنایع و معادن، وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی و وزارت راه و ترابری. حفاظت محیط
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آئین نامه در خصوص اعتبارات مدیریت پسماند اختصاص یافته به دانشگاه علوم پزشکی در قالب جدول  ( 39)قانون و ماده  ( 21ارائه عملکرد ماده  -13

  ذیل

 )مبالغ به هزار ریال( 

 :پیش بینی شده در قانون بودجه سال مورد رسیدگی ردیف درآمدی :1397و 1396میزان جرائم اخذ شده طی سال های 

 آئین نامه( 39)موضوع ماده اطلاعات دستگاههای اجرایی دریافت کننده اعتبار از این محل 

 میزان اعتبار نام دستگاه اجرایی
اظهار نظر در خصوص تطبیق هزینه های صورت گرفته با موارد مصرف 

 مشخص شده در این ماده

   

 

كارگروه استـانـی جهت هماهنگـی در سطـح استـان با تركیب مدیران دستگاههای مذكور در استان به  -آیین نامه اجرایی (2)ماده تبصره 

گردد.  تشکیل می« مدیركل حفاظت محیط زیست استان»  روستایی استانداری مسئولیت معاون امور عمرانی استانداری و دبیری مدیركل دفتر شهری و

 سطح شهرستانها تشکیل دهد. تواند درصورت لزوم كارگروههای شهرستانی را با تركیب مشابه به مسئولیت معاون فرماندار در مذكور میكارگروه 

 

 ) مرتبط با پسماندهای پزشکی(1397آیین نامه از تاریخ تشکیل کارگروه تا پایان سال  (2)بررسی مصوبات کار گروه استانی موضوع ماده  -14

      

( قانون، براساس كمیتّ و كیفیت پسماندهای ویژه صنعتی، محلهای مناسب دفع آنها را مطالعه و به 11سازمان باید با رعایت ماده ) ـ22ماده 

  های كشور و صنایع و معادن پیشنهادنماید وزارتخانه
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  ربط اعلام نماید. عادی را تعیین و به دستگاههای ذیسازمان باید ضوابط زیست محیطی محلهای دفع و دفن پسماندها اعم از ویژه و  ـ23ماده 

 آئین نامه  به شرح ذیل : (22و) (23) ماده عملکرد -15

 آئین نامه 23جرای ماده الف ( اظهار نظر درخصوص تعیین و ابلاغ ضوابط زیست محیطی محلهای دفن پسماندها اعم از ویژه و عادی توسط سازمان حفاظت محیط زیست در ا

 تکمیل جدول ذیل :( ب

 سازو کار نظارت بر ضوابط و روشهای مصوب مدیریت پسماند نام دستگاه اجرایی همکار

  وزارت بهداشت و درمان و آموزش پزشکی

  وزارت صنایع و معادن

  وزارت نیرو

  وزارت نفت

  وزارت جهاد كشاورزی

 

 قانون  11آئین نامه درشناسائی و تعیین محل های دفن پسماندهای ویژه موضوع ماده ( 22)( اظهار نظر درخصوص رعایت ماده  ج

 

 بررسی سایر قوانین و مقررات مرتبط:سوم بخش 

توسط  بیمارستانها ومراکز   1389زیست محیطی محلهای دفن پسماندهای عادی مصوب سال  ضوابط اجرایی اظهار نظر در خصوص رعایت مقررات  - 1

                                            ضوابط اجرایی مذکور  و بیان ساز و کار نحوه نظارت بر اجرای   و اقدامات قانونی صورت گرفته در این خصوص) حسب وجود ( ذکر موارد عدم رعایت و درمانی 
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موارد عدم رعایت و اقدامات صورت  اعلام 1394ل سا -ضوابط اجرایی مصوبه مدیریت مطلوب پسماندها اظهار نظر در خصوص رعایت مقررات و  -2

 ( مصوبه مزبور 1جدول شماره ) (9) و (3)بندهای بر اجرای  نحوه نظارتگرفته در این خصوص و بیان سازو کار 

 

 :ز ( سایر موارد قابل ذکر

موضوعات مهمی كه در طول رسیدگی دارای اهمیت بوده و می توان به عنوان با عنایت به نواقص احتمالی چارچوب حاضر كه ناشی از تازگی مبحث رسیدگی می باشد بهتر است همکاران 

 وب گزارشگری حاضر در این بخش درج گردد.یافته حسابرسی مطرح نمود را در این قسمت درج نمایند. ضمناً نظرات حسابرسان در خصوص اصلاح و بهبود چارچ

 

 ح( محدودیت ها:

 .محدودیتهای دامنه رسیدگی كه سبب گردد حسابرس نتواند برنامه حسابرسی خودرا طبق روال عادی اجرا كند در این سرفصل لحاظ گردد

 

 :تخلفات ، اشکالات و نواقص مشاهده شده ط( 

 .    در عملکرد دستگاه اجرایی با ذكر مستندات قانونی و اقدامات انجام گرفته در این رابطه در این قسمت ذكرگرددموارد تخلفات ، اشکالات و نواقص مشاهده شده 
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 ی( آسیب های احصاء شده :

نقیض بودن قوانین و مقررات، نداشتن برنامه در بررسی های به عمل آمده، هرگونه آسیبی وجود دارد با ذكر مصداق آورده می شود . مانند فقدان قوانین كافی مرتبط با موضوع، ضد و 

 مدون توسط دستگاه اجرائی جهت اعمال نظارت بر موضوع مورد رسیدگی، مبهم بودن اهداف و وظایف، نبود ضمانت اجرائی كافی

 

 ک ( اصلاح امور :

 .هر گونه اصلاح و اقدامی كه منجر به بهبود امور شده با پیوست مستندات در این قسمت احصاء شود

 

 :  پیشنهادات و توصیه های حسابرسی(  ل

ز بروز و یا تکرار اشتباه و تخلف و ....  بصورت پیشنهادات درخصوص اصلاح ساختار ، قوانین و مقررات ، بهبود امور ، بالابردن بهره وری ، رفع اشکالات و نواقص ،رفع آسیبها، جلوگیری ا

 .واضح و روشن بیان شود 

 

 پیوست : م(

 کاربرگ های حسابرسیپیوست یک: 
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                                  کاربرگ مصاحبه (1) 

 
 شماره كاربرگ .........................تاریخ..................

 حسابرسی:.......................................................دستگاه تحت رسیدگی :.............................................. موضوع 
 ...........................................................................................هدف حسابرسی .................................................................................................................

 

 سوالات حسابرسی:
1- ............................................................................................................................................................................................ 

2- ............................................................................................................................................................................................ 

3- ............................................................................................................................................................................................ 

 موضوعات مورد بررسی:
1- ............................................................................................................................................................................................ 

2- ............................................................................................................................................................................................ 

3- ............................................................................................................................................................................................ 

 
 ...............................................  سمت: ...................................................نام و نام خانوادگی:  .....................  مصاحبه شونده :

 
 .............. امضاء:.......نام و نام خانوادگی:   ..................................................................   سمت:  ............................    مصاحبه کننده:

 
 ..................... امضاء: نام و نام خانوادگی:    .................................................................   سمت:  ............................        تائید کننده:

 

 نتیجه مصاحبه:

ف
دی

ر
 

 پاسخ سوالات مطروحه
به سوالات و نتیجه گیری با توجه 

 موضوعات مورد بررسی
 عطف نکات مهم

     

 چنانچه مداركی در اجرای مصاحبه بدست می آید در كاربرگ بررسی اسناد و مدارك مستندسازی شود.
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 کاربرگ بازدید عینی (2) 
 

 ...........................................................دستگاه تحت رسیدگی:   ...........................................................  موضوع رسیدگی: .............................شماره كاربرگ:.......................  تاریخ: ......................................... 
 ............................................................................................................................................................................................................هدف حسابرسی:         

 سوالات حسابرسی: 

1- ............................................................................................................................................................................................ 

2- ............................................................................................................................................................................................ 

3- ............................................................................................................................................................................................ 

 موضوعات مورد بررسی:
1- ............................................................................................................................................................................................ 

2- ............................................................................................................................................................................................ 

3- ............................................................................................................................................................................................ 

 ................................   امضاء نام و نام خانوادگی:  ............................................................   سمت:  ....................... -1بازدید كننده:     
 ....................   امضاءنام و نام خانوادگی:  ............................................................   سمت:  ................................... -2بازدید كننده:     
 ..   امضاء:  ............................................................   سمت:  .....................................................نام و نام خانوادگی -2بازدید كننده:     

 ................................................   امضاءتاید كننده:            نام و نام خانوادگی:  ............................................................   سمت:  .......
 ..............................................................................................................................................................................................................   :موضوع بازدید

 .................................................تاریخ بازدید:     ......................................................................    ساعات بازدید:   .................
 ...........................................................................................................................................................................مکان یا مکانهای بازدید:  ................................

 .............................   سمت: .......................................... -1نام و نام خانوادگی افراد همراه:        
 .......................................................................   سمت:   -2       
 .......................................................................   سمت:  -3                   

 

 شرح بازدید:

ف
دی

ر
 

 مورد بازدیدفعالیت 
موارد بازدید شده با توجه به 

 سوالات و موضوعات مورد بررسی
 عطف نکات عمده نتیجه گیری مشاهدات
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  کاربرگ بررسی اسناد و مدارک (3)

 شماره كاربرگ :   ..................................   تاریخ :  

 دستگاه تحت رسیدگی:   ..................................................................................   موضوع رسیدگی: 

 ....................................................................................................هدف حسابرسی:         ........................................................................................................

 سوالات حسابرسی: 

4- ............................................................................................................................................................................................ 

5- ............................................................................................................................................................................................ 

6- ............................................................................................................................................................................................ 

 موضوعات مورد بررسی:

4- ............................................................................................................................................................................................ 

5- ............................................................................................................................................................................................ 

6- ............................................................................................................................................................................................ 

 ......   امضاء نام و نام خانوادگی:  ...................................................   سمت:  ............................................ -1بررسی كننده:     

 ................................   سمت:  ..................................................   امضاء  :  .................نام و نام خانوادگی -2تاید كننده:        

 

 ..  ........پرونده مورد بررسی:  .........................................................................................................

 

 نتیجه بررسی:

ف
دی

ر
 

 خلاصه نتایج بررسی موضوع تاریخ مدرک شماره مدرک
عطف تصویر 

 مدارک
 عطف نکات عمده

       

   .منظور از مدارك كلیه شواهد مستند مانند اسناد حسابداری ، قراردادها، مکاتبات و ..... می باشد 

   .تصویر مدارك بر اساس اهمیت، حسب مورد تهیه شود 
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 گزارش نکات عمده   (4)
 

 شماره كاربرگ:..............................  تاریخ: ................................
 حسابرسی:........................................................................ع دستگاه تحت رسیدگی:.....................................................................................................  موضو

 
  .......................................   امضاء: تهیه كننده: ......................................................................   سمت:  ..................................

 
 ........................................   امضاء:  تاید كننده: .......................................................................   سمت:  .................................

 

 عطف کاربرگ نتیجه گیری روش گردآوری موضوعات مورد بررسی سوال حسابرسی ردیف

      

 


