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 مقدمه
 ارتقای و خطر معرض در و بيمار افراد برای خدمات پوشش ايجاد برای فرصتی  ١٩کوويد بيماری با مبارزه ملی بسيج
 در ايشان های ، بازنشسته ها و خانواده رسمی و غيررسمی جمعيت تحت پوشش شامل شاغلين مهارت و آگاهی، دانش
 و است درگير آن با ايران جمله واز جهان کشورهای از بسياری حاضر حال در که سلامت مهم های چالش از يکی مورد

 .فراهم آورد را  سلامتیاز خدمات و مراقبت های  گيری بهره نيازمند تمامی افراد
            مرکز سلامت خانواده ۷۰پلی کينيک تخصصی  و  ۳۵بيمارستان و  ۹سازمان بهداشت درمان صنعت نفت با دارا بودن 

مرکز طب صنعتی و بهداشت مستقر در مناطق عملياتی صنعت نفت وظيفه مديريت شرايط اضطراری اپيدمی  ۱۸۰و 
با جمعيت  کشورغير رسمی و بازنشستگان و خانواده محترم ايشان را در سطح ، را در جامعه شاغلين رسمی ۱۹کوويد 
در قالب جلسات هماهنگی و تدوين مات مداخله ای اقدا ۱۳۹۸ماه   که از ابتدای  بهمن داشتههزار نفر   ۸۵۰حدود 

  HSEستورالعمل های بهداشتی مديريت اپيدمی و اقدامات پيشگيرانه و کنترلی با مشارکت مديريت منابع انسانی و د
  .شرکتهای نفت وگاز و پتروشيمی انجام شده است 

سازمان بهداشت و درمان اقدام به راه اندازی سامانه غربالگری نمود که تا کنون تعداد  ۱۹از اوايل شروع بيماری کوويد
روزه شده اند ،  ۱۴نفر وارد برنامه مراقبتی و مديريت  ۴۳۴۱نفر اقدام به خوداظهاری نمودند و از اين تعداد  ۹۶۳۸۸

نفر با تشخيص محتمل و يا قطعی در  ۴۳۲هاری کرده اند که از حضور نفر شاغل اقماری خوداظ ۲۰۷۰۰همچنين تعداد 
  . منطقه عملياتی ممانعت به عمل آمد 

نفر بوده است که از اين تعداد ،  ۴۴۶۵۵۳تعداد کل مراجعين سرپايی به مراکز درمانی صنعت نفت  ۹۹تا اواسط ارديبهشت 
         از جمعيت تحت پوشش خدمات بستری دريافت نفر  ۱۰۰۰حدود . نفر دارای علايم شبه آنفلوانزا بوده اند ۲۷۳۱۸

نفر از شاغلين رسمی و  ۱۵، تعداد  ٪ ايشان از جمعيت بومی ساکن در مناطق عملياتی بوده اند۲۵نموده اند که نزديک به 
عدادی از پزشکان و ، عليرغم ابتلای ت) هزار شاغل ۲۸۰از ميان ( غير رسمی شرکتهای دولتی و خصوصی فوت نموده اند 

 ،همچنين بدليل طراحی . ، هيچگونه مورد فوت از ايشان گزارش نشد ۱۹پرستاران سازمان بهداشت و درمان به کوويد
تعداد موارد ابتلا در شاغلين بسيار پايين بوده  ،بر اجرای دستورالعمل های مرتبط در مناطق عملياتیدقيق تدوين و نظارت 

  . گرديد ايجاد ننفت در صنعت توليد  و اختلالی در روند فعاليت
  

 برنامه اجرای اصول
 ١٩تاب آوری فرآيند های توليد صنعت نفت در اپيدمی کوويد -
 از خارج ها بخش ساير در فنی و اجرايی امکانات انسانی، نيروی از اعم دسترس در منابع از بيشينه استفاده -

 سازمان بهداشت و درمان
 ناشی مير و مرگ و عوارض کاهش و بيماری گسترش از پيشگيری در اجرايی های رويه ترين سريع کارگيری به -

 بيماری از
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 جمعيت تحت پوشش و خدمات دهندگان ارائه که نحوی به ايمنیپيشگيری و  اصول رعايت با برنامه اجرای  -
 نگردند بيماری از ناشی عوارض دچار

 اجرا برای نياز مورد منابع هنگام به تامين و لازم تمهيدات آوردن فراهم -
 دسترس در منابع و اجرايی های قابليت گرفتن نظر در با علمی اصول بر مبتنی عمليات اجرای -

  
 : اهداف
 کاهش احتمال بروز بيماری در مناطق عملياتی صنعت نفت  -
 خطر عوامل و بيماری زمينه در ها خانواده و، بازنشسته ها  شاغلين مهارت و نگرش ، دانش ارتقای -
 اجتماعی های فعاليت به نياز صورت در خطر کاهش برای افراد مهارت و دانش ارتقای -
  خودمراقبتی و سازی حساس ، آموزش -
جمعيت تحت پوشش بمنظور شناسايی زودرس بيماری و انجام اقدامات مداخله ای و مراقبتی مورد  غربالگری -

 نياز
 و يا کمپ های محل کار منزل در یمراقبت خدمات  بهينه اجرای -
 لزوم موارد در سطوح بالاتر به افراد ارجاع فرآيندهای اجرای در تسهيل -
 شده ترخيص و مشکوک موارد پيگيری -
 غربالگری نتايج اساس بر افراد پيگيری و مراقبت نظام جرایا -
 مراجعين آسيب پذير به مراکز درمانی  فرآيندهای اجرای در تسهيل -

  
 :اقدامات انجام شده 

 صحنه نفرماندهاو تعيين  شده تعريف وظايف شرح با ستادی و منطقه ای سطوح در  EOCتيم  تشکيل -
  ٣کميته شرايط اضطراری سطح در قالب شرکت اصلی  ٤تشکيل جلسات مستمر با  -
 ها آن از يک هر وظايف شرح تعيين و داوطلبين و ذيربط سازمانهای با اهنگیهم -
  یشزومآ و یتراظن، یتشادهب ، ینابيتشپ یاه همانرب یحارط تهج تفن ترازو جيسب نامزاس اب یگنهامه -
مرکز مديريت بيماری های واگير ، مراکز  ،) رفرانس (اداره آزمايشگاه جامع سلامت برگزاری جلسات متعدد با  -

 وزارت بهداشت و درمان توسعه سلامت 
 سازمان پدافند غيرعامل کشورتشکيل جلسات متعدد با  -
 )طراحی نقشه راه مداخلات کنترلی(در کنترل اپيدمی افراد وظايف  يينتع -
 ) ١ ليست پيوست - ١٩دستورالعمل های مرتبط با کوويد (  ی آموزشیهاتوليد محتوا -
 ICU، افزايش تخت های عفونی تغيير فعاليت های بخش های بيمارستانی  -
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 تجهيز بخش های بيمارستانی به ونتيلاتورو   ICUتوسعه بخش  -
 تامين تجهيزات حفاظت فردی ،هندراب و ترمومتر برای شرکت ها -
 ۱۹منفی جهت بستری بيماران کوويد راه اندازی اتاق ايزوله فشار  -
 مجوز عدم نياز به تمديد تاريخ دفترچه های درمانی جمعيت تحت پوشش -
 ماه ۹ماه به  ۶مهلت پرداخت هزينه های درمانی شاغلين از افزايش  -
 براساس وظايف واحدهای عملياتی و ستادی ۱۹طراحی و تدوين ماتريس مداخلات مديريت اپيدمی کوويد -
 ماه  ۲ بمدت خدمات درمانی به شرکتهای واگذارشده  نفتی قراردادتمديد  -
 پشتيبانی جهت خريد و تامين تجهيزات حفاظتی و گندزدايی -
 ۱۹مرتبط با کوويد تامين داروهای مورد نياز -
 بحران فعلیتجهيزات مصرفی مورد نياز بر اساس شرايط دارو و دپوی  -
مانند معاينه دوره ای ، خدمات سلامت دهان و دندان ، درمانی  یتغيير و محدود سازی فعاليت های مراکز بهداشت -

 ...عمل های جراحی الکتيو و 
 بهداشت و درمانبخش های کم کارکرد به بخش های پرکارکرد از ی انسانی هاجابجايی نيرو -
 جهت مراجعين مشکوک) خاکستری( راه اندازی مسير تنفسی ترياژ در مراکز درمانگاهی و  -
جهت پاسخگويی به سوالات تلفنی جمعيت تحت پوشش و ارائه راهنمايی های  HOT LINEخط  راه اندازی -

 لازم به ايشان
 بر روی سکو شاغلينايمن حضور برنامه ريزی جهت  -
 قبل از عزيمت به منطقه عملياتی و نيز مبادی ورودی منطقه  ماریغربالگری شاغلين اق -
 ، حراست و منابع انسانی  HSEو انجام برنامه تب سنجی با مشارکت واحدهای  غربالگری شاغلين در ادارات -
و ارائه خدمات تلفنی و آموزش های مرتبط با بيماری به جمعيت  تغيير فعاليت واحدهای سلامت کار و خانواده -

 تحت پوشش
 ايجاد فضاهای قرنطينه در مناطق عملياتی -
 پاسخگويی به سولات جمعيت تحت پوششجهت  ۱۵۱۹راه اندازی سامانه مشاوره   -
 برای جابجايی بيماران مشکوک  و بهداشتی تجهيز آمبولانس ها به لوازم ايمنی -
 تشکيل جلسات با واحد سلامت کار و محيط وزارت بهداشت  -
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گندزدايی و ضد عفونی انجام خدمات مراقبتی حمايتی و جهت تيم پاسخگويی در شرايط اضطرار برنامه ريزی  -
 :به شرح زير  آلوده در محل کار و شهرک های مسکونیسطوح 
 وفوتی قطعی/محتمل مشکوک، افراد( هدف گروه منازل به مراجعه( 
  هدف گروه اطرافيان غربالگری 
 کنترل و پيشگيری زمينه در آموزش 
 منزل در ايزوله بيماران درمان پيگيری 
 مراقبت و سازی جدا فرايند انجام برای دهخانواعضای  سازی توانمند و آموزش 
 گندزدايی و ضدعفونی( محيط بهداشت حفاظتی اقدامات کليه انجام( 
 پيگيری های فرم تکميل 

 فاصله گذاری و محدود سازی فعاليت های تجمعی و اجتماعات در شرکت ها  -
و يا دارای نقص ايمنی و برنامه ريزی جهت معاينه ايشان توسط پزشک و تصميم  آسيب پذير شاغلينمديريت  -

 گيری درخصوص چگونگی فعاليت در محل کار
 محتمل و قطعی/صدور گواهی صحت سلامت و بازگشت به کار جهت شاغلين مشکوک -
 انجام معاينات بازگشت به کار شاغلين مبتلا و هماهنگی با شرکت های مربوطه -
 )nocorona.org(  ١٩و کنترل بيماری کوويد سامانه غربالگری پايش راه اندازی -
 )nocorona.ir( جهت خوداظهاری شاغلين ، بازنشسته ها و جمعيت تحت پوشش سامانه  راه اندازی -
 جهت درج دستورالعمل ها و پيام های آموزشی  www.piho.irالکترونيکی سايت وب اندازی راه -
 ٢٠٠بيش از ( سازمان الکترونيکی سايتقرار دادن محتواها و پيام های آموزشی جهت جمعيت تحت پوشش در  -

 )پيام و فيلم آموزشی
 فعاليت نحوه و تيمها اعضای معرفی و کار اجرای روند دربارهبه جمعيت تحت پوشش  گسترده رسانی آگاهی -

 آنها
و  ماریه غربالگری جهت مديريت حضور کارکنان اقسامان شرکت ها در HSEايجاد دسترسی برای امور اداری و  -

 غيراقماری در محل کار
  غربالگری برنامه اجرای برای زملا منابع تامين -
 جهت ارائه خدمات تلفنی محوله وظايف راستای درو مراقبين سلامت   انريمج موزشآ -
 کاربر جهت استفاده از سامانه غربالگری و پايش کرونا در سطح کشورنفر  ٥٨٢دسترسی به  -
 خط تلفن در سطح کشور  ٤٠٠نفر پرستار و پزشک جهت پاسخگويی از  ٣٠٠آموزش -
 های مورد نياز ايشان به درب منزل ارسال داروو بيماران مزمن هماهنگی تلفنی پزشکان با  -
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 ت شاغلين و خانواده تحت پوششمشاوره تلفنی توسط پزشکان به جمعيخدمات ارائه  -
مبتلا به بيماری های مزمن و يا نقص سيستم  مشاوره تلفنی توسط پزشکان به جمعيت تحت پوششخدمات ارائه  -

 ايمنی و آسيب پذير
باردار ، مادران شيرده و  به جمعيت تحت پوشش کارشناسان بهداشت خانوادهمشاوره تلفنی توسط خدمات ارائه  -

 سال ٨کودکان زير 
با غربالگری  يا محتمل و يا در مجاورت فرد بيمار از طريق سامانه افراد مشکوک وو پايش روزانه مديريت  -

 روز  ١٤بمدت  آموزش ديده بين سلامتقمرا مشارکت
 به جمعيت تحت پوشش مبتلاتلفنی ارائه راهنمايی و توصيه های مراقبتی  -
جهت افراد مشکوک و يا محتمل روزه  ١٤بت های قمراانجام و  از طريق سامانه پيمانکارشاغلين غربالگری  -

 قرنطينه در منزل 
و ارائه  سلامت مراقبين توسط و تداخلات دارويی دارو مصرف و منزل درثبت تمامی مراقبت های انجام شده  -

 توصيه های مورد نياز منطبق با شرايط جسمی و روحی افراد
 مبتلا و خانواده های افراد فوت شدهبه افراد تلفنی ارائه خدمات مشاوره سلامت روان  -
 تعيين سطح اضطرار در شرکت ها بر اساس ميزان ابتلا شاغلين -
  شرکت ملی نفت ايران ١٩مشارکت جهت طراحی مدل مديريت اپيدمی کوويد  -
به اطلاعات سامانه خود اظهاری و غربالگری جهت  HSEنفر از مسئولين اداری و  ٣٠٠توليد داشبورد جهت  -

 کنان اقماری مديريت کار
 بررسی اپيدميولوژيک مناطق عملياتی جهت تعيين سطح شرايط اضطراری و فاصله گذاری اجتماعی در محيط کار -
 ايجاد ساختارهای مديريت اطلاعات و گزارش دهی -
تهيه بانک اطلاعات از افراد بستری شده در بخش های بيمارستانهای نفت و يا معين کشوری ، نتايج آزمايشگاهی  -

 ايشان بر اساس تاريخ بستری و ترخيص 
 اطلاعات محرمانگی و دسترسی سطوح اساس بر اطلاعات کليه تجميع -
 بر اساس بانک اطلاعاتموارد بستری و سرپايی روزانه از گزارش تهيه  -
 نفت منابع انسانی و دفتر مقام محترم وزارت ، HSE ،گزارش فوری موارد فوتی به مديريت -
 مراقبين و مشاورين سلامت تماس تلفنی  توسط شده فوت وضعيت سلامتی خانواده های افراد  پيگيری -
  شده بندی سطح شکل به سلامت مراقبت های تيم عملکرد وارزشيابی پايش -
 در بهداشت درمان تهران   PCRخريد تجهيزات جهت راه اندازی  -
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 در بهداشت درمان اهواز و بوشهر  PCRبرنامه ريزی  جهت راه اندازی  -
 ۱۹در بيمارستان بزرگ نفت اهواز جهت بستری بيماران مبتلا به کوويد ICUجداسازی بخش و  -
تخت بستری  ۶۰به بيماران مبتلا ؛ شامل تخت  ۷۰جداسازی دپارتمان داخلی بيمارستان نفت تهران و اختصاص  -

 ۹۸با اورژانس مجزا از ابتدای اسفند ICUتخت  ۱۰و 
 اختصاص بخش اورژانس مجزا برای بيماران مشکوک در ساير بيمارستان ها و مراکز بهداشتی درمانی سازمان -
 نفتی و گاز یالکل طبی جهت تهيه مواد ضدعفونی و توزيع درسطح شرکتهاتهيه چند هزار ليتر  -
 کارگاه های توليد ماسک جراحی در سطح مناطق سازمان  -
 شهرستان هر دو به عنوان بيمارستان معين کرونا در سطح  و آبادان بيمارستان ماهشهرمعرفی  -
 مسجدسليمان معرفی مرکز درمانی نفتون به عنوان مرکز معين کرونا در شهرستان -
به ارزش (  بهمن مسجد سليمان معين کرونا در قالب نيروی متخصص و لوازم پزشکی ٢٢کمک به بيمارستان  -

 )ميليون تومان ٥٠٠
 دستگاه ونتيلاتور به دانشگاه جندی شاپور اهواز ٢٠اهدای -
 دستگاه مه پاش از صنايع دفاع جهت گندزايی سطوح  ١٠خريداری  -
 خريداری دستگاه توليد اتوماتيک ماسک جهت منطقه بهداشت ودرمان تهران برنامه ريزی جهت  -
 دستگاه ونتيلاتور جهت بهداشت و درمان تهران  ٦خريد   -
 دستگاه ونتيلاتور به بهداشت درمان اهواز  ٣تحويل  -
 دستگاه تب سنج مجاورتی ١٠٠خريد  -
 دستگاه آمبولانس جهت مناطق عملياتی جنوب کشور ١٠خريد  -
 جهت بهداشت ودرمان تهراندوم اسکن   CTدستگاه برنامه ريزی خريد  -
 ه صورت تجميعیخريداری دستکش مصرفی کل سازمان ب -
 هزار دستکش جهت شرکتهای نفتی  ٤٠٠خريد  -
جهت کارکنان بخشهای   N95و صدهزار ماسک جهت تحويل به مناطق سازمان جراحی هزار ماسک  ٣٠٠خريد  -

ICU هزار ماسک جديد ۵۰۰اورژانس خاکستری و برنامه ريزی برای خريد  و 
درمان و مراکز بهداشت ارسال به جهت ) درحدنياز( و لوازم حفاظتی لباس ايزوله  ،، شيلد محافظ خريد گان  -

 کشور صنعت نفت 
 مان خانواده و اورژانس های ساز ،دستگاه پالس اکسيمتری جهت مراکز سلامت کار  ١٠٠خريد بيش از  -
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  :١٩ليست دستورالعمل های تهيه شده توسط سازمان بهداشت و درمان صنعت نفت در شرايط مقابله با کوويد -  ١پيوست 
 روش ارائه خدمات  در مراکز سلامت کار و خانواده   -١
  پرسشنامه ترياژ سريع کورونا ويروس در مبادی حرکت به سمت سکو -٢
  دريايیمقابله و پيشگيری کورونا ويروس در سکوهای  -٣
 اقدامات لازم در کارکنان مشکوک به ابتلا به کورونا ويروس در سکوهای دريايی -٤
 روش ارائه خدمات  در مراکز سلامت کار و خانواده جهت مراجعين مشکوک -٥
 سکو/خشکی /جزاير در مرکز درمانی صنعت نفت جهت کارکنان اقماری ١٩-پرسشنامه ترياژ سريع کوويد  -٦
  اقماری / خشکی /  در جزيره شاغلگزارش روزانه وضعيت فرم  -٧
 جزاير نفتیاقدامات لازم در کارکنان مشکوک به ابتلا به کورونا ويروس در  -٨
  در مناطق عملياتی و اقدامات قرنطينه بهداشتی Covid – 19مديريت افراد مشکوک ابتلا به  -٩
  و اقدامات قرنطينه ای بهداشتی در منزل Covid – 19مديريت افراد مشکوک به ابتلا به  -١٠
  Covid – 19بتلا به مافراد مشکوک محافظت فردی کارکنان بهداشتی درمانی  در مراقبت از  -١١
 در بخش دندانپزشکی  پيشگيری از بيماری های تنفسی و کرونا -١٢
 مناطق EOCوظايف  مرکز راهبری عمليات  -١٣
  ١٩احتمالی ويروس کوويد تيم واکنش سريع در کنترل شيوع فرآيند اجرايی  -١٤
     ١٩-جهت شاغلين آسيب پذير و  دارای نقص ايمنی دربيماری کوويد معرفی نامه پزشکفرم  -١٥
 در محيط های اداری ١٩پيشگيری از شيوع بيماری کوويد  -١٦
 در محيط کار ١٩مديريت هوشمند و يکپارچه مبارزه با انتشار کوويد  -١٧
 راهنمای گندزدايی خودروهای سواری   -١٨
 ١٩کوويدنظافت شستشو، گندزدايي و لكه زدايي آمبولانس براي انتقال بيماران مبتلا  و يا مشكوك به  -١٩
          )سرويس اياب و ذهاب ( عمومی   گندزدايی خودروهای -٢٠
  راهنمای گندزدايی اماکن عمومی در ادارات  در شرايط اضطرار -٢١
 مداخلات کنترلی پدافند زيستی در صنعت نفت -٢٢
 انتقال بيمار از مراکز بهداشتی و درمانی به سطوح بالاترنحوه مديريت  -٢٣
    Covid – 19دارای ريسک بالای ابتلا به عوارض مرگبار در  مديريت افراد  -٢٤
                             توزيع مواد غذاييبهداشت در مراحل طبخ و  -٢٥
  در کارکنان اقماری جزاير  و يا خشکی  ١٩-کوويد مقابله و پيشگيری  -٢٦
    محل کاری ورود مبادیدر ين اغلش  ILIو بررسی علايم تب سنجی غربالگری ،  -٢٧



9 
 

 Covid – 19بتلا به مافراد مشکوک عملکرد مراکز پزشکياری  در شناسايی و مراقبت از  -٢٨
  در شهرک های مسکونی نفت    ١٩ -پيشگيری از شيوع بيماری کوويد -٢٩
                  ١٩کارکنان مبتلا به کوويد "شرايط لازم برای بازگشت به کار   -٣٠
 ١٩شاغلين مبتلا به کوويد " معاينات بازگشت به کار -٣١
  ١٩سامانه پايش ، غربالگری و پيگيری بيماری کوويد -٣٢
 در محيط کار ١٩مديريت هوشمند و يکپارچه مبارزه با انتشار کوويد  -٣٣
  ١٩مراکز سلامت کار و خانواده در شرايط اضطراری ويژه همه گيری کوويد شرح وظايف پزشکان شاغل در  -٣٤
   امانهس درشاغلين اقماری ازطريق١٩غربالگری بيماری کوويد -٣٥
    )ويژه پزشکان مراکز سلامت کار و خانواده ( و مشاوره از راه دور ١٩کوويد ـ    -٣٦
 ١٩کوويد   یماريمراقبت و اطلاعات در ب کپارچهي تيريمد  -٣٧
 ١٩و بهداشت و درمان در سامانه غربالگری کوويد  HSEوظايف واحدهای امور اداری ، مديريت  -٣٨
    Covid – 19ابتلا به به نيازهای بهداشتی و درمانی در بحران  )   call center(برقراری نظام پاسخ تلفنی  -٣٩
  جداسازی بيماران عفونی با احتمال سرايت عفونت به ساير بيماران -٤٠
سلامت کارکنان بهداشتی درمانی و مراجعين و پيشگيری از انتقال عفونت در کليه مراکز بيمارستانی ارتقاء سطح  -٤١

  صنعت نفت  و بهداشتی درمانی
  منزل در ١٩ - خفيف کوويد علائم با بيماران از مراقبت نحوه -٤٢
 فوت و قطعی موارد  فوری گزارش و ١٩ کوويد به ابتلا موارد ثبت- A٠  فرم -٤٣
 منزل در شده قرنطينه ١٩ کوويد به ابتلا  قطعی/  محتمل/  مشکوک افراد روزانه پيگيری - A٣  فرم -٤٤
 )ستاد به روزانه ارسال( درمانی بهداشتی مراکز به کرونا به مشکوک مراجعين روزانه گزارشالف  -A١  فرم -٤٥
 )ستاد به روزانه ارسال(  ١٩کوويد به ابتلا  بستری موارد روزانه گزارش ب  -A١  فرم -٤٦
 )ستاد به روزانه ارسال(  ١٩کوويد به ابتلا  بستری موارد روزانه گزارش  ج -A١  فرم -٤٧
 در١٩ کوويد به ابتلا]) قطعی/  محتمل/  مشکوک(کار محل/منزل در شده قرنطينه افراد روزانه گزارش -A٢  فرم -٤٨

 اورژانس/  درمانی بهداشتی مراکز
 کار/  خانواده سلامت مراکز در مزمن بيماران تلفنی پيگيری فرم -٤٩
فرم شاغلين مشمول تغيير شرايط محيط کار و يا  گروه های آسيب پذير و تعهد آموزشی ايشان در برنامه کاهش  -٥٠

   ١٩شيوع ابتلا به کوويد 
 اقماری / خشکی / جزيره در شاغل وضعيت روزانه گزارشفرم  -٥١
 ويروس كرونا پايش سامانه اصلي كاربران ويژه پزشكي اخلاق و خصوصي حريم فرم -٥٢


