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 التسيير الفعال لنفايات خدمات الرعاية الصحية
 في المؤسسات العمومية الاستشفائية الجزائرية 
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Abstract:  
The inappropriate management of heath care services wastes, inside 
the health institution or outside has been the biggest and the most 
dangerous problem that affected the environment and the public 
health, our research topic deals with this problem, its growing 
impact, its harmful consequences, and how to limit the latter via 
choosing the permanently management method, which goes with the 
legal system and the international criteria by an efficient health 
administration that deal with its wastes starting from its source of 
production ending with its treatment processing and its destruction. 
 
Key words: Healthcare , loss of health care, the environment, health 
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  :ممخص
شكل التسيير غير المناسب لنفايات خدمات الرعاية الصحية سواء عمى مستوى المؤسسة الصحية 

ئة والصحة العامة. وموضوع بحثنا يتناول ىذه أو خارجيا، أخطر وأكثر المشاكل التي مست البي
المشكمة وتفاقم آثارىا ومخاطرىا وكيفية الحد من ىذه الأخيرة، من خلال تبني أسموب التسيير 
المستدام الذي يتماشى والأطر القانونية والمعايير الدولية، من قبل إدارة صحية فاعمة تتعامل مع 

  .معالجتيا والتخمص النيائي منيا نفاياتيا بدء من مصدر إنتاجيا إلى غاية
المؤسسةةةة الصةةةحية، نفايةةةات خةةةدمات الرعايةةةة الصةةةحية، البيئةةةة، ا دارة :مالكلماااالمالمحيا  ااا 

ممالصحية، التنمية المستدامة، المؤسسة العمومية الاستشفائية الجزائرية

 
 
 
 
 

                                                 

 2 البميدة جامعة -ضرة )ب( أستاذة محا *
 المسيمة جامعة -طالبة دكتوراه ** 



  ( 3122) جوان  23العدد  – 2مجمة "الأبحاث الاقتصادية" لجامعة البميدة 
 

 - 105 - 

  :ةـدمـقـم 
وأىم الأسئمة تشكل البيئة اليوم أحد أىم موضوعات العصر الحديث، فمن أكثر  

التي تتبادر إلى أذىان الكثير من الباحثين والاقتصاديين تمك التي تتعمق بطبيعة العلاقة بين 
ا نسان والطبيعة. فالمحافظة عمى الموارد الطبيعية وكيفية تمبية الحاجات الأساسية من ماء 

عمى وغذاء ورعاية صحية ومأوى أصبحت تشكل تحدي عالمي، با ضافة إلى المحافظة 
مشكمة تموث البيئة ترتبط ارتباطاً وثيقا بوسائل الحد سلامة اليواء والماء والتربة من التموث، و 

من ىذا الأخير وبالذات بوسائل التنمية، فمن وسائل التنمية الحديثة التقدم الطبي في جميع 
المجالات، والذي من أىدافو المحافظة عمى صحة ا نسان ومحاربة الأمراض المختمفة 
جراءاتو وىو تموث البيئة  وا سعافات الأولية وغيرىا، ولكن ىناك جوانب سمبية ليذا لتقدم وا 
بمختمف المموثات الطبية، فنفايات خدمات الرعاية الصحية بمختمف أنواعيا مثلا تمثل اليوم 
أحد أىم المشاكل الخطيرة والتحديات الصعبة التي تعيشيا وتواجييا البيئة المعاصرة بصفة 

ة والمؤسسات الصحية بصفة خاصة، وذلك لما يترتب عمييا من آثار وأضرار بيئية عام
  وصحية خطيرة ومميتة تصاحبيا حتى بعد التخمص منيا بطرق مختمفة.

إدارة نفايات خدمات الرعاية الصحية تعد الآن من أكثر المشكلات التي تواجييا 
ابكاً، بل وأصبحت ضمن قضية مجتمعاتنا خاصة في المدن الحضرية الأكثر تعقيداً وتش

عامة وكبيرة ىي التنمية المستدامة، ولذلك فإن إدارة النفايات بطريقة صحية وسميمة 
اجتماعياً وبيئياً واقتصادياً أصبحت الآن من الأىداف التي تسعى إلى تحقيقيا جميع دول 

الجزائر  تدامة.العالم، وتعتبر من المؤشرات التي تتخذىا لمعرفة مدى تحقيقيا لمتنمية المس
كغيرىا من الدول تعاني من مشاكل التموث خاصة التموث الناتج عن مؤسساتيا الصحية 
بمختمف أنواعيا وتصنيفاتيا، والمتمثل في نفايات أنشطتيا وخدماتيا الصحية. ونتيجة لما 
فرضتو التحديات الاقتصادية، الثقافية، الاجتماعية والصحية عمى المنظومة العمومية 

بالجزائر في المجوء إلى استراتيجيات التغيير والتطوير الفعال، لجعل الأىداف والبناء  لمصحة
التنظيمي وأساليب ا دارة والتشغيل والعاممين فييا في حالة انسجام وتقبل لعوامل التغيير 
المتسارعة، عممت السمطات المعنية عمى البحث عن الحل المناسب كبديل لتنظيم القطاع 

يتمثل في الخريطة الصحية الجديدة التي جاءت وفقا لممرسوم التنفيذي رقم  الصحي والذي
المتعمق بإنشاء وتنظيم وتسيير المؤسسة العمومية  2000ماي  11المؤرخ في  00-140

الاستشفائية، فيل ليذا التغيير أثر في إدارة النفايات عمى مستوى ىذه المؤسسات الصحية ، 
 ايد مستمر. خاصة وأن كمية النفايات في تز 

 مما تقدم يمكن حصر إشكالية البحث في التساؤل التالي:
كيف يتم التعامل مع نفايات خدمات الرعاية الصحية في المؤسسة الاستشفائية  

 الجزائرية؟ هل لهذا التعامل أثر عمى التنمية المستدامة؟ 
  حتيا وىي:عمى ضوء اشكالية الدراسة يمكن طرح الفرضية الأساسية التالية واختبار ص

توجد فعالية في التعامل مع نفايات خدمات الرعاية الصحية بالمؤسسات الاستشفائية  -
  مما يساهم بشكل معتبر في تحقيق التنمية المستدامة.العمومية الجزائرية، 

 
 المستدام  هاتسيير و  الدراسة النظرية لنفايات خدمات الرعاية الصحية( 1

 
الطةبي خةلال العقةود الأخةيرة في ظيةور  لمجالفي ا سةاىمت التطةورات تكنولوجيةة 

أنةواع مختمفةة مةن الخدمات الصحية وكةذا المؤسسةات المقدمةة لتمةك الخةدمات أدت إلى زيةادة 
متطمبةات ا نسةان وتنويعيةا، ورافةق ىذا التطور تزايد وتنوع كمية النفايات التي تخمفيا 

 .مؤسسات ىذه الخدمات الصحية
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 الدراسة النظرية لنفايات خدمات الرعاية الصحية (1-1
 

الأصعدة، اكتسبت خدمات الرعاية الصحية أىمية بالغةة ومتزايةدة عمةى مختمةف  
ذلك من جراء بةروز معطيةات وتفعيةل تةأثيرات سةببيا أساسةا التقةدم العممةي والتكنولةوجي و 

يئة المعاصرة من جية أخرى، فالخدمات اليائةل من جية، وكذا جممة التحولات المثيرة في الب
الصحية تحتل دورا ميما في حيةاة الفةرد وتسةاىم في رفاىيتةو واسةتقراره. مةن خةلال مؤسسةات 
معةدة ليةذا الغةرض تضةم جميةع متطمبةات الخدمةة الماديةة والبشةرية، وتتبةاين ىةذه المؤسسةات 

 .و طبيعةة الخدمةحسةب مسةتو ى التعقيةد والبنيةة التنظيميةة 
 

 خدمات الرعاية الصحية مفهوم 
يمكن الاشارة الى التعريف التالي لخدمات الرعاية الصحية: "ىي عبارة عن 
مجموعة من التخصصات والميارات والمين الطبية وغير الطبية، ومجموعة من الخدمات 

مرضى الحاليين والأدوية والمواد التي تنظم أسموب تقديم الخدمات العلاجية والوقائية لم
شباع حاجاتيم"   .1والمرتقبين وا 

بأنيا "الآلية المجتمعية  Mark Fieldمن وجية نظر نظرية النظم؛ يعرفيا 
(sociétal mécanisme )  التي يتم بيا تحويل الموارد أو المدخلات إلى مخرجات

 .2متخصصة، في صورة خدمات صحية تستيدف مواجية المشكلات الصحية في المجتمع"
لك ومن خلال نموذج "تقييم جودة الرعاية الصحية" لمعالم الأمريكي أفيديس دونابيديان كذ
(Avedis Donabedian  والذي لو الفضل لمحاولة قياس الأداء في المؤسسات الصحية )

خلال سنوات الستينات، فإن المؤسسات الصحية عبارة عن وحدات منتجة لمرعاية الصحية 
  :4ثلاثة مستويات وىي، وذلك من خلال 3والخدمات

: وىي مختمف الوسائل التي تسمح لممؤسسة الصحية بإنجاز ميمتيا الموارد أو المدخلات -
وتقديم الرعاية الصحية لممرضى والمتمثمة في : الموارد المالية، الموارد المادية، الموارد 

 ؛ البشرية، أنظمة المعمومات...
صحية المقدمة لممرضى والتي يمكن النظر إلييا : وىي الرعاية العمميات الرعاية الصحية -

 من خلال الأنشطة التالية: 
 ؛* أنشطة عيادية مباشرة: التي تستوجب وجود المريض/ المستفيد كالمعالجة الجراحية
 ؛* أنشطة عيادية غير مباشرة: التي تقوم لأجل المريض وفي غيابو كالتحاليل الطبية

بالرعاية الصحية ولكن تتعمق بالمؤسسة وتسمح  لا ترتبط التي * أنشطة غير عيادية:
 ؛ التجييزات، والأنشطة ا دارية.. لمرعاية الصحية با نجاز في أفضل الشروط كصيانة

: تتمثل في مختمف نتائج الرعاية الصحية عمى الحالة الصحية لممريض أو السكان النتائج -
ل أيضا في النتائج المالية كمعدل الوفيات ومعدل الشفاء، والرضى والراحة، كما تتمث

 ؛والمحاسبية لممؤسسة الصحية
 الرعاية نظم تقدميا التي الوقائية وا جراءات الخدمات مجموع كما يمكن تعريفيا عمى أنيا"

 الصحي المستوى رفع بيدف عامة، المجتمع أفراد لجميع ليا التابعة والمؤسسات الصحية
العامة  الصحة ترقية عمى دائما والعمل، ارىاوانتش الأمراض حدوث دون والحيمولة لممجتمع
  .5ا"عميي والحفاظ

 
 نفايات خدمات الرعاية الصحيةماهية  

 
ركؼٝ ٌزسم١ك أ٘عافٙب.  ْ ضــعِبد اٌؽػب٠ــخ اٌظــس١خ ػٍــٝ اضــزلاف أٔٛاػٙــب،ئ 

 طـسخ قٛاء رؼٍك الأِؽ ثزم١ًٍ اٌّشبوً اٌظـس١خ أٚ اٌـزطٍض ِـٓ اٌّطـبؽؽ اٌّسزٍّـخ ػٍـٝ
الإٔكـبْ ٚ ِؼبٌدزـٗ ِـٓ الأِـؽاع ٚ اٌٛلب٠ـخ ِٕٙـب. ٚغٌـه ثـأخٛظ اٌطـؽق ٚثألـً اٌزىـب١ٌف 
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زسم١ـك ٌٚ .ٚ٘ـػا لا ٠ىْٛ ئلا ِٓ ضلاي ئظاؼح ٘ػٖ اٌطعِبد ٚاٌزؽو١ؿ ػٍٝ ِطزٍف خٛأجٙب
ِٚطؽخـبد  دـب ٌُ ٠ؽاػـٝ ف١ـٗ ٔـٛارحٔٙ٘ـػٖ الأ٘ـعاف أزٙدـذ اٌّإقكـبد اٌظـس١خ 

ططؽػٍٝ اٌظسخ اٌ غارٙباٌزٟ ِٓ ث١ٕٙب ٔفب٠بد ٘ػٖ الأض١ؽح، ٚاٌزٟ رشىً فٟ زع اٌطعِبد ٚ
 اٌؼبِخ ٚ اٌج١ئخ. 

 نفايات خدمات الرعاية الصحية:تعريف  -أ
شأنيا شأن الموضوعات البيئية الحديثة  نفايات خدمات الرعاية الصحيةنالت 

  العديد من التعاريف نستعرض منيا:
حيث عرفت نفايات الرعاية الصحية عمى أنيا  تعريف منظمة الصحة العالمية

 .والمختبرات البحث ومراكز الصحية، الرعاية مؤسسات عن الناتجة النفايات جميع "تشمل
 ينتج ما مثل المتفرقة أو الثانوية المصادر عن الناشئة النفايات تشمل ذلك، إلى با ضافة

 وحقن ()الديال مىالك غسيل )عمميات المنزل الصحية للأشخاص في الرعاية عن
 .6("...ا نسولين

عرفت وكالة حماية البيئة في الولايات المتحدة الأمريكية نفايات الرعاية الصحية 
United states environmental protection agency  بأنيا" أي مخمفات تنتج عن

جراء مؤسسة معالجة طبية، ويشمل ذلك المستشفيات والمختبرات الطبية ومراكز أو وحدات إ
  .7" التجارب عمى الحيوانات، والعيادات الصحية

كما وتعرف عمى أنيا" مادة تتألف بشكل رئيسي من مخمفات صمبة أو سائمة أو 
غازية، تتوالد من مصادر مختمفة كأن تنتج من حالات تشخيص أمراض ا نسان أو 

جراء البحوث عمييا  .8الحيوان، والوقاية منيا ومعالجتيا وا 
 19 -01وم نفايات الخدمات الصحية في القانون الجزائري رقم مفيكما جاء 

والمتعمق بتسيير  2001ديسمبر من سنة  12الموافق لة  1422رمضان عام  27المؤرخ في 
العلاجية ىي  النشاطات نفايات" منو الثالثة المادة وذلك ضمن ومراقبتيا ومعالجتياالنفايات 

 مجال في العلاج أو الوقائي والعلاج لمتابعةا الفحص نشاطات عن الناتجة النفايات كل
 .9والبيطري" البشري الطب

 
 مخاطر نفايات خدمات الرعاية الصحية-ب

العامة وىي  النفايات من كبير جزء عمى الصحية الرعاية نفايات خدمات تحتوي
تمك الخطرة، إلا أنو ورغم قمة  النفايات من أقل وعمى نسبة تمك المماثمة لمنفايات المنزلية،

النسبة من النفايات الخطرة فإنيا تحتوي عمى مخاطر عديدة قد تكون في بعض الأحيان 
 :10مميتة وىي

 :الحادة والأدوات المعدية النفايات من المخاطر -
 الميكروبات العديدة الأصناف من أي عمى المعدية النفايات تحتوي أن يمكن

 إلى تدخل أن المعدية النفايات في ةالموجود الممرضة الكائنات ليذه ويمكن. لممرض المسببة
طرق، أىميا الوخز با بر أو الخدش أو القطع بالآلات الحادة أو  عدة بواسطة ا نسان جسم
  .الاستنشاق المخاطية أو بواسطة الأغشية خلال من

( ألف 22-17حسب التقرير الأمريكي لوكالة حماية البيئة أظير أن ىناك حوالي )
موخز با بر أو الخدش بالآلات الحادة، ويزداد العدد بالنسبة ممرضة تتعرض كل سنة ل

 ( ألف إصابة. ويمكن48-28لمممرضات المواتي يعممن خارج المستشفيات إذ يصل إلى )
 الجروح ىذه تموث ولكنيا فحسب، والثقوب القطع إحداث في سبباً  تكون ألا الحادة للأدوات

 ونقل للإصابة -المضاعف الخطر ذاى الممرضة. وبسبب بالكائنات مموثة كانت إذا
 ىو رئيسي بشكل النفايات، وما يقمق من جدا خطيرا صنفا الحادة الأدوات تعتبر -المرض
الفيروسية.  الدم إصابات مثل الجمد، تحت المسبب العامل بإدخال تنتقل قد التي العدوى
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 عمى الحادة وىي الأدوات نفايات فئة من ىاماً  جزءاً  الجمد تحت المستخدمة ا بر وتمثل
  المرضى. بدم مموثة تكون ما غالباً  لأنيا خطرة الأخص

 والصيدلانية: الكيميائية النفايات من المخاطر -
 الرعاية مؤسسات في المستخدمة الصيدلانية والمواد الكيماويات من كثير تعتبر

 يتم ن قدولك الصحية، الرعاية في نفايات صغيرة بكميات ةً عاد موجودة وىي خطرة، الصحية
غير  الصيدلانية والمواد الكيماويات من التخمص يتم عندما أكبر كميات عمى العثور

 أو بالتعرض الحاد إما التسمم المواد قد تسبب الصلاحية. وىذه المنتيية أو فييا المرغوب
 الكيميائية المادة امتصاص نتيجة التسمم ويكون الحروق. ذلك في بما وا صابات المزمن،

 أو الاستنشاق خلال من أو المخاطية الأغشية أو الجمد خلال من أو الصيدلانية دةالما أو
 تستخدم المجموعة، فيي ىذه أعضاء أىم خاص من بشكل المطيرة المواد الابتلاع. وتعتبر

 تشكيل إمكانية ولدييا التفاعل شديدة الكيماويات التآكل، وىذه تسبب ما وغالباً  كبيرة بكميات
 حريق حدوث كإمكانية أخرى مخاطر تشتمل أن السّمية. كما يمكن عالية ثانوية مركبات
  .والدفن الحرق مثل الكافي غير لمتخمص نتيجة والتموث

 لمجينات: السامة النفايات من المخاطر -
 التخمص أو مناولة عن المسؤولين الصحية الرعاية عمال عمى المخاطر شدة إن

 وزمن ومدى نفسيا المادة بسمة تتعمق عوامل عدةب تتأثر لمجينات، السامة النفايات من
 الصحية الرعاية مجال في لمجينات السامة لممواد التعرض يحدث أن ليا. ويمكن التعرض

 ىي لمتعرض الرئيسية والطرق خاصة، وكيماويات بعقاقير المعالجة أو ا عداد أثناء
 صدفة مموث لطعام عوالابتلا الجمد، خلال من والامتصاص الرذاذ أو الغبار استنشاق
 خلال من التعرض يحدث أن يمكن كما النفايات، أو الكيماويات أو لمخلايا السامة بالعقاقير
  .الكيميائي لمعلاج الخاضعين لممرضى وا فرازات الجسدية بالسوائل المباشر الاتصال

 المشعة: النفايات من المخاطر -
التعرض  ومدى المشعة المادة عبنو  المشعة النفايات تسببو المرض الذي نوع يحدد

 تؤثر قد فإنيا لمجينات سامة الصيدلانية ببعض النفايات أسوة المشعة النفايات ولأن ليا.
 المغمفة بعض المصادر مثل ا شعاعي، النشاط عالية المصادر الجينية. فتداول المادة عمى
 يحتم مما ة،الأنسج تدمير مثل جدا شديدة إصابات يسبب قد التشخيصية، الأجيزة من

 أن يمكن ا شعاعي النشاط قميمة النفايات لمخاطر أما بالنسبة .الجسم من أجزاء ضرورة بتر
 ىذه لتخزين المناسبتين غير المدة أو الطريقة أو لمعبوات الخارجية الأسطح تموث عن تنشأ

 عمالأ أو النفايات مناولة أو الصحية الرعاية مجال في العاممين جميع ويعتبر ،النفايات
  .خطر في ا شعاعي النشاط ىذا لمثل المعرضين التنظيف

 الجمهور: حساسية -
الصحية الناجمة عن النفايات  المخاطر من الخوف عن تماماً  وبعيد منفصل بشكل

 النفايات منظر لتأثير بالنسبة جداً  حساس الشعب عامة فإن الصحية بجميع أنواعيا،
 التشريحية النفايات من الملائم غير التخمص فكرة قبول ظرف أي تحت يمكن ولا ،التشريحية

مثلا، وكل الحضارات ا نسانية ترفض رفضا باتا رمي أعضاء وبقايا  النفايات مكبات في
 المعتقدات تفرض آسيا، في الثقافات خصوصاً  بعض بشرية من العمميات مع النفايات، ففي

 في لتدفن جداً  صغيرة توابيت في المريض أسرة إلى البشري الجسم أعضاء تعاد بأن الدينية
  .المقابر في الجسم أجزاء دفن ا سلامية أيضاً  تفرض ثقافتنا عام المقابر. وبشكل

 
 تصنيف نفايات خدمات الرعاية الصحية 

تم وضع العديد من التصنيفات لنفايات خدمات الرعاية الصحية فيناك تصنيف 
صلاح الصحة وزارةكل من المشرع الجزائري و   ا قميم وتييئة البيئة ستشفيات ووزارةالم وا 
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خدمات الرعاية العالمية، فرغم تعدد الجيات المصنفة لنفايات  الصحة منظمة تصنيفو 
  الصحية الا أنيا تتفق في المجمل عمى وجود خمسة أنواع ىي:

 النفايات غير الخطيرة وىي نفايات عامة وشبيية بالمنزلية؛
 النفايات المعدية؛
 ة؛النفايات السام

 النفايات الجارحة أو الحادة ؛
  الأعضاء الجسدية. من المتكونة النفايات

 
من خلال ما ورد ذكره سابقا ووفقا  حصائيات منظمة الصحة العالمية، فإننا 
نستخمص أن النفايات الطبية عمى نوعين النفايات الطبية غير الخطرة والنفايات الطبية 

 النفايات % من90 إلى 75نسبتو  لخطرة فيي تشكل ماالخطرة. فأما النفايات الطبية غير ا
 غالباً  وتنتج .المنزلية بالنفايات الشبو قريبة عامة نفاياتوىي  الصحية الرعاية عن الناتجة

 وربما الصحية، الرعاية لمؤسسات العامة النظافة ا دارية وأعمال الوظائف عن الأقسام و
 الصحية. وتعتبر الرعاية مباني صيانة ممياتع أثناء الناتجة النفايات عمى أيضاً  تحتوي
وىي كل المخمفات التي  خطرة، الصحية الرعاية نفايات من الباقية %25 إلى 10 ةال نسبة

ليا خواص طبيعية أو كيماوية أو بيولوجية تتطمب تداولا وطرقا خاصة لمتخمص منيا لتجنب 
  .11 مخاطرىا عمى الصحة العامة والبيئة

 
 ستدام لنفايات خدمات الرعاية الصحيةالتسيير الم( 2.1

ةةن ىةةةواء ومةةةاء ميشةمل الحفةاظ عمةى منةاخ مسةتقر وديمومةة المصةادر البيئيةة الأساسةية 
وتربةةةة، وكةةةذا اسةةةتمرارية العنايةةةة بالأنظمةةةة الطبيعيةةةة المسةةةتقبمة لممخمفةةةات الناتجةةةة مةةةن 

مةةع لمخةةاطر ىةةذه المجتبةةةالأخص الطبيةةةة منيةةةا، دون تعةةةريض اانية و ستمعةةات ا نلمجا
وىذا مةا يقودنةا إلى مفيةوم ميةم ألا وىةو الصةحة البيئيةة والةتي "تشةمل كةل جوانةب  المخمفةةات.

صةحة ا نسةان بمةا في ذلك نوعية الحيةاة، والةتي تتحةدد بالعوامةل الفيزيائيةة والحيويةة 
ماعيةة والنفسةية في البيئةة، كمةا تنسةب إلى النظريةة والممارسةة في تقيةيم وتصةحيح ىةذه والاجت

والتي يمكن أن تؤثر   ةك العوامةل الموجةودة في البيئةة."الممارسةات والسةيطرة عمييةا، ومنةع تم
 .الية والمستقبميةشكل متناقض عمى صحة الأجيال الحب

 تعريف التنمية المستدامة: 
نمية المستدامة ليست فكرة جديدة، فقد حدث تطور سريع في أطرىا وسبل الت

تنفيذىا منذ أواخر القرن الماضي، نتيجة لبداية اصطدام مطالب حماية البيئة بمطالب التنمية 
  الاقتصادية التي لم تأخذ بعين الاعتبار حاجات الأجيال المستقبمية ولا الاعتبارات البيئية.

وذلك لتعدد الجيات الدارسة ليذا المفيوم من عمماء  التنمية المستدامة،وقد تعددت تعريفات 
اقتصاد وعمماء البيئة و حتى الفلاسفة، وبشكل عام ورد مفيوم التنمية المستدامة لأول مرة 

لرئيسة وزراء النرويج  1987وبشكل مؤسس في تقرير المجنة العالمية لمبيئة والتنمية عام 
Brundtland هي التنمية التي تمبي حاجات الحاضر رنا المشترك كالتالي: في تقرير مصي"

 .12دون المساومة عمى قدرة الأجيال المقبمة في تمبية حاجياتهم"
 

 19المؤرخ في  10-03ن القانو  من 03 المادة في المستدامة التنمية كما عرفت
 في ئةالبي بحماية المتعمق 2003يوليو سنة  19الموافق  1424جمادى الأولى من عام 

 قابمة والاقتصادية الاجتماعية التنمية بين التوفيق يعني مفيوم " بأنيا المستدامة التنمية إطار
 الأجيال حاجات تمبية تضمن تنمية إطار في البيئي البعد إدراج أي البيئة، وحماية للاستمرار
 .13"المستقبمية والأجيال الحاضرة
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 معالم وضع مجال في العالمي المستوى عمى خاصة بذلت التي الأعمال بين من
  :نجد خاصة الرعاية الصحية ونفايات عامة النفايات تسيير في المستدامة التنمية وأبعاد

 مؤتمر تقرير تضمنو وما ،1992جوان  بالبرازيل جانيرو بريودي الأرض قمة أعمال -
 نم فصل في النفايات خصت وتوجييات أىداف من والتنمية البيئة حول المتحدة الأمم

 أجندتو؛ فصول
 المنعقد بال اتفاقية في الأعضاء مؤتمر خلال من لمبيئة المخصص المتحدة الأمم برنامج -

 التخمص وطرق الخطرة لمنفايات الحدودية الحركة بمراقبة والمتعمق ، 2002 ديسمبرفي 
 السميم البيئي لمتسيير تقنية توجييات لممؤتمر السادس الاجتماع في وضعت أين منيا،

 الطبية؛ العلاجات ونفايات البيوطبية فاياتلمن
 بالتسيير المعنون بإفريقيا العالمية الصحة منظمة لمكتب المرجعية الخطوط مشروع -

 نظام وضع سبل في تبحث فصول من عميو احتوى وما ا ستشفائية، لمنفايات المستدام
 أو الصحية( المنشآت) الوحدوي المستوى عمى سواء ا ستشفائية لمنفايات المستدام التسيير
 حاليا تعتمد التي والركيزة الدعامة بمثابة الأعمال ىذه وتعتبر. الوطني المستوى عمى التنفيذ
 ومدى النامية البمدان فييا بما البمدان خصوصيات بمراعاة وضعت كونيا الدول، جميع لدى
 النفايات. رتسيي مجال في رائدة دول إشراف وتحت والمادية، البشرية ا مكانيات توفر

 
 خطوات ومراحل التسيير المستدام لنفايات الرعاية الصحية 

 ينجم لما نظرًا الممحة المواضيع أىم من نفايات خدمات الرعاية الصحية تسيير إن
 معيا والمتعاممين المحميين السكان عمى تنعكس وبيئية صحية مخاطر منتيا إدار  سوء عن

 سميمة بطريقة النفايات مع التعامل لضرورة عينوا يكونوا أن يتوجب والذين مباشر بشكل
  المناسبة. الطرق من بأي ومعالجتيا منيا التخمص وحتى تولدىا لحظة من ابتداءً  وآمنة

 الرعاية الصحية:خدمات فرز وتوظيب نفايات  -
 والمرحمة خدمات الرعاية الصحية لنفايات الفعال التسيير مفتاح بمثابة الفرز عممية

 عممية منيا، وتتم والتخمص لمعالجتيا المناسب النفايات الطريق تتبع ضمانل أىمية الأكثر
 أشخاص جميع وبممارسة ا نتاج منبع عند وبالضبط النفايات منتج مسؤولية تحت الفرز

 تكرار تفادي مع ليا المخصص محيطيا في النفايات يضعون حيث ليا، الصحية المؤسسة
  .الخطرة رعاية الصحيةخدمات ال لنفايات بالنسبة خاصة الفرز

 ويتم فرز نفايات خدمات الرعاية الصحية بحسب نوعيا، مع مراعاة خصوصية مختمف
 والتخمص المعالجة نوع وكذا بو، المعمول والقانون التشريع تصنيف عن المنبثقة الأصناف

 عمييا. ويمكن العمل في البداية بنظام الفصل الثلاثي كطريقة سيمة تعمل بيا سيطبق الذي
أي مؤسسة صحية حتى ولو كانت إمكانياتيا بسيطة، حيث من المفيد أن يتم تقسيم النفايات 

  لثلاث أقسام وىي:
 نفايات خدمات الرعاية الصحية الاعتيادية والشبيية بالمنزلية؛

نفايات خدمات الرعاية الصحية الخطرة وتظم كل من النفايات المعدية والنفايات الكيميائية 
 ؛السامة وغيرىا

 النفايات الجارحة والحادة والقاطعة. 
بعد أن تم العمل بنظام الفصل الثلاثي لنفايات خدمات الرعاية الصحية وىي 

 توظيب عممية تأتينفايات اعتيادية شبو منزلية ونفايات خطرة والنفايات الجارحة الحادة 
 إلى إضافة ،ليا المستدام التسيير ونظام لمقوانين موافقة بمعدات الأصناف تمك مختمف
 التوظيب يعتبر حيث التوظيبات، تمك عمى دوليا عمييا المتعارف والعنونة الترميز عممية
 الجراثيم ومختمف خدمات الرعاية الصحية نفايات أصناف بين الفيزيائي الحاجز

  بو. تتواجد الذي ومحيطيا النفايات أصناف باختلاف وتختمف والميكروبات،
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 الرعاية الصحية:خدمات جمع وتخزين ونقل نفايات  -
تعد عممية جمع نفايات خدمات الرعاية الصحية ىامة وضرورية وذلك لأنيا تضمن 
عدم تكدس وتراكم النفايات في مواقع وأماكن إنتاجيا، وتساعد عمى تفادي حدوث مخاطر 
وآثار غير مرغوب فييا، كالتفاعلات السمبية التي تضر بالصحة العامة، لذلك من الأىمية 

ن أن تضع ا دارة الصحية جدولا ثابتا لجمع النفايات من الأقسام و الردىات. مع إجراء بمكا
 يجب الأقل فعمىتنسيق فعال بين الطاقم الطبي والشبو طبي والخدمي في ىذا الخصوص، 

 عمل، مناوبة كل خلال إزالتيا ويفضل يومياً، واحدة مرة بمعدل قسم كل من النفايات إزالة
 والأكياس السوداء الأكياس لجمع مختمفة وبأوقات منفصمين امجينبرن وضع يجب كما

يفضل عند و  مع عدم خمط النفايات سوية عند الجمع. .الحادة الأدوات وحاويات الصفراء
 :14الجمع مراعاة ما يمي

 التخزين موقع إلى ونقميا )الحاجة حسب متكرر بشكل أو (يومياً  النفايات جمع يجب -
 المعين؛ المركزي

 أو المستشفى( تولدىا مكان تحدد بيان بطاقة عمييا يكون لم ما الأكياس تنقل ألا يجب -
 والمحتويات؛ )القسم أو الجناح

 النوع؛ نفس من جديدة بأخرى فوراً  الأكياس أو الحاويات تستبدل أن يجب -
  النفايات. تنتج التي المواقع كل في جديدة حاويات أو أكياس إمدادات توفير يجب -

 في بيا الاحتفاظ يتعين خدمات الرعاية الصحية، نفايات جمع من الانتياء بعد
بالشكل الصحيح، من حيث  بشكل يتناسب مع أسموب معالجتيا فيما بعد التخزين مناطق

 مناطق وأماكن أبعاد تحديد ينبغيتحديد الأماكن المناسبة وطرق التخزين الصحيحة، ف
 المتحققة النفايات لكميات وفقا مبنى، وأ غرفة أو منفصمة منطقة أكانت سواء ىذه، التخزين
 العلاج بوحدات الأوليتين المرحمتين فعند مراحل بثلاث التخزين عممية وتمر جمعيا، ووتيرة

 نفايات  يداع فقط يخصص فيو وسيط، أما التخزين المركزي تخزين بيا التخزين وطوابق
  عالجتيا.لم رفع عممية أي قبل والخطرة خدمات الرعاية الصحية المعدية

عممية نقل النفايات فيي مرحمة حساسة لأنيا تتمثل في مجموع عمميات شحن النفايات أما 
الخاصة الخطرة سواءً المعدية والسامة منيا أو الحادة والجارحة، وتتم داخل المؤسسة 
الصحية إذا ما توفرت عمى وسيمة المعالجة عمى مستواىا وفي حالة عدم توفرىا فإن عممية 

  نفايات تتم خارج المؤسسة الصحية.نقل ال
 المركزية التخزين منطقة من النفايات لنقل مناسبة وشاحنات عرباتتوفير  لذلك يجب
  خارجو. أو الموقع داخل سواء منيا التخمص أو لمعالجتيا

 تقنيات معالجة نفايات خدمات الرعاية الصحية: -
ر ميزات وخواص المواد الخطيرة معالجة النفايات ويقصد بيا الطرق التي تمكن من تغيي

لجعميا أقل خطورة ويمكن التعامل معيا بأكثر أمان، كما يمكن نقميا أو جمعيا أو تخزينيا 
، وطرق المعالجة متعددة ومختمفة 15أو التخمص منيا بدون أن تسبب أضرار للأفراد والبيئة

 تتوافق طريقة معينة مع جدا في المحصمة والناتج النيائي ولكل طريقة ميزاتيا وعيوبيا وقد لا
نوع النفايات المراد معالجتيا، فمكل صنف من النفايات طريقة لممعالجة تتلاءم وخاصية 
وطبيعة المواد المكونة ليا. عمى العموم مختمف أساليب المعالجة تنصب في أربع طرق 

  كبري وىي:
 الطريقة الآلية؛

 الطريقة الحرارية؛
 الطريقة الكيميائية؛

  شعاعية.الطريقة ا 
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 الإدارة الفاعمة لنفايات الخدمات الصحية في المؤسسة الصحية: 
لتتم كل المراحل السابقة الذكر عمى أكمل وجو يجب توفر إدارة فاعمة عمى مستوى 

تقوم "بتخطيط وتنظيم وتوجيو ورقابة وتنسيق و  المؤسسة الصحية تتحمل المسؤولية كاممة
واسطتيا يتم تمبية الحاجات والطمبات عمى خدمات الرعاية الموارد وا جراءات والطرق، التي ب

الصحية والطبية، وتوفير البيئة الصحية وذلك من خلال تقديم خدمات الرعاية الصحية 
با ضافة إلى وظائف ا دارة ا دارية لمتميز  .16لممستيمكين كأفراد وجماعات ولممجتمع ككل

من خلال العمل عمى  ونفايات ىذه الأخيرة في أداء الخدمة، يجب التميز في إدارة مخمفات
بدأ من نقطة توليدىا إلى مكانيا النيائي بما لا يقمل  تطوير خطة لمتسيير المستدام لمنفايات

فقط من إجمالي عدد الحوادث وا صابات المينية فحسب، بل أيضا يمنح الفرص الكافية 
والتنفيذ والرقابة والمالية لمعاممين و المدراء معا لتحسين وظائف التخطيط والتنظيم 

والمعموماتية والبشرية والزمنية المستخدمة في إدارتيا، ولأن التعامل الناجح مع نفايات 
خدمات الرعاية الصحية يعتمد بشكل كبير عمى وجود إدارة كفوءة لممؤسسة الصحية لدييا 

جراءات عمل منظمة، وموازنة مالية كافية، وطاقم وظيفي مدرب أحس   ن تدريب.لوائح وا 
 المسؤوليات الكبرى لممدراء تجاه التسيير السميم لنفايات الخدمات الصحية:  -

 :17من أىم مسؤوليات مدير المؤسسة الصحية 
تشكيل فريق إدارة النفايات عمى مستوى المؤسسة الصحية بموجب قرارات وأوامر  -

من مكتوبة ومحددة فييا صلاحيات ومسؤوليات أدوار كل عضو فييا، سواء كان 
الطاقم الطبي والييئة التمريضية والعاممين في الصيدلة أو المختبر وعمال الخدمة 

 والنقل؛ 
تعيين الموظف المسؤول عن إدارة النفايات في المؤسسة الصحية والعاممين الذين  -

يعممون معو في مجال الجمع والنقل والتخزين والتخمص، عمى أن يتم توصيف 
التنصل الوظيفي أو التقصير في التعامل مع أخطر جميع وظائفيم كتابيا منعا من 

 شيء وىو النفايات؛
بالتعاون مع الآخرين، وخصوصا مع الأطباء وشعبة اليندسة والصيانة تقع عميو  -

مسؤولية وضع المخطط العام لممؤسسة وتحديثو باستمرار وتحديدا بمخطط تدفق 
 لمعاممين؛ النفايات والتخمص منيا عمى أساس المكان والزمان والحركة

مراعاة وضع موازنة تخطيطية كافية من الأموال  نجاح برنامج إدارة النفايات  -
بالمؤسسة، فضلا عن إعداد خطط الموارد البشرية والمادية الداعمة لتنفيذ البرنامج 

 بكفاءة عالية؛
باستمرار ولتفادي الانحرافات أول بأول التي قد تنجم عن العمل والقيام بتعديميا  -

جراء المعالجات سريعة، يتطمب تعيين عاممين مؤقتين عمى وجو السرعة وتكييف والتنسيق مع الجيات الخارجية لمواجية الموقف مع وزارة الصحة أو وزارة البيئة أو يا وا 
 الأمانة أو البمديات؛

التأكد من تطوير وتأىيل العاممين بفريق النفايات عمى احدث المستجدات فضلا  -
مدير لممؤسسة لتمك البرامج المتقدمة بيدف زيادة معارفو عن سعي إدخال نفسو ك

 ومواكبتو لمتطورات العممية والبيئية؛
مراقبة وحماية العاممين من ا صابة بالأمراض والحوادث وا صابات، وكذلك  -

مراقبة أنظمة الصرف الصحي في المؤسسة فضلا عن التركيز عمى فرض القانون 
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رق قواعد عدم التطبيق الصحيح لبرنامجو في وأنظمة العقوبات القاسية لمن يخ
 مجال النفايات؛ 

 تطوير التوثيق والحفظ والتسجيل الذي يفضل أن يكون الكترونيا؛ -
يفترض أن يتوقع المدير حالات الطوارئ والنكبات والأزمات الكارثية لما تحدثو  -

رئة أثناء النفايات أحيانا، والتي تتطمب مراعاة وضع برنامج لمواجية الحالات الطا
  العمل .

 فريق إدارة النفايات في المؤسسة الصحية -
عادة ما يتكون الفريق من مدير المستشفى رئيسا وعضوية رؤساء الأقسام في 

ة التمريض، عمى العدوى، رئيس الصيادلة، مسؤول الأشعة، رئيس المؤسسة، مسؤول السيطرة
، المشرف عمى الحسابات، والمعاون ا داري، ميندس الصيانة مدير إدارة المستشفى،

  .ول إدارة النفاياتومسؤ 
 ىيكل تنظيمي أقرتو منظمة الصحة العالمية وىو كالتالي:  يبين (01رقم )والشكل 
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 (: الشكل التنظيمي لإدارة النفايات في المؤسسة الصحية بحسب01الشكل رقم )
 منظور منظمة الصحة العالمية

 
 
 
 
 
 
 

  
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

معهد الصحة "دراسة في الوضع القائم"،  المصدر: عصام أحمد الخطيب: إدارة النفايات الطبية في فمسطين
  .)2003)، جامعة بيرزيت، فمسطينالعامة والمجتمعية، وحدة الصحة البيئية

 
( يتبةين ىيكةل إدارة نفايةات المؤسسةة الصةحية النمةوذجي، مةع خةط 01من الشكل رقةم)

مسةار مسةؤوليات ا دارة ومسةارات الارتبةاط والاتصةال بةين المةوظفين الرئيسةيين المعنيةين بتسةيير 
نفايةات الرعايةة الصحية، و لكن يمكن ليذا الييكل أن  يعدل حسب الاحتياجات الخاصةة لكةل 

 .مؤسسةة صةحية
 
 

 ِــع٠ؽ اٌّكزشفٝ

ِكإٚي 

ئظاؼح 

 إٌفب٠بد

 اٌّكزشبؼْٚ

ِكإٚي اٌك١طؽح  -

 ػٍٝ اٌؼعٜٚ

 عَط١عٌٟ أل -

 ِكإٚي الأشؼخ -

 ِـٕٙعـ اٌّكزشفٝ -   

ؼئ١ف اٌطعِبد  -

 اٌج١ئ١خ

ؼئ١كخ اٌزّؽ٠غ  -

اٌّؼبْٚ الإظاؼٞ  –

أٚ ِع٠ؽ ئظاؼح 

 اٌّإقكخ

اٌّّؽػبد  -

 ٚاٌّّؽػْٛ

اٌّؼبْٚٔٛ  -

 اٌطج١ْٛ

 ٚ إٌّبٌٚخ ٚ اٌطعِخ ٚ إٌظبفخ فٟ اٌزشغ١ٍ١ْٛ اٌؼّبي

  إقكخاٌّ فٟ ٌٍٕفب٠بد اٌّؼبٌدخ ٚ اٌطؿْ

 

 اٌّلاوبد اٌعاػّخ ٚاٌّكبٔعح

 إقكخٌّثب الألكبَ ؼؤقبء

  ٚالأقٕبْ اٌطجٟ -

  إٌٙعقخ -

  اٌّػاضؽ ٚ اٌظ١عٌخ -

  الأشؼخ -

  اٌعَ ِظؽف -

  ٚالإػبشخ اٌزغػ٠خ -

  الإظاؼح -

 اٌّب١ٌخ -

 ...اٌص اٌّطزجؽاد-
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  الجزائريةستشفائية العمومية الا نفايات خدمات الرعاية الصحية في المؤسسة تسيير (2
بـالوقوف علـى واقـع تسـٌٌر نفاٌـات خـدمات الرعاٌـة الصـحٌة  العنصرنعمـل فً هـذا 

التً ٌخصـص لهـا الكثـٌر مـن أمـوال عمومٌة الاستشفائٌة الجزائرٌة، وعلـى مسـتوى المؤسسـات ال
هجة لمعالجة الكمٌات التسـٌٌر، ومـن ثمـة الوقـوف علـً مـدي تطـابق الأسالٌب والطرق المنت

المنتجة للمعاٌٌر الدولٌة، والمبادئ الأساسٌة التً ٌعتمد علٌها لإدارة نفاٌات خدمات الرعاٌة 
 .الصحٌة

 تعريف المؤسسة العمومية الاستشفائية -(1.2
جمادى الأولى  2المؤرخ فً  047 -70المرسوم التنفٌذي رقممن  2وفقا للمادة 

، فإن المؤسسة العمومٌة الاستشفائٌة 2770من سنة  ماي 02الموافق ل  0421من عام 
هً مؤسسة عمومٌة ذات طابع إداري تتمتع بالشخصٌة المعنوٌة والاستقلال المالً وتوضع 

  .18تحت وصاٌة الوالً
  والشكل التالً ٌبٌن الهٌكل التنظٌمً للمؤسسة العمومٌة الاستشفائٌة

 
 .ومية الاستشفائيةالهيكل التنظيمي لممؤسسة العم: (02الشكل رقم )

 
 

--------------------- 
 
 
 
 

  
 

 Application de la nouvelle carte sanitaire, élaboré par le ministère de la المصدر:

population et de la réforme hospitalière(2008). 
 

ما نلاحظو من خلال الشكل أن الييكل التنظيمي في المؤسسة العمومية 
الاستشفائية الجزائرية ىو ىيكل تنظيمي وظيفي، الذي يتميز بالبساطة والسيولة كما يتم فيو 

في قمة الييكل التنظيمي مجمس ا دارة  تقسيم العمل عمى أساس التخصص الوظيفي. فيأتي
ران المؤسسة العمومية الاستشفائية، ويزودان بييئة استشارية ثم المدير التنفيذي المذان يسي
مدير ثم يأتي بعد ذلك مدراء المصالح متمثمين في  .19 (10تدعى المجمس الطبي)المادة 

المالية والوسائل، مدير الموارد البشرية، مدير المصالح الصحية، ومدير صيانة التجييزات 
  الطبية.

 راسة الميدانية:عينة البحث وأدوات الد -(2.2
( مؤسسة 021تمثل المؤسسة العمومٌة الاستشفائٌة الجزائرٌة مجتمعا للبحث قدرت بـ )

 بالمؤسسات الواقعة خدمات الرعاٌة الصحٌة نفاٌات تسٌٌر وتحلٌل التً تم الإختٌار منها، و لدراسة

 ِدٍف الإظاؼح

 اٌّــــع٠ؽ

 اٌطجٟ اٌّدٍف

ِع٠ؽ ط١بٔخ 

 اٌزد١ٙؿاد اٌطج١خ

 ِع٠ؽ اٌّظبٌر

 اٌظس١خ
 ِع٠ؽ اٌّب١ٌخ

 ٚاٌٛقبئً

 ِع٠ؽ اٌّٛاؼظ



  ( 3122) جوان  23العدد  – 2مجمة "الأبحاث الاقتصادية" لجامعة البميدة 
 

 - 116 - 

نة البحث الاستشفائٌة قمنا بإستعمال أدوات لجمع المعلومات، وفٌما ٌلً سنعرض كل من عٌ
 .والأدوات المستعملة

 عينة البحث: - 
اختيرت مجموعة من المؤسسات الاستشفائية العمومية في عدة ولايات من الوطن 

( مؤسسة استشفائية 20لتمثل العينة المختارة  جراء البحث، ووقع الاختيار عمى عشرين )
الاستشفائية  ( التي ىي مجمل المجتمع، وتم إجراء مسح لكل المؤسسات193من بين )

  العمومية عمى مستوى ولاية المسيمة، سطيف، برج بوعريريج، والجزائر العاصمة.
سواء مدراء وفي ضوء ذلك اختير مدراء المؤسسات الاستشفائية أو معاونييم 

المالية والوسائل، مدراء الموارد البشرية، مدراء المصالح الصحية، مدراء صيانة التجييزات 
ليكونوا عينة البحث، لأنيم المشرفون أو المسؤولين المباشرين عن المرافقة  الطبية والتجييزات

  تنفيذ ورقابة برنامج تسيير نفايات خدمات الرعاية الصحية.
 أدوات جمع المعمومات: -

المقابمة والملاحظات الشخصية والبيانات  بأداة ستعانة ا ميدانية دراسة منا تطمب
 بيانات الرئيسة لمدراسة عن طريق إجابات العينة المختارة،والوثائق الرسمية كأدوات لجمع ال

 أكبر تغطية من تمكن والتي العممي، العممي الميدان في استعمالا الأكثر الأدوات كونيا ذلك
 بمجالات المرتبطين البحث، المتمثمين في الأشخاص مجتمع وشرائح فئات من ممكن قدر

 من المقابمة بواسطة دراستنا في انطمقنا وقد ،المؤسسات الاستشفائية داخل النفايات تسيير
ثباتيا إلييا الوصول يراد وأىداف فرضيات  وظفت ومادية زمنية تكمفة وفق وتجسيدىا، وا 
 لمختمف المدروس الواقع تحميل في تفيد معمومات لتحصيل استيدفت عينة عمى ذلك لتحقيق
  .خدمات الرعاية الصحية نفايات مجالات

 ب قدرت معتبرة نسبة بأخذ قمنا الجزئية، وعيناتيا ا جمالية ةالعين حجم ولتحديد
 نظرا الكمي)عمى مستوى الوطن(، المؤسسات الاستشفائية العمومية مجتمع من 10,36%

 الجزئية. العينة قبل من المعتبر لمتمثيل ا مكانية ولتوفر العينة مجتمع حجم لكبر
 .حسب كل ولايةب ة من مجمل العينةشفائينسبة المؤسسات الاستوالجدول التالي يبين 

 
نسبة المؤسسات الاستشفائية العمومية من مجمل العينة بحسب كل  -01رقم الجدول 

 ولاية
 

عدد المؤسسات العمومية  الولاية
 الاستشفائية لكل ولاية

 النسبة"
(%) 

 النسبة العينة
(%) 

 23,53 4 20 4 المسيمة
 17,65 3 15 3 برج بوعريريج

 29,41 5 25 5 سطيف
 29,41 *5 40 8 الجزائر
 100 17 100 20 المجموع

 
 .)من إعداد الباحثتين(المصدر: 

  * ثلاثة من المؤسسات العمومية الاستشفائية بولاية الجزائر لم تتعاون.
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والجداول التالية ستبين عدد المؤسسات الاستشفائية العمومية لكل ولاية من ولايات العينة 
 المختارة.
 ت الاستشفائية العمومية بولاية المسيمة:المؤسسا -

 
 عدد المؤسسات الاستشفائية العمومية بولاية المسيمة. - 02 الجدول رقم

 المصدر: مديرية الصحة والسكان لولاية المسيمة.
  

 المؤسسات الاستشفائية العمومية بولاية برج بوعريريج: -
 برج بوعريريج. عدد المؤسسات الاستشفائية العمومية بولاية - 03لجدول رقم ا

 اسم المؤسسة المؤسسة
ئية ببرج المؤسسة العمومية الاستشفا

 بوعريريج
المؤسسة العمومية الاستشفائية بوزيدي 

 لخضر
الاخوان  المؤسسة العمومية الاستشفائية المؤسسة العمومية الاستشفائية بمجانة

 الشييدان سقان
 المؤسسة العمومية الاستشفائية محمد بناني المؤسسة العمومية الاستشفائية برأس الوادي

 3 المجموع
 الصحة والسكان لولاية برج بوعريريج.المصدر: مديرية 

 
 
 

 الملاحظة اسم المؤسسة المؤسسة
 

الاستشفائية  المؤسسة العمومية
 المسيمة 

 

المؤسسة العمومية الاستشفائية 
 بالمسيمة

 ) الزىراوي(

مصمحة الاستعجالات 
توجد حية الجراالطبية 

 بمقر المؤسسة 
 و بنفس العنوان

 
ستشفائية  المؤسسة العمومية الا

 بوسعادة 
 

المؤسسة العمومية الاستشفائية  
 بوسعادة

 ) رزيق البشير(

مصمحة الاستعجالات 
توجد الجراحية الطبية 

 بمقر المؤسسة 
 و بنفس العنوان

 
 المؤسسة العمومية الاستشفائية  

 سيدي عيسى 
 
 

لعمومية الاستشفائية  المؤسسة ا
 سيدي عيسى

 ) كويسي بمعيش (

لات مصمحة الاستعجا
الطبية الجراحية يوجد 

 بطريق الجزائرمقرىا 
 )المدخل الشرقي

 لممدينة(
 

 المؤسسة العمومية الاستشفائية 
 عين الممح 
 

المؤسسة العمومية الاستشفائية  
 عين الممح

مصمحة الاستعجالات 
توجد الجراحية الطبية 

 ر المؤسسة بمق
 و بنفس العنوان

 4  المجموع
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 المؤسسات الاستشفائية العمومية بولاية سطيف:-
 عدد المؤسسات الاستشفائية العمومية بولاية سطيف. - 04 الجدول رقم

 اسم المؤسسة المؤسسة
المؤسسة العمومية الاستشفائية صروب  المؤسسة العمومية الاستشفائية بالعممة

 الخثير
المؤسسة العمومية الاستشفائية يوسف  ومية الاستشفائية بعين آزالالمؤسسة العم

 يعلاوي
المؤسسة العمومية الاستشفائية محمد  المؤسسة العمومية الاستشفائية بعين ولمان

 بوضياف
 المؤسسة العمومية الاستشفائية عين الكبيرة المؤسسة العمومية الاستشفائية بالعين الكبيرة

 المؤسسة العمومية الاستشفائية بوقاعة ستشفائية ببوقاعةالمؤسسة العمومية الا
 5 المجموع

 سطيف.المصدر: مديرية الصحة والسكان لولاية 
 
 المؤسسات الاستشفائية العمومية بولاية الجزائر: -

 عدد المؤسسات الاستشفائية العمومية بولاية الجزائر. - 05الجدول رقم 
 اسم المؤسسة المؤسسة

 المؤسسة العمومية الاستشفائية الرويبة ومية الاستشفائية بالرويبةالمؤسسة العم
 المؤسسة العمومية الاستشفائية عين طاية المؤسسة العمومية الاستشفائية بعين طاية

المؤسسة العمومية الاستشفائية بوقاسمي  المؤسسة العمومية الاستشفائية زرالدة
 الطيب

المؤسسة العمومية الاستشفائية جيلالي  ديةالمؤسسة العمومية الاستشفائية المرا
 رحموني

 المؤسسة العمومية الاستشفائية بشير منتوري المؤسسة العمومية الاستشفائية القبة
المؤسسة العمومية الاستشفائية جيلالي  المؤسسة العمومية الاستشفائية الأبيار

 بمخنشر
 مية الاستشفائية ابن زيريالمؤسسة العمو  المؤسسة العمومية الاستشفائية بولوغين
 المؤسسة العمومية الاستشفائية حسان بادي المؤسسة العمومية الاستشفائية الحراش

 8 المجموع
 الجزائر المصدر: مديرية الصحة والسكان لولاية

 
 تحميل بيانات الدراسة الميدانية  -(4.3

ت عمومية وجمع البيانابعد استكمال إجراء المقابلات مع مدراء المؤسسات الاستشفائية ال
  تحميميا وفق كل مؤسسة.اللازمة لمبحث، سوف يتم 

 
 تحميل بيانات الدراسة الميدانية الخاصة بولاية المسيمة 

 
 236قـؽ٠ؽ رمـٕٟ 262ٚاٌّإقكـخ اٌؼ١ِّٛـخ الاقزشـفبئ١خ اٌؿ٘ـؽاٚٞ رسزـٛٞ ػٍـٝ 

، ٚثبٌّمبثـً ػـعظ ِـؽ٠غ ١ِٛ٠ـب 30قـؽ٠ؽ ِـٕظُ، ٠ٚمـعؼ ػـعظ اٌّؽػـٝ اٌـعاض١ٍٓ ة 
الأقؽح ة  1ِـؽ٠غ ١ِٛ٠ـب، وّـب ٠ٚمـعؼ ِؼـعي شـغً  30اٌّؽػـٝ اٌطـبؼخ١ٓ ة

وّـب ٚرسزـٛٞ اٌّإقكـخ الاقزشـفبئ١خ  .ركؼخ ألكبَ اقزشفبء 19%، ٚرسزٛٞ ػٍٝ 53.29
اٌؼ١ِّٛـخ اٌؿ٘ـؽاٚٞ ػٍـٝ ئِىب١ٔـبد ثشـؽ٠خ ِؼزـجؽح، رزـٛؾع ثـ١ٓ ِطزٍـف فئـبد 
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ٛاخع٠ٓ ثب١ٌٙبوً اٌزٕظ١ّ١خ الإظاؼ٠خ ٚاٌزم١ٕخ ٚثّطزٍف اٌّظبٌر اٌّكزطع١ِٓ اٌّز
.قٕمَٛ ثؼؽع خ١ّغ اٌدٛأت ِٛػٛع ظؼاقزٕب ِٓ ضلاي اٌزطؽق ئٌٝ إٌمبؽ الاقزشفبئ١خ

 اٌزب١ٌخ:
 
 فيما يخص تحميل الفرز والتوظيب:-

أنو يوجد  اء المؤسسات عمى مستوى المؤسسات الاستشفائية لولاية المسيمةر مديؤكد 
بين النفايات الخطرة وغير الخطرة الشبيية بالمنزلية، وأن فرز نفايات خدمات الرعاية  فرز

يتم وفق تصنيف التشريع المرتبط بنفايات خدمات الرعاية  ياتيمالصحية عمى مستوى مستشف
الصحية وىي نفايات معدية، سامة، جسدية، وأن كل نوع من ىذه النفايات يوضع في أكياس 

حسب نوع النفايات ووفق ما أقره التشريع، فالنفايات المعدية توضع في  بلاستيكية ولونيا
أكياس لونيا أصفر، والنفايات السامة توضع في أكياس لونيا أحمر، أما النفايات الجسدية 
فتوضع في أكياس لونيا أخضر، إلا أنو وللاعتبارات الدينية فالنفايات الجسدية في كثير من 

 أو المتوفى من أجل الدفن. الأحيان تسمم لأىل المريض
أما النفايات العادية الشبو منزلية فتوضع في أكياس لونيا أسود. وكما عممنا سابقا 

 الأكثر والمرحمة خدمات الرعاية الصحية لنفايات الفعال التسيير مفتاح بمثابة الفرز فعممية
اصة إذا تم العمل منيا، خ والتخمص لمعالجتيا المناسب النفايات الطريق تتبع لضمان أىمية

بنظام الفصل الثلاثي كطريقة سيمة تعمل بيا أي مؤسسة صحية حتى ولو كانت إمكانياتيا 
 بسيطة. 

تعمل بنظام الفرز الثلاثي ولكن صنف النفايات  وما يلاحظ أن جل المؤسسات
الحادة والجارحة يصنف ضمن النفايات المعدية وتوضع في حاويات بعد أن يتم فصل 

ادة والواغزة عن ىيكل ا برة ويوضع في الحاوية والجزء الآخر في حاويات الأشياء الح
 . أخرى، وىذه الحاويات ذات لون أصفر وعمييا علامة النفاية المعدية

نفايات خدمات الرعاية الصحية تتم بحسب نوعيا، مع مراعاة  أن عممية فرزما نستخمصو 
طريقة  بو. وكذا المعمول والقانون التشريع تصنيف عن المنبثقة الأصناف خصوصية مختمف

 أو بلاستيكية أكياس عمى وتوزيعيا الصحية الرعاية نفايات فئات بتعريف التوظيب تتم
 لونيا. مرمّزة حاويات

 تحميل الجمع والتخزين والنقل:  -
أن معدل إزالة النفايات من كل قسم يكون يوميا،  اء المؤسسات الاستشفائيةر أكد مد

الوسيط ليا عمى مستوى كل قسم، بعدىا تنقل مباشرة عن طريق عامل  وذلك بعد التخزين
المعالجة أين مكمف متواجد في كل قسم، يقوم بجمع كافة النفايات في عربات إلى موقع 

ساعة كحد أدنى  24عممية التخمص منيا، في مدة لا تتجاوز تخزن النفايات حتى 
مستوى المؤسسة فانو لا يتم الاعتماد ساعة كحد أقصى، ولأن عممية المعالجة تتم عمى 48و

عمى شخص طبيعي أو معنوي يتكفل بعممية النقل، لذا فوسائل النقل عمى مستوى المؤسسة 
والمخصصة لنقل النفايات تتمثل في عربات مشتركة تنقل كافة النفايات معا أي الخطرة 

 .الى مكان المعالجة داخل المؤسسة وغير الخطرة
مكان لمتخزين المركزي أصلا والذي تتوفر فيو الشروط اللازمة لمنع ما يلاحظ ىنا ىو غياب 

حدوث أي خطر غير مرغوب فيو، با ضافة إلى غياب عربات نقل خاصة بالنفايات 
 الخطرة. 

 تحميل المعالجة وأسموب التخمص من النفايات: -
 وأساليب المعالجة، تعتمد جل المؤسسات الاستشفائية من بين العديد من وسائل

، وىو مرمد ليس رمد واحد عمى الأكثرلم ىو الترميد، نظرا لامتلاكياعمى أسموب واحد ألا و 
من النوع المزود بمصفيات لمغاز أو لو أجيزة لتقميل الغبار ، ويتم عمى مستواه التخمص من 

ية فيتم التخمص منيا النفايات المعدية والسامة، أما بالنسبة لمنفايات غير المعدية أي العاد
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، والمسؤول عن نقميا ىي مصالح البمدية ويتم التخمص منيا ومعالجتيا رج المؤسساتخا
 بنفس طريقة معالجة النفايات البمدية.

 الأشخاص المرتبطون بإدارة النفايات: -
دارة فرز  اء المؤسساتر ما يؤكده مد فيما يتعمق بالأشخاص المسؤولين عن تنظيم وا 
ىو وجود شخص مؤىل عمى  ى مستوى المؤسساتمص من النفايات عموجمع وتخزين والتخ

مستوى كل قسم، يقوم بمراقبة الأشخاص الذين ليم علاقة مباشرة بفرز وجمع وتخزين 
ومعالجة النفايات. بدءا من الممرضين والممرضات الذين يقومون بعممية الفرز وذلك بوضع 

نظافة الذين يقومون كل نوع نفاية في الكيس أو الحاوية المخصصة ليا وصولا إلى عمال ال
بالجمع والنقل إلى أماكن المعالجة، أين يقوم عاملان يعملان بالمناوبة مسؤولان عن تشغيل 

 المرمد وحرق النفايات. 
 سياسة إدارة نفايات المؤسسة: -

أىمية تطبيق التشريعات في مجال إدارة النفايات، وأن وزارة عمى  اءر أكد المد
ية عن إدارة النفايات، لكن رغم ذلك فلا وجود لخطة واضحة الصحة توفر وثيقة دلائل إرشاد

عن إدارة النفايات وذلك  بصفة مباشرة منتيجة لتسيير النفايات أو ىناك فريق عمل مسؤول
بالتنسيق مع ا دارة الصحية، ولكن ىناك لجنتين عمى مستوى المؤسسة ىما لجنة النظافة 

بين اىتماماتيا ىو تسيير النفايات، وما  ولجنة محاربة الأمراض الاستشفائية والتي من
 . تسيير النفايات عمى مستوى المؤسساتيلاحظ ىو غياب مصمحة خاصة ب

 أهم المشاكل الرئيسة المتعمقة بالتخمص من النفايات عمى مستوى المؤسسة:-
يما ف اتيمبخصوص أىم المشاكل التي تصادف مؤسس اء المؤسساتر أجاب مد

 :ات بيتعمق بالتخمص من النفاي
  تعطل المرمد مما يؤدي إلى زيادة الوقت الفاصل بين إنتاج النفايات وعممية

 التخمص منيا؛
  نوعية الحرق والتخمص من النفايات، والدخان والغازات المنبعثة أثناء عممية الحرق

 والتي تشكل خطرا عمى المواطن والصحة العامة؛
  وكذا القطاع الخاص ضغط المؤسسات كالمؤسسات العمومية لمصحة الجوارية

 التي تقوم بحرق نفاياتيا عمى مستوى المؤسسة بموجب اتفاقية مبرمة بين الطرفين؛
  ضعف المؤىلات العامة ومستوى التعميم للأشخاص المرتبطين بمناولة النفايات

مما يساىم في حدوث الكثير من الأخطاء التي قد تسبب ا صابة بالعدوى أو 
 مشاكل أخرى. 

 
 ت الدراسة الميدانية الخاصة بولاية برج بوعريريجتحميل بيانا 

 
 245قؽ٠ؽ رمٕٟ 240ٚاٌّإقكخ اٌؼ١ِّٛخ الاقزشفبئ١خ ثٛؾ٠عٞ ٌطؼؽ رسزٛٞ ػٍٝ 

ِـؽ٠غ ١ِٛ٠ـب، ٚثبٌّمبثـً ػـعظ  48قؽ٠ؽ ِٕظُ، ٠ٚمعؼ ػعظ اٌّؽػـٝ اٌـعاض١ٍٓ ة 
ّـب ٚ رسزـٛٞ و، ِـؽ٠غ ١ِٛ٠ـب، ٚرسزـٛٞ ػٍـٝ ػشـؽ ح ألكـبَ 44اٌّؽػـٝ اٌطـبؼخ١ٓ ة

اٌّإقكـخ الاقزشـفبئ١خ اٌؼ١ِّٛـخ ػٍـٝ ِـٛاؼظ ثشـؽ٠خ رزـٛؾع ثـ١ٓ ِطزٍـف فئـبد 
. اٌّكـزطع١ِٓ اٌّزٛاخـع٠ٓ ثب١ٌٙبوً اٌزٕظ١ّ١خ الإظاؼ٠خ ٚاٌزم١ٕخ ٚثّطزٍف اٌّظبٌر الاقزشفبئ١خ

 قٕمَٛ ثؼؽع خ١ّغ اٌدٛأت ِٛػٛع ظؼاقزٕب ِٓ ضلاي اٌزطؽق ئٌٝ إٌمبؽ اٌزب١ٌخ:
 ا يخص تحميل الفرز والتوظيب:فيم-

نفايات خدمات الرعاية الصحية عمى مستوى المؤسسات الاستشفائية  عممية فرز
 الأصناف الثلاثة لولاية برج بوعريريج تتم بحسب نوعيا، مع مراعاة خصوصية مختمف

 حاويات أو بلاستيكية أكياس عمى وتوزع بو، المعمول والقانون التشريع تصنيف عن المنبثقة
 لونيا. رمّزةم
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 تحميل الجمع والتخزين والنقل: -
مرتين  بين مرة الى أن معدل إزالة النفايات من كل قسم يكون أكد المدراء عمى

يوميا، خاصة في قسم الاستعجلات وذلك بعد التخزين الوسيط ليا عمى مستوى كل قسم، 
كافة النفايات في بعدىا تنقل مباشرة عن طريق عامل مكمف متواجد في كل قسم، يقوم بجمع 

أين تخزن النفايات حتى  عممية التخمص منيا، ولأن عممية  بات إلى موقع تواجد المرمدعر 
فإنيا تنقل في شاحنة  بوزيدي لخضر والشييدان سقان مؤسسةكل من  تتم خارج المعالجة

تتم عمى مستوى المؤسسة  في مؤسسة محمد بناني عممية المعالجة، أما مؤسسةتابعة لكل 
و لا يتم الاعتماد عمى شخص طبيعي أو معنوي يتكفل بعممية النقل، لذا فوسائل النقل فان

المؤسسة والمخصصة لنقل النفايات تتمثل في حاويات مشتركة تنقل كافة ىذه عمى مستوى 
 النفايات معا أي الخطرة وغير الخطرة.

 تحميل المعالجة وأسموب التخمص من النفايات:-
عمى أسموب الترميد، ولكن الحرق يتم بوزيدي لخضر  ائيةمؤسسة الاستشفتعتمد ال

المعالجة والتخمص  فالمؤسسة تتعامل مع مؤسسة خارج المؤسسة نظرا لتعطل مرمدىا، 
النيائي المرخصة والمعتمدة وفق التنظيم، ىي مركز حرق النفايات الاستشفائية وحدة تابعة 

أما  لتخمص من النفايات المعدية والسامة،لمديرية البيئة ببرج بوعريريج ويتم عمى مستواىا ا
لا تمتمك أي وسيمة لمعالجة النفايات المعدية والسامة ولا يوجد عمى مؤسسة الشييدان سقان ف

مع مؤسسات المعالجة والتخمص النيائي المرخصة والمعتمدة وفق  ، ولا تتعاملمستواىا مرمد
أسموب واحد ألا وىو الترميد، نظرا عمى  فتعتمد ، أما مؤسسة محمد بنانيالتنظيم والقانون

 . كغ/سا250لامتلاك المؤسسة لمرمد واحد  بسعة 
تخمص منيا فكل المؤسسات ت لنفايات غير المعدية أي العاديةلمعالجة اأما بالنسبة 

، والمسؤول عن نقميا ىي مصالح البمدية ويتم التخمص منيا ومعالجتيا بنفس طريقة ياخارج
 ة.معالجة النفايات البمدي

 الأشخاص المرتبطون بإدارة النفايات: -
دارة فرز وجمع  ما يؤكده المدراء فيما يتعمق بالأشخاص المسؤولين عن تنظيم وا 

 شخص مؤىل قد يكون ىو وجود ى مستوى المؤسساتوتخزين والتخمص من النفايات عم
قة عمى مستوى كل قسم، يقوم بمراقبة الأشخاص الذين ليم علا او ممرض رئيس المصمحة

مباشرة بفرز وجمع وتخزين ومعالجة النفايات. بدءا بعممية الفرز وذلك بوضع كل نوع نفاية 
في الكيس أو الحاوية المخصصة ليا وصولا إلى عون النظافة المخصص لكل قسم  الذي 

 يقوم بالجمع والنقل إلى المكان أين تنقل النفايات فيما بعد نحو مركز الترميد الخارجي. 
 ة نفايات المؤسسة:سياسة إدار -

عمى مستوى  خطة واضحة منتيجة لتسيير النفاياتما لاحظناه ىو عدم وجود 
فريق عمل مسؤول عن إدارتيا بالتنسيق مع ا دارة الصحية، أو ىناك  المؤسسات الثلاثة

 . تسيير النفايات عمى مستوى كل المؤسساتغياب مصمحة خاصة بنا لاحظوكذا 
 عمقة بالتخمص من النفايات عمى مستوى المؤسسة:أهم المشاكل الرئيسة المت-

أجاب مدير المؤسسة بخصوص أىم المشاكل التي تصادف مؤسستو فيما يتعمق 
 بالتخمص من النفايات ىي:

  تعطل المرمد مما يؤدي لمعالجة النفايات خارج المؤسسة، وبالتالي زيادة تكاليف
 المعالجة؛

  ز بوضع نوع من النفايات في أكياس حدوث الكثير من الأخطاء أثناء عممية الفر
 أخرى مخصصة لنوع آخر.

 تحميل بيانات الدراسة الميدانية الخاصة بولاية سطيف 
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قـؽ٠ؽ ِـٕظُ، 200اٌّإقكخ اٌؼ١ِّٛخ الاقزشفبئ١خ طؽٚة اٌطث١ؽ رسزٛٞ ػٍـٝ 
ِـؽ٠غ ١ِٛ٠ـب، ٚثبٌّمبثـً ػـعظ اٌّؽػـٝ  ٠ٚ30مـعؼ ػـعظ اٌّؽػـٝ اٌـعاض١ٍٓ ة 

ٚرسزٛٞ  26، %53ِـؽ٠غ ١ِٛ٠ـب، وّـب ٠ٚمـعؼ ِؼـعي شـغً الأقـؽح ة  24اٌطـبؼخ١ٓ ة
رسزٛٞ اٌّإقكخ الاقزشفبئ١خ اٌؼ١ِّٛخ طؽٚة اٌطث١ؽ ػٍٝ ، ألكبَ اقزشفبء ثّب١ٔخ ػٍٝ

. قٕمَٛ ثؼؽع خ١ّغ اٌدٛأت ِٛػٛع ظؼاقزٕب ِٓ ضلاي اٌزطؽق ئٌٝ ئِىب١ٔبد ثشؽ٠خ
 إٌمبؽ اٌزب١ٌخ:

 تحميل الفرز والتوظيب: -
فرز بين النفايات الخطرة وغير الخطرة الشبيية بالمنزلية،  ناك تأكيد عمى وجودى

يتم وفق تصنيف التشريع المرتبط بنفايات خدمات  الرعاية الصحيةوأن فرز نفايات خدمات 
الرعاية الصحية وىي نفايات معدية، سامة، جسدية، وأن كل نوع من ىذه النفايات يوضع 

 لونيا ولونيا حسب نوع النفايات ووفق ترميز التشريع.  في أكياس بلاستيكية مرمزة
 تحميل الجمع والتخزين والنقل:  -

وذلك بعد التخزين الوسيط ليا عمى  ،معدل إزالة النفايات من كل قسم يكون يوميا
المخصصة لنقل النفايات تتمثل في عربات مشتركة تنقل وسائل النقل و  مستوى كل قسم،

 لخطرة وغير الخطرة.كافة النفايات معا أي ا
 :معالجةتحميل ال -

وذلك  في معالجة نفاياتيا ىو الأسموب التقميدي تعتمده المؤسساتالأسموب الذي 
أو  والذي يتم عن طريق الحرق بواسطة مرمد من بين العديد من وسائل واساليب المعالجة

 ما المؤسسات.تمتمكي مرمدين
 :تعيين المؤسسات الاستشفائية عمى أجمعتالأشخاص المرتبطون بإدارة النفايات: -

  شخص مؤىل وىو ممرض حاصل عمى شيادة دولة ومختص في الصحة
 .العمومية، وىو يعمل بالتنسيق مع لجنة مكافحة الأمراض الاستشفائية

  أو فريق يتكون من طبيب مختص في عمم الأوبئة والطب الوقائي بمساعدة
طبيين وعاملات النظافة، وىو ممرضة والمراقب العام ورؤساء المصالح شبو ال

 يجتمع عند الضرورة لبحث المسائل المتعمقة بتسيير النفايات.
  أو ممرض يشرف عمى النفايات بالتنسيق مع مصمحة عمم الأوبئة  ورؤساء

 المصالح الاستشفائية .
  أو لجنة النظافة الاستشفائية تحت سمطة المدير والمقتصد  تعمل بالتنسيق مع

ئة، حيث يعينون ممرض يشرف عمى متابعة الفرز خاصة من مصمحة عمم الأوب
 طرف المستخدمين الطبيين والشبو طبيين،

  أو لجنة تدعى لجنة مكافحة الأمراض الاستشفائية، من بين الميام المنوطة ليا
ىي ا شراف عمى الأشخاص المرتبطين مباشرة بمناولة النفايات، وىم المستخدمين 

 بعممية الفرز، وعمال النظافة. الشبو الطبيين عند القيام
 سياسة إدارة نفايات المؤسسة: -

خطة واضحة منتيجة لتسيير النفايات أو ىناك فريق معظم المؤسسات لا تمتمك 
 .عمل مسؤول بصفة مباشرة عن إدارة النفايات

 أهم المشاكل الرئيسة المتعمقة بالتخمص من النفايات عمى مستوى المؤسسة:-
 يا في كثير من الأحيان؛قدم المرامد وتعطم 
  يعتبر الحرق من الطرق التقميدية ولو العديد من الآثار الصحية الخطيرة عمى

 الصحة؛
  نقص الوعي بمخاطر النفايات لدى الأشخاص المرتبطين بمناولة النفايات خاصة

 عمال النظافة؛
 .عدم وجود مقر لمتخزين المركزي لمنفايات 
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 نية الخاصة بولاية الجزائر العاصمةعرض وتحميل بيانات الدراسة الميدا 
 

قـؽ٠ؽ، ٠ٚمـعؼ ِؼـعي 170اٌّإقكخ اٌؼ١ِّٛخ الاقزشفبئ١خ زكٓ ثبظٞ رسزـٛٞ ػٍـٝ 
ٚ رسزٛٞ اٌّإقكخ ، ِظبٌر الاقزشفبءثّب١ٔخ ، ٚ رسزٛٞ ػٍٝ  %75,48شـغً الأقـؽح ة 

ـبد اٌّكـزطع١ِٓ الاقزشفبئ١خ اٌؼ١ِّٛخ ػٍٝ الإِىب١ٔبد اٌجشؽ٠خ اٌزب١ٌخ، رزٛؾع ث١ٓ ِطزٍـف فئ
. قٕمَٛ اٌّزٛاخع٠ٓ ثب١ٌٙبوً اٌزٕظ١ّ١خ الإظاؼ٠خ ٚاٌزم١ٕخ ٚثّطزٍف اٌّظبٌر الاقزشفبئ١خ

 ثؼؽع خ١ّغ اٌدٛأت ِٛػٛع ظؼاقزٕب ِٓ ضلاي اٌزطؽق ئٌٝ إٌمبؽ اٌزب١ٌخ:
 تحميل الفرز والتوظيب:  -

نفايات خدمات الرعاية الصحية تتم بحسب نوعيا، مع مراعاة  عممية فرز
 عمى وتوزع بو، المعمول والقانون التشريع تصنيف عن المنبثقة الأصناف صوصية مختمفخ

 لونيا. مرمّزة حاويات أو بلاستيكية أكياس
 تحميل الجمع والتخزين والنقل:  -

عند امتلاء الأكياس البلاستكية بالنفايات والحاويات المتواجدة عمى مستوى كل 
ليا، يتم بعد ذلك جمعيا عن طريق عمال  قسم وىو مكان التخزين الوسيط المخصص
مباشرة إلى مكان في عربات ، لتنقل يوميا المصالح الاستشفائية المكمفين بعممية الجمع

 المعالجة نظرا لعدم وجود مكان مركزي مخصص لتخزينيا.
 :المعالجة-

تعتمد كل المؤسسات الاستشفائية بولاية الجزائر العاصمة عمى وسيمة الحرق 
النفايات الخطيرة نظرا لامتلاك معظميا مرامد، أما النفايات العادية والشبيية  لمتخمص من

 خمص منيا عن طريق المؤسسة الخاصةيتم التبالمنزلية فتتكفل اما مصالح البمدية بنقميا، أو 
بموجب اتفاقية مبرمة بينيا وبين وذلك لنقل النفايات،  (société net-comنات كوم)

 .المؤسسة الصحية
 خاص المرتبطون بإدارة النفايات: الأش-

دارة فرز وجمع وتخزين والتخمص  لا يوجد شخص أو مصمحة مسؤولة عن تنظيم وا 
من النفايات بشكل مباشر عمى مستوى كل المؤسسات، ولكن ىناك عمى مستوى كل 
مصمحة رؤساء المصالح يقومون بمراقبة الأشخاص الذين ليم علاقة مباشرة بفرز وجمع 

لجة النفايات وىم الممرضون وعمال المصالح الاستشفائية، ولكن رئيس وتخزين ومعا
 المصمحة غير مكمف بمتابعة تسيير النفايات بشكل مباشر.

 سياسة إدارة نفايات المؤسسة: -
تشرف  تسيير النفايات عمى مستوى المؤسساتلا وجود لمصمحة مختصة في 

ت، وتسير وفق خطة محددة تنبثق بصفة مباشرة عن الأشخاص المرتبطين بمناولة النفايا
 .سياساتيا من التشريع، وتسترشد بوثائق ودلائل وزارة الصحة فيما يخص تسيير النفايات

 :المشاكل الرئيسة المتعمقة بالتخمص من النفايات عمى مستوى المؤسسة -
  ول مباشر مختص في تسيير النفايات؛عدم وجود مصمحة أو مسؤ 
 اع الخاص المتعاقدين مع المؤسسة لحرق ضغط المؤسسات والمصحات والقط

 نفاياتيم عمى مستوى المؤسسة؛
  تأخر معالجة النفايات بسبب تعطل المرمد وقد يصل الوقت الفاصل بين إنتاج

 ساعة؛  78النفايات وعممية التخمص منيا إلى اكثر من 
  عدم وجود أساليب بديمة تحل محل الترميد تكون ذات آثار سمبية أقل عمى البيئة

 والصحة؛
 تعطل المرامد.و  الكثير من الأخطاء تحدث أثناء عممية الفرز 
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 خاتمة
التي  الفرضية سمبية نتيجة إلى لمموضوع توصمنا والتطبيقية النظرية الدراسة خلال من     

البحث، فالتعامل مع نفايات خدمات الرعاية الصحية بالمؤسسات  بداية في طرحناىا
خدمات الرعاية  نفايات تسيير أساليب ئرية غير فعال، لأنالاستشفائية العمومية الجزا

 المعايير ومواصفات القانوني النظام املاءات وفق والتجسيد التطابق بعيدة الصحية لا تزال
 خاصة وأن مستوى الدولية، مما لا يساىم بشكل معتبر في تحقيق التنمية المستدامة،

 مجالاتيا عمى يعممون التي النفايات اتجاه الاستشفائية المجموعة لدى والكفاءات المعارف
 الدنيا. وسلاميات في

 من تستمد ومعايير مبادئ عمى قائم أسموب خدمات الرعاية الصحية فالتسيير الفعال لنفايات
 نظام نضم وسياسات باستراتيجيات ويجسد عمييا، المتعارف الدولية والأطر القانونية النظم

 الصحية، المؤسسات تنتجيا التي النفايات بيا تمر لتيا المراحل جميع عمى يطبق متكامل
 تنفيذه. في والكفاءات القدرات وتطوير مراجعتو في الاستمرارية عمى ا دارة الصحية فتعمل

 ومن النتائج المتوصل الييا: 
نفايات الرعاية الصحية التي تنتجيا المؤسسات الصحية عمى نوعين النفايات غير  .1

 %75نسبتو  رة. فأما النفايات غير الخطرة فيي تشكل ماالخطرة والنفايات الخط
 الصحية الرعاية نفايات من الباقية %25 إلى 10 ألة نسبة %، وتعتبر90 إلى

 خطرة؛
 حيث الفرز، عممية ىو خدمات الرعاية الصحية لنفايات الفعال التسيير مفتاح .2

 مرورا ليا المناسب الطريق النفاية تتبع لضمانأىمية الأكثر  المرحمة تعتبر
 والتخمص؛ لممعالجة النقل ثم بالتخزين

 غير تسيير نفاياتو في المؤسسات الاستشفائية توظفيا التي الوسائل والمعدات   .3
 عمييا؛ المتعارف والدولية القانونية المعايير من لكثير مطابقة

 الأساليب بمختمف خدمات الرعاية الصحية نفايات معالجةووسائل  طرق رغم تعدد .4
نولوجيات الحديثة، إلا أن المؤسسات الاستشفائية العمومية تتبع أسموب الحرق والتك

  عن طريق المرامد والتي ينتج عنيا الكثير من المشاكل والآثار السمبية.
  بها:وبناء عمى نتائج التحميل، هناك مجموعة من التوصيات التي يمكن أن تأخذ 

 نفايات معالجة طرق جانب يخص فيما الجزائري القانون نصوص تفعيل ضرورة .1
 تنفيذه؛ وكيفيات ومؤسساتيا معداتيا حيث من خدمات الرعاية الصحية

خدمات الرعاية  نفايات تسيير أسموب بمتابعة ا دارة الصحية بالاىتمام قيام .2
 تنتج عمى مستوى كل قسم وكذا بطرق المعالجة؛ الصحية التي

 النفايات تسييرل العام المدير سمطة تحت يعمل مسؤول تنصيب ضرورة .3
 نظام وسياسات استراتيجيات وضع عمى العمل ميمتو بالمؤسسات الاستشفائية،

عداد لنفاياتياة تسيير المؤسس  وضعية النفايات بكل عن والتقارير المخططات وا 
 مراحميا؛

 الحرق طريقة التموث أو استبدال من البيئة لحماية عالية تقنية ذات محارق إنشاء  .4
 لمبيئة؛ يقةصد معالجة بطرائق

المؤسسة الصحية  إدارة قبل من النفايات من التخمص لعممية المباشرة المراقبة  .5
 ؛ الواقية الملابس عمى ارتداء العاممين حثو 

واستبدال وسائل نقل النفايات خاصة العربات العادية بوسائل نقل مناسبة تستوفي   .6
  المعايير الدولية.
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