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دور إدارة النفايات الطبية في الصحة والسلامة المهنية للعاملين في عنوان الدراسة )

 العاصمة(بأمانة  –المستشفيات الحكومية 
النفايات الطبية ومستوى الصحة والسلامة  إدارة دورالتعرف على مستوى إلى الدراسة  تهدف
النفايات الطبية )تخطيط،  إدارة تحديد دورو العاصمة،  بأمانة –في المستشفيات الحكومية  المهنية

المستشفيات الحكومية في الصحة والسلامة المهنية في  الرقابة(و التوجيه، و  متابعة،و  وتنسيقتنظيم، و 
 .العاصمة بأمانة _

كأداة  الاستبانة استخدام وتم ،لها كمنهج التحليلي الوصفي المنهج على الدراسة وقد اعتمدت
 بأمانة- المستشفيات الحكومية العاملين في تمثل ،مفردة  ( 5147، وتكون مجتمع الدراسة من )للقياس

مستشفى الثورة العام النموذجي، ومستشفى الجمهوري التعليمي، ومستشفى الكويت ) ،العاصمة
، تم اختيارهم مفردة( 360الدراسة من ) عينة وتكونت (،الجامعي، ومستشفى السبعين للأمومة والطفولة
 .(%99.2)( استبانة بمعدل 357)بالطريقة العشوائية الطبقية، وقد تم استرداد 

للبيانات وفقاً لنموذج المعادلة  حصائيولتقييم قوة العلاقات المفترضة في النموذج تم التحليل الإ 
ة للعلوم حصائيالمدعوم ببرنامج الحزمة الإ (AMOS) برنامجمن خلال استخدام  (SEM) الهيكلية

 .(SPSS)الاجتماعية 
 ها:أهمعدة نتائج  إلىالدراسة صلت تو و 

ة في ا المختلفهأبعادنفايات الطبية بلللتعامل مع امتدني بمستوى  ممارسات إداريةوجود 
المستشفيات الصحة والسلامة المهنية للعاملين في  وجود تدني في مستوىو  ،المستشفيات الحكومية

 متابعةو  تنسيق،و  تنظيم،و  تخطيط،)التالية للنفايات الطبية  بعادوأن الأ ،بأمانة العاصمة -الحكومية
في المستشفيات  المهنيةسلامة الصحة و الفي  %80نسبته ما مجتمعة تؤثر  ،(رقابة وتقييمو  توجيه،و 

النموذج  وكذلك ،فيما تفسر النسبة المتبقية عوامل أخرى لم يتطرق لها نموذج الدراسة ،الحكومية
القول يمكن و لعلاقات الارتباط،  طبقاً  إحصائياً مقبول ما أنه لمؤشرات، كل طبقاً و  الفرضي مقبول هيكلياً 

 إدارة أبعادقادر على التنبؤ بالتغير في صحة وسلامة العاملين بناءً على التغيرات في  إن النموذج
 .النفايات الطبية

النفايات الطبية  إدارةالمستشفيات الحكومية ب إهتمامضرورة ب الدراسة وعلى ضوء النتائج أوصت 
التعامل معها بتنظيمها و  لنفايات الطبية مروراً من التخطيط الجيد للتعامل مع اا بدءاً هأبعادبجميع 

 ملخص الدراسة



 ش
 

 إهتماموضرورة  ،النفايات الطبية إدارةبالشكل السليم والرقابة والتقييم المستمر لجميع جوانب 
فيما يتعلق بالعاملين الذين  لاسيمابالصحة والسلامة المهنية للعاملين فيها  الحكومية المستشفيات

خضاعيتعاملون مع النفايات الطبية بشكل دائم و  مخاطر تلك  تجنبلهم لدورات تدريبية مكثفة ا 
مقابل تطبيقهم للمعايير الدولية في التعامل مع  لهم وتقديم التحفيز والتشجيع المستمر ،النفايات

المستشفيات الحكومية  يلزم فعّالوزارة الصحة اليمنية نظام وضرورة تبنى  ،لخطرةلطبية االنفايات ا
جراءو  ،بصورة سليمة تضمن صحة وسلامة العاملين النفايات الطبيةإدارة فيما يتعلق ب دوري  تقييم ا 

 لمدى التزام المستشفيات بتطبيق تلك المعايير.
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 ، الصحة والسلامة المهنيةالصحيةالرعاية  الطبية،النفايات  إدارةالنفايات الطبية،  :الكلمات المفتاحية    



  

  

 الفصل الأول
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 :الإطار العام للدراسة 1.1

  :المقدمة   
 ،سوى على حد   والناميةبالنسبة للدول المتقدمة  لمهمةن المواضيع ام النفاياتمشكلة  أصبحت

مرض إنتشار فمنذ  ؛تلك النفايات من تنظيم آلية التخلصتشريعات  لتفعيل جاهدة   الدول سعتقد و 
 ظهرت الحاجة، بيينو لأور امن  شخص وفاة نصف مليون إلى ىد  أ الذيالأسود)الطاعون(،  الموت
 تخلص منها.لل الناجعة الحلول والطرق بتكاراومحاولة  بشكل عام مجال النفاياتب هتمامالإ إلى

 ،الحادة الأدواتمثل مختلفة ومع التطورات الحديثة في المجال الطبي رافق ذلك نفايات طبية 
 أنواعأخطر  تعد منتي الوغيرها و والمواد الكيمائية  منتهية الصلاحية، والأدوية، المبتورة الأجزاء
النفايات المنزلية العادية، نظرا  لتأثيرها الشديد على صحة  إدارةدارتها تختلف عن إولذلك  ،النفايات  
فصل للنفايات من  إضافة إلىإدارية  سالنفايات الطبية تقوم على أس إدارةف ،والبيئة المحيطة الإنسان
ولا  ،لبيئةتضمن حماية امكب النفايات بوسائل  إلىوالتداول والمعالجة لها وتتبع سيرها  ،المصدر
دي في ؤ ت حيث ،وخاصة الدول الناميةعدة بلدان  لنفايات الطبية تواجه مشكلات فيا إدارةتزال 

وهناك ركائز أساسية  ؛صحية وبيئية واقتصادية من جراء تداول هذه النفايات مشكلات إلىغالب ال
 تضمن الصحة والسلامة المهنية للعاملين.لطبية اللنفايات  إدارةلبناء 

ن يكون أذا لابد ه، لالرعاية الصحيةفي المنشآت  الأمانالصحة والسلامة المهنية حاجز وتعتبر 
بقيم وأسس السلامة  تام قتناعاو ، في العمل لأمانواثقافة الوقاية ب المجتمع على وعي كامل أفرادجميع 

والمخاطر، ولا يمكن تحسين الصحة العامة والحفاظ على السلامة المهنية  الإصاباتلتجنب  المهنية،
 الصحة والسلامة المهنية. أنظمةإلا بتنمية المهارات المرتبطة بتوعية وتفعيل وتطوير 

مليون شخص يمنى  أكثر من إصابةهو  ،النفايات الطبية بموضوع هتمامللإ الرئيسن السبب أو 
، ومنظمة الصحة العالمية ،ومنظمة الصليب الأحمر ،المتحدة الأممبحسب تقارير بمرض الكوليرا، 

ووفقا  لتقارير  ؛الطبية لنفاياتا إدارةتعاني من سوء فقط بل  الطبية تعاني من كمية النفايات وبلادنا لا
 ،العاصمة صنعاءب تحيط ا  عشرة ملايين طن ما يقارب بلغ النفايات حجم صدرت مؤخرا  تشير إلى أن

ذلك تسرب  إلى إضافة ،فصلها وهناك صعوبة فيالنفايات الطبية مختلطة معها  والكارثة الأكبر أن
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النفايات الطبية من  إدارةونتيجة لذلك تعد  ،المياه الجوفية إلى النفايات)العصارة( عنل الناتجة السوائ

 لدواء.داء لا للل ا  ت بيتالمستشفياتصبح  نهامن دو، والمعاصرة المستشفياتفي  الإدارات أهم

لذلك  مهملة، طبيةنفايات ذلك  رافق الأزمة اليمنية من حروب ومجاعة وما زاد الأمر سوء       
الصحة والسلامة المهنية و  ،النفايات الطبية إدارة مجال فيدراسات  جراءلإتصبح الحاجة ملحة 

تلك المشكلة  هذه الدراسةتتناول  لهذابشكل عام و  الصحية المستشفيات والمراكز دارةكمدخل مهم لإ
 النفايات الطبية في الصحة والسلامة المهنية في المستشفيات الحكومية إدارةمعرفة دور  من خلال

 العاصمة. بأمانة -

 :لدراسةامشكلة  1.1.1

في المستشفيات كونها تعمل على حماية المطلوبة  الإدارات أهمالنفايات الطبية من  إدارةتعتبر 
% من اليمنين 60تشير التقارير أن و  ،الطبية وتتبع سير وتداول النفايات المتعاملين مع هذه النفايات

 الأمراض% من اليمنيين يعانون من 75،مليون يمنيا   12 بإي ما يقار  موبؤةيعيشون في مناطق 
  . )www.ahewar.org) ،بيئية مشكلاتبسبب 

تغطينننننة النفاينننننات  عننننندم المتحننننندة الأمنننننمكمنننننا ذكنننننرت  فننننني النننننيمن الأوبئنننننة إنتشنننننارومنننننن أسنننننباب    
 الضننننك حمنننى مثنننل) بالنواقنننل المنقولنننة الأمنننراض إنتشنننارفننني  هميسنننوهنننذا  ،مننننتظمبشنننكل 

النفاينننات  إدارةن ولنننذلك فننإ ؛(UNDP,2015:29)( الليشننمانيات وداء الكلنننب وداء والملاريننا
مننننننع  تتعامننننننل الهامننننننة كونهننننننا الإداراتفنننننني المستشننننننفيات والمراكننننننز الصننننننحية تعتبننننننر مننننننن الطبيننننننة 

 ،لعنننننننننامليناثينننننننننر منننننننننن المخننننننننناطر الصنننننننننحية والمهنينننننننننة علنننننننننى الكالتننننننننني لهنننننننننا النفاينننننننننات الطبينننننننننة 
النفايننننننات الطبينننننة، التننننني تهننننننتم  إدارة أنظمنننننةقواعننننند و لتجاهنننننل بعنننننض المنظمننننننات الصنننننحية ل   ونظنننننرا

فنننننني إدارة تلننننننك  العنننننناملين اشننننننراكوالتنننننندريب و  الإشننننننراففنننننني كيفيننننننة التخطننننننيط والتنظننننننيم والرقابننننننة و 
لوقاينننننة ووسنننننائل ل إرشننننناديةقواعننننند و  وأنظمنننننةفننننني وضنننننع لنننننوائح  الإداريوكنننننذلك الجهنننننل  ،النفاينننننات 

النفاينننننننات فننننننني الصنننننننحة  إدارةدور الفجنننننننوة البحثينننننننة فننننننني ،ومنننننننن هننننننننا تكمنننننننن والسنننننننلامة المهنينننننننة 
حيننننننث لا توجنننننند دراسننننننة تناولننننننت هننننننذا  ،فنننننني المستشننننننفيات الحكوميننننننة والسننننننلامة المهنيننننننة للعنننننناملين

 وتتمثل مظاهر المشكلة في الآتي : ،الإقليميوندرتها على المستوى  اليمن الموضوع في

http://www.ahewar.org/
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الطبية ودورها في الصحة والسلامة المهنية لدى المستشفيات ضعف الإدراك بأهمية إدارة النفايات  .1
 .بأمانة العاصمة -الحكومية اليمنية

بإدارة النفايات الطبية وتجاهل آثارها ومخاطرها على الصحة والسلامة المهنية  الاهتمام فعض .2
 .من قبل إدارة المستشفيات والعامة

 .دة خطورة تجاهل إدارة النفايات الطبيةأثبتت الدراسات في هذا المجال وتقارير الأمم المتح .3
الدول مخاطرها على المستوى البشري والمادي حيث أصبحت مشكلة توعيق التكاليف  وارتفاع

 لا سيما الدول النامية ومنها اليمن.
للنفايات الطبية وعدم وجود إدارة التوسع الكبير وانتشار المستشفيات والمراكز الصحية المنتجة  .4

 فيها.ة للنفايات الطبي
 -الآتي:  الرئيسالتساؤل  الإجابة عنن مشكله الدراسة تتبلور في فإ عليةو 

 –الصحة والسلامة المهنية للعاملين في المستشفيات الحكومية  فيلنفايات الطبية ا إدارةما دور 
 ؟العاصمة بأمانة

 :الآتيةالتساؤلات  لالتساؤوينبثق عن هذا 

، الرقابة( في والمتابعة، التوجيه التنسيقو  ،النفايات الطبية )التخطيط، التنظيم إدارة أبعادما دور  .1
 العاصمة؟ بأمانة –الصحة والسلامة المهينة للعاملين في المستشفيات الحكومية 

في المتغير  أكثر تأثيرا  ، كمتغيرات مستقلة، النفايات الطبية المعتمدة في هذه الدراسة إدارة أبعادأي  .2
 الصحة والسلامة المهنية؟ لمتمثل فيالتابع وا

في المستشفيات الصحة والسلامة المهنية  لإجراءات النفايات الطبية إدارةما مستوى تطبيق  .3
 العاصمة؟ بأمانةالحكومية _ 

بما فيها البيئة المياه و وزارة و  تزويد وزارة الصنننننننحة العامة والسنننننننكانبالدراسنننننننة  مسننننننناهمةما مدى   .4
وأصننحاب القرار القائمين على إدارات المسننتشننفيات وع المخلفات الصننلبة بهيئة حماية البيئة ر مشنن

 بناء  على نتائج الدراسة؟ اللّازمةأمانة العاصمة ]محل الدراسة[ بالتوصيات ب –الحكومية 
النفايات الطبية في  إدارةدور تجاه  العينة أفرادجابات ستاة في إحصائيذات دلالة  هناك فروقهل  .5

للمتغيرات  تُعزى _ بأمانة العاصمةالصحة والسلامة المهنية في المستشفيات الحكومية 
 ؟()النوع، العمر، المؤهل العلمي، الخبرة العملية، المستوى الوظيفي، الوظيفة الديموغرافية
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 :أهداف الدراسة 2.1.1
 :أبرزها الأهدافجملة من  إلىسعت الدراسة 

في  الرقابة(و التوجيه، و  متابعة، تنظيم، وتنسيقو )تخطيط،  النفايات الطبية إدارةدور  تحديد .1
 ._ بأمانة العاصمةالصحة والسلامة المهنية في المستشفيات الحكومية 

كمتغيرات مستقلة ومعرفة  النفايات الطبية المعتمدة في هذه الدراسة الكشف عن أي أبعاد إدارة .2
 الصحة والسلامة المهنية. في المتغير التابع والمتمثل في تأثيرا   هاأكثر 

الصحة والسلامة المهنية في المستشفيات مستوى النفايات الطبية و  إدارةمستوى تطبيق  ةعرفم .3
 العاصمة. بأمانة–الحكومية 

 الحكومية بأمانةالقائمين على إدارات المسننننننننننتشننننننننننفيات و تزويد وزارة الصننننننننننحة العامة والسننننننننننكان  .4
 .الذي يحقق الصحة والسلامة المهنيةإدارة النفايات الطبية  بأهميةالعاصمة 

النفايات الطبية في الصحة  إدارةدور تجاه  العينة أفرادجابات ستافي فروق الالكشف عن  .5
 .العاصمة الحكومية بأمانةوالسلامة المهنية في المستشفيات 

 :ية الدراسةأهم 3.1.1

 معاصرةمن المواضيع ال والذي يعتبر ،الموضوع الذي تتناولهية أهمهذه الدراسة من ية أهم كمنت
 من خلال الآتي:ابراز تلك الأهمية 

 :العلمية يةهمالأ 1.3.1.1

  :في من الناحية العلمية هذه الدراسةقد تسهم 

السلامة المهنية في المستشفيات الصحة و النظري في مجال إدارة النفايات الطبية و  طارإثراء الإ .1
 المعاصرة.

للعاملين في  والسلامة المهنية الصحة فيدورها و  الطبية،النفايات  إدارةعلمية في  معرفة إضافة .2
 العاصمة. بأمانة -المستشفيات الحكومية 

، لمحاولة المهنية والصحة والسلامة الطبية، فتح المجال أمام الباحثين والمهتمين بقضايا النفايات .3
نشاءإيجاد حلول و   .النفايات الطبية في سبيل ضمان الصحة والسلامة المهنيةة لإدارة فعّالنظم  ا 
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الصحة والسلامة المهنية  وضمانقدمة في إدارتها للنفايات الطبية، عرض تجارب الدول المت .4
معلومات وأسس تتعلق بقضايا النفايات  إضافةللعاملين، ورفد المكتبة اليمنية والعربية من خلال 

 .نيةالطبية وضمان الصحة والسلامة المه

 :ية العمليةهمالأ 2.3.1.1

  في: همستتحاول هذه الدراسة أن 

والصحة  ،والمتمثل في إدارة النفايات الطبيةية همفي غاية الأالضوء على موضوع  تسليط .1
بر و  والسلامة المهنية،  لإدارةوضع اسس  المستشفيات علىكمدخل إداري يساعد  از دورهاا 

 الصحة والسلامة المهنية. على النفايات بشكل يحافظ
بأهمية  بأمانة العاصمة تسهم هذه الدراسة في زيادة إدراك المستشفيات الحكومية اليمنيةقد  .2

بية وأثرها الإيجابي على الصحة والسلامة المهنية للعاملين والمتعاملين وفوائد إدارة النفايات الط
 تنتجها المستشفيات. التيمع تلك النفايات الطبية 

النفايات الطبية  إدارةية أهمبفي تلك المستشفيات  ةالإداري القيادات الوعي والإدراك لدى تنمية .3
 صحة على النفايات الطبية التي تسببها الآثارو  الأضرارفي الصحة والسلامة المهنية وماهي 

 والبيئة. الإنسان
التي  مشكلاتللحلول ال ببعض المستشفيات والمراكز الصحية بتزويدهذه الدراسة تسهم قد   .4

 الصحة والسلامة المهنية. الطبية لتعزيزالنفايات  إدارةتواجه 
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 :أنموذج الدراسة 4.1.1

 الدراسة تتساؤلا ضوء والذي قامت الباحثة ببنائه على الدراسة أنموذج( 1-1)رقم  يظهر الشكل
   لنفايات الطبية في الصحة والسلامة المهنية.ا إدارة دور في

                                                         
 

 

 

 

 

 1/1ف 

 2ف                                 

  

  

 

  

 

 

  

 

                        

5.1.1 

 :الدراسة فرضيات 5.1.1

 على النحو الآتي:يمكن صياغة فرضيات الدراسة بناء  على مشكلة وتساؤلات وأهداف الدراسة 

 :الأولىة الرئيسالفرضية 

في الصحة  النفايات الطبية إجمالا   إدارة أبعاد دورقياس  على الأولىة الرئيسالفرضية  تركز  
النفايات الطبية في الصحة  دارةلإ يوجد دورلا  " على أنه وتنص الفرضية المهنية،والسلامة 

 ." _ بأمانة العاصمةفي المستشفيات الحكومية للعاملين والسلامة المهنية

الصحة والسلامة 
 المهنية

 2ف/

 1/3ف

 1/4ف

 1/5ف

 الصحة والسلامة المهنية إدارة النفايات الطبية
 1ف/

 ، الوظيفةالنوع، العمر، المؤهل العلمي، الخبرة العملية، المستوى الوظيفي

 توجيه النفايات الطبية 

 تنظيم النفايات الطبية 

 النفايات الطبيةتنسيق ومتابعة  

 النفايات الطبية موتقيي رقابة

 تخطيط النفايات الطبية 

 

 الوسيطة لمتغيرا

 ات الوسيطة

 

 أنموذج الداسة ( 1-1 رقم ) شكل

 1/2ف

 التابع المتغير المتغير المستقل
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 وينبثق عنها الفرضيات الفرعية التي تنص على أنه:
في  للعاملينتخطيط النفايات الطبية في الصحة والسلامة المهنية  بُعدل يوجد دورلا  .1

 ._ بأمانة العاصمةالمستشفيات الحكومية 
تنظيم النفايات الطبية في الصحة والسلامة المهنية في المستشفيات  بُعدل لا يوجد دور .2

 العاصمة. بأمانةالحكومية _ 
 للعاملينالطبية في الصحة والسلامة المهنية  للنفاياتالمتابعة و التنسيق  بُعدل لا يوجد دور .3

 ._ بأمانة العاصمةفي المستشفيات الحكومية 
في  للعامليننفايات الطبية في الصحة والسلامة المهنية لل توجيهال بُعدل لا يوجد دور .4

 ._ بأمانة العاصمةالمستشفيات الحكومية 
في الصحة والسلامة  النفايات الطبيةمن  الرقابة والتقييم وحماية العاملين بُعدل لا يوجد دور .5

 ._ بأمانة العاصمةفي المستشفيات الحكومية  للعاملينالمهنية 

 ة الثانية:الرئيسالفرضية   

النفايات الطبية  إدارة أبعادالمتعلقة بتطبيق  اتمعرفة الفروق علىة الثانية الرئيسالفرضية  تركز
كمتغير مستقل، ودورها في الصحة والسلامة المهنية في  تُعزى للمتغيرات الديموغرافية إجمالا  

لا توجد فروق ذات دلالة " على أنه وتنص الفرضية ،_ بأمانة العاصمةالمستشفيات الحكومية 
النفايات الطبية  إدارة أبعاد) تجاه العينة أفراد استجابات في) 0.05عند مستوى معنوية )ة إحصائي

للمتغيرات  تُعزى ،(للعاملين في المستشفيات الحكومية ودورها في الصحة والسلامة المهنية
 .(الوظيفة الوظيفي، المستوى العملية، الخبرة العلمي، المؤهل العمر، النوع،) الديموغرافية

 :ةمصطلحات الدراس 6.1.1

 :الآتية المصطلحات الدراسة في وردت  
 التلوث البيئي إلى تؤدين أمن الممكن و  ،: هو كل ما ينتج عن النشاط الطبيالنفايات الطبية .1

 .(66:2006، وهبة وعباسي) بصحة الكائنات الحية، الأضرارأو 

ويشمل في المستشفيات من كادر طبي أو إداري أو خدمي  من يعملكل  ميقصد به العاملين: .2
  .ظافةل النامع أيضا
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لمسنين بيوت رعاية اوالمراكز الطبية ويقصد بها المستشفيات  الرعاية الصحية: منشآت  .3

 .وغيرها مراكز التجميلو الأسنانمراكز و

-%75 بن ما يقار النفايات الطبية والنفايات العادية لأ ا: يقصد بهنفايات الرعاية الصحية .4
بالنفايات المنزلية فأطلق هذا المصطلح ليضم النوعين من النفايات  ه% نفايات شبيه90

 الخارجة من المستشفيات أو المراكز الصحية.
 .النفايات الطبية سيرو  تداول يقصد بها طريقة: والمتابعة للنفايات الطبيةالتنسيق  .5
في تقليل الحوادث  همستالتي  الصحة والسلامة المهنيةبرامج هي  :الصحة والسلامة المهنية .6

تفعيل و توفير أدوات السلامة المهنية وذلك عن طريق  ،داخل وخارج المستشفيات الأمراضو 
  .والبيئة في نفس الوقت الإنسان يةحما إلىتهدف اللوائح التي  وتطوير

 :حدود الدراسة 7.1.1

 :ما يأتيعليها ومنها  ةهناك جملة من الحدود الزمانية والمكانية والموضوعية التي تقتصر الدارس  

 .2018- 2017خلال العام الدراسي  الدراسةتم جمع بيانات  :الزمانية الحدود .1
 مستشفى)، العاصمة بأمانةمستشفيات حكومية  أربععلى  لدراسةا اقتصرت: المكانية الحدود .2

ومستشفى  الجامعي، مستشفى الكويتو ، التعليمي مستشفى الجمهوريو ، النموذجي الثورة العام
البحث وواقع الاختيار على كل  جراءلإ ةالمختار لتمثل العينة  ؛(للأمومة والطفولة السبعين

  .مستشفى حكومي
النفايات الطبية في الصحة  إدارةدور  معرفةعلى الدراسة  قتصرتا: الموضوعية الحدود .3

 .بأمانة العاصمة -والسلامة المهنية في المستشفيات الحكومية 
 العاصمة بأمانة -الحكومية اليمنيةالمستشفيات في  العاملينالدراسة  شملت الحدود البشرية: .4

 بكل فئاتهم ومستوياتهم. محل الدراسة
جراءمنهج الدراسة و  8.1.1  :ااتها 

على المنهج الوصننننننننننننفي التحليلي الذي يجمع بين الطريقة الاسننننننننننننتقرائية اعتمدت هذه الدراسننننننننننننة 
والطريقة الاسننننننننتنتاجية، وذلك بهدف تكوين الإطار النظري والاسننننننننتفادة من الدراسننننننننات السننننننننابقة في 

تمهيدا  لدراسننتها ميدانيا   ضننياتراسننة، ومن ثم تكوين وتنمية الفر التحديد الدقيق لأهداف وتسنناؤلات الد
 .(94: 2007)الكميم، ،ئجواستنباط النتا
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  :مصادر جمع البيانات والمعلومات 9.1.1 

 :مصدرين رئيسيين هماعلى اعتمدت الدراسة 
: حيث تم تطبيق الدراسة الميدانية باستخدام أداة مصادر أولية والمتمثلة بالدراسة الميدانية .1

حيث تم  ،AMOSو SPSS يبرنامج على معتمدة  من صدقها وثباتها  لتأكداالاستبانة بعد 
 النظافة عمال ين وكذاالإداريالتمريض و  وفريقالأطباء ستبانة للعينة المستهدفة من الاتوجيه 

ثم جرى تفريغها وتحليلها المستشفيات الحكومية اليمنية ]محل الدراسة[،  في العاملين جميعهم
 .نتائجهاوصولا  الى 

حيث كانت مصادر المعلومات والبيانات  مصادر ثانوية والمتمثلة في الدراسة المكتبية: .2
الخاصة بهذه الدراسة في الكتب والأبحاث المنشورة وغير المنشورة، وبعض مواقع الإنترنت 

 .المهنية والصحة والسلامةالنفايات الطبية  إدارةفي  المتخصصة
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  :الدراسات السابقة 2.1
الدراسة  وانطلاق ،الدراسة وأبعادها ومتغيراتهافي تحديد مسار  أهمية بالغةالسابقة  تالدارساتمثل 

والصحة  الباحثين السابقين في مجال إدارة النفايات الطبية العلم و حيث أنتهى وتوصل إليةمن 
من نتائجها  والاستفادةموذج الدراسة ت تلك الدراسات في تنمية وتطوير نكما سهم والسلامة المهنية ،

حصولا   ،في هذا المجالوقد حاولت الباحثة رغم ندرة الدراسات  ،ليةلمقارنتها مع نتائج الدراسة الحا
بمختلف الطرق الممكنة من المكتبات اليمنية ومراكز الدراسات على ما توفر من تلك الدراسات 
وقد تم عرض الدراسات ، جنبيةعربية وأومن مصادر  الإلكترونيةوالأبحاث والجامعات أومن المواقع 

 وتم ترتيبها زمنيا  من ،دراسات باللغة العربية ودراسات باللغة الإنجليزية نجزئييبتقسيمها إلى لسابقة ا
 الأحدث إلى الأقدم وكما يلي:

  :العربية باللغة الدراسات 1.2.1

متغير الصحة و  لدراسات التي تناولت متغير إدارة النفاياتتتمثل الدراسات العربية با
 والسلامة المهنية

  :النفايات إدارةتناولت متغير  التي الدراسات 1.1.2.1 

طبية إدارية و النفايات الطبية من دراسات  إدارة إلىالدراسات العربية التي تطرقت  أهممن 
 ومنها ما يلي: عدةبيئية و هندسية و 

-النفايات الطبية في مستشفى الشفاء والأقصى إدارةبعنوان: تقييم  ،(2017دراسة أبو محمد ) .1
 .غزة قطاع
النفايات الطبية في مستشفى الأقصى في  إدارةالتعرف على ممارسات  إلى هدفت الدراسة  

 فلسطين.قطاع غزة، 
فصل بين النفايات المعدية اليتم  أنهأنه لا يتم تسجيل كميات النفايات و إلى الدراسة خُلصت و 

عمال  أفادومن خلال المقابلات  محددة،قواعد  يتم الفصل وفق معايير أو كن لاول ،وغير المعدية
أكثر  إلى الكيس يمتلئ ألاالقواعد تشير أن رغم على ال ،ها تماماؤ لنظافة أن أكياس النفايات يتم ملا

3من 
 وفريقالأطباء تدريب  لا يتمأنه و  ،المعالجة تتم عن طريق المحارق أنوتبين  ،من حجمه ⁄4

 .في كيفية التعامل مع النفايات الطبية التمريض
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 النفايات الطبية وتقيم تأثيراتها البيئية. إدارةبعنوان:  ،(2016دراسة زرفاوي ووجدي ) .2
متكاملة لمعالجة النفايات الطبية من خلال عرض مختلف  إدارةإرساء مفهوم  إلى هدفت الدراسة

ولاية  يف البيئةمعايير الدولية وتقييم تأثيرات النفايات الطبية على لل ا  المراحل وتقنيات معالجتها وفق
 .الجزائر تبسة،
 ضرارالإفي  هميسإن ما تنتجه المستشفيات من نفايات خطره وغير خطرة  إلى الدراسة توصلتو 
، في تدمير الموارد الطبيعية والبيئية همستغير أن النفايات الطبية في حالة عدم معالجتها  ،بالبيئة

 .النفايات الطبية إدارةفي  الأساسفرز هي حجر الوتعتبر عملية 
 .درمانأمالرعاية الصحية بمستشفى السلاح الطبي  نفايات إدارة(، بعنوان: 2016دراسة ضيفة ) .3

وتحديد  ،ية بالمستشفى وتقييم الوضع الحاليبالتعرف على النفايات الط إلىهدفت الدراسة 
ووضع  ،المتكاملة وتقييم سلوك العاملين مع النفايات الطبية دارةالصعوبات التي تواجه تحقيق الإ

 .السودان ،درمانأمبمستشفى السلاح الطبي  معالجةللحلول 
كميات  ينتج والذي أن مستشفى السلاح الطبي من أكبر المستشفيات في البلاد إلى الدراسة أثبتتو 

ولا يوجد سجلات ، جدا   متدنيفي المستشفى إدارة النفايات نظام  أنو ، كبيرة من النفايات الطبية
 .النفايات الطبية إدارةبكميات النفايات الطبية المنتجة ولا يوجد إي تنسيقات متعلقة ب

 الكوت.مستشفيات النفايات الطبية في  إدارةبعنوان:  ،(2013دراسة بجريمد ) .4
في  كوتالات الصلبة في مستشفيات مدينة النفاي إدارةالضوء على  تسليطإلى  هدفت الدراسة

 العراق.
نوعين نفايات عامة ونفايات طبية،  الخارجة من المستشفياتأن النفايات إلى الدراسة أكدت و 

 و ،التعامل مع النفايات الطبيةكيفية في للعاملين والتدريب  تدني مستوى التوعيةكما أظهرت النتائج 
في تدني بالإضافة إلى ، ( كجم/ يوم  0.12-2.5تراوح ما بين )تسرير الواحد لن معدل النفايات لأ

 .المتعلق بالنفايات الطبية في المستشفياتالإداري المستوى 

للنفايات الطبية في  فعّالالصحية في التسيير ال دارة(، بعنوان: دور الإ2012دراسة أم السعد ) .5
 ظل ضوابط التنمية المستدامة

التي تؤثر  ،مشكلات التلوث البيئي ليتقل خلالها كن منوسائل يمث عن لبحا إلىلدراسة هدفت ا
في كل من  جريت الدراسةوأُ  هدد التنمية المستدامة،تو  ،الموارد الطبيعيةو على كل الكائنات الحية 

  ، الجزائر.ولايات المسيلة، سطيف، برج بوعريريج والجزائر العاصمة
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بشكل ممتاز وعملية الجمع تتم بشكل تم ت أن عملية فرز النفايات الطبية إلىالدراسة  أشارتو 
 لأنه لا يوجد مكان مخصص لكل نوعجمعها وخلطها يتم  لتلك النفايات عيجمتيومي، ولكن عند ال
 ،المحارق لتتم المعالجة إلى% من المستشفيات تعتمد على نقل النفايات 94أن و ، من أنواع النفايات

 ،عن طريق المرامدللتخلص من النفايات الحرق  طريقة من عينة الدراسة تعتمد على% 88 أنأتضح و 
 .لمعالجةي تقنية ألا تعتمد على من المستشفيات  %12وأن 

 .النفايات الطبية في مستشفيات مدينة شندي إدارة: بعنوان ،(2011ومحمد )دراسة داؤود   .6
النفايات الطبية في المستشفيات من حيث عملية الجمع والتخزين  إدارةتقييم إلى هدفت الدراسة       

 في مدينة شندي، السودان. النفايات المنتجة أنواعلى كمية و وكذلك التعرف ع النهائي،والنقل والتخلص 
لا يوجد فرز للنفايات أنه و  ،الأقسامأن النفايات الطبية تتولد في أغلب الدراسة  وتمثلت أهم نتائج     
النفايات الطبية  وضع أماكن أنو  ،النفايات الطبية بأضرارالمعرفة لدى العاملين  تدنيوتبين  ،الطبية
 .رضى والزائرين والأطفال والحشراتمن قبل الم إليهويمكن الوصول ، آمنغير 

 .النفايات الصلبة في بعض مستشفيات البصرة إدارةبعنوان: تقييم  ،(2009دراسة محمد )  .7
 ،النفايات الصلبة في مستشفيات البصرة إدارةإعطاء صورة واضحة حول واقع  إلىهدفت الدراسة 

 العراق.البصرة ب مستشفياتالنفايات الخارجة من  وزن تقديرذلك  فضلا  عن
 ( كجم/1.85-3.53تتراوح بين )لكل سرير أن كمية النفايات الصلبة  الدراسة نتائجأظهرت و   
أن و  ،%4% والنفايات الباثولوجية 78النفايات المنزلية الناتجة من المستشفيات وبلغت نسبة ، يوم

 النفايات الصلبة.إدارة تطبيق بالمستشفيات  لدى افتقارهناك 
 الطبية الصلبة لدى القطاع الطبيالنفايات  إدارةبعنوان: تنمية قطاع  ،(2007دراسة الخطيب ) .8

 الخاص في فلسطين.
النفايات الطبية في القطاع الطبي الخاص  إدارةمتعلقة بالسياسات التحديد  إلىهدفت الدراسة 

 في فلسطين. للعاملين فعّالبما يتواءم مع أهداف عملية التنمية وخططها المستقبلية، مع التدريب ال
من % 35.9وأن ، لمراكز الطبية تقوم بعملية الفصلمن ا %30.1ن أ إلىالدراسة خُلصت و   

ن أو  %،27.7تقوم بفصل النفايات المعديةوبينما  الحادة،تقوم بفصل النفايات الطبية عينة الدراسة 
% من 86.7وكذلك  ،نقل النفايات الطبية داخل المراكز يدويا  من المراكز تقوم ب% يتم 99.1

عجلة  علىسلبا  مما ينعكس  المستوىمتدهورة  الطبية النفايات إدارةأن و  ،مكبات عشوائية ،المكبات
 . ساس التنميةأهو الإنسان  التنمية وأن
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ومعالجة النفايات الصلبة في بعض مستشفيات مدينة  إدارةبعنوان:  ،(2007دراسة الهاشمي ) .9
  .بغداد
  العراق.ب تقيم معالجة النفايات الصلبة في مستشفيات مدينة بغداد إلىهدفت الدراسة     

 ،يوم/( كجم0.32-1.6تتراوح ما بين )سرير لكل  جةالمنت معدل النفاياتأن الدراسة إلى  وتوصلت
% 84% نفايات طبية و21أن و  ،م دراسة خواص وتركيبات النفايات المنتجةيتضافة إلى أنه الإب

وكذلك عدد  ،ويختلف معدل توليد النفايات في المستشفيات بحسب سعتها السريرية ،نفايات عادية
 الطبية المعالجة للنفايات رماد الناتج عن عمليةالأن  النتائجوأظهرت المرضى والعمليات الجراحية، 

تضر التي الثقيلة يحتوي على تركيز عالي من العناصر  وهذا الرماد ،نوع من الرماد 20 يتكون من
 بالبيئة.

 في مشافي جامعة دمشقالنفايات الطبية الصلبة  إدارةبعنوان:  (2006) هبة، عباسيو  دراسة .10
تحديد كمية النفايات الطبية المنتجة من مستشفيات دمشق ومعرفة نوعية  إلىهدفت الدراسة 

 بدمشق  تلك المستشفيات فيالنفايات وطرق المعالجة مع بيان الأثر البيئي لهذه الطريقة، 
 سوريا.

ولا يوجد فرز أو  ،النفايات الطبية في مشافي دمشق إدارةأن هناك خلل في  إلى الدراسةوأثبتت 
 1.33 نوعين سريرلكل  العادية الطبية أن النفاياتو  صحيح، نفايات الطبية بشكل  لو نقل لأجمع 

 .كجم / اليوم 0.33 الخطرة والنفايات الطبية ،كجم /اليوم

 :التي تناولت الصحة والسلامة المهنية الدراسات 2.1.2.1

 :التالية الدراساتالصحة والسلامة المهنية  إلىالدراسات العربية التي تطرقت  أهممن      
ات السلامة والصحة المهنية في إجراءبعنوان: فاعلية وأثر تطبيق  ،(2015اهيم )إبر دراسة  .1

 .مستشفى الخرطوم التعليمي –أداء العاملين 

ات السلامة والصحة المهنية في المستشفيات السودانية من إجراءتقييم  إلىهدفت هذه الدراسة   
في وأثرها في تحسين أداء العاملين وقد تم اختيار مستشفى الخرطوم التعليمي  ،وجهة نظر العاملين

 السودان.
ات السلامة والصحة إجراءالعليا يؤثر بدرجة عالية في وجود  دارةلتزام الإاأن  الدراسة أكدتو    

بدرجة المهنية في المستشفى، كما أن توفير قواعد ووسائل السلامة والوقاية في بيئة العمل يؤثر 
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العاملين لم يتلقوا  أنأتضح ات السلامة والصحة المهنية، كما إجراءمتوسطة على التزام العاملين ب
  .تدريبات كافية حول كيفية استخدام وسائل وأدوات السلامة المهنية

 العاملين. أداءالمهني في تحسين  منبعنوان: دور برامج الآ ،(2015دراسة عادل ) .2
)برامج بيئة العمل، برامج  ،ا المختلفةهأبعادالمهني ب مناختبار أثر برامج الآ إلىهدفت الدراسة 

 )كمية العمل،  هأبعادالعاملين ب أداءالتثقيف والتوعية، برنامج الدعم والمتابعة الصحيحة( في تحسين 
 الجزائر. ،سكرةبفي مدينة المواظبة في العمل( 

برامج  بين العاملين، وعلاقة أداءعلاقة بين برامج بيئة العمل و  أن هناكإلى  الدراسة وأشارت
 أداءمتابعة الصحية و علاقة برامج الدعم والوجود بين العاملين وكذلك  أداءالتوعية والتثقيف و 

  .العامليين
 تحسين في المهنية والصحة السلامة معايير بعنوان: دور ،(2012)عيشاوي و  دراسة هدار .3

 والمتوسطة الصغيرة المؤسسات في العاملين أداء
 أداءمعالجة موضوع معايير السلامة والصحة والمهنية وعلاقتها بتحسين  إلىهدفت الدراسة 

العاملين في المؤسسات الصغيرة والمتوسطة من خلال البحث في مفاهيم الصحة والسلامة المهنية، 
الموارد  أداءتقييم  نية، وكذلكالمهالصحة والسلامة  إدارةالصناعي ونظام  الأمنو حوادث العمل، و 

دراسة العلاقة بين نظام السلامة والصحة  إلى الإضافةبالبشرية في المؤسسات الصغيرة والمتوسطة 
 . ورقلة، الجزائر في المتعاملين أداءوتحسين 

ولد الثقة والولاء ي وهذا بدورهبالعاملين  المؤسسةمن قبل  إهتمامأن هناك  إلىوخلُصت الدراسة 
تشكيل أن و العاملين،  أداءمن يحسن و  للقيام بالعمل كافة توفير الظروف الملائمة أيضاللمؤسسة، و 

 في العمل.  منلصحة والسلامة المهنية يغرس ثقافة الوقاية والآا إدارة
بعنوان: تقييم وسائل الوقاية والسلامة المستخدمة في المستشفيات في  ،(2008دراسة خليل ) .4

 العاملين. أداءقطاع غزة الحكومية وأثرها على 
تقييم وسائل الوقاية والسلامة المتوفرة في المستشفيات الحكومية والقوانين  إلىهدفت الدراسة 

والإرشادات الضابطة لاستخدام وسائل الوقاية والسلامة المهنية، ومدى التزام العاملين باستخدامها 
 في قطاع غزه، فلسطين.العاملين  أداءوأثر توفيرها واستخدامها على 

ة بين مدى توفر وسائل الحماية إحصائيناك علاقةّ ذات دلالة أن هالدراسة  وتمثلت أهم نتائج
 والوقاية ومدى التزام العامليين باست
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، قاية والسلامة والتزام العامليينوسائل الو استخدام جانب وجود إرشادات على كيفية  إلى ،خدامها
 لمواجهةالداخلية في المستشفيات، وضرورة تفعيل الجهات الرقابية، وتوفير تأمين  نظمةوضبط الأ

 .للعاملين في المستشفيات الحكومية ثالحواد
  الإنجليزيةالدراسات باللغة  2.2.1

 الإنجليزية:النفايات الطبية باللغة  إدارةالدراسات التي تناولت  1.2.2.1

بيئية  ،هندسية ،طبية مجالات متعددة فيالنفايات الطبية  إدارةالإنجليزية لغة لالدراسات با تناولت
دارية  ما يلي:وسيتم تناولها ك وا 

حالة  دراسة: النفايات الرعاية الصحية إدارةبعنوان:  ،Vaccari Hassan (2018) &دراسة  .1
 .في السودان

لك بسبب ما سببته من مخاطر الرعاية الصحية وذنفايات  إدارةتقييم  إلىهدفت هذه الدراسة 
  صحية.

النفايات  مع، حيث يتم جفعالةالرعاية الصحية في السودان غير  إدارةأن  إلى وخُلصت الدراسة
 إلىالدراسة  تعز و  ،الطبية والمنزلية معا والتخلص منها بشكل غير صحيح، خاصة النفايات الحادة

وفشل  السياسات،وغياب  المصدر، منلنفايات لبما في ذلك عدم وجود فصل  سباب،الأالعديد من 
، وضعف البنية الرعاية الصحية ونقص الوعي بمخاطر النفايات التدريب،وعدم كفاية  التخطيط،

  .التحتية، ونقص تقنيات المعالجة المناسبة
التقدم و  النفايات البيولوجية في المدن إدارةالتحديات في  بعنوان: ،Manasi (2017)دراسة  .2

 .البيولوجيا إعادة التدوير والنفايات إدارةفي 

عادة تدوير  المتعلقة القضاياتحديد  إلىالدراسة هذه  تهدف التعامل و  ،هابالنفايات البيولوجية وا 
 المتقدم مع النفايات البيولوجية.

سامة، تعامل خاص لأنها تحتوي على مواد إلى  أن المعالجة للنفايات تحتاجالدراسة إلى  وتوصلت
النفايات نتيجة الجمع بين النفايات العادية والنفايات  إدارةفي  خطيرة مشكلاتن المدن تواجه أو 

 البيولوجية.
النفايات الطبية في مستشفيات شمال شرق ليبيا  إدارة :بعنوان ،Mabrouk (2015)دراسة  .3

 .كدراسة حالة

نفايات المسننتشننفيات في  إدارةمسننح لتقييم الوضننع الحالي فيما يتعلق ب إجراء إلىالدراسننة  تهدف
 تحديد إلى ضافةبالإ ايات،نننننننننالنفلص من نننننوالتخ التداولوالتقنيات وطرق  اتجراءعرض الإو  ،ليبيا
  .نفايات المستشفيات وأنواعكميات  
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فصل كيفية في أن المستشفيات التي شملتها الدراسة لم يكن لديها مبادئ توجيهية  الدراسة وأثبتت
 تدنيإلى بالإضافة  صحية،بطرق النفايات من تلك  والتخلص تخزينالكيفية ، ولا الطبيةالنفايات 

 لكل سريرالنفايات الطبية  إنتاجمعدل أن متوسط وأشارت الدراسة إلى  الطبية،مستوى إدارة النفايات 
٪ من 27و( طرةخال٪ من نفايات عامة )غير 73من تلك النفايات  تألفتو  يوم، /كجم  1.45هو 

 البلاستيك،٪ من 20و العضوية،٪ من المواد 33تركيبة النفايات العامةكان متوسط ، و النفايات الخطرة
 .٪ من مكونات النفايات الخطرة27ن م المعديةتتألف العناصر الحادة والعناصر ، و ٪ من الورق20و
توليد نفايات الرعاية الصحية في إثيوبيا دراسة عن : بعنوان ،Tesfahun (2015)دراسة  .4

دارتها في ولاية أمهرا  و النفايات  .الوطنية الإقليميةمكوناتها وا 

 الممارسات وتقييم ،الصحية الرعاية مكونات ومعدل إنتاج نفايات تحديد إلى الدراسة هدفت
 . إثيوبيا أمهرا، ولاية في الصحية الرعاية نفايات إدارة لنظام الحالية

 معدل وبلغ العينة مستشفيات أقسام جميع من المتولدة النفايات كمية تقدير إلىوخُلصت الدراسة 
ات والمستشفييوم(  /كجم 1.85) سريرلكل الخاصة  المستشفيات في العامة الصحية النفايات توليد

 من تختلف الصحية الرعاية نفايات وأن معدل إنتاج ،يوم(/  كجم 0.78) سريرلكل  الحكومية
 الصحية الرعاية نفايات إدارةب تتعلقفجوات  إلى وجود نتائج الدراسةكما أظهرت  أخر إلى مستشفى

 .المستشفيات في

النفايات الطبية في الرياض،  دارةبحث وتطوير إطار لإ :بعنوان ،Alhadlaq (2014)دراسة  .5
 المملكة العربية السعودية

في معالجة النفايات  هميس كخريطةاقتراح إطار استراتيجي يمكن استخدامه  إلىهدفت الدراسة 
والسيطرة عليها وتحسين معالجة النفايات  الأمراض إنتشارمن ذلك منع  همة بشكل أفضل، والأالطبي
  .الطبية

 همتأسو  ؛علمية في المجال المقترح على نحو ملائمعن فجوة  كشفالوتوصلت الدراسة إلى 
المزيد من الأبحاث في  جراءكونها علامة بارزة لإ إلى ضافةة بالإيمعرففي سد فجوة  الدراسة نتائج

النفايات  إدارةركائز  أهملأنها من  ،هتمامالإأن المعالجة تحتاج مزيد من و  ،هذا المجال المهم للغاية
 . الطبية

النفايات الطبية الحيوية  إدارةالوعي بنشر  :بعنوانSharma& Others (2013 ،)دراسة  .6
 في جيبور، الهند فرادبين الرعاية الصحية للأ

النفايات  إدارةفيما يتعلق بسياسة وممارسات  القوى العاملةمعرفة مدى وعي  إلىهدفت الدراسة 
، ومدى الحيويةالنفايات الطبية  إدارةتجاه  وعيهمو  ،الهند للأسنان، جيبورفي كلية  الحيويةالطبية 

  .الناتجة عن الرعاية الصحية بشكل عام الأبرإدراكهم لمخاطر 
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 الحيوية،بأخطار النفايات الطبية متدني المعرفة والوعي  مستوىأن  الدراسة وتمثلت أهم نتائج
النفايات الطبية عن للغاية  متدنية٪ من الممرضات لديهم معرفة  36كان من المفاجئ أن و 

 .النفايات الطبية الحيوية إدارةبعالي لديهم وعي  نموظفيال٪ فقط من  15ة،الحيوي
 

النفايات  إدارة أداءكفاءة وفعالية  :بعنوان ،Al-Habash & Al-Zu'bi (2012)دراسة  .7
 .الأردنفي  تطبيقية دراسةثر البيئي الطبية في القطاع الصحي والأ 

 على وتأثيرها الصحي القطاع في الطبية النفايات إدارة إعطاء فكرة عنإلى هدفت الدراسة  
 ،النفايات هذهل معالجةالو  جمعالو  فصلال تشمل التي ةمنالآ إلى الإدارة بالإضافة ،الأردن في البيئة

  المجتمع. على ةخطير ال اتهاتأثير  من الحد وهو الرئيس الهدف تحقيقل
غير كافية في هذا  وأن المهارات معالجة النفايات الطبية مرتفعة،أن  وأظهرت نتائج الدراسة 

 دارةلإ واللوائح القواعدب تزامللاوا لتطبيقا مستوىوتدني ؛ المجال وكذلك التأثيرات السلبية على البيئة
 .الطبية النفايات

، إثيوبيا فيسيها النفايات السائلة: حالة بحر دار إدارة :بعنوانMekonnen (2012 ،)دراسة  .8
 .هايلو ميكونن

 في إثيوبيا داروصف ممارسات التخلص من النفايات السائلة لسكان بحر  إلىهدفت الدراسة 
 .الصحي مؤسسات التخلص من مياه الصرف أداء وتقييم

 ،أماكن غير مناسبةيتم تقديمها إلى  إلى تصريف مياه الصرف الصحيأن  إلى وخُلصت الدراسة
وأوصت ، الصرف الصحي تدني في مستوى بالإضافة إلى ؛بيئية خطيرة مشكلات خلقيبدوره هذا و 

الصرف الصحي وتنسيق جهود الصرف تنفيذ لوائح ب عمال الصحة البيئيةبضرورة قيام  الدراسة
 .الصحي في المستويات الشعبية

المحلية  المستشفيات في الطبية النفايات إدارة :بعنوان Omar &Others (2012،)دراسة  .9
 .وبات، وتايبنج، باتتومبتو 

 أنشطة في والصفات الاختلافات لتحديد أجريت التي الشاملة المقارنة عرض إلىهدفت الدراسة 
  .ماليزياب تومبتوبات، وتايبنج، باتو النفايات الطبية في إدارة

 في تجري التي الأنشطة أن مؤكدا   المجالات، من العديد في تشابه وجودوتوصلت الدراسة إلى 
 .الطبية النفايات إدارة على تؤثر والداخلية الخارجية العواملو  المستشفى

 .النفايات الطبية والتحكم فيها إدارة :بعنوان ،Shareefdeen (2012)دراسة  .10
  مفاهيم متعلقةعرض و  ،النفايات الطبية إدارةبمجال  هتمامالإ مدى ازإبر إلى هدفت الدراسة   

التي تتم ات جراءالإو التنظيمية إظهار الأعمال بالإضافة إلى  ،لها التعرضومخاطر الطبية النفايات ب
 .الطبيةالنفايات في إدارة 
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المراكز  في لتدريب الموظفين على معالجة النفايات علميإلى اقتراح دليل الدراسة  وخٌلصت 
والتي التشخيص والعلاج  إجراءالطبية بما في ذلك المستشفيات والعيادات والأماكن التي يتم فيها 

 .وتعرّض الأشخاص لخطر الإصابة بأمراض قاتلة خطرة نفاياتتنتج  بدورها
 

 الرعاية الصحية دارةنموذج مقترح لإ :بعنوان ،Habib Ullah & Others (2011)دراسة  .11

تلك  من منلتخلص الآوانفايات الرعاية الصحية  دارةلإمقترح نموذج  تقديم إلى الدراسة تهدف 
 .اننباكست لاهور شاليمارفي مستشفى و  ،شاملة وصديقة للبيئةالمعالجة  أساليب بحيث، نفاياتال

ننخمس مراحوخلصت الدراسة إلى الخروج بأنموذج مقترح تضمن   ن ط نينتخط .1النفايات  دارةل لإن
 ةوتنمي ريتطو  .5طريقة التخلص  .4 الوظائفوتوصيف تصنيف  .3ل ننننننننننننننننالعمطة ننننننننننننننننننننننننتنفيذ خ .2

النموذج يمكن تطبيقها في أي مرفق للرعاية الصحية يقع في وأكدت الدراسة على أن هذا ؛ المهارات
 باكستان.

معالجة  في التعرض البيئيو  ة العامةيالصح الآثار :بعنوان ،Mochungong (2011)دراسة  .12
 والتخلص منها في الكاميرون الطبية النفايات

 ،فريقياأ في الكاميرونالنفايات الطبية في منطقة شمال غرب  إدارةتقييم  إلىالدراسة  هدفت  
تم و  ،تقييم التعرض البيئي للملوثات من الترميدو  ،الطبيةالنفايات المرتبطة بة الإداري الأساليبوتحديد 

 كل من المحارق للتحليل الكيميائي.  منالناتج من عملية الحرق جمع الرماد 

الطبية  الصحية النفاياتالذين يعملون في مكبات  من العاملين٪  55أن وأثبتت الدراسة إلى 
ليس لديهم فهم كافي عن النفايات ٪  20بينما  ،النفايات الطبية بكيفية التعامل معلديهم معرفه 

التي تسببها تلك 9%  والجلد والأمعاء التنفسي الجهازبالتهابات  الإصابة ةنسب كانتالطبية، و 
 النفايات.

 دراسة: الطبية النفايات إدارة ممارسة تقييم :بعنوان ،Bdour & Others (2007)دراسة   .13

 الأردن من الشمالي الجزء في حالة
ات المتبعة والتقنيات وطرق التداول والتخلص من النفايات الطبية جراءتقييم الإإلى هدفت الدراسة  

 . يةالأردنرعاية صحية في مدينة إربد الفي مرافق 
كجم / يوم  0.065 - 0.053تتراوح بين إنتاج النفايات معدلات  أنوأشارت الدراسة إلى   

مرافق الرعاية  إلى أن، بالإضافة الخاصةيوم للمختبرات / كجم 0.102-0.034وللمختبرات الحكومية 
التخزين والتخلص من النفايات و  التعامل في كيفية ةغير صحيالصحية في مدينة إربد لديها ممارسات 

 . تجة بالمقارنة مع العالم المتقدمالنا
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 .النفايات الطبية في البرازيل إدارة :بعنوانDa Silva& Others (2007 ،)دراسة  .14

في  الكافي هتمامبالا تحظ لموالتي التركيز على النفايات الطبية الصلبة  إلىهدفت الدراسة      
النفايات الطبية في ولاية ريو غراندي دو سول في  إدارةتقييم  بالإضافة إلىو  البلدان،العديد من 

  .البرازيل
بطريقة سيئة  المنزليةوالنفايات  يتم التخلص من النفايات الخطرة الطبية أنهوأكدت الدراسة إلى      

أن الممارسات في معظم مرافق الرعاية الصحية  إلىالنتائج تشير و  وبيئية، صحيةمخاطر مما يخلق 
 المستشفيات درت النفايات فيوقٌ  ،لا تتوافق مع المبادئ المنصوص عليها في التشريعات البرازيلية

 .يوم / كجم 0.570 - 3.245 سرير لكل
والتخلص من النفايات الطبية في  بدائل المعالجة :بعنوان ،Diaz&Others (2005)دراسة  .15

 .البلدان النامية

المعالجة والتخلص من النفايات الطبية المعدية في البلدان النامية  طرقإبراز  إلىالدراسة  تهدف   
 تخلص منها.لالطبية وتقديم بدائل لالنفايات  أنواع وتحديد
هتمام الإالمزيد من  إلىن النفايات الطبية في البلدان النامية تحتاج أ إلىوخُلصت الدراسة   

دفن  اتالتركيز على مكب مما يتحتم أن النفايات الطبية الخطرة تزداد سنويا  طرق المعالجة و  خصوصا  
 لنفايات وكذلك المحارق.ا

 الإنجليزية: غةلبال المهنية والسلامة الصحة تناولت التي الدراسات 2.2.2.1

 :الدراسات التاليةالصحة والسلامة المهنية  إلىتطرقت  التيالإنجليزية باللغة الدراسات  أهممن 
 .المهنية والسلامة الصحة إدارة :بعنوان ،Tappura (2017)دراسة  .1

 يمكن تنظيمية تدابير حااقتر كذلك الصحة والسلامة المهنية، و  إدارة تطوير إلىالدراسة سعت   
 الكيميائية، المعالجة شركة) شركاتلخمس  المهنية والسلامة الصحة إدارةفي  المدراء على تطبيقها
 الولايات المتحدة. فيلادلفيا،( في مدينة الصناعية لخدماتل ركاتش الطاقة، وثلاث إنتاج وشركة

من إدراك كل  راءالمد فهميمكن  المهنية والسلامة الصحة منهج تطويروتوصلت الدراسة إلى 
 بالإضافة إلى ،العليا دارةالإ توجيهات خلال من بتطبيقه همتزامالو  بالصحة والسلامة المهنية يتعلقا م

  .الأمر الذي ينعكس ايجابا  على أداء العاملين ومستوى رفاهيتهم ،العاملين تحفيز
 في المهنية والصحة السلامة أنظمةو  المهنية الإصابات :بعنوان ،Topal (2011) دراسة  .2

 .تحسينال فرص معرّفة قبرص، شمال في نعصام ثلاثة

  مصانع ثلاث في المهنية والسلامة والصحة العمل إصابات معايير تحديدإلى  الدراسة تهدف  
  .قبرص شمال في مختارة
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لحوادث  واتعرض الاستقصاء نع أجابوا الذين البناء عمال من٪  12.2 أنوأشارت الدراسة إلى 
 المهنية، والسلامة الصحة على تدريب أي دونمن  عملهم ببدء٪  22.2 وأفاد ،العمل في ةخطير 
٪  44 وأكد   العمل، مكان في المهنية والسلامة الصحة على تدريب أي لديهم ليس ٪ 23.3وأن 
 .الأولية الإسعافات فيه رلا تتوف عملهم مكان أن منهم

 

 الصحة والسلامة المهنية إدارةلية نظام عاف :بعنوانRobson& others (2007 ،)دراسة  .3
 .مراجعة منهجية-الداخلية

تطوير مجموعة متنوعة من المعايير والمبادئ التوجيهية وعمليات التدقيق  إلىهدفت الدراسة 
الصحة والسلامة  إدارةالدراسات السابقة على مدى عشرون سنة ماضية في نظام  إلىالمستندة 
 المهنية. 

أن تطبيق  ،الصحة والسلامة المهنية بالاقتصاد إدارةنظام نتائج ارتباط إلى وخُلصت الدراسة   
  بشكل عام. ليفانظام الصحة والسلامة المهنية يقلل من التك

 

 :السابقة الدراسات على التعليق 3.2.1

 : الآتي الباحثة إلىخلصت  السابقةالإنجليزية و  لدراسات العربيةاأهداف ونتائج  أهمبعد عرض   
الطبية ولم تركز على ولي للنفايات الفصل الأ الدراسة ستهدفتادراسات السابقة معظم الأن  .1

 .بقية العمليات
الدراسات  أكدتي المعالجة عن طريق الحرق بينما أركزت الدراسات العربية على المرامد  .2

سبب ي ديرمتالوأن  ،المعالجة عن طريق المرامد باهضه الثمن أنإلى الإنجليزية باللغة 
هي أفضل  ن المدافنأ تؤكد أخرى ودراسات البيئي، التلوث إلى إضافة اتالإلتهابو  الأمراض

 .الباثولوجيةالطرق لمعالجة النفايات 
النفايات  وأالنفايات مثل النفايات المختبرية  أنواعنوع واحد من  إلىشارت أبعض الدراسات أن  .3

ولم تتطرق لبقية النفايات  الباثولوجيةأو النفايات  النفايات الحادة وأ الأسنانمن عيادات 
 .الطبية

نفايات عادية تقدر ما  واعتبرتهافيات نخارجة من المستشنبعض الدراسات النفايات ال تناولت .4
من النفايات للمريض تختلف  وأن %( 22-25بينما تقدر النفايات الطبية ) %( 78-75)بين 

 دولة متقدمة.إلى مستشفى ومن دولة نامية  إلى مستشفى
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الخطرة وغير الخطرة وكمية النفايات المتولدة أغلب الدراسات ركزت على كمية النفايات أن  .5
ولم تتعرض لإدارة النفايات وعلاقتها بالصحة والسلامة  داخل المستشفيات الواحد سريرال من

 .المهنية
 للنفايات الطبية إدارة بناءيتها في أهمالتشريعات الدولية والمحلية و أهمية ركزت الدراسات على  .6

 .في الدولة
ات إجراءالعليا لها دور في تفعيل  دارةأن الإإلى أظهرت دراسات الصحة والسلامة المهنية  .7

 العاملين لدىالعاملين وغرس ثقافة الوقاية  أداءوأثرها في تحسين  الصحة والسلامة المهنية
 .سليمة وصحيةوهذا بدوره يساعد على خلق بيئة 

ومنظمات  الصحية تية الرقابة خارج المنشآأهم إلى دراسات الصحة والسلامة المهنيةأشارت  .8
 .المتعلقة بإدارة النفايات الطبية والصحة والسلامة المهنية نظمةوالأ وتطوير اللوائح الأعمال

 :ةالسابق الدراسات من الاستفادة أوجه 4.2.1
 :الآتيالدراسات السابقة في  منالحالية الدراسة  استفادةأوجه  يمكن إيجاز   
 الحالية للتعرف على الفجوة والدراسة السابقة الدراسات بين مقارنة عقد في ةساعدت الباحث .1

فيما يخص متغيريّ الدراسة  السابقة البحثية أو المواضيع التي لم تتطرق لها تلك الدراسات
 .الاستفادة من توصيات تلك الدراسات فيما يخص البحوث المستقبلية إلى ضافةالحالية، بالإ

 .الدراسة هذه موضوع معمنها  يتناسب ما وانتقاء الدراساتتلك  في المستخدمة الأدوات معرفة .2
 بموضوع الصلة ذات المراجع والدوريات والكتب في معرفة بعض السابقة الدراسات أسهمت .3

 .الدراسة
 :السابقة الدراسات عن الحالية الدراسة يميز ما 5.2.1

النفايات  إدارةدور  على الضوء بتسليطأنها قامت  السابقة الدراسات هذه الدراسة عن تتميز 
العاصمة ويمكن إيجازها  بأمانة –في المستشفيات الحكومية الطبية في الصحة والسلامة المهنية 

 :الآتيفي 

من تخطيط  شامل لعناصر الإدارةالاساسية بشكل  دارةعلى عناصر الإالحالية ركزت الدراسة  .1
الأسس المتبعة عالميا  في التعامل مع  إلى إضافة ،وتنظيم وتنسيق ومتابعة وتوجيه ورقابة

 .الأخرى الإداراتالنفايات الطبية تختلف عن  إدارةباعتبار أن  ،النفايات الطبية
 الإنسان صحة النفايات الطبية واضحة المعالم تفيد دارةرسم استراتيجية لإ إلىالدراسة  هدفت  .2

 والبيئة.
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من المصدر والنقل والمعالجة  النفايات الطبية فصلركزت الدارسة على جميع عناصر  .3
 .الطبية لسير عملية التخلص من النفاياتلضمان والتخلص النهائي بمعايير دولية 

 أهتمتو  أن الوقاية خير من العلاج قمن منطو والسلامة المهنية  بالصحة ةالدراساهتمت  .4
في  الصحيةالمخاطر تطبيق التشريعات الدولية والمحلية للوقاية من بمعرفة مدى  ةالدارس

 .المستشفيات اليمنية
ليتم  في المستشفيات للنفايات الطبية إدارةتوصي بوضع  أن اغلب الدراسات المذكورة سابقا   بما .5

العمل  تعزيز هذه الدراسةحاولت و  ،وغيرهاوالصحية والاقتصادية حل المشكلات البيئة 
 .المستشفيات الحكومية اليمنيةفي  من الدول المتقدمة والنامية بتوصيات الدراسات السابقة

 

 الفصل:خلاصة 
النفايات الطبية في الصحة والسلامة المهنية في المستشفيات  إدارةهذا الفصل دور  تضمن

 الإجابة عنللمساعدة في  وتم التوصل إلى صياغة الفرضيات الصفرية ،العاصمة بأمانة-الحكومية 
  الدراسة.متغيرات و نموذج أومصطلحات و  أهدافو  يةأهم ة  تساؤلات الدراسة موضح

الدراسة تغيري م وفي هذا الفصل تم ذكر ،الأجنبية السابقةالدراسات العربية و كما تم عرض   
على  الفصل بالتعليق مختتأو  ،المهنية الطبية والصحة والسلامةالنفايات  إدارة المستقل والتابع في
 .ما يُميز هذه الدراسة عن سابقاتها وموضحة  الاستفادة، أوجه مبينة   الدراسات السابقة
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 الطبية:النفايات  إدارة 1.2

 مقدمة:

نظمت مدينة أثينا مدفن حيث  الميلاد،قبل  500 امالع إلى النفايات مفهوم ظهور يرجع    
وبدأت  على بُعد ميل من حيطان المدينة، وسنت على المواطنين التخلص من نفايتهمللنفايات 

 إنتشار ومنذ ،يي منتصف القرن الرابع عشر الميلادف الصحية في حل مشكلة النفايات الإحتياطات
 .(10:2006عبدالماجد،)، بيينو نصف مليون من الأور اد أبالذي  ،سود )الطاعون(المرض الأ

بنظافة  سن تشريعاتأول من  وكانت باريس النفايات،بمتعلقة لوائح بعض الدول  حددتبينما       
 .م1348 عامالفي  ونقلها من النفاياتالشوارع 

 عامال رمي النفاية في القنوات والأنهار فيا في بريطانيا وضع قانون صحة الحضر لمنع أم    
في الولايات المتحدة الأمريكية لتخلص  نهار والموانئلأقانون اصدر أُ  م1899عام الوفي  م،1888

 صالحة للملاحة والأراضي المجاورة.ال من نفايات المياه

كيوتو  وتم تشييد أول مرمد في 1900 العام ا اليابان وضعت قانون النظافة العامة فيأم   
 .(205:2006عبدالماجد،) ،1901عام الفي 

السلبية  الآثار خطورةوذلك لوالصحية، البيئية النفايات مفاهيم بداية الستينات ظهرت  وفي    
 ؤثر على البيئةت التي يهتم بالنفايات بيو أور وظهر أول قانون  ،بسبب النفايات والبيئة الإنسان على

الثمانينات ظهرت المفاهيم المتعلقة  وفي نهاية(، 52:2012)أم السعد،  ،م1975 عامال في والصحة
اتفاقية تعرف باسم اتفاقية  عقدتم 1989عام الوفي  بالنفايات الخطرة ومنها النفايات الطبية وأنواعها،

 .واليمن تعتبر أحد الأعضاء الموقعين على هذه الاتفاقية (UNDP,2011:37))بازل(، 

 ( Medical Waste Management)الإنجليزية  باللغة يطلق عليهإدارة النفايات الطبية أو ما إما   

(MWM )لم تذكر المراجع تاريخ تأسيسها ولكن  المتقدمةفي المستشفيات  الحديثة الإدارات أحد هي
 .(WHO,2003) م2003عام الكان في النفايات الطبية  ةإدار تحدثت عن  التيأقدم المراجع 
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 :النفاياتالمفاهيم المتعلقة ب 1.1.2

سيتم تناول المفاهيم المتعلقة بالنفايات من زوايا مختلفة اقتصادية واجتماعية وبيئية وقانونية     
 .وطبية

 :لمفهوم الاقتصادي للنفاياتا 1.1.1.2

كل مادة أو شيء قيمته الاقتصادية سالبة أو منعدمة ه أنب :اتللنفاي قتصاديالاالمفهوم  يوضح     
 ستعمالها وا عادة سترجاعهاكل ما هو منحط بسبب أن تكلفة أو  ،ماعن صاحبها في زمان ومكان 

 .(19:2007 ،الأمين) ،تفوق تكلفة إتلافه

 :للنفاياتالاجتماعي  لمفهوما 2.1.1.2

 يأ( الجمالو النظافة، و ، )النظام ،الأبعاد الثلاثةمن خلال الاجتماعي للنفايات المفهوم  يحدد      
 ،والنظافة ،النظام)على  خللمن جرائها بالطرق التي لا يتأثر  المجتمعإزالة النفايات من كيفية 
  .(20:2007 الأمين،) ،النقلو  ةمعالجال أساليبمن  انطلاقا   ،(والجمال

 :البيئي للنفايات لمفهوما 3.1.1.2

، الطبيعيييييية التربييييييةعلييييييى عناصيييييير  آثيييييياركييييييل ملييييييوث لييييييه  بيئيييييييا : بأنييييييهمفهييييييوم النفاييييييية يشييييييير 
 .(123:2009 ،طاهر) والصحة العمومية، ،الهواءو الماء، و 

 :لمفهوم القانوني للنفاياتا 4.1.1.2

معالجة و  كيفية نقلتحديد  إلىولوائح تهدف  أنظمةقوانين و  عبارة عنللنفايات المفهوم القانوني        
ن المفهوم القانوني أويعتبر المختصون  ،الإنسانسلبية على صحة وبيئة ال هاآثار من  النفايات للحد

 ،الأمين) ،مسؤولياتالالمرجع في تحديد  وهو من النفاياتلتخلص ل الأساسية الدعامة هو
21:2007). 

 :هاأنواعالطبي للنفايات و  لمفهوما 5.1.1.2 

 من مصطلح "النفايات الطبية"؛ مصطلح نفايات الرعاية الصحية بدلا   ستخداما حديثا  ظهر 
 .ها )طبية أو شبيهة بالمنزلية(أنواعمن المنشآت الصحية بكافة  لناتجةالنفايات ا أنواعليشمل كل 



27 
 

الرعايييييية منشيييييآت جمييييييع النفاييييييات الناتجييييية عييييين  "وتعرفهيييييا منظمييييية الصيييييحة العالميييييية بأنهيييييا
النفاييييييات الناشيييييئة عييييين المصيييييادر الثانويييييية، مثيييييل ميييييا  وتبيييييرات مراكيييييز البحيييييث والمخ الصيييييحية مييييين

وحقييييين  -اليييييديال-)عملييييييات اسييييييل الكليييييى  ينيييييتا عييييين الرعايييييية الصيييييحية ل شيييييخاص فيييييي منيييييازلهم
"بأنهييييييييييييا ( 3:2016،ووجييييييييييييدي )زرفيييييييييييياويوييييييييييييير   (،WHO,2006,11) ،("... إلييييييييييييخالأنسييييييييييييولين
ا ميييين مصييييادر ملوثيييية أو محتمييييل تلوثهييييا بالعوامييييل المعدييييية أو الكيميائييييية أو المشييييعة تُ نفايييييات تنيييي

نفاييييييات و وتشيييييكل خطييييير عليييييى المجتميييييع نتيجييييية لجمعهيييييا أو تخزينهيييييا أو نقلهيييييا أو اليييييتخلص منهيييييا" 
 نوعيين: إلىسمت عموما  ق   الرعاية الصحية

 :ةالطبية الغير خطر  النفايات 1.5.1.1.2 

 ،المنزلية العاديةالنفايات والتي تشابه الرعاية الصحية منشآت ن عالنفايات الناتجة  تلكهي      
مثل النفايات  وتعامل مثلهاة والخدماتية الإداريتكون مثل هذه النفايات ناتجة من الخدمات  واالبا ما
 .(72:2008)عبد المعز  ،المنزلية

 :ةخطر الالنفايات الطبية  2.5.1.1.2

هي جميع ( بأن النفايات الطبية الخطرة 18:2015و)ضيفة، (72:2008)عبد المعز يتفق      
البشرية والحيوانية،  الأجزاءوالتي تحتوي على بقايا منشآت الرعاية الصحية النفايات الناتجة من 

المساحات، و الملابس الملوثة، و الإفرازات البشرية، و بما في ذلك الدم ومشتقاته،  الجسموسوائل 
التالفة والمنتهية الصلاحية، والمواد الكيميائية والمواد  الأدويةو الحادة الملوثة،  الأدواتو قن، المحاو 

 .المشعة الخطرة على الصحة مالم تكن مصنفة خلاف ذلك
نفايات الأنشييطة والعمليييات المختلفة بأنها  " ويقول الوجهة السابقة (8:2015)أبو العطا،ويؤيد      

بديليية مثييل النفايييات  استخداماتأو رمادهييا المحتفظيية بخواص المييواد الخطرة التي ليس لهييا 
ييية نالإكلينيكييية ميين الأنشييطة العلاجييية والنفايييات الناتجيية عيين تصنيع أي من المسييتحضرات الصيدلا

 (66:2006عباسيوهبه و ) وأما" ييات العضوية أو الأحبار أو الأصباغ أو الدهاناتأو المذيب الأدويةو 
ن أكل ما ينتا عن النشاط الطبي والتي من الممكن  ابأنه يعرفوها:  (3:2016،ووجدي )زرفاويو

 ،(72:2008)عبد المعز كلا  من تفق أفقد ،  بصحة الكائن الحي الأضرارالتلوث البيئي أو  إلى تؤدي
 )العنزي، ،(66:2006عباسية و وهب)، (WHO,2006:11) ،(6:2015 12،العطاأبو )
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(، 3:2016،ووجدي )زرفاوي ،(22:2007 ،الأمين) ،(18:2015ضيفة،) ،(273:2008
(ICRC,2011:14)، ،الآتي إلى تقسيم النفايات الطبية على( 71:2012 )أم السعد: 

كل النفايات الطبية والبيو طبية التي يحكم عليه الطبيب أو  هي نفايات الطبية المعدية:ال .1
قد يظل بعضها نشيطا  للجنس البشري أو الحيواني، و  العدو البيطري أن لها القدرة على نقل 

 لفترة طويلة.
أو القاطعة بمجرد  الواخزةطبية التي بها أجزاء قاطعة أو هي كل النفايات الالنفايات الحادة:  .2

 .وخزوتسبب العدو  بمجرد ال حملها
 الأعمال عن ناتجةال غازيةال أو سائلةالصلبة أو الهي نفايات النفايات الكيميائية والسامة  .3

  .التدبير أو التطهير أو أعمال التنظيف أو التجريبية أو العلاجية أو التشخيصية
مطابقيية للمواصفات منتهية الصلاحييية أو اير  الأدويةتتضمن  نفايات هيالصيدلانية: النفايات   .4

 . خرأو لأ استعمال لسببلهييييا  لم يعدأو التي 
: هي نفايات سامة شديدة الخطورة ويمكن أن تكون لها خواص الطفرة السامة للخلاياالنفايات   .5

 المسرطنة.أو 
تحتييوي على اييازات مضغوطة تشييمل العبيييوات التي قد هي نفايات  العبــوات المضغوطــة:نفايات  .6

والتي تسييتعمل فييي العلاج أو التشييخيص، والتي من الممكن أن تنفجر إذا ما تعرضت لضغط 
 من كثيره أنواعوهناك  ،الداخل أو الخارج ( مندالمرام إلىلا ترسل و ) عال أو لحرارة عالية

  وعلب التخدير. الأيروسول علب وبالتحديد الصحية الرعاية في الغازات
تلييك النفايات الناتجيييية عيين عمليات تصنيييع أو نقل أو هي : نفايــات أدويــة العلاج الكيمــاوي .7

  .إعداد أو إعطاء العلاج الكيماوي تحضير أو
 الناتجيييةالمشييعة النفايييييييييات الصلبة أو السائلة أو الغازييية الملوثيية بالنظائيير هي : النفايات المشعة .8

 .المستشفياتوالبحوث الطبية في  التشخيصية العلاجيةعن الاستعمالات 
 ،(71:2012 ( )أم السييييييييييييييعييد،ICRC,2011:23)(، 3:2016،ووجييدي )زرفيياويويعتبر كلا 

وتمثل النسبة % توصف بأنها نفايات طبية خطرة 25-%10ما نسبته من أن  (19:2015)ضيفة،
مشيييابهة للنفايات  خطره اير الصيييحية الرعاية منشيييآت نع الناتجة النفايات من% 90- 75الباقية 
 الصييييحية الرعاية منشييييآت صيييييانة وعمليات ،المنزلي التدبيرو ، ةالإداري الوظائف عن تنتا المنزلية،
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% نفايات 1و % نفايات معدية،15( بأن WHO,2006: 22)و  (Melanen,2016:11)حدد ويُ 
 .ثقيلة% نفايات مشعة ومعادن 1و ودوائية،% نفايات كيمائية 3و حادة،

في  كتله لها وزن لا قيمة لها أنهاالنفايات:  تعرفعلى ما سبق فإن الدراسة الحالية  وتأسيسا  
زمان ومكان ما تؤثر صحيا  وبيئيا  واجتماعيا واقتصاديا  وسياسيا  إذا لم تطبق عليها القوانيين الداعمة 

 .والتخلص منهافي كيفية فصلها ونقلها ومعالجتها وجمعها 
نفايات تنتا  بأنها الطبية: مفهوم للنفاياتأن نلخص  يمكن لناالسابق  الاستعراضمن خلال و 

في منشآت الرعاية الصحية من مصادر ملوثة أو معدية أو مواد حادة أو صيدلانية أو كيمائية أو 
، النفايات التي تم معالجتها فتعرف بالمخلفات أما ،والبيئة الإنسانمخاطر على  سامة ولهامشعة أو 
أنواع نفايات  يوضح (2-1) بأنواعها والجدول رقم ( يبين نفايات الرعاية الصحية1 -2) رقم والشكل

 .الرعاية الصحية وأمثله توضح وصفها

 

 نفايات الرعاية الصحيةأنواع  (1- 2) شكل رقم

 : إعداد الباحثةرالمصد

نفايات الرعاية الصحية

النفايات غير 
خطر

منزليةشبة

إدارية

النفايات

(النفايات الطبية)الخطرة

نفايات معدية

النفايات الممرضة 
الباثولوجيا)

نفايات حادة

الصيدلانيةنفايات

نفايات السامة للجينات

الكيميائيةنفايات

المعادننفايات
الثقيلة

المشعةالنفايات

العبوات المضغوطة 

الطبنفايات
البيطري
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 نفايات الرعاية الصحية وأمثله توضح وصفها أنواع( 2-1) رقم جدول
 الوصف/الأمثلة فئة النفايات م

1.  
  العادية أو النفايات
 اليومية

 هي نفايات شبيه بالنفايات المنزلية مثل الأطعمة.

 النفايات الطبية المنزلية  .2
 المنازل. في والمقعدين والمسنين للمرضى الصحية الرعاية عن منشآت تنتج

 المعديةالنفايات   .3

هي نفايات تحتوي على جراثيم، مثل القطنيات، والمعدات التي لامست المرضى 

 أو إفرازاتهم.

4.  
النفايات الممرضة 

 الباثولوجي

الأنسجة أو السوائل البشرية، مثل أجزاء الجسم المبتورة، أو الدم أو السوائل 

 الأخرى.

 الأدوات الحادة  .5
 والشفرات والزجاج المهشم.تتمثل في الأبر والمشارط والمناشير 

6.  
النفايات الصيدلانية 

 )الأدوية(

تتمثل في المواد الصيدلانية منتهية الصلاحية، عبواتها وصناديقها. والطعوم 

 واللقاحات والأمصال.

 النفايات السامة للجينات  .7

النفايات المحتوية على بقايا عقاقير سمية )تستخدم عادة في علاج السرطان، 

 الأيض، مثبطات الأنقسام الخيطي الغير مباشر(.مضادات 

 النفايات الكيميائية  .8

مواد متفجرة، )الخطرة: هي نفايات سامة مذيبه قابلة للالتهاب، قابلة للتفاعل 
 متفاعلة مع الماء والصدمات(.

الغير خطرة: تتمثل في السكريات الغددية، أحماض أمينة وبعض الأملاح 
 العضوية وغير العضوية.

9.  
نفايــات أدويــة العلاج 

 الكيمــاوي

أي مواد تدخل في تصنيــع أو نقل أو تحضير أو إعداد أو إعطاء العلاج 

الكيماوي وتشمل إفرازات المريض الذي يتلقـــــى العـــلاج الكيمــاوي كالبــول 

 والبــراز والقيء.

 النفايات المعادن الثقيلة  .10

فة، أجهزة قياس ضغط الدم أسطوانات مثل البطاريات، موازين الحرارة التال

 غاز التخدير.

 النفايات المشعة  .11

تتضمن جميع المواد المشعة الناتجة والمستخدمة في فحوصات الأنسجة 

 البشرية والسوائل وفي إجراءات تشخيص وتحديد الأورام وعلاجها.

 العبوات المضغوطة  .12

الغازات تحت ضغط هذه الفئة تشمل جميع العبوات التي تستخدم في تخزين 

 معين.

 نفايات الطب البيطري  .13

 صيدليات البيطرية، ومختبرات الطبهي تنتج من المستشفيات والعيادات وال

البيطري ومراكز الأبحاث الحيوانات وعلاجاتها وفي المزارع، وكذا العلاج 

 المنزلي لمربي الحيوانات.

 إعداد الباحثةالمصدر: 
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  :النفايات الطبية إدارة تعريف 6.1.1.2

عيييييييييييييييييادة تيييييييييييييييدويرها تقيييييييييييييييوم ب إدارةهيييييييييييييييي النفاييييييييييييييييييات:  إدارة       جميييييييييييييييييع النفاييييييييييييييييييات ونقلهيييييييييييييييييا وا 
 .(8:2015)أبو العطا، ،والتخلييص منها

والرسائل العلمية المتعلقة بموضوع النفايات من المراجع والمؤلفات  على عددالدراسة  تتبعمن و     
تلخص مفهوم الدراسة الحالية ف لإدارة النفايات الطبيةيتسنى الحصول على تعريف محدد لم  الطبية
من  للنفايات الطبية تنظيم والتنسيق والمتابعةالتخطيط و الب تهتم إدارةبأنها  :النفايات الطبية لإدارة

والتنسيق مع الجهات المنبع لرعاية الصحية من ا تنفاياة في عملية فصل فع الجيه والرقابة الخلال التو 
المختصة بالمعالجة والتخلص النهائي منها مع التأكيد على رقابة سير النفايات الطبية من المصدر 

 وحتى مكب النفايات.

 :إدارة النفايات الطبية أبعاد 2.1.2 

 :الآتيةبعاد الأتمثل في كإبعاد إدارة النفايات الطبية    

 :التخطيط للنفايات الطبية 1.2.1.2 

والخطة والبراما  الأهدافب من العناصر تتمثل ةممه على مجموعةالتخطيط يركز  بُعد إن 
 بالتخطيط.الخاصة  ريفاتهناك العديد من التعو والسياسات بشأن النفايات الطبية،  الميزانياتو 

والسياسات التي تحكم  الأهدافن التخطيط هو عملية لتحديد أ( ب38:2012 )أم السعد، وتر     
 .الأهدافالعمليات وتدير استخدام الموارد لتحقيق 

 .أو عمل ما الأهدافما كتحديد  ءتعد سلفا  لإنجاز شي أساليب أنها (2002:71)ديلر،ويراها    

ومدير  ،منشآت الرعاية الصحية المستشفى المتمثل في مدراء إدارةالنفايات الطبية من  إدارةتبدأ و     
 ..والمخبريين.. التمريضفريق ورؤساء  والمشرف الإداري، ،البيئي الإصحاحو  النفايات

تحديد أهداف تهتم بعملية : الطبية النفايات إن تخطيطإلى الدراسة تلخص على ما سبق  بناء  و    
تعاون الو السياسات  طريق عنمرسومة وخطط مسبقة  امتعلقة بالنفايات الطبية تنفذ عن طريق برام

 .طراف ذات العلاقةجميع الأمع 
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 :تخطيط النفايات الطبية في الآتي وتتضمن عملية  

 :أهداف النفايات الطبية 1.1.2.1.2 

 :الآتي تتمثل فيالنفايات الطبية  إدارةأهداف  أن أهم (16:2016)زرفاوي ووجدي،ير   

على  دارةهذه الإ وتركزالصحية منشآت الرعاية  فيالطبية للنفايات  إدارةوجود  منلتأكد ا .1
 وتوفير وسائل لتسهيل المعالجة والنقلالنفايات من مصدرها ومعالجتها وكذلك نقلها فصل 

  ه.آمنبطرق سليمة و 
 الإنسان مرتبطة بصحةلأنها  البيئية،وكذلك السلامة  ،المحافظة على الصحة والسلامة المهنية .2

 .والبيئة
الوقاية الحديثة للحد من الرقابة وحماية العاملين عن طريق و التنسيق والمتابعة  أساليبتبنى  .3

 الدوري للعاملين وا عطاء اللقاحات. فكالكش النفايات الطبية المحتملة طارخأ
 النفايات الطبية. إدارةتطبيق التشريعات والقوانين المحلية والدولية في تفعيل دور  .4
 بمكبات مصممة بعناية.  منها والتخلص النهائيحد أدنى  إلىتقليل النفايات  .5

 :النفايات الطبية دارةالبرامج لإ 2.1.2.1.2

تتمثل ها أهم االبرام منالعديد  شملت تخطيط النفايات الطبيةأن  16ص  المرجع السابقير     
 :الآتيفي 

 والجهات ذات العلاقة قانون وزارة الصحةهو تبنى  لنفايات الطبيةامن أهم البراما لتنفيذ إدارة  .1
 والبيئة من أخطار النفايات الطبية. الإنسان حمايةليهدف 

الوقاية وتعريفهم بمخاطرها وسبل  النفايات الطبيةبالعلاقة ذات   طرافالبراما التوعوية ل  .2
 .منها

  .هافرز ملونة ليسهل  صناديقوتوزيع  ،الطبية تدريبية في كيفية فصل النفايات براماوضع  .3
ولية داخل كيفية نقل النفايات الطبية من المصدر ومعالجتها الأ في براما تدريبيةوضع  .4

 .أقرب نقطة للمعالجة إلىالمستشفى أو نقلها 
 الطبية:للنفايات خطة وضع  3.1.2.1.2

  :الآتيفي  أبعادها تتمثل خطة للنفايات الطبية (WHO,2006:30منظمة الصحة العالمية ) أوردت
 .الرؤية والرسالة .1
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 .النفايات الطبية لممارساتميداني مسح  .2
 .الوطنية رشاديةتطوير الدلائل الإ .3
 .النفايات الطبية لمعالجةوطنية تطوير سياسة  .4
 .النفايات الطبية دارةلإ دولية تشريعات .5
 تدريبية.براما  .6
 .النفايات الطبية دارةالبراما الوطنية لإ رقابة .7

  :الميزانيات )التكلفة( 4.1.2.1.2

 وتشير، والسياسات والخطة الأهدافعناصر التخطيط لتحقيق البراما و الميزانيات من أهم  تعد       
في  ($1.36يعادل ) كجم من النفايات الطبية 1منأن تكلفة التخلص  إلى منظمة الصحة العالمية

ارف التخزين، و تكلفة بناء محارق، و ، الأرضتكلفة  النفايات الطبية إدارةشمل تكلفة تو ، 2003عام ال
، معدات شخصية )الملابس والأحذية(و  حاويات،حقائب أو و  ،عربات نقل يدويةو  للنفايات،مكبات و 
 .(ICRC,2011:38) فريق العمل، مرتباتو التدريب و  التشغيل،تكاليف و 

 :السياسات 5.1.2.1.2

وذلك عن  ،الأهدافتنفيذ البراما و  ، ليسهلالأساسيةتعتبر السياسات أحد عناصر التخطيط 
 وحاويات مختلفة ملونة وعربات أكياس، عن طريق فرز وتشفير النفايات الطبيةل ل لوان أنظمة طريق

 .المتابعة والتنسيق بُعدتفصيل في البذلك وسيذكر  والمعالجة،ليسهل الفصل والنقل 

  النفايات الطبية: تنظيم 2.2.1.2

السلطات،  تتمثل فيعناصر التخطيط  أساسية لإنجازالتنظيم يشمل عناصر  بُعدأن 
 .التوصيات الدوليةو القانون الوطني، و الاتفاقيات الدولية، و المسؤوليات، و 

تمكن من  بالمنشأة بطريقةعملية ترتيب الموارد  هبأن ( التنظيم220:2002يعرف )ديلر،و   
بشكل منظم ويكون ارض التنظيم هو إعطاء كل شخص عملا  مستقلا  وواضحا  وضمان  مساهمةال

 .إنجاز أهدافها المنشأة منبالطريقة التي تمكن  الأعمالتنسيق هذه 

 الأهداف( أن التنظيم هو" تجميع أوجه النشاط الضروري لإنجاز 42:2012 أم السعد،)بينما تر  
 في وحدات تنظيمية مناسبة، وضمان تفويض السلطة لهذه الوحدات والتنسيق بينها" ةالعامة والخط
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الطبية من  فصل النفاياتمسبق لترتيب  بأنه الطبية:تنظيم النفايات لتعريف  وتلخص الدراسة  
وذو اختصاص وذلك بتطبيق بوضع أشخاص مؤهلين  وذلكمنها،  النهائيمصدرها وحتى التخلص 

 .بموجب دليل إرشادي وطني أو دولي الموضوعة مسبقا  والخطة والسياسات والبراما  الأهداف

 (:)السلطاتالهيئات 1.2.2.1.2

نشاء وتنفيذ وتطوير و  لتفعيل نظام للنفايات الطبية المسئولةالجهة تعتبر الهيئات الوطنية هي        ا 
أبو ) يلخصهاوأهم تلك الجهات الصحية،  ةمنشآت الرعاي في الطبيةنفايات الومراقبة منظومة إدارة 

 :كالآتيهي  (34:2015،العطا

 ، وهيئة حماية البيئة.البيئةو المياه  وزارة .1
 .الصحة وزارة .2
 فراد، والأوتنفيذه القانون تطبيق في العامة والنيابة الشرطة في أجهزة ون)يتمثل آخرون .3

 .(وايرها أحكامه مخالفة عن والإبلاغ القانون تنفيذ مراقبة في الأهلية والجمعيات
 :الآتيأهمية شمول القانون على  (85:2012)أم السعد،وتر      

 بوضوح. ا  أن يكون تطبيقه على النفايات الطبية مذكور  قانون إدارة النفايات الخطرة: .1
 .في المستشفى وضبط العدو  البيئي الإصحاحقانون النظافة و  .2
القانونية لمنتجي  للالتزاماتإشارة دقيقة  أنواعها،و ن يتضمن القانون )تعريفا للنفايات الطبية أ .3

 .نفايات الطبية فيما يتعلق بتداول الآمن والتخلص منها(
 ه.ل الإمتثالتعيين محاكم للنظر في المنازعات الناتجة عن تنفيذ القانون أو عدم  .4

 المهام والمسؤوليات: 2.2.2.1.2

في المكان  المناسيييبع الشيييخص وضييي المهم فمنسيييليم  بشيييكل إدايلكي تتم عملية التنظيم     
ويمكن تحديد ، آمنللعاملين لكي تتم عملية التنظيم بشيييييكل سيييييليم و  تي تحديد المسيييييؤولياأ المناسيييييب
 :الآتيبعن إدارة النفايات الطبية  نالمسؤولي

 :الصحية منشأة الرعاية مهام مدير .1

 تطبيق النفايات الطبية وذلك ب إدارةمسؤولية  الصحية منشأة الرعاية تقع على عاتق مدير     
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مهام مدير  (ICRC,2011:36) (،40:2015)أبو العطا، حددو  ،والدوليةالتشريعات الوطنية 
 :الآتيك المستشفى

 النفايات الطبية. دارةلإمجموعة عمل مسؤولة عن صيااة خطة  إنشاء 
  النفايات الطبية وتنسيقها بشكل يومي. إدارةتعيين مدير يشرف على خطة 
 ووضع وصف وظيفي، تخصيص الموارد المالية والبشرية ،تحديد الواجبات. 
 وخارجيا   ا  توفير وحدات معالجة داخلي ،تنفيذ خطة التخلص من النفايات الطبية. 
 النفايات الطبية. إدارةوالتحديث المستمر وتحسين نظام  الرقابة إجراء  

  :البيئي الإصحاحالطبية و النفايات  مدير إدارة مهام .2
 نمالض، النفايات الطبية بشكل يومي إدارة عنهو الشخص المسؤول  الطبيةمدير النفايات       
مباشر مع جميع أعضاء مجموعة  تصالاعلى  يكونوأن  الطويل،النظام على المد   ستدامةا

 )أم السعد، ،(ICRC,2011:39) من ، ويذكر كلع موظفي المستشفىالعمل وجمي
تتمثل  البيئي الإصحاحالطبية و مدير النفايات أن مهام  (40:2015)أبو العطا، (،133:2012

 :الآتيفي 

 خطار، لأنشر اوذلك عن طريق رصد الحوادث و  ،إجراء تقييم أولي لوضع النفايات الطبية
 .نفايات الطبيةالالتحقيق في الحوادث التي تنطوي على ، و وا علام الموظفين

  داخليا . النفايات الطبيةمن لبناء وصيانة مرافق التخزين والتخلص  موالتنظيالتخطيط 
 الملابس  رتداءافي  العاملونمتابعة ، و خطار النفاياتأالوقاية من  على ونتدريب العامل

 الوقائية.
 الإداري:المشرف  مهام .3
المشرف الإداري مهام  أهم أن (ICRC,2011:38)حمر جنة الدولية لصليب الألالتذكر      

 :الآتيتتمثل في 
 ويات )الحقائب، الأوعية والحا المتعلقة بالنفايات الطبية المواد من أن مخزون لتأكدا

 .( متوفرة بشكل دائمخومعدات الحماية الشخصية، إل
 وعدد إعداد التقارير )كميات النفايات المنتجة،  ،المرتبطة بالنفايات الطبية تقييم التكاليف

 المشتريات تصبح نفاية بعد الإنتهاء من استخدامها.علما  أن كل  (الحوادث
    لأوقات المناسبة.ا فيالأكياس والحاويييات بأخر  نظيفة  ستبدالامتابعة 
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  شركات نقل النفايات الطبية()أو ذات العلاقة طراف الأصيااة العقود مع. 
  :الأقسامساء و مهام رؤ  .4

أبو ) ير  وبحسييييب ما ،التمريض وفريقالأطباء  عنهو الشييييخص المسييييؤول رئيس القسييييم  
فصييييييييييييلها من  التعامل مع النفايات الطبية لثقافةمدرك أن رئيس القسييييييييييييم يكون  (40:2015،العطا

مهام  نإلى أ (ICRC,2011:38)الدولية وتشييييير لجنة الصييييليب الأحمر ،وجمعها ونقلها وتخزينها
 :الآتيرئيس القسم تتضمن 

  وأضرارها. الطبية من النفايات المهنية السلامةإجراءات تطبيق متابعة العاملين في 
  أو الأضرار ملاحظات وتسجيل الأخطاءالتفعيل.  

 في منشآت الرعاية الصحية: ضيمر تال الأطباء وفريقمهام  .5

الطبية في تحقيق إدارة النفايات  إلية ىما تسع لإستكمال يأتي دور الأطباء وفريق التمريض     
، التمريض الأطباء وفريقء عمل أن النفايات الطبية تتولد أثنا، حيث النفايات الطبية إدارةهداف أ 
 الأطباء وفريقأهم مهام أن  (ICRC,2011:39) تلخص لجنة الصليب الأحمر الدوليةو 

 :الآتيفي  تتمثل التمريض

  باستخدام  التخلص من النفايات الطبية بشكل صحيح لضمانالنفايات عمال التنسيق مع
 .سجلات التسليم والتسلم

 لعرض نوع النفايات  لصق بطاقة البيانات عند استعمال الأكياس أو الحاويات
 .الطبية

 بتجميع الأكياس في الأوقات المحددة وبالشكل  النظافةمن قيام عمييال  التأكد
 .الصحيح

 :ومسؤول المختبرالصيدلي  مهام .6
في تقليل النفايات  هميسالمخازن وينبغي علية أن  إدارةهو الشخص المسؤول عن الصيدلي      

 ،ومسؤول المختبر مسؤول عن أي نفايات خارجة من المختبر ،الصيدلانية والمواد الكيمائية
 :الآتيمهام الصيدلي والمخبري في  (ICRC,2011:39)( 134:2012 )أم السعد،ويلخص كلا  

  النفايات الصيدلانية والكيمائية.بنشر الوعي بما يتعلق  
  زناالمخفي صلاحية المنتهية  الأدويةمن والتقليل  ،الأدويةالحفاظ على مخزون. 
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 :في منشآت الرعاية الصحية النظافةعمال مهام  .7

، مصادر تولد النفايات الطبيةعامل النظافة هو الشخص المسؤول عن جمع النفايات من     

 :الآتيأن أهم مهام عمال النظافة تتمثل في  (40:2015)أبو العطا،ويذكر 

  الرباط المناسب. باستخدامالثلثين أو ثلاثة أرباع الكيس  إلى امتلائهاالق الأكياس بعد 
  تجنييب الضغييط علييى الأكييياس أو كبييس النفايات بداخل الأكياس أو العلب والحاويات قبل

 القها.
  يتم تجميعها. التيمراعيياة سييعة عربيية النقييل الداخلييي لحجييم وكمية الأكياس 
  عمل.الوفي اير أوقات الزيارة أو  دارةالأوقات المحددة من قبل الإ فيتجميييع النفايات 

  الأماكن المخصصة لذلك. فيتنظيف عربات النقل بصفيية دورية بالمواد المطهرة 
 يوم أثناء الصيف ويومين  تتجاوز والتي لا من عدم تجيياوز فترة التخزين المسييموح بها لتأكدا

 .أثناء الشتاء
 :العدوى ةمكافحمهام مسؤول  .8
للتخلص من  اللا زمة وبراما التوعية هو شيييخص يحدد وسيييائل التدريب العدو  ةمكافحمسيييؤول     

عن ذلك يقوم بعمل إرشادات ونصائح ووسائل وقائية لكيفية التعامل  فضلا   ،ذات العدو  الأمراض
 .مع النفايات الطبية

، فلذلك مسؤول مكافحة و البيئةأعن أي أضرار للإنسان  ةلمسؤو  الرعاية الصحية وتعد منشآت   
 .(ICRC,2011:39) ،لتجنب الأضرار العدو للسيطرة على الكفيلة الإجراءات  ذخيت العدو 

 :معالجة النفايات الطبيةمهــام فريق  .9
ا داخل منشييييييييييييييآت الرعاية أم   النفايات هو فريق يعمل على معالجة النفايات الطبية فريق معالجة    

 :الآتيالصحية أو خارجها وتتمثل مهامه كما يحددها المرجع السابق في 
 إجراءمع  الأمانالوقود وصمامات  اتمراجعيية لوحة التحكم والتوصيلات الكهربائية وخزان 

 الصيانة اليومية.

  للسييعة المحددة  بالنفايييات وفقا  ( الحرق المحكوم)بآليية الترميد  الإحتراقشييحن ارفة
 .الثانية الإحتراقغرفيية بتشييغيل المحرقيية والبييدء  ،ةوتعليمات الشييركة المصنع

  :بـــــالــنـــفـــــايـــــات الــطـــبـــيـــــة الــمـــتـــعـــلـــقـــــة والــمـــبـــــاد  الـــــدولــيـــــةالاتــفـــــاقــيـــــات  3.2.2.1.2
الاتفاقيات المتعلقة بالنفايات الطبية وكيفية التعامل معها  المصييييادر البحثيةذكرت عدد من    
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: WHO،2006) ا ورد عنييب ميحسييييييييييب تياييياقييييين هذه الاتفيييمن بية يييييانونييييييالقؤوليات ييييييييوتحديد المس

 ، (Chertier, 2014:225) ،(UNDP,2015:7) ،(85:2012عد، ييييييييييييييييييييييييييييييييييييييييييييييييييييييييييييييييييييييأم الس) ،(36

(ICRC,2011:30) ، (UNEP,2011:15) ، Krueger,2001: 35) ) ، (WHO،2003 :32) 

 : كالآتيفهي 

قوائم تفصيلية بالمواد الكيميائية  عملت على إعداد: UNEPالمتحدة  الأمماتفاقية برنامج  .1
 الخطرة وخصائصها.

 ILOومنظمة العمل الدولية  UNEPالمتحدة  الأممبين براما  اتفاقية التعاون المشترك .2
 أنسب الطرق لتداول المواد الكيميائية. رسمت التي WHO ومنظمة الصحة العالمية

 م1989عام الفي  دولة100ثر من كالتي وقعت عليها أ :Basel convention بازلاتفاقية  .3
 النفايات ستيرادا حظر فيتمحورت حول إعطاء الدول الحق  ،واليمن واحدة من الدول الموقعة

الدول الصناعية الموقعة على الِاتفاقية إلزامية مساعدة البلدان  عاتق على يقع كما الخطرة،
 نقل عمليات على رقابة نظام وضعت كما الخطرة،النفايات  دارةالنامية في المسائل التقنية لإ

تجار في النفايات عمل إجرامي ويجب خفض ن الإأونصت على  ،الحدود عبر الخطرة النفايات
 .المعالجة أساليب تطوير على العمل طرق الخطرة عن النفايات توليد

: تمحورت حول إحاطة البلد المستورد بكافة المعلومات حول المواد الكيميائية اتفاقية روتردام .4
 .إليهقبل شحنها 

 الملوثات العضوية المقاومة للتحلل: تهدف للقضاء أو الحد من اِستخدام ستوكهولم تفاقيةا .5
أول اتفاقية بشأن  مكهولوتعتبر اتفاقية ستو  ،وراقض الأينتاج المبيدات للآفات وتبيإووقف 

 .م1975عامالوكانت في  النفايات الطبية
يتضمن أن جميع منتجي النفايات مسؤولون : Polluter pays principle يدفعمبدأ الملوث  .6

  ا.أنتجوه التي النفايات من بيئيا والسليم منالآعن التخلص  وماليا   قانونيا  
 حجم يكون عندما أنه يتضمن أساسي مبدأ Precautionary principle :الوقائي المبدأ .7

ات حماية الصحة إجراءيفترض أن الخطر كبير، ويجب تصميم  أن يجب محدد اير ما خطر
  لذلك. والسلامة وفقا  
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يشترط على أي شخص يتعامل مع أو يدير مواد خطرة : Duty of careمبدأ واجب العناية  .8
 في القصو  مراعاة العناية عن أخلاقية ناحية من لا  مسؤو  يكونوأن  بذلك،أو معدات متعلقة 

 .المهام هذه
 الإقليمية الحدود داخل الخطرة النفايات معالجة تتم بأن يوصي Proximity :بر الق مبدأ .9

 لأخطار نقلها. موقع ممكن تقليل أقرب وفي للدولة

ينص هذا المبدأ على أن الخطر اير مؤكد أو مجهول لذلك يستحسن : مبدأ توخي الحذر .10
 .لذلك الحماية تبعا  والتخطيط لإجراءات  كبيرالخطر  افتراض

 الطبية:للنفايات المتابعة و التنسيق  3.2.1.2

يتضمن التداول  الطبية،تداول النفايات  بطرقيهتم الثالث من أبعاد إدارة النفايات الطبية  بُعدال 
 يوضح النهائي نقل، التخلصالمعالجة، الجمع، التخزين، ال الفصل، الآتية الأساسيةالخطوات 

 .ذلك (2-2الشكل رقم )

 
 عملية التنسيق للتخلص من النفايات الطبية (2-2) شكل

 الباحثة بتصرفالمصدر: 

 يتضح الآتي:( 2-2ومن الشكل رقم )   

فصل النفايات الطبية من المصدر

جمع النفايات الطبية داخل المستشفى

نقل النفايات الطبية 

التعامل مع النفايات الطبية

التخلص النهائي من النفايات الطبية
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 الطبية:طريقة الفصل للنفايات  .1.3.2.1.2

من المصدر ليسهل معالجة  الطبية النفايات فصل لعمليةعالمية متبعة  هي سياسةطريقة الفصل   
منشآت  ومتعارف عليها بين تنظم من خلال سياسة محددة الألوانأكياس مختلفة ، ولها الخطيرة منها

  .(64:2008 عبد المعز)، النوع وناقلات خاصة أيضا   وحاويات بحسب الرعاية الصحية،

 :طريقه جمع النفايات الطبية 2.3.2.1.2

تأتي طريقة الجمع بعد طريقة الفصل من المصدر، بعد أن تتم عملية الفصل بحسب الطرق  
المتداول بها عالميا  وباستخدام الوسائل المخصصة، يتم أقفال هذه الوسائل عند امتلاء ثلثيها بإحكام، 

نفايات ولي في حاويات بلاستيكية خاصة بذلك، وتحمل علامة ولون مميز حسب نوع الالأتخزين الثم 
على أن يتم نقلها بمواعيد محددة إلى خارج الأقسام مع مراعاة السلامة والأمان إلى أماكن التخزين 

 (.64:2008 عبد المعز)لنقلها لأماكن المعالجة النهائية،  المنشأة وصولا  الثانوي داخل 

 نقل النفايات الطبية: ةطريق 3.3.2.1.2

طرق التداول والتنسيق للتخلص من النفايات الطبية، و تحكم هذه الطريقة  أحد هي طريقة النقل     
أن تكون هناك مواصفات  ويفضل، الصحة والسلامة للعاملين والبيئة القوانين والتشريعات التي تضمن

محكمة لوسائل النقل بالعلامة المميزة والوصف الصحيح لأنواع النفايات الطبية وموثقة على نماذج 
والمنشآت التي تقوم على نقل الصحية المنتجة للنفايات الطبية،  ليها بين منشآت الرعايةمتعارف ع

 وسائل نقل ومعالجة هذه النفايات، و نقل النفايات عبر أقصر وأسرع طريقة ممكنة وعلى أن تكون
   .64، المرجع السابق ص النفايات محكمة الإالاق حتى لا تتسرب النفايات منها إلى البيئة

 طريقة التعامل مع النفايات الطبية: 4.3.2.1.2  
 64المرجع السابق ص وقائية لتجنب مخاطر النفايات الطبية ويذكر  أساليبطريقة التعامل هي     

 التعامل مع النفايات الطبية ومنها: أساليب
 أن تكون الوسائل محكمة الإالاق ويتم نقلها بحرص. .1
 أثناء التداول. علىأن تمسك الجزء الأ .2
 تم  أكياس النفايات لأكثر من ثلاث أرباع حجمها. ألا   .3
 ألا تضم أكياس النفايات الطبية إلى الجسم أثناء التداول أو أن تمسك بالأيدي من أسفل. .4
 من تمزقها. اشيا  حعدم ضغط أو كبس الحاويات والأكياس ت .5
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 لإجراء اللازم طبيا .عند إصابة أحد العاملين بأحد الأدوات الحادة يعرض فورا  على الطبيب  .6
 "الكزاز". "التيتانوس"الكبدي الوبائي "بي" و الإلتهابتحصين العاملين ضد  .7
 شديدة الخطورة. نفايات على أنها النفايات المتسربة سواء من الحاويات أو عربات النقل اعتبار .8
 لعادية.يجب ألا تزيد الفترة الزمنية لتخزين النفايات في مكان التخزين عن يوم عند درجة ا .9

 :الطبيةتخزين النفايات  طريقة 5.3.2.1.2

تمنع الأخطار،  الرعاية الصييييييييحية لنفاياتمخصييييييييصيييييييية لتخزين اأماكن تشييييييييمل طريقة التخزين   
تركيييب لوحيية  و)تروليات(، نقييل النفايات  عربييات مع لعاملينالتخزين سهلة لدخول امنطقة  وتصمم

، جيييدة الإضيياءة والتهوييية، وأن يكون الباب مزود ا بآلية للغلقأن تكييون و  ،على باب حجييرة التخزين
الصحية تكييييييون أرضييييييية حجييييييرة تخزين نفايييييييات الرعاية  نوأ، الدخولمنع المرضى أو الزوار من ي و

حجييرة التخزين سييهلة تكون  أنو  ،تزويدها بمجر  للصرفين تحسويسي ،صلبيية واير منفذة للسييوائل
تزويد  و والتطهييييييييييييير ويفضل أن تكون أرضييييييييييييية الحجرة من البلاط وجدرانها من السيراميك التنظيف
 .(49:2015)أبو العطا، ماء، لكي تسهل مهمة اسلها وتنظيفها باستمراربصنبور  الحجرة

 :الطبيةالتخلص النهائي من النفايات  6.3.2.1.2

التخلص من النفايات في التربة النهاية الحتمية لجميع أنواع النفايات الطبية سواء المعالا  يعد  
منها أو اير المعالا، وعند التخلص من النفايات الطبية المعالجة بأسلوب الدفن الصحي، يفضل 

لدفن وعند إتباع أسلوب اعلى الشخص المسؤول المحافظة على الموقع المتاح للتخلص من النفايات، 
اضمحلال العناصر البيئية في منطقة  إلىويؤدي  المفتوح للتخلص من النفايات فسوف يؤثر سلبيا  

المياه السطحية  إلىالنفايات هندسيا  للإقلال من تسريب النفايات  مكبأن تنظم منطقة  ويفضل ،الدفن
تباع الأسلوب الأمثل في و  ،أو الجوفية عتبار بأن جميع النفايات لابا الأخذمع  ،إدارة مكبات النفاياتا 

الطبية سواء المعالا منها أو اير المعالا يجب أن تغطى بطبقة سميكة حوالي مترين سواء بالأتربة 
عزل هذه النفايات لمنع وصول  ويستحسن كب النفايات،الجافة أو بالنفايات المنزلية الموجودة في الم

 .(66:2008 )عبد المعز ،ملتقطي النفايات والحيوانات الضالة
لأنها قد  ؛( بصفة عامة النفايات الطبية بعد المعالجة يمكن دفنها56:2015وير  )أبو العطا،  

فقدت السوائل التي تنتا الروائح الكريهة وتسبب الآثار البيئية، ومن مميزات المكبات لا تتطلب تكلفة 
تلزم إدارة جيدة للنفايات في ولكن تس الاستيعابفي  مرنةمرتفعة في الإنشاء أو مرحلة التشغيل وأنها 

 النفايات الطبية  تولديحدد مكان  (2-2)وفي الجدول رقم  .مكب النفايات وتغطية النفايات يوميا  
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 .التعامل معهاوطريقة 
 التعامل معها النفايات وطرق رداد مصيحدت (2-2)رقم جدول 

 أسلوب التداول اللون المميز للكيس أو الحاوية الموقع

بنك و المختبرات 
 الدم

 وتبرز عليها عبارة ركيس أصف " 
 " أدوات حادة

  حاويات صفراء وتبرز عليها
 دويةأنفايات كيميائية أو 

 ،فالأوتوكلاب الأخر تعقم جميع العينات والنفايات المعدية 
أو بنك  وذلك قبل أن تجمع في الكيس لتنقل خارج المختبر

 .الدم
 تجمع فيها الأدوات الحادة.حاويات صفراء  

 الأمراضغرفة 
 المعدية

 كيس أصفر 
  وتبرز عليها عبارة"  راءصفحاوية

 ." أدوات حادة" فقط"
  .عيتجمالقبل  فالأوتوكلابتعقم النفايات 

 حاويات.الحادة في  الأدواتتوضع 

غرف الغيار 
 العامة والغرف

  وتبرز عليها عبارة"  راءصفحاوية
 " أدوات حادة" فقط"

 وكيس أصفر كيس أسود 

 أكياس صفراء تجمع فيها النفايات الطبية.
 الحادة. الأدوات اتجمع فيه اءصفر  حاويات

 أكياس سوداء تجمع فيها النفايات الطبية الغير الخطرة.
العلاج من  غرف

الأورام 
 والسرطانات

  كيس أصفر تبرز علية عبارة
 "نفايات كيميائية سامة للخلايا"

 عليها عبارة  حاوية صفراء وتبرز
 "أدوات حادة فقط"

يقوم المختصون بإلقاء النفايات الكيميائية السامة للخلايا في 
نفايات كيميائية  "أكياس صفراء خاصة مدون عليها بخط بارز 

 سامة للخلايا"
 أكياس صفراء تجمع فيها النفايات الطبية.

 الحادة. الأدواتحاوية 
 أكياس سوداء.تجمع النفايات الطبية الغير خطرة في 

دورات مياه 
 النساء

 كيس أصفر 
تعقم أو يتم تطهيرها بالكيماويات قبل يتم جمعها في أكياس 

صفراء بلاستيكية وتعامل جميع نفايات دورات مياه النساء على 
 أنها نفايات محتملة الخطورة.

 المطابخ والمكاتب
 طبية اير  تجمع النفايات هذه المواقع في أكياس لكونها نفايات كيس أسود

 خطرة.
النفايات 
 البيطرية

 كيس أصفر 
  "حاوية صفراء وتبرز عليها عبارة

 " أدوات حادة" فقط"

يتم التداول والتخلص  ،أكياس صفراء تجمع فيها النفايات الطبية
 شرافإمن جثث الحيوانات باستخدام وسائل خاصة وتحت 

 المختصين.

العمليات  غرف
 زةركوالعناية الم

 كيس أصفر 
 وتبرز عليها عبارة"  رأصف حاوية

 أدوات حادة" فقط"

التمريض في  وفريقالأطباء تجمع النفايات الطبية بواسطة 
 الأكياس الصفراء 
الحادة ويخصص حاوية لكل عنبر أو  الأدواتتوضع في حاوية 

 ارفة.
 كيس أسود  الصيدلية

 وتبرز عليها عبارة"  رأصف حاوية
 نفايات كيميائية أو أدوية"

التالفة أو منتهية الصلاحية ونفايات كيميائية  الأدويةنفايات 
 فراء منفصلة عن النفايات العادية.تجمع في أكياس ص

الإشعاع والطب 
 النووي

 كمة الإالاق ذات لون ححاوية م
براق ويبرز عليها الشعار الدولي 

 للإشعاع النووي
 

يجب أن تصنف وتخزن نفايات النظائر المشعة في حاويات من 
مدون عليها الشعار الدولي للمواد المشعة وتحفظ لفترة  الرصاص

ثم  زمنية تعادل عشرة أضعاف العمر النصفي للنظير المستخدم
 بعد التجفيف تجمع بعد ذلك في أكياس صفراء، أما السائلة

تخفف بكميات وفيرة من المياه حتى تصرف في شبكات الصرف 
 الصحي.

إظهار أفلام الأشعة في تجمع السوائل الكيمائية المستخدمة في 
حاوية محكمة الإالاق لإعادة استخدامها بعد الحصول على 

 موافقة السلطات الصحية.

 الباحثة بتصرفالمصدر: 
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 :المعالجة للنفايات الطبية( أساليب) التوجيه 4.2.1.2

القرارات والخطط المرسومة في  لتنفيذ الرئيسة الوظيفةو  أحد أبعاد الإدارة ويعتبر التوجيه ه
 .والإرشاداتين الإداريفاءة على كوتتوقف كفاءة التوجيه  الأهداف

 والأوامر إصدار التوجيهات والإرشادات بأنهوالتوجيه " (48:2012أم السعد، )وتعرف 
 بالأسلوب هإشراف تحت العاملين والمرؤوسين المساعدين إلى المدير، أو الرئيس جانب من ةالإداري
 خلق ومن جهة أخر  جهة، هذا من لتنفيذها وتحمسهم طيبة بروح التوجيهات تقبلهم يضمن الذي
 التوجيه أساليبأهم  ومن " التوجيه عملية خلال من والملائم الصحي العمل وجو العلاقات من مناخ

 :كالآتيوهي  المعالجة أساليبفي إدارة النفايات الطبية هي  المتبعة

 ه:أنواعالمعالجة الحرارية و  أساليب1.4.2.1.2

 : هاأهم إلىللنفايات الطبية نتطرق المعالجة  أساليبهناك العديد من     

 :Incineration الحرارية المحارق .1
 أنظمةفي معظم المحارق ذات ، و تعتبر المحارق من أشهر أنواع المعالجة لنفايات الطبية 

ثم  ة،الأولي ةالنفايات الطبية ل تلاف والاشتعال في الغرف أنواعالغرف المزدوجة تتعرض أالب 
 لاستكمالالغرف الثانية  إلى الإحتراقتنتقل الغازات المشتعلة والدخان والجسيمات الناتجة من 

وفي كثير من الأحيان يتصاعد ااز الدوكسين والفيوران السامان أثناء اشتعال النفايات  ،معالجتها
في  كبيرة ويدفنة يانويعامل بع ،آليا   الحرق إزالة نواتا يفضلو  المحارق، كفاءة تشغيلنتيجة لعدم 

  .(8:2016)زرفاوي ووجدي، ،مكبات خاصة ومرخصة
مكان أن يكون المحتو  من بلاستيك البولي الإ رينبغي قد هأن (40:2015)أبو العطا، يذكر    

وهذه الطريقة لا يمكن معالجة النفايات كاملة  ن ما دونهم يشكل خطر في الترميدلأ ،فينيل كلوريد
تكلفة استثمارية عالية والرماد الناتا يسبب  إلىمثل النفايات الكيمائية ولا يمكن معالجتها وتحتاج 

 .خطر على البيئة
 أيضا  % و 30تزيد كمية الرطوبة في النفايات عن  ألا   (65:2008 عبد المعز) بينما ير      

عدم حرق الأوعية المضغوطة والكميات الكبيرة من المواد الكيميائية التي تتفاعل مع بعضها 
 دن. اوأملاح الفضة وأفلام التصوير الإشعاعي والنفايات المطاطية والتي تحتوي على مع
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 :wet thermal treatmentالمعالجة الحرارية الرطبة  .2
حيث يتم تعريض النفايات المعالجة الحرارية الرطبة هي نوع من أنواع المعالجة الحرارية،       

حيث  ،معيندرجة حرارة وضغط عاليين في وقت محدد تحت ضغط  إلىالمصحوبة أو المقطعة 
 .(8:2016ووجدي، ،(، )زرفاوي65:2008 )عبد المعز ،هذه العملية فعاليتها ضد الميكروبات أثبتت

 :Dry thermal treatmentالمعالجة الحرارية الجافة  .3
هذه المعالجة تتم عن  آليةهي نوع من أنواع المعالجة الحرارية، و  الجافةالمعالجة الحرارية      

بريمة متحركة يتم تسخينها بواسطة الزيت  إلىطريق تقطيع وطحن النفايات وتدخل النفايات 
ويتم تحريك  ،درجة مئوية 140-110بين  فيه وتصل الحرارة ،من خلال أنبوب الذي يمر

وعادة ما  ،بعدها يتم ضغط المتبقيات بعد عملية الحرقو دقيقة  20النفايات في البريمة لمدة 
الحادة ولا تستخدم مطلقا  لمعالجة  الأدواتتستخدم الحرارة الجافة لمعالجة النفايات المعدية و 

باستخدام الحرارة  ووزنهامن % 80 إلىوالنفايات المشعة حيث يتم تقليص حجم النفايات  الأنسجة
 .(8:2016ووجدي،)زرفاوي، (، 66:2008 )عبد المعز،الجافة

 :التعقيم بالبخار .4
ومن  ،الخطرةعتبر التعقيم بالبخار ثاني أكثر التقنيات المستخدمة لمعالجة النفايات الطبية ي     

ولكن  ،العملية أنها تتطلب تكلفة متوسطة وينتا عنها أسلوب عالي من التطهيرمميزات هذه 
ويستلزم وجود  ،فرز النفايات بشكل جيد ولا يمكن معالجة النفايات الكيمائيةلابد من من عيوبها 

 .(54:2015)أبو العطا، ،مدافن صحية لدفن النفايات بشكل يومي
 الدوارة:فران الأ .5
دوار وارفة احتراق ال الكيمائية، ويحتوي الفرنالنفايات  لمعالجة الأفرانستخدم هذا نوع من يُ     

 .(WHO,2006:86) الفرن، لثانية ويفرغ الرماد في أسف
يو  الولايات المتحدة،و المانيا، و وهناك العديد من المؤشييييييييييييرات الدراسييييييييييييية في اليابان،   ،...طاليا ا 

عرضت المخاطر التي تسببها المحارق على العاملين وكذلك السكان الذين يسكنون بالقرب من 
 ،البيئييةبيي رتوأضيييييييييييييي خطيرة مثييل السييييييييييييييرطييانالمراض الأ العييديييد من سييييييييييييييببييتحيييث  المحييارق

(Tesfahun,2015:1).  
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 :Microwave Irradiationالمعالجة باستخدام الإشعاع قصير المدى 2.4.2.1.2 

ضد معظم الجراثيم حد  معالجة النفايات الطبية التي تستخدم الإشعاع إمن  هي المعالجةهذه  
صغيرة ثم  أجزاء إلىويجب تقطيع النفايات  ،سم 24,12 يميجاهرتز وطول موج 2450تحت تردد 
وبعدها يمكن أن تستخرج  ،دقيقة 2ارفة الإشعاع بجهاز الميكروويف لمدة ونقلها إلى ترطيبها 
وتتميز هذه  ،حاويات البلدية ليتم التخلص منها مع النفايات المنزلية إلىمن الجهاز لتنقل  المخلفات
 ت الطفيليات والبكتريا المتحوصلة،القضاء على معظم الكائنات الدقيقة فيما عدا بعض بويضابالتقنية 

 .( 8:2016)زرفاوي وووجدي، ،تستخدم هذه الطريقة للنفايات الطبية السائلة نتيجة لتكلفتها العالية
 :Chemical Disinfectionالمعالجة الكيمائية  3.4.2.1.2

تقليل من عدد الميكروبات التي تتواجد على اللقتل أو إضعاف أو  ةالكيميائي لمعالجةستخدم ات  
ويعتبر التطهير الكيميائي هو الأنسب لمعالجة النفايات ية والجدران الأرضة، أسطح المعدات الطبي

التطهير  ختياراوعند  ،الصحية منشآت الرعايةالطبية السائلة مثل الدم، البول، البراز، ومجاري 
خبره عالية تتطلب مقاييس ومعايير كبيره ، ويتطلب الكيميائي البسيط كوسيلة لمعالجة النفايات الطبية

 )عبد المعز ،فات الكيميائية والفيزيائية والتآكلية للمطهرصالو يجب أن تؤخذ حساسية المطهر و  ،للوقاية
  (8:2016)زرفاوي وووجدي، ،(65:2008

 :Inertizationإبطاء الفعالية  4.4.2.1.2
نعني بإبطاء الفعالية هو خلط النفايات بالإسمنت وايره من المواد قبل التخلص منها وذلك      

التقليل من خطر وسمية المواد الموجودة فيها حيث تستخدم هذه الطريقة للتخلص من النفايات بهدف 
 .(67:2008 )عبد المعز ،الدوائية والرماد المحتو  على معادن ثقيلة

 :Encapsulation)الكبسلة( ءالاحتوا 5.4.2.1.2
 لمعالجة طريقة حالة عدم وجود فيهي طريقة لمعالجة النفايات الطبية  ،الاحتواء طريقة   

ضافةتسبق عملية التخلص النهائي للنفايات يكون احتواء النفايات في براميل و  مادة للتثبيت وا الاق  ا 
عالي الكثافة  إيثلينا صناديق مكعبة مصنوعة من البولي وتُستخدم في هذه العملية إم   ،الحاوية بإحكام

 أو الكيميائية المواد ومتبقيات الحادة الأدواتب حجمها أرباع لثلاثة تُم  والتي أو براميل معدنية،
وسيطة مثل الراوة البلاستيكية، أو  بمادة البراميل أو الصناديق ملء يتم ذلك بعد ، والصيدلانية

بعد جفاف المادة إالاق الحاويات بإحكام  ،، أو مونة الإسمنت، أو مادة طينية(البيتوميني) الرمل
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نذكر ملخص لطرق  (3-2؛ وفي الجدول)(WHO,2006:87)،في مواقع الطمر اوالتخلص منه
 المعالجة.

 طرق المعالجة صملخ (2-3) رقم جدول
 عيوبها مميزاتها طريقة المعالجة

 حراريةالالمحارق 
 

 هاأنواعيمكن معالجة النفايات ب
 .ائيةيماعدا الكيم

رماد  وينتا منهاتكلفة مرتفعة 
 .وصحيا   يؤثر بيئيا  

 المعالجة الحرارية الرطبة
 

معينة من النفايات  أنواعتعالا 
 .ريا تماما  يتقضي على البكت

 .تكلفة مرتفعة

 المعالجة الحرارية الجافة
 

تستخدم في معالجة النفايات المعدية 
 .الحادة الأدواتو 

مثل  أنواع يمكن معالجة لا
، تكلفة لمشعةوالمواد ا الأنسجة
 .مرتفعة

 التعقيم بالبخار
 

الطرق  أفضل تعتبر ثاني
  .المستخدمة

معالجة النفايات  نلا يمك
 .، تكلفة متوسطةالكيمائية

المعالجة باستخدام الإشعاع 
 قصير المدى حرارية

ة تفضل في معالجة آمنطريقة 
 .النفايات السائلة

  .تكلفة مرتفعة

 المعالجة الكيميائية
ستخدم لمعالجة النفايات الطبية ت

 .السائلة

فنيون ذو خبره لهذه يتطلب 
 .الطريقة

 إبطاء الفعالية
تستخدم للتخلص من النفايات 

 .الصيدلانية

من النفايات  .معينة أنواعتعالا 
 .الطبية

 )الكبسلة(الاحتواء 
 

 .تكلفة رخيصة  صحية.تحتاج مكبات 

 المكبات الصحية

النفايات  أنواعوهي تعالا جميع 
النفايات  خصوصا  الطبية، و 

 .الباثولوجية وهي طريقة إسلامية

 

 المصدر: إعداد الباحثة
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 :وتحليل المخاطر العاملين والتقييم وحماية الرقابة 5.2.1.2

 داءبأنها تقييم الأ: الرقابة( 2014:273العريقي،ويعرف )أحد أبعاد الإدارة، الرقابة تمثل      
عن  انحرفات لتصحيح أي جراءالإ واتخاذالمرسومة في التخطيط  الأهدافالفعلي ومقارنته ب

 من أنجز ما بين وتقارن الأعمال بأنها نتائا "(49:2012 )أم السعد، وعرفتها ،الأهدافهذه 
 .مسبقا   المحددة الأهداف بتلك أعمال

 التنفيذ" وفيية أي بعد بُعد التنفيذ ورقابةالعمل ورقابة أثناء  ءالرقابة تكون وقائية إي قبل بدو     
كون ين الخلل والعدوة قد ية للتتبع التخلص النهائي منها لأالنفايات الرقابة تكون داخلية وخارج

 .خارج المستشفى

 التقييم: 1.5.2.1.2

 :الآتية مراحلالمن خلال  التقييم يتم   

 :خطارالتعرف على الأ .1
تحييديييد مكييان الخطورة وتوقع مكييان حييدوث  التعرف على الأخطييار من خلال مرحلييةتكمن    

الضيييييييييييرر والتعرف على الحوادث السيييييييييييابقة وسيييييييييييؤال العاملين عن ملاحظاتهم وأفكارهم في بيئة 
 .(13:2015)أبو العطا، ،عملهم

  :للخطر ونتحديد المعرض .2
شيييييييييمل المرضيييييييييى والزوار ومنهم خارج المعرضيييييييييون للخطر لا يقصيييييييييد به العاملين فقط بل ي 

 الدولية للصيييليب الأحمر اللجنةالصيييحية، وتتخصيييص منظمة الصيييحة العالمية و منشيييآت الرعاية 
(WHO،2006 :27 )(ICRC,2011:17) شييييخاص المعرضييييين للنفايات الطبية أن جميع الأ
كانوا يقومون بمناولة مثل هذه النفايات أو معرضييييييييين لها بسييييييييبب  هم بالفعل في خطر، سييييييييواء  ا 

 الإهمال في إدارة النفايات الطبية وفيما يلي المجموعات الرئيسة المعرضة للخطر:
 التمريض وعاملين النظافة أو الخدمات. الأطباء وفريق 
 .المرضى داخل منشآت الرعاية الصحية أو الذين يتلقون الرعاية المنزلية 
  منشآت الرعاية الصحية.زوار  
 إلى إضافة( ات مثل )عمال المكبات أو المرامدالعاملون في مرافق التخلص من النفاي 
 شي النفايات. بان
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  :اللّازمة الإحتياطاتتقييم المخاطر ووضع  .3
يذكر برصد المخاطر،  القيام، وذلك من خلال الهامة تقييم المخاطر مومن مراحل التقيي  
 المخاطر، وتتمثلالإقرار بما يجب القيام به للحد من تلك  لابد منأن  (13:2015،أبو العطا)

 :يأتيللحد من المخاطر فيما  اللا زمةالخطوات 

  المواد الكيمائيةمنع الخطر أساسا  مثل التعامل مع. 
  مصدر الخطر كوضع حراسيية أو حواجز على المكان. إلىمنع الوصول 

  عند  –مادية أو زمنية  –تنظيييم العمل للحييد من التعييرض للمخاطر مثل وضع حواجز
 .الصحيةمنشأة الالقيام بنقل النفايات داخل 

  رشادات للحد من و و  ،أدوات الصحة والسلامة المهنيةتوفييير  .المخاطرضع سياسات وا 
 تسجيل النتائج .4
السابقة  لمراحلتسجيل كل ما تم باتباع ا من سليم، لابدلكي تتم عملية التقييم بشكل         

في المستقبل  يتسيينىلكي أن تسجيل النتائا مرحلة مهمة  المرجع السابقوير   وأرشفته،
الحييد من المخاطيير الموجييودة أو التي تم اكتشييافها  إلىمن تلك التجارب التييي أدت  ستفادةالا

 ،ي الحييد من المخاطر لعييدم تكرار تنفيذها مسييتقبلاوكذلك الاسييتفادة من تلك التييي لم تنجح ف
 :يأتيالأكثر بسيياطة وفهما في التسجيل ويتم فيها توضيح ما  الأساليب اتباعويفضل 

 لتحديد الأخطار اللا زمةجميييع الجييولات التفقدييية القيييام ب. 
 تحديد المعرضين للخطر. 
  أثناء اتباع هذه  ومشاركة العاملينبعين الاعتبار عدد الأشخاص المعرضين  الأخذ

 . الخطوات
 :المراجعة والتحديث إذا لزم الأمر  .5

يستحسيين القيييام بالمراجعيية والتقييم والتحديث سيينويا  بشييكل روتيني مع الوضع في الاعتبار      
التي  المراحلالتقييمات المختلفة للاحتياطييات المتبعة وبالضرورة سيييتحتم تغيير وتحديث تلك 

حالة تحديث أو شييراء معدات جديييدة أو تغيير أماكن العمل فإنه يتحتم  يفييو  ،نجاحا  لم تثبت 
تبعا  لذلك العمل على تحديث الخطوات الأربع السييابقة لكل ما هو جديد بمحيييط العمل للوصول 

 المرجع السابق. ،احتياطات وقائية مناسبة لذلك التغيير إلى
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 التحليل: ةطريق 2.5.2.1.2

 (14:2015،العطاوير  )أبو  تسلسييلي،في نظام  النفايات الطبية تحليييل مخاطر تتييم عملييية      
 :الآتيعلى النحو  أن طريقة التحليل تتم 

 الحرجة أو ذات خطورة معينة. الأعمالاختيار  .1
عمييل من واقع المهام الوظيفية المسييندة ال أداءيتم مراقبتهم أثناء الذين س لعامليناختييار ا .2

 توضيح الغرض من مراقبتهم.م، بعد إليه

متتابعة، مع مراجعيية هييذه الخطوات مع الشييخص  مراحل إلىتقسيييم مهييام العمل  .3
 العمل. مخاطروبتحليل العمل  أداءول عيين ؤ المسيي

مراقبيية كل خطوة وتحديد الأخطار المصاحبة لها وتسييجيلها بالنموذج حسييب تسلسييل  .4
 العمل. مراحلمن  مرحلةكل 

 العمل. مراحللمناسييبة لكل مشييكلة في أي من الحلول ا وضع .5

  لوضعها في صورتها النهائية. -ول المختص ؤ اجعيية هييذه الحلول مييع المسييمر  .6
التي تم تحديدها  مشكلاتات أو الحلول للجراءة في ظل هذه الإآمنالعميييل بصورة  .7

 وتطبيقها.
 إلىأو كلمييا دعت الضرورة  –لا تزيد عن عامييين  –يتم إعادة تحليل المخاطر كل فترة  .8

 .ذلك أو في حاليية وقوع أي حادث له علاقة بهذه النوعية من العمل أو المهام الوظيفية
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 :والسلامة المهنيةالصحة  2.2

 Occupational Health and) الإنجليزية باللغة ايطلق عليهما  والسلامة المهنية أوالصحة      

Safety)،  ها أهممجتمعة و  نتاجلحماية عناصر الإوتسعى  ،مة في عدة قطاعاتمهال الإداراتهي أحد
ة وخالية من جميع آمنبيئة عمل  يجادا  الحياة و  وفي مجالات كافة من المخاطر و العنصر البشري

أن ذهن اليخطر بو  ،كافة  الأعمالفي العاملين التي تهدد حياة وصحة  الأمراضالمخاطر و  أنواع
 يها مخاطر تؤثر على صحة العاملينالصحية أماكن نظيفة ولا يمكن أن تتواجد فالرعاية منشآت 

الصحية  مشكلاتتوجد فيها الكثير من المنشآت الرعاية الصحية  أن إلى، ولكن الواقع يشير فيها
أو ربما  صناعية منشأة يأ حيث المخاطر الموجودة في مننفسه الكم بالمهنية والتي يمكن أن تكون 

صابات  الأمراضالكثير من  إلىن في المستشفيات ، وحيث يتعرض العامليتكون أخطر المهنية وا 
 المعدية.لاسيما و  العمل

 :أخرى مفاهيمو مفهوم الصحة والسلامة المهنية  1.2.2
العلم الذي يهتم بالحفاظ على سلامة وصحة  نهأب :السلامة والمهنيةو الصحة يشير مفهوم      

 الأمراضأو  الإصاباتمسببات الحوادث أو  خالية منو  ةآمنبيئات عمل  خلق من خلال الإنسان
ات والقواعد والنظم جراءهي مجموعة من الإ :الصحة والسلامة المهنية أن أو بعبارة أخر  ،المهنية

  .(26:2008)عبد المعز  ،من خطر التلف والضياع الإنسان الحفاظ على إلىفي إطار تشريعي تهدف 
 :والسلامة المهنية الصحةالمفاهيم المتعلقة ب 1.1.2.2

 :أهمها تهتم بالصحة والسلامة المهنيةالتي مجموعة من المفاهيم  (26:2008)عبد المعز أورد    

هي تلك الظروف أو الحالات أو التي يمكن أن تسبب للعامل : Job Risksمخاطر العمل .1
 ا.هلأو من خلال تعرضه  ،المهنية جراء تواجده فيها الأمراضعاقات أو أو الإ الإصابات

أو اير مخطط  ،متوقع رأية واقعة أو حدث اي يقصد به Work Accident:العمل  حوادث .2
ة مما قد يسبب أي منيقع نتيجة لظروف العمل اير السليمة أو طرق العمل اير الآ و ،له

 .يةنتاجتؤثر على القدرات الإصابات قد أخسائر أو 
كل ما ينتا عن وقوع الحوادث من  إصابة العملب يقصد :Work Injuryإصابة العمل  .3

 .العملصحية أثناء  عتلالاتا أو نفسية أو  أضرار جسيمة أو عقلية
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 Occupational disease :المهني المرض  .4

الصحية التي تصيب العامل بشكل عام أو  الإختلالحالة ي من أ يقصد بالمرض المهني 
تقليل كفاءة أحد أعضاءه الجسمية وذلك من جراء التعامل مع مادة كيميائية معينة أو  إلىتؤدي 

  .التعرض لأحد العوامل الفيزيائية

 :الصحة والسلامة المهنية أهداف 2.2.2

 (16: 2006،)المغني وهي تحقيقها إلىية نهداف عامة تسعى الصحة والسلامة المهأ  هناك
 :الآتي يف

الناجمة عن مخاطر بيئة العمل وذلك بمنع تعرضهم  الإصاباتحماية العنصر البشري من  .1
 المهنية. الأمراضو  ،الإصاباتللحوادث و 

وما تحتويه من أجهزة ومعدات من  ،الحفاظ على مقومات العنصر المادي المتمثل في المنشآت .2
 التلف والضياع نتيجة للحوادث.

  .ه تحقق الوقاية من المخاطرآمنتوفير بيئة  .3
 ةوزرع ثقافة الصحة والسلام، والطمأنينة في قلوب العاملين أثناء قيامهم بأعمالهم الأمانتثبيت  .4

 .المهنية

 :الآتيةالسابق ذكرها لابد من توافر المقومات  الأهدافولكي تتحقق  .5
 الرعاية الصحية منشآتلسليم والهادف لأسس الوقاية في التخطيط الفني ا. 
  تنفيذ هذا التخطيط الفني. إلىالتشريع النابع من الحاجة 
 مع توفير الأجهزة الفنية  نشاءالتنفيذ المبنى على الأسس العلمية عند عمليات الإ

  تنفيذ خدمات السلامة والصحة المهنية. ستمراراالمتخصصة لضمان 

 :الصحة والسلامة المهنيةأدوات  1.2.2
النفايات الطبية يتطلب أدوات لحماية العاملين في مجال الأعمال الخطيرة  التعامل معأن      

 من أهم هذه الأدوات:
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 :الواقيةالملابس  1.3.2.2

يعتمد نوع الملابس الواقية على حجم المخاطر المرتبطة بنفايات الرعاية الصحية، ولكن يجب    
التعامل مع  أو بجمع يقومون الذين الأشخاص لكل لضروريةا واللوازم العمل على توفير المعدات

إلى أهمية  (68:2015،أبو العطا) (WHO,2006,124)ة وأشار كلا  من الصحي الرعاية نفايات
 :مايآتي

 اعتمادا  على طبيعة العمليات. –دونها من بغطاء للوجه أو مزودة خوذات،  .1
 .العمليات طبيعة على تمادا  اع – ل وجه أقنعة .2
 .العمليات طبيعة على اعتمادا  ل مان(  نظاراتللعين ) واقيات .3
 .مرايلم و الجس لتغطية بدلات .4
 إلزامية. -ساق ذات صناعية أحذية .5

 :الشخصيةالنظافة  2.3.2.2

تعتبييييير النظافييييية الشخصيييييية مهمييييية بشيييييكل أساسيييييي لتقلييييييل المخييييياطر الناتجييييية عييييين تيييييداول 
 بالميياء ةالمييزود (الملائميية والنظافيية الغسييل تتييوفير خييدما وضييرورةنفايييات الرعاييية الصييحية، 

 فييي خاصيية يييةأهم الخييدمات ولهييذه ،المهميية بهييذه المييرتبطين نوالصييابون( للعيياملي الييدافئ
 .((WHO,2006:126 د،والترمي التخزين مناطق

 :التحصين 3.3.2.2

بفيروس العوز المناعي المكتسب لحالات عدو  مهنية وصل  الإلتهابسجلت حالات عدو       
 في منشآت حالة، كان المتضررون هم الأطباء وفريق التمريض 51إلى  عددها في الولايات المتحدة

أشارت منظمة الصحة العالمية إلى أهمية التحصين  النفايات، وبناء على ذلك عاملينالرعاية الصحية 
 بالتلقيح ضد التيتانوس لكل الأشخاص أيضا   ، وأشارتضمراالأ هضد هذللعاملين في الرعاية الصحية 

 .((WHO,2006:124 الرعاية الصحية، النفايات بالتعامل معالذين يقوموا 

 ة:الإداريالممارسات  4.3.2.2

وتطبيق براما الصحة والسلامة المهنية للعاملين خطار في تقليل الأ الإدارية تالممارسا تسهم     
 .النفايات الطبية إدارةالنفايات الطبية كما هي موضح في مبحث المتعلقة ب
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 :الصحة والسلامة المنهية برامج 4.2.2

التي تسعى براما الصحة منشآت الرعاية الصحية عناصر العمل والخدمة في هناك مجموعة من     
 :(27:2008)عبد المعز ذكر منها ن الحفاظ عليها إلىوالسلامة المنهية 

والعاملين )جهاز الخدمات الفنية والخدمات العادية(  التمريض وفريقالأطباء ويشمل  فرادالأ .1
 الزوار. بإضافة إلى، والمرضى دارةين، عمال الإالإداريو 

 .كلها أشكالهاعمل وأدواته وتتمثل في مستلزمات الخدمات الطبية لمواد ا .2
بالتقدم  منشآت الرعاية الصحيةوعادة تتميز وسائل وأدوات وتجهيزات  العمل،وسائل وأدوات  .3

أن تستند هذه البراما  يفضل الصحة والسلامة المنهيةما اولنجاح دور بر  ،والحداثة العصرية
ودولية، يساندها تشريع ينظم  وطنيةمة تتمثل في: أجهزة أو هيئات أو منظمات مهركائز  إلى

الأحكام ويلزم بتنفيذها من خلال متابعات دقيقة ومستمرة من الجهات الرقابية المعنية بسلامة 
 وصحة العاملين.

 ذات العلاقة بالصحة والسلامة المهنية: الجهات الدولية 1.4.2.2

 منها:تهتم بالصحة والسلامة المهنية  عدةدولية هناك جهات    

 (ILOمنظمات العمل الدولية: ) 1.1.4.2.2

وتحولت إلى وكالة متخصصة تابعة لمنظمة  1919  عامال الدولية فيتأسست منظمة العمل  
  :الآتيتتمثل في  وظيفتها (www.ilo.org) الثانية الأمم المتحدة بعد نهاية الحرب العالمية

 والتوصيات والتشريعات على المستو  الدولي. تفاقياتالاإعداد  .1
 تقديم المساعدات الفنية للحكومات ومدها بالخبراء والأجهزة والمعدات. .2
 .المختلفة البلدانتقديم المساعدات لمنظمات السلامة الوطنية والنقابات في  .3
 بالسلامة والصحة المهنية. هتم مراكز دولية للمعلومات ت إدارة .4
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  (WHO)منظًمة الصحة العالمية  2.1.4.2.2

نيسان/أبريل  7ذ في ينفتحي ز ال نسانية دخلتلإأحد المنظمات ا هي ،العالميةمنظمة الصحة      
نشاطها في مجال الصحة  زوترك، العالميوهو التاريخ الذي أصبح يُعرف بيوم الصحة  -1948

 يآتي: ام ( ومن أهم أعمالهاhttp://www.who.int) والسلامة المهنية
  .إصدار النشرات الهامة .1
 .اللا زمةوضع المواصفات والمعايير والمقاييس  .2
 اتخاذ القرارات التي يجب أن تعتبر في حكم التوصيات التي تسترشد بها معظم الدول. .3
والخبراء ثات وتشمل: البعتقوم هذه الهيئة بإمداد الدول المختلفة بما تحتاجه من معونات فنية  .4

 والمعدات.
 المهنية:والمؤتمرات  تالهيئا 3.1.4.2.2

هندسة -طب ) تية:لجهات الدولية تهتم في المجالات الآهي أحد ا ،والمؤتمرات المهنيةات ئالهي    
 :وهيأعمالها إلى أهم  (28:2008)عبد المعز ويشير  علوم(-

 الأسس العلمية التي يحب أن تتبع للقضاء على المخاطر المحتملة. وضع .1
 على المجتمع تبحث هذه الهيئات في ظروف بيئة العمل الداخلية لواقع العمل المؤثرة .2
 .المهنيةفي المخاطر الشائعة في الصحة  أيضاتبحث  .3

 ذات العلاقة بالصحة والسلامة المهنية: (المحلية) الوطنيةالجهات  2.4.2.2

في  الرئيسالدور  لها وأن الدولة أو الحكومة ،العلاقة بالصحة والسلامة الهنية جهات ذاتهي      
المتعلقة بالسلامة  نظمةمن خلال وضع القوانين واللوائح والأ ،الصحة المهنيةو تحقيق السلامة 

والصحة المهنية والعمل على تطبيقها وتطوير والتنسيق بين الوزارات المسؤولة عن تطبيقات تشريعات 
 :كالآتيأهم هذه الوزارات المرجع السابق يحدد  ،المهنيةالسلامة والصحة 

  :(ML) وزارة العمل 1.2.4.2.2

هيييييييي وزارة تقيييييييوم بتنفييييييييذ تشيييييييريعات العميييييييل التيييييييي نصيييييييت عليهيييييييا القيييييييوانين وتتمثيييييييل مهامهيييييييا  
  :الآتي ي( ف22: 2006)المغني،

 .من قوانين يستجدوما قانون العمل  وما ينص عليه العمل،تنفيذ تشريعات  .1

http://www.who.int/
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 على شروط وظروف العمل المختلفة. الإشراف .2
 .في المنظمات المختلفة المهنية بالصحة والسلامةالتحقق من تطبيقات البراما الخاصة  .3
مدادها بإقامة مراكز  .4  لتأهيل العاملين. سائلوالو  تدريبيةالبراما التدريبية وا 
 .الأخر التنسيق مع الجهات والوزارات  .5

 :(MH) الإسكانوزارة  2.2.4.2.2

كميييييييييييا  ةة للمنشيييييييييييآت ومييييييييييين مهامهيييييييييييا الرئيسييييييييييييالهندسييييييييييي المشييييييييييياريعهيييييييييييي وزارة تقيييييييييييوم بتنفييييييييييييذ   
 :الآتيتمثل في ت (29:2008)عبد المعز يذكرها 

 .اإنشاءهحال  للمنشآتالهندسية  لشروطلتنفيذ ا اللا زمةوزارية القرارات الإصدار  .1
 مين بيئة العمل ضد المخاطر المختلفة.ألت اللا زمةمعايير الوضع  .2
 :وزارة البيئة 3.2.4.2.2 
 :وهما (22: 2006المغني،) امتراه وزارة البيئة في أهم نقطتين رئيسيتين همست   
  .سلامة البيئة العامة من أخطار التلوث .1
 .عن تأثيرات البيئة الضارة في اختيار مواقع المنشآت الطبية بعيدا   مساهمةال .2

 (:MOHوزارة الصحة) 4.2.4.2.2
دورها من  يتضحو معنية بالصحة والسلامة المهنية لتعد وزارة الصحة من أهم الجهات والوزارات ا    

 :(29:2008)عبد المعز  يراها خلال التالي كما
 رعاية صحة العاملين في المستشفيات  .1
 ات المتبعة في المستشفيات.جراءمراقبة الإ .2
 توفير براما تدريبية للعاملين في المستشفيات  .3
 وضع السياسات والقوانين الخاصة ببراما الصحة والسلامة المهنية. .4

 :تالبلديا 5.2.4.2.2

التيييييراخيص  مييييين حييييييث إعطييييياء فيييييي مسيييييائل تيييييوفير السيييييلامة والصيييييحة المهنييييييةالبلديييييية  همتسييييي     
 العاميييييية وأثرهييييييا علييييييى سييييييلامة الجييييييوار والبيئيييييية، مواقييييييعالفييييييي  الرعاييييييية الصييييييحية منشييييييآتلإقاميييييية 

 .(23: 2006المغني،) ،هانفاياتوتخلصها من 
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 :ذات العلاقة بالصحة والسلامة المهنية الجهات المستقلة 3.4.2.2

الرعايييييييييييية فيييييييييييي  الداخلييييييييييييةالجهيييييييييييات و  العميييييييييييال تتمثيييييييييييل الجهيييييييييييات المسيييييييييييتقل فيييييييييييي نقابييييييييييية      
 .(2008:29)عبد المعز الصحية 

  (WAنقابة العمال ) 1.1.4.2.2 

  :الآتيفي العمال  ةدور نقاب مثليت 

 الحفاظ على حقوق العاملين الحياتية والصحية. .1
 .للعمال اوملاءمتهفحص أماكن العمل للتأكيد من  .2
 .مراجعة ومراقبة تشريعات وقوانين العمل .3

 :منشآت الرعاية الصحيةالجهات الداخلية في  2.1.4.2.2

والسلامة الصحة وحدة متمثلة في االبا  ما تكون الجهات الداخلية في منشآت الرعاية الصحية     
 :آتيما ي مهامها أهممن  المهنية
 .في منشآت الرعاية الصحيةات نشاءمع المختصين والخبراء في تصميم وتنفيذ الإ شتراكالا .1
 .في منشآت الرعاية الصحيةإعداد براما التدريب للعاملين  .2
  في منشآت الرعاية الصحيةوضع خطة سنوية لبراما السلامة والصحة المهنية  .3
 .كافة أماكن العمل فيالتفتيش الدوري  .4
 وكتابة التقارير عنها.معاينة الحوادث وتسجيلها  .5
 العليا. دارةبالتعاون مع الإ الأمراضإعداد تقارير عند ظهور أي من  .6
 متابعة توفر وسائل الوقاية من الحريق ومراجعة صلاحيتها. .7
 تأمين بيئة العمل قبل القيام بأي أعمال ذات خطورة على العاملين. .8
  .تجهيزات الوقاية الشخصية أثناء العمل رتداءابمن التزام العاملين  لتأكدا .9

والمنشورات  رشاديةوالسلامة المهنية عن طريق اللوحات الإ مننشر الوعي والتثقيف في الآ .10
 والكتب.

 السلامة المهنيةو الصحة  أو العالمية في الإقليميةالمحلية أو  متابعة التقارير والأبحاث سواء   .11
 بتحديث وتطوير عملها بثبات. وبدورها تقوملمواكبة تطويرها 
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واقع إدارة النفايات الطبية والصحة والسلامة المهنية في المستشفيات  3.2
 :الحكومية اليمنية

 نواعمن زيادة في الكم والأ حية في السنوات الأخيرة وما رافقهانتيجة لتطور قطاع الرعاية الص
 الرعاية الصحية. منشآتالتي تنتجها  الطبية لنفاياتمن ا
الجيدة لها والتخلص الأمثل منها  دارةأنها لم تقم بالإ إذللحكومات رة وتشكل النفايات مسؤولية كبي   

وأمام التأثيرات الخطيرة لتلك النفايات بيئية و قانونية ، و اقتصادية، و ، اجتماعية مشكلاتتعرض نفسها ل
والتحكم في  والبحث عن أمثل الطرق لمعالجة النفايات هتمامالبيئة ، تنامي الإو العامة  الصحة على

م بين ئة لإدارتها في إطار التشريعات الوطنية والمعايير الدولية بما يوافع الأضرارها، وتطوير منظومة 
بلادنا وبالدول في وكون الموضوع حديث العهد  ،البيئية وتكلفة معالجتها الاقتصادية ة الأضرارتكلف

ية ضمن الإطار أهمتلك المفاهيم للدراسة ذات  إخضاععتبر يلدول المتقدمة، النامية على عكس ا
 إدارةوالدولية ولتحقيق  ها وجعلها أكثر مسايرة للمعاييرالعلمي، من خلال البحث في سبل تطوير 

والمستو  الدولي  لوطنيوضع تنسيقات وممارسات إدارية على المستو  ايفضل نفايات لناجحة ل
طار قانوني وتدريب الموظفين ورفع مستو  الوعي العام.  ووضع سياسات وطنية وا 

تعد المستشفيات الحكومية اليمنية من المرافق المهمة في المجتمع اليمني، حيث تقوم بتقديم مزيا    
شراف وزارة الصحة متنوع من الخدمات الصحية، والعلاجية، والوقائية، والتعليمية، والبحثية، وتحت إ

 .(12:2016)قبان، العامة والسكان، وعليه، فهي تسهم في رفع المستو  الصحي للبلد،

 :النفايات الطبية في اليمن 1.3.2
الإدارية والبيئية والصحية والقانونية والاجتماعية،  مشكلاتفي اليمن تعد من الالطبية النفايات     

أمانة  تحاصر نفاياتال  منملايين طن   10بلغ  اليمن، حيثأجيال  تهدد يالتوهي أحد المشكلات 
بالمدينة، والنفايات تتسرب للمياه الجوفية  عُصارةبأن النفايات أنتجت  أكاديميونالعاصمة، وقد صرح 

تنتظر  التي السرطانات والتشوهات ونقص المناعةتضم نفايات طبية ومواد كيميائية خطيرة تنذر ب
 . ) (https://www.youm7.comالأمراض لا قدر الله،من  االيمنيين وايره

تدني في مستو  إدارة النفايات بشكل عام تعاني من  إذ ،أخر  مشكلةا سواحل عدن فهي أم  
ة للعدو  يرقابال اللجنة تدني في مستو  عملوكذلك  وتدني في إدارة النفايات الطبية بشكل خاص

حجم النفايات الطبية التي  أن التقارير تبين، ومن خلال تلوثالفي منشآت الرعاية الصحية لمنع 
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عدن يتجاوز مدينة والمراكز العلاجية في المدينة كفضلات طبية في  ستشفياتتخرجها الم
 . )otak.com/https://hunas( ،اليومفي كيلوجرام  16,6000

 جمع النفايات البلدية مع ومن تقييم برناما الأمم المتحدة للنفايات الطبية في اليمن، تبين       
ها إلى خطر كبير،النفايات الطبية، بالتالي خلق مخاطر صحية خطيرة وتعرض كل من يتعامل مع  

 (UNDP,2015:3)    

  :مفهوم المستشفى 1.1.3.2
نه ذلك الجزء المتكامل من التنظيم أ( المسيييتشيييفى على WHOالعالمية )عرفت منظمة الصيييحة      

كانت علاجية أو  تمع، سيييييييييواء  المج أفرادووظيفته توفير العناية الصيييييييييحية الكاملة لجميع  ،الصيييييييييحي
ل بحاث  ا  ن المسيييييييتشيييييييفى مركز لتدريب العاملين في الحقل الطبي والصيييييييحي وكذلك مراكز أو وقائية، 

لإعادة تأهيل المرضى الراقدين وكذلك المراجعين للعيادة  عدة فضلا عن مراكز ،الطبية والاجتماعية
 .(21:2008)عبد المعز  ،الخارجية

أمانة العاصمة بمستشفى  62أما المستشفيات اليمنية الحكومية والخاصة والعسكرية عددها 
 الثورة العاممستشفى )المستشفيات الحكومية بأمانة العاصمة أربع مستشفيات وهي كتالي  ددع غبل ذإ

 .(، ومستشفى السبعين ل مومة والطفولةمستشفى الكويتو ، التعليمي مستشفى الجمهوريو ، النموذجي
 اليمن:والنفايات في  الأوبئة 2.3.2

بعض المصادر  كما ذكرت، و في اليمن هي النفايات الأوبئة في إنتشار الرئيسة سبابالأن أحد إ     
عن وباء الكوليرا في السادس من أكتوبر/ تشرين الأول  العامة والسكانوزارة الصحة أعلنت  ذلك، فقد
مليون شخص يعيشون في مناطق معرضة لخطر  7.6وتقدر منظمة الصحة العالمية بأن ، 2016

  (http://www.emro.who.int، )اانتقال الكولير 
 من محافظاتمحافظة  20حوالي  إلى الأوبئة تانتشر  الدولية للصليب الأحمر اللجنةوحددت    
 منظمة وذكرت ،مليون إلىن عدد حالات الكوليرا المحتملة في اليمن وصل أو ، اليمنيةلجمهورية ا

الصحة العالمية أن عدد الأشخاص الذين يشتبه في إصابتهم بالكوليرا في اليمن تخطى المليون، 
 )https://www.un.org(،ئتيناأكثر من ألفين وم إلىفيما وصلت عدد الوفيات المرتبطة بالمرض 

بسبب الحصول على مياه نقية  نلا يستطيعو مليون طفل  8.6أكثر من  أناليونسف  تبينما حدد
  (www.unicef.org/yemen) ،تلوث المياه

https://hunasotak.com/
http://www.emro.who.int/
https://www.un.org/sustainabledevelopment/ar/2018/01/%D8%A3%D9%83%D8%AB%D8%B1-%D9%85%D9%86-%D9%85%D9%84%D9%8A%D9%88%D9%86-%D8%B4%D8%AE%D8%B5-%D9%8A%D8%B4%D8%AA%D8%A8%D9%87-%D9%81%D9%8A-%D8%A5%D8%B5%D8%A7%D8%A8%D8%AA%D9%87%D9%85-%D8%A8%D8%A7%D9%84%D9%83
http://www.unicef.org/yemen
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% 75مليون يمنى، 12 بإي ما يقار  موبؤة% من اليمنين يعيشون في مناطق 60وتشير التقارير أن 
   )www.ahewar.org(بيئية، مشكلاتبسبب  الأمراضمن اليمنيين يعانون من 

تغطية النفايات  عدم إنتشار الأوبئةأسباب  نأوتشير إلى  الأوبئةسبب  تحددا الأمم المتحدة أم  و 
 الكلب وداء والملاريا الضنك حمى مثل :بالنواقل المنقولة الأمراضإنتشار في  يساهمو منتظم بشكل 
  (UNDP,2015:29). ،الليشمانيات وداء

 :في اليمنالطبية لنفايات الجانب القانوني ل 3.3.2
لجمع النفايات  اتوالمسؤولي رالأدوافي اليمن لتحديد متعلقة بالنفايات مجموعة من القوانين  هناك
 "الملوث يدفع"رة ومبدأ طنشطة الضارة بالبيئة والنفايات الخإدخال مفاهيم الأوكذلك  منها،والتخلص 

ولكن ليس هناك أي أحكام قانونية محددة بشأن ، للتصديق على الاتفاقيات البيئية إلا أنها قوانين
 تذكر  اليمنية المتعلقة بالنفاياتالقوانين  أهمو  ،والتعامل والتخلص من النفايات الخطرة منالتخزين الآ

 :كالآتي وهي (UNDP,2015:5) الأمم المتحدة أهمها

دارةجمع و  من خلالتأسيس صندوق تدوير وتطوير المدينة  1999( لسنة 20القانون رقم ) .1  ا 
 النفايات الصلبة. إدارةيرادات لتقديم خدمة الإ

 الخطرة والنفايات ،النفايات : يعرفالبيئة حماية قانون" 1995 لسنة (26) رقم القانون .2
 .التلوث جرائم ذلك في بما الضارة البيئية نشطةأو  الخطرة، النفايات مع والتعامل

المعروف باسم قانون النظافة العامة: يحدد الأدوار  1999لعام  (39) القانون رقم .3
 مختلفة من النفايات أنواعالتعامل مع  والمسؤوليات، وطرق

 دارةلإ المؤسسي الهيكل تعديل :"المحلية السلطات قانون" 2000 لسنة (4) رقم القانون .4
 .الهيئة العامة لحماية البيئة إنشاءبشأن 2004المرسوم الجمهوري لعام  الصلبة النفايات

النفايات الصلبة من  دارةنقل جميع المسؤوليات لإ 2622006/( 9)رقم  المرسوم الرئيس .5
  وزارة الشؤون المحلية. إلى الإسكانو وزارة الأشغال العامة 

  :بالصحةالقوانين المتعلقة  1.3.3.2
على  العامة والسييييكان وزارة الصييييحة أوردتهاهناك مجموعة من القوانين المتعلقة بالصييييحة العامة 

 :وهي كالآتي (http://www.ypwatch.org) الموقع
   الرعايةمنشآت العاملين ب جميعضمن قوانين الصحة اشتراط خلو ( 44). تشير المادة 1

http://www.ahewar.org/
http://www.ypwatch.org/
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 .المعدية من خلال الفحص الأولي والدوري الأمراضوالخاصة من  الحكومية الصحية    
. تعمل المنشآت الطبية والصحية الحكومية والخاصة على وقاية العاملين فيها، مما قد يضر 2

 .بصحتهم الجسدية أو النفسية

( وفقا  لأحكام هذا القانون وبقرار مسبب ومكتوب من اللجنة الطبية الخاصة 48مادة ). تشير ال3
أو  طبيةمنشأة الصحية الخاصة يجوز للوزير إالاق أي  الرعايةبالوزارة وفقا  لقانون منشآت 

ة وبائية تؤثر على صحية حكومية أو خاصة أو جزء منها مؤقتا  إذا نشأت بسببها حالة صحي
 .نصحة المواطني

 وقعتها اليمن: التي المتعلقة بالنفايات الدوليةالاتفاقيات  4.3.2

ومن ضمنها النفايات  وقعت اليمن على مجموعة من الاتفاقيات المتعلقة بالنفايات الخطرة      
 :وهي (www.eeaa.gov.eg) هايذكر  ، كماالطبية
شأن التحكم في النفايات الخطرة والتخلص منها عبر الحدود وكان التصديق في ب. اتفاقية بازل 1

 .2000 العاموحدة السموم والنفايات الخطرة في  إنشاءوتم  1996 العام

ة في صادقالعضوية وكانت الم للمواد ستوكهولمااتفاقية وقعت اليمن على  2001 العام. وفي 2
 .2004العام

يلاحظ وجود تدني في تنفيذ أنه  إلا  ، اتفاقية روتردام إلىتم انضمام اليمن  2005 العام. في 3
 .عف التنسيقاتضالتشريعات و  ضعفإلى وقد يعود  الاتفاقياتلك ت

 :لقطاع النظافةمكبات النفايات التابعة  5.3.2

المعالا  النفايات الطبية سواء   أنواعالتخلص من النفايات في التربة النهاية الحتمية لجميع  يعد 
  .الصحيمنها أو اير المعالا وعند التخلص من النفايات الطبية المعالجة بأسلوب الدفن 

على عناصر البيئة،  سوف يؤثر سلبيا  دفن المفتوح للتخلص من النفايات وعند إتباع أسلوب ال
مكب من الضروري أن تنظم منطقة ، لذلك اضمحلال العناصر البيئية في منطقة الدفن  إلىويؤدي 

بالاعتبار  الأخذمع  ،المياه السطحية أو الجوفية  إلىالنفايات هندسيا  للإقلال من تسريب النفايات 
حوالي بيجب أن تغطى بطبقة سميكة  ةمنها أو اير المعالج ةالمعالج بأن جميع النفايات الطبية سواء  

كما يجب عزل هذه النفايات  المكبالمنزلية الموجودة في بالأتربة الجافة أو بالنفايات  مترين سواء  
  .(66:2008 )عبد المعز ،لمنع وصول ملتقطي النفايات والحيوانات الضالة



 

 

 

 

 

 

  

 

ثالثالالفصل   
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 وأدواتها: منهجية الدراسة 1.3
 ،امجتمع الدراسة وعينتهومصادر جمع البيانات وكذا  الدراسة،منهجية يتناول هذا الفصل 

ات المستخدمة في اختبار صدق جراءوكذلك الإ بنائها،في جمع البيانات وطريقة  والأداة المستخدمة
ة المناسبة لتحليل بيانات الدراسة حصائيالإ الأساليبعرض هذا الفصل كما ي الدراسة،وثبات أداة 

 التي تم الحصول عليها.

 الدراسة: منهج 1.1.3
في إعداد الجزء التطبيقي التحليلي استخدم المنهج الوصفي  تمالدراسة ضوء تساؤلات  على

المهنية والسلامة النفايات الطبية في الصحة  إدارةدور سعى لوصف وتقييم "ت تيوال من هذه الدراسة
 .العاصمة" بأمانة -في المستشفيات الحكوميةللعاملين 

إذ لا  ،من الناحية التطبيقية عاملًا مشتركاً بين كل المناهج التحليليالمنهج الوصفي  يعتبر
عن نوع منهج البحث المستخدم  ظاهرة بغض النظرعند دراسته لأي  باحث يستغني أييمكن أن 

، ومن موضوع الدراسة عن في الدراسة، "ويوفر المنهج الوصفي التحليلي كمية من المعلومات المهمة
مكاناتها وأنظم فيمنشأة الكل جوانب لالممكن أن يكون شاملًا  ، تها وطبيعة نشاطهاوصفه لأهدافها وا 

 .(120:هـ1428الأشعري، ) ،"أن يقتصر على جانب واحد منها أيضاكما أنه من الممكن 
 جمع البيانات: مصادر 2.1.3

 :الآتية المصادر على البيانات جمع فيدراسة اعتمدت ال    
 :الثانوية المصادر 1.2.1.3

الدراسات و  ،تقارير والمؤتمرات العلميةو  عدة دورياتو  كتب قامت الباحثة بالاطلاع على
 .موضوع الدراسة تناولت التي السابقة العلمية

 :الأولية المصادر 2.2.1.3
 لجمع كأداة الاستبانة استخدمتم  اختبار فرضياتها أجلومن  ،الدراسة أهدافو لطبيعة  نظراً 

 الأسئلة من بأنها: مجموعة تعرف والتي البحث أسئلة عنللإجابة  اللّازمة البيانات والمعلومات
، وتمتل (115 :2001،الصيرفي) ،الدراسةموضوع  المشكلة عن اللّازمة البيانات لجمع المصممة

 .الاستبانة والملاحظةالمصادر الأولية للدراسة في قائمة 
 وعينة الدراسة مجتمع 3.1.3

يقصد بالمجتمع "الكل الذي يمثل الأصل تمثيلًا كاملًا بجميع طبقاته وشرائحه وخصائصه 
 .(135 :هـ1428)الأشعري،  ،"وبشكل موحد يعكس الإطار العام لوجوده
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، _ بأمانة العاصمةكافة  المستشفيات الحكومية موظفي من الحالية يتكون مجتمع الدراسةو   
والســـكان بلد عدد  الصـــحة العامة الصـــادر عن وزارة الصـــحي الســـنوي حصـــائيوبحســـب التقرير الإ

 ،(20:2014)إسماعيل والعكوري، مفردة،( 5147لمجتمع )احجم  وبلد مستشفيات أربعالمستشفيات 
 الموظفين.  د( بأعدا3-1يوضح الجدول رقم ) اوكم

 وذلك ،إطار يضم جميع مفردات مجتمع البحثالحصول على  الباحثةنظراً لعدم قدرة     
 واستناداً  العشوائية الطبقيةعينة لجأت الدراسة إلى اعتماد الفقد  لصعوبة أخذ البيانات من المستشفيات

وكما هو ( 360)بلغت عينة الدراسة ( 4ملحق ) (12:2005)فهمي،كريجسي ومورجان( لجدول )
 :(3-1)موضح بالجدول رقم 

 

 عدد العاملين في المستشفيات الحكومية بأمانة العاصمة بالنسبة المئوية (3-1)رقم  جدول

 

 

 يوضح الاستبانة الموزعة في المستشفيات (3-2رقم )جدول 

 عدد الاستبانات بالنسبة عـــــــدد الاستبانات الموزعــــــــة المســــــتشــــــــــفى م
 %45 162 مستشفى الثورة العام  1

 %16 57 مستشفى الجمهوري 2
 %22 79 مستشفى السبعين  3
 %17 61 مستشفى الكويت 4

 %100 360 الاجمـــــــــــــــــــــالي

 
 
 
 

م. الثورة العامالعاملين / المستشفيات
نسبه 

المجتمع
الاجمالينسبة العينةنسبه المجنمعم. الكويتنسبة العينةنسبه المجنمع م. السبعيننسبة العينةنسبه المجنمعم. الجمهورينسبة العينة

الاجمالي 

بالنسبة 
إجمالي 

مجتمع الدراسة

1272%8925%6%30735%9%45740%4%18923%6%31914الاطباء

2164%15042%4%18121%7%34631%7%34142%25%129656فريق التمريض

1169%8223%5%25830%5%26023%3%16620%9%48521الاداريين

542%3911%2%12514%1%696%2%12415%4%2249عاملين النظافة

5147%360100%17%871100%22%1132100%16%820100%45%2324100الاجمالي
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 أداة الدراسة: 4.1.3
 :الآتية للخطوات وفقاً الدراسة  داةأ تم بناء    

 النظريات منالاستفادة و  الدراسة بموضوع المرتبطة النظرية للأطر والأدبيات المراجعة .1
 المهنية. والسلامة والصحةالنفايات الطبية والرعاية الصحية  عن تتحدث التي العلمية والنماذج

 الحالية الدراسة بجوانب اهتمت التي السابقة لدراساتالواردة في اأدوات جمع البيانات  مراجعة .2
 .هذه الدراسة أداة بناء في منها الدراسة للاستفادة بموضوع مباشرة علاقة لها ومتغيراتها التي

 .بُعد كل ضمن الواقعة الفقرات صياغةللاستبانة و  ةالرئيس بعادالأ تحديد .3
 ذوي من المحكمين من عدد على الأولية اصورته في الاستبانة الأداة بتوزيعاختبار صدق  .4

 الأخذوتم  الدراسة أداة حول أرائهم لاستطلاعوالخبرة والتخصص في مجال الدراسة  العلاقة
 .ةفقر  40 إلى 49تقليص الفقرات من  إلىى مما أدّ  ،واقتراحات المحكمين بملاحظات

 أداة الدراسة:تصميم  1.4.1.3
( كأداة أســاســية لجمع البيانات، وأســاســاً لمعرفة 3)رقمعلى الاســتبانة ملحق دراســة اعتمدت ال

ع البيانات في لجم الأساسيةالمهمة و  الأدواتآراء واتجاهات عينة البحث، حيث تعتبر الاستبانة من 
 مكونات الاســـتبانةو  أبعاد( 3-3رقم ) يوضـــح الجدول، و بالعلوم الإنســـانية والإدارية الدراســـة الميدانية

 :وعدد فقرات كل بعد
 أبعاد ومكونات الاستبانة( 3-3رقم )جدول 

 أرقام الفقرات في الاستبانة عدد الفقرات الدراسة أبعاد

 6-1 6 المتغيرات الديموغرافية:
 23-1 23 المتغيرات المستقلة:

 5-1 5 تخطيط النفايات الطبية .1
 8-6 3 تنظيم النفايات الطبية .2
 14-9 6 المتابعة والتنسيق .3
 18-15 4 التوجيه .4
 23-19 5 الرقابة والتقييم .5

 40-24 17 المتغير التابع:
 40-24 17 الصحة والسلامة المهنية للعاملين في المستشفيات الحكومية

 إدارةمفاهيم عامة متعلقة بك الأساسية دارةالإ أبعادصياغة الفقرات على في الدراسة اعتمدت و 
وحيث أن الدراسات السابقة ركزت على تداول  ؛الاستبانةفقرات  تضعومن خلالها وُ الطبية، لنفايات ا

دارة الإ أبعادك والرقابة والتقييم ،التخطيط والتنظيم والتوجيه تتناول ولم(، المتابعةو  التنسيق) يأالنفايات 
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 ابقةغلب الدراسات السن أ أ حيث فقرات الاستبانة،من ثم صيغت و ، النفايات الطبية لإدارةأبعاد  إلى
وتم صياغة  كأبعاد لإدارة النفايات الطبية الأبعاد السابقة إضافةفتم ، ..وهندسيةبيئية  دراسات كانت

 .لتحقيق أهداف الدراسةالفقرات كمقياس لها 
 :داة الدراسةأوصف  2.4.1.3

 :يأتيتم تصميم استبانة مكونة من ثلاثة أقسام وذلك كما لقد    

الخصـــــــائص الديموغرافية )الشـــــــخصـــــــية  عناصـــــــر وتعكسويتكون من ســـــــتة  القســـــم الأو : .1
، الخبرة العلميةو المؤهل العملي، و العمر، و ، الجنسعينة الدارســـــــــــــــة وهي: ) فرادوالوظيفية( لأ

 (.الوظيفةو الوظيفي، مستوى الو 
ويتكون  العاصمة بأمانة –المستشفيات الحكومية  النفايات الطبية في إدارةدور  القسم الثاني: .2

 .أبعاد المتغير المستقل فقرة 23من 
 بأمانة -في المســـــــــتشـــــــــفيات الحكومية للعاملين الصـــــــــحة والســـــــــلامة المهنية :القســــــم الثال  .3

مغلقة وفقاً لمقياس  إجاباتالاســــــــتبانة ذات  فقرات وكانت التابعيتضــــــــمن المتغير  ،العاصــــــــمة
 ،بشـــــدة( غير موافقفق، غير موا ،حد ما إلىموافق ، موافقفق بشـــــدة، مواليكرت الخماســـــي )

قدر المستطاع بحيث تكون مفهومة  بالبساطة والسهولةالاستبانة تتميز  فقراتكانت صياغة و 
 .العينة أفرادلعامة 

 الاستبانة على العينة:توزيع  5.1.3

 الإداراتفي  العينة أفرادعلى  ةستبانالاسعى لتحقيقه فقد تم توزيع طبقاً لأهداف الدراسة وما ت
 )كريجسي ومورجان( لجدول وفق استبانة (360تم توزيع )و  الدراسة،محل  في المستشفيات الأقسامو 

(Krejcie and Morgan)، (141:2017حُميد،)( 4ملحق ) لتحديد عينة مجتمع معلوم العدد ،
 . استبانة( 357)تم استرجاع عددو 

لتعريفهم بالهدف من الدراسة  ،عينة الدراسة أفراد إلىمباشرة الث يحدال إلى لباحثةكما عمدت ا
عينة الدراسة  فراداستبانة وأعطيت الفرصة لأ( 360أية استفسارات لهم، وتم توزيع عدد ) عن لإجابةوا

تلك لاحق لتجميع  ثم قامت الباحثة بالمرور على المشاركين في وقت ،الاستبانات عن للإجابة
والتي تم الحصول عليها من المشاركين عدد  ،جاباتالمكتملة الإ الاستبانات، وبلد عدد لاستباناتا
عالية جداً وقابلة لتمثيل مجتمع  بدرجة % وبذلك تكون نسبة المرتجع99.2بنسبة  استبانة( 357)

 :(3-4رقم ) كما هو موضح في الجدولالدراسة ومن ثم تحليل بياناتها 
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 للتحليل والقابلة والمستردة الموزعة الاستبانات عدد (3-4رقم ) جدول
 ةـــــــــــالنسب ددــــــــــــــالع انـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــبي

 % 100 360 عدد الاستبيانات الموزعة
 %99.2 357 عدد الاستبيانات المستردة والقابلة للتحلي 

 %0.8 3 عدد الاستبيانات التي لم تسترد
   

 أداة الدراسة: وثبات صدق 6.1.3

 من ات القياسإجراءأو  جمع البياناتأداة  تمكنمدى "على أنه أداة الدراسة صدق  عرفيُ 
ويعني ذلك أنه إذا تمكنت أداة جمع البيانات من  ،(260:1996عطيفة،) "،مطلوب قياسهالقياس 

يقصد بالصدق "شمول الاستمارة  ، كماصادقةفإنها بذلك تكون  لقياسهممت قياس الغرض الذي صُ 
 ،أخرىفقراتها ومفرداتها من ناحية  ، ووضوحناحيةلكل العناصر التي يجب أن تدخل في التحليل من 

 .(160:1999)عبيدات وآخرون،، "بحيث تكون مفهومة لكل من يستخدمها
ــــم التأكــــد    ــــواعأحــــد  ويعــــدالظــــاهري،  الصــــدقباســــتخدام مــــن صــــدق أداة الدراســــة  كمــــا ت  أن

قيــــــاس مــــــا  قــــــدرة المقيــــــاس علــــــىب"عــــــرف الأداة التــــــي يُعتمــــــد عليهــــــا فــــــي القيــــــاس حيــــــث يُ  صــــــدق
 اتالمتغيـــــر  أبعـــــادبنـــــوده لقيـــــاس  ملائمـــــةوتفحـــــص مـــــدى  إليـــــهينبغـــــي قياســـــه مـــــن خـــــلال النظـــــر 

 (.210:1421القحطاني وآخرون،)، "المختلفة
بعرض  ةالباحث تامق هجلضـــعت لأمن الصـــدق الظاهري للاســـتبانة وأنها تقيس ما وُ لتأكد ول  

عدد من  وتحكيمها ثم هاوتنقيح هاعلى المشـــــــــــــرف وقد قام بتعديلالاســـــــــــــتبانة في صـــــــــــــورتها الأولية 
اليمنية للدراســــات الجامعات الاختصــــاص من أعضــــاء هيئة التدريس في المحكمين من ذوي الخبرة و 

ترحاتهم ملاحظاتهم ومقوقد تفضـــــــلوا مشـــــــكورين بإبداء ( 2كما هو موضـــــــح في الملحق رقم ) ،العليا
والإضـــــــــــــــافات التي أوصــــــــــــــى بها التعديلات  إجراءب ةالباحث تثم قامحول محتويات الاســــــــــــــتبانة، 

 .حكمونالمُ 

 أداة الدراسة: ثبات .1.6.1.3

ويقصد به قدرة  (،137: ه1419،ة)البداين يعرف الثبات على أنه "الاتساق في نتائج الأداة"   
 استخدام الأداة نفسها مرة ثانية.عيد نفسها فيما لو أُ  المقياس على الحصول على النتائج
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غرض ل( SPSSة )حصائيمن ثبات أداة الدراسة باستخدام حزمة البرامج الإ التأكد تم وقد
 .كرونباخ( والجدول يوضح معامل ثبات الأداة ألفا)ثبات بواسطة معامل ثبات الحساب معدل 

 

 لقياس ثبات وصدق فقرات الاستبانةيوضح معامل ألفا كرونباخ  (3-5رقم )جدول 

 عـــــــــدد الأبعاد
 الفقرات

 ألفا معام 
 كرونباخ

 معام 
 الصدق

 0.958 0.918 5 تخطيط النفايات الطبية
 0.933 0.871 3 تنظيم النفايات الطبية

 0.942 0.889 6 للنفايات الطبية المتابعة والتنسيق
 0.955 0.913 4 التوجيه والتأكيد على النفايات الطبية

الرقابة والتقييم وحماية العاملين من النفايات 
 0.965 0.932 5  الطبية

 0.984 0.969 17 الصحة والسلامة المهنية للعاملين
 0.991 0.982 40 جميع فقرات الاستبانة

%( 2 .98) لثبات لجميع فقرات الاستبانة بلدا معامل نأ (5-3رقم )الجدول يلاحظ من و 
كما أن أسئلة الاستبانة  ،هأجلممت من على القدرة العالية لأداة الدراسة على قياس ما صُ  وهذا يدل

 .واختبار فرضياتها أسئلة الدراسة وتحقيق أهدافها عن لإجابةاقادرة على 
الجذر التربيعي  بأخذذلك ، و الثباتالجذر التربيعي لمعامل بأخذ رياضياً الأداة  كما يقاس صدق   
نحصل على %( 2 .98)والظاهر في الجدول السابق بواقع  ،لجميع الفقرات كرو نباخ ألفا معامللـ

ادقة ص ةانمما يعني أن الاستب (6-3كما هو موضح بالجدول )( %99.1)بما نسبته معامل الصدق 
ما ، وبمرتفعة جداً  جاباتوهذا يعني أن درجة مصداقية الإه العينة من خذتأُ وتمثل المجتمع الذي 

من خلال نسبة معامل و  ،أن النتائج التي سترد لاحقاً قابلة للتعميم على مجتمع البحث إلىيشير 
 ة.أجلمن ستخدمت أُ  الذيالقياس للغرض  أداةحية لاتتعلق بص أدلة الصدق تقدم الدراسة

  ة:حصائيالمعالجة الإ أساليب 7.1.3

ة للعلوم الاجتماعية حصائيتم تبويب وترميز البيانات التي تم جمعها باستخدام حزمة البرامج الإ
(SPSS)،  ولتحليل بيانات هذه الدراسة تحليلًا علمياً وتفسير نتائجها والاستفادة منها في تحقيق

 الآتي:المتمثلة في ة حصائيالإ الأساليبعدد من وذلك باستخدام  ،أهدافها واختبار فرضياتها
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اختبار الصدق والثبات لأسئلة الاستبانة المستخدمة في جمع البيانات وذلك باستخدام  إجراء .1
 .(Cronbach Alpha) ،كرونباخمعامل ألفا 

 التكرارات والنسب المئوية لوصف عينة الدراسة.  .2
 الدراسة لعبارات الاستبانة حسب درجة الموافقة. أفراد إجاباتالمتوسط الحسابي لترتيب  .3
حول متوسطات موافقتهم نحو متغيرات  العينة أفرادالانحراف المعياري لقياس استجابات  .4

الدراسة، والانحراف المعياري يدل على "كفاءة الوسط الحسابي في تمثيل مركز البيانات 
بحيث يكون الوسط الحسابي أكثر جودة كلما قلت قيمة الانحراف المعياري". 

 (190:2005)فهمي،
حزمة بواسطة   SEM Structural Equation Modeling)ة الهيكلية )نمذجة المعادل .5

 .(AMOSبرنامج الإحصائي)
 .One Sample T Testاختبار  .6
 (.Kolmogorov-Smirnovاختبار التوزيع الطبيعي للبيانات كلمنجروف سميرانوف ) .7
 . (Bivariate Pearson Correlation)معامل الارتباط لبيرسون  اختبار .8
 .(Simple Regression Analysis)الانحدار البسيط تحليل  .9
 .(Multi Regression Analysis)الانحدار المتعدد  تحليل .10
 .(Stepwise Regression Analysis)الانحدار التدريجي  تحليل .11

 الاستبانة: جاباتاحتساب التقدير اللفظي لإ 8.1.3

جداً، )منخفض  إلىبحسب متوسطاتها الحسابية بغرض الوصف  العينة أفراد إجاباتتم تصنيف     
 اللفظية قيماً حسابية وفقاً  جاباتوقد تم ذلك بإعطاء الإ ،، متوسط، مرتفع، مرتفع جداً(منخفض

ويستخدم  ،الدراسةوالذي تم استخدامه لقياس متغيرات  ،لمقياس ليكرت الخماسي لقياس الاتجاهات
يتها وتم أخذ ذلك في الاعتبار وذلك أهمالمتوسط المرجح إذا كان المتغير يأخذ قيماً تختلف من حيث 

وذلك على النحو المبين في يتها همالاستبانة الوزن المناسب لأفقرات  إجاباتبإعطاء كل إجابة من 
 :وكما يلي (3-6رقم ) الجدول

 الدرجات الموزعة على أسئلة الاستبانة وفقاً لمقياس ليكرت الخماسي ( يوضح3-6رقم )جدول 

حد  إلىموافق  موافق موافق بشدة  الإجابة
 ما

 غير موافق بشدة غير موافق

 1 2 3 4 5 الرقم "الدرجة"
 1-1.8 1.81-2.6 2.61-3.4 3.41-4.2 4.21-5 المدى 
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( ولتحديد 3( ويساوي )5÷15عددها)بفرض وسط حسابي يساوي مجموع قيم المقياس على      
 أعلىتم حساب المدى وذلك بطرح أصغر قيمة من المسافة بين القيم في مقياس ليكرت الخماسي 

( وكانت 5)وهي  ( على أكبر قيمة في المقياس4قسمة المدى ) ثم (4=1-5قيمة في المقياس )
تكون  الأولىنهاية الخلية ( فإن 1ولأن المقياس لا يبدأ من الصفر بل من العدد ) (0.8= 5÷4)
( يعد ضمن 1.8( والقيمة )1( وهذا يعني أن أي وسط حسابي يقع بين القيمة )1.8=  1+0.8)

( 1.8تكون بداية الخلية الثانية في مقياس ليكرت أكبر من )و  "غير موافق بشدة  " الأولىالخلية 
على  2.6وأقل من  1.8من ( ولهذا يعد أي وسط حسابي أكبر 2.6=  0.8+  1.8ونهايتها تكون )

الوزن المرجح المتوسطات الحسابية و  كونت كوبذل ،وهكذا " موافق غير أنه ضمن الخلية الثانية "
، (68،2017)حُميد:، ( 7-3رقم )كما هو في الجدول  لفقراتامن  فقرةكل  جاباتلإ

 .(212:2013،)التزه

 جاباتمفاتيح المتوسطات الحسابية والأوزان المرجحة للإ يوضح (3-7رقم ) جدول

 درجة الموافقة  البدي   قيمة
 ـــاتطالمتوس

 منأكبر  المستوىدرجة 
 أو يساوي 

 أق  من
 أو يساوي 

 جدا منخفض 1.80 1 بشدةغير موافق  1
 منخفض 2.60 1.81 غير موافق   2
 متوسط 3.40 2.61 موافق إلى حد ما 3
 عـــــــــــمرتف 4.20 3.41 موافق  4
 مرتفع جدا 5 4.21 بشدةموافق  5
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 :الخصائص الديموغرافية لعينة الدراسة 1.4

 متغير الجنس: 1.1.4
وممثلا بيانيا في  ،لجنساالعينة بحسب متغير  أفرادتوزيع  (4-1رقم ) يظهر الجدول    

 .SPSSة حصائيعلى مخرجات حزمة البرامج الإبالاعتماد ( 1-4) رقم الشكل
 
  

 

  

من نسبة  أعلى (%58.3)الذكور أن نسبة  (1-4والشكل رقم ) (1-4)رقم يتضح من الجدول       
، الذكورالمستشفيات من ي تعمل ف التي العينة أفرادأغلب  أن إلىويشير ذلك ( %41.7)الإناث 
قبال الإالالمراءة في لعمل  وقبولهتطور المجتمع ذلك  ويعكس ناث على ذلك القطاع قطاع الصحي وا 

 .بين الذكور والإناثضعيفة في الوظائف الصحية  وأصبحت الفجوة
 العمر: متغير 2.1.4

رقم  العينة بحسب متغير العمر وممثلًا بيانياً في الشكل أفراد( 4-2رقم ) الجدوليظهر 
 .SPSSة حصائيعلى مخرجات حزمة البرامج الإ بالاعتماد( 2-4)

 العينة بحسب متغير العمر أفرادتوزيع  ( يوضح4-2رقم ) جدول

  العمر المتغير
 سنة 40أكثر من  سنة 40-31 سنة 30 - 21 سنة فأقل 20 فئات المتغير المجموع

 357 31 106 189 31 التكرار
 %100 %8.68 %29.69 %52.94 %8.68 النسبة

       

 

 

 

 

 

  النوع المتغير
 أنثى ذكر فئات المتغير المجموع

 357 149 208 التكرار
 %100 %41.7 %58.3 النسبة

 

 

 الجنس متغير بحسب العينة أفراد (4-1رقم )شكل 

 ( فراد العينة بحسب متغير العمر4-2) رقمشكل 

 الجنس ( توزيع أفراد العينة بحسب متغير4-1رقم )جدول 
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الفئة العمرية  منغالبية العينة كانت  أن( 2-4)رقم  والشكل( 2-4رقم )يتضح من الجدول 
المستشفيات الحكومية  في التوظيف سياسة يعكس وهذا%( 52.94)سنة( وبنسبة بلغت  30-21)

بداعاً  للعمل اً ، وهي الفئة الأكثر إنجاز الشباب فئة على تركز التي تليها الفئة  ،وتحملًا وصبراً وا 
والفئة )أقل  سنة فأكثر( 40) ةالفئ ثم تأتي أخيراً  %( 29.68)وبنسبة بلغت  سنة( 40-31العمرية )

عاملين  فئةإلى أن  فأقل( سنة 20)وتشير الفئة العمرية  ،%(68 .8)بلغت  وبنسبة( سنة20من 
كما إنها  ، سنة 20لأن الوظائف الأخرى تتطلب عمر أكبر من سنة فأقل  20أغلبهم  نفاياتال

 العاليةن أصحاب الخبرات نسبة قليلة لأ سنة فأكثر( 40)ا الفئة ، أم   مؤهل علمي بلا تتطلمهنة 
 .بسبب وضع البلاد ضطر أغلبهم للهجرةأ  

 ؤهل العلمي:متغير الم 3.1.4
العينرررررة بحسرررررب المؤهرررررل العلمررررري وممرررررثلًا بيانيررررراً  أفررررررادتوزيرررررع  (4-3رقرررررم )يظهرررررر الجررررردول 

 :SPSSة حصائيبالاعتماد على مخرجات حزمة البرامج الإ (4-3رقم ) الشكلفي 
 متغير المؤهل العلمي (4-3رقم ) جدول

  المؤهل العلمي المتغير
 دراسات عليا  بكالوريوس دبلوم عالي فأقلثانوية  فئات المتغير المجموع

 357 34 130 150 43 التكرار
 %100 9.52% %36.41 %42.02 %12.04 النسبة

 

 

 

 

 

 

الدبلوم  ةحاملغالبية العينة كانوا من أن  (4-3)والشكل رقم (4-3رقم ) يتضح من الجدول
نظراً لمتطلبات  التمريض يحملون الدبلوم العالي أفرادأن اغلبية إذ %( 42.02)بنسبة بلغت العالي 
ولا تحتاج  وتفضل المستشفيات توظيف هذه الفئة لان أجورها أفل من أجور المؤهلات العالية ،العمل

 وتوفر مراكز تأهيلية ضافة إلى سهولة طبيعة العملالإب ،طبيةإلى مهارات عالية فهي مساعدة 
 %12 بةثانوية فأقل بنسالفئة  ثم تأتي%( 36.41)وبنسبة بلغت  البكالوريوسفئة  تليها ،وتعليمية

 
 العلمي المؤهل بحسب العينة فرادأ (4-3رقم ) شكل  
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ذو  هجرةإلى يشير ذلك و وهي نسبة قليلة  ،%( 9.52)بنسبة بلغت أخيراً فئة الدراسات العليا و و 
 المؤهلات يذو من  كبيروانتقال عدد  ،خارج البلد بسبب الحرب والوضع المعيشي المؤهلات العالية

 . ة.الى المستشفيات الخاص

  :يةلالخبرة العم 4.1.4

 وممثلًا بيانياً في الشكل العينة بحسب الخبرة العلمية أفرادتوزيع ( 4-4رقم )ظهر الجدول ي       
 .SPSSة حصائيعلى مخرجات حزمة البرامج الإ بالاعتماد( 4-4) رقم

 الخبرة العلمية بحسب متغير العينة أفراد متغير (4-4)جدول
  الخبرة العلمية المتغير

فئات  المجموع
 المتغير

 15-6 سنوات فأقل5
 سنة

16-25 
 سنة

 26أكثر من 
 سنة

 357 15 48 147 147 التكرار
 %100 4.20% 13.45% %41.18 41.18% النسبة

 
 
 
 
 
 
 
 
 تقع في فئتي غالبية العينة كانت أن( 4-4رقم ) والشكل( 4-4رقم )يتضح من الجدول       
العمل  سياسات أن إلى ويعزو ذلك% 18 .41 منهما لكل   سنة( بنسبة15-6سنوات فأقل( و)5)

ومتحمسة  الإنجازفئة قادرة على ك الفئة الشابة وهي ،تعطي الفرصة لهذه الفئة بشكل أكبرالتي 
 %4.2 نسبةب( سنة 26أكثر من وأخيراً فئة ) % 13.4نسبة ( بسنة 25-16ا فئة )موتليه، للعمل

الأعمال من  أنفسهم أكبرإلى الأعمال الاستشارية ويرون  العالية يميلونالخبرة  أصحاب وهذا يدل أن
 وتلك الوظائف بطبعها لا تتجاوز ثلاثة إلى أربعة أفراد.،التنفيذية 

 

 

 

 راد العينة بحسب الخبرة العلميةأف( 4-4رقم )شكل   
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 :المستوى الوظيفي 5.1.4

 وممثلاً بيانياً في الشكلالعينة بحسب المستوى الوظيفي  أفراد توزيع( 4-5رقم )ظهر الجدول ي    
 .SPSSة حصائيبالاعتماد على مخرجات حزمة البرامج الإ( 4-5) رقم

     

 

 

طبي(  -هنيررررررررم) كانوا فئةغالبية العينة  أن( 4-5رقم )والشكل ( 4-5رقم )يتضح من الجدول     
 ،المستشفياتفي  هم العاملينعلى طبيعة الأعمال في المستشفيات  وهذا ليس بغريب% 71.7 نسبةوب

وهي نسبة تحددها طبيعة  %10.9يين بنسبةالإشرافثم تليها فئة  ،%17.4ين بنسبة الإداريوتليها فئة 
 قليلة.العمل وهي بالغالب 

 :الوظيفة 6.1.4

 وممثلًا بيانياً في الشكلالعينة بحسب المستوى الوظيفي  أفراد توزيع (6-4قم )ر يظهر الجدول 
 .SPSSة حصائيعلى مخرجات حزمة البرامج الإ بالاعتماد (6-4قم )رقم 

 العينة بحسب متغير الوظيفة فراديوضح توزيع الأ (4-6قم )ر  جدول
  الوظيفة المتغير

فئات  المجموع
 المتغير

 طبيب 
 طبيبة  /

  ممرض
 ممرضة/

إداري  صيدلاني أشعة مخبري
 يإشراف/

عامل 
 عاملة/

 357 35 67 14 16 43 127 55 التكرار
 %100 9.8% 18.8 3.9 4.5 %12 %35.6 %15.4 النسبة

 

 
 
 

  المستوى الوظيفي المتغير
فئات  المجموع

 المتغير
 يإشراف إداري طبي /مهني

 357 39 62 256 التكرار
 %100 %10.9 %17.4 %71.7 النسبة

 

 

( أفراد العينة بحسب المستوى 4-5رقم )  شكل

 الوظيفي

 المستوى الوظيفي متغير أفراد العينة بحسب (4-5)رقم  جدول
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لى فئة التمريض جاءت بالمرتبة الأو أن (4-6قم )ر والشكل  (4-6قم )ر يتضح من الجدول   

مؤهلات عالية، بالإضافة إلى  لا يشترطحيث وهي نسبة كبيرة نظراً لمتطلبات العمل،  %35.6بنسبة

بالمرتبة الثانية بنسبة  الإداريين، ثم تليها فئة وتعليمية مراكز تأهيلية العمل وتوفرسهولة طبيعة 

المخبريين بالمرتبة %، تليها فئة 15.4بالمرتبة الثالثة بنسبة  الأطباء، فيما جاءت فئة 18.8%

 فئةجاءت %، فيما 9.8الخامسة بنسبة بلغت  % وجاءت فئة العامليين بالمرتبة12الرابعة بنسبة 

% وهي نسبة طبيعية 3.9% وجاءت فئة الصيدلانيين بنسبة 4.5المخبريين بالفئة السادسة بنسبة 

 للاحتياجوفقاً  الصيدلانيين قليلاً عدد ولذلك  ،ي مستشفى يكون فيه صيدلية أو صيدليتين بالغالبألأن 

عدد كبير التي لا تحتاج إلى وهذه النتيجة تعكس طبيعة الأعمال في المستشفيات ، ولسياسة التوظيف

الأعمال الإدارية هي التي تحتاج اليها المستشفيات و ، والصيادلة وأنما أعمال التمريض  مخبريين

 لعينة الدراسة. ائج السابقة للتحليل الديمغرافيمع النتوتليهما فئة الأطباء وتنسجم هذه النتيجة 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 أفراد العينة بحسب الوظيفة (4-6قم )رشكل 
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 النتائج:عرض وتحليل  2.4

في الصحة  ودورها النفايات الطبية إدارة أبعاد العينة تجاهآراء  يتناول هذا المبحث تحليل  
 وكما يلي: للعاملين والسلامة المهنية

 :التحليل الوصفي لآراء عينة الدراسة 1.2.4

إدارة النفايات الطبية ودورها في الصحة والسلامة المهنية للعاملين من  أبعاد دور للتعرف على   
أقسام على  العينة أفراد استجابةلدرجة  شاملاً  اً تقديم وصفبهدف  الدراسة،عينة  تحليل آراءخلال 

والرتب لتحليل الأوساط الحسابية والانحرافات المعيارية  استخداموثم  الاستبانة،وفقرات  أبعادو 
 :الآتي الاستبانةعلى محاور  فرادالأ استجابات
 :الأول )تخطيط النفايات الطبية( بُعدالتجاه فقرات آراء العينة 1.1.2.4

 إدارةالمتغير المستقل ) كب عد من أبعاد تخطيط النفايات الطبية بٌعدالأول  ب عدتناولت فقرات ال  
تخطيط حول ت الوصفية لآراء عينة الدراسة حصائياالإ (4-7) رقم ويظهر الجدولالنفايات الطبية( 
 . النفايات الطبية

 تخطيط النفايات الطبية بٌعد حولعينة الدراسة آراء  (4-7رقم ) جدول
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1 
للنفايات الطبية بطريقة  إدارةيوفر المستشفى 

 سليمة.
 متوسط 0.011 2.55 1.185 3.16 2

2 
ة هدفاً يتعلق الرئيستتضمن أهداف المستشفى 

النفايات الطبية بطريقة صحيحة وسليمة. إدارةب  
 متوسط 0.001 3.36 1.167 3.21 1

3 
يتضمن الهيكل التنظيمي في المستشفى توصيف 

النفايات الطبية. إدارةوظيفي يحدد متطلبات   
 متوسط 0.187 1.32 1.162 3.08 4

4 
تتضمن خطط المستشفى أهداف وبرامج تتعلق 

النفايات الطبية إدارةب  
 متوسط 0.083 1.74 1.188 3.11 3

5 
المستشفى قواعد واضحة وملزمة  إدارةتضع 

النفايات الطبية. دارةلإ  
 متوسط 0.764 300. 1.235 3.02 5

 متوسط 0.035 2.12 1.030 3.12 النفايات الطبيةتخطيط  بُعد
من أبعاد ض تخطيط النفايات الطبية أن نتائج تحليل ب عد (4-7رقم )الجدول  تشير بيانات

متوسط حسابي وأن هذا الب عد حصل على  ،( فقرات5فقراته ) عدد إدارة النفايات الطبية والتي كان
( 1.030معياري ) ( وبانحراف3.4-2.6) الفرضيوسط الوأن المتوسط يقع في إطار  (3.12)عام 

وهذا يدل على  إحصائياً،وهي دالة  (.035)مقدارها ( وذات دلالة إحصائية 2.12بلغت ) Tوأن قيمة
، ويتضح من الجدول تخطيط للنفايات الطبيةأن هناك موافقة من قبل أفراد العينة على أن هناك 
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 (3.21) بلغإذ  هذا البعد متوسط حسابي بين الفقراتحصلت على أعلى  (2أيضاً أن الفقرة رقم )
 T( وأن قيمة1.167( وبانحراف معياري )2.6-3.4) وسط الفرضيالوأن المتوسط يقع في إطار 

 (5)بينما حصلت الفقرة  ،( وهي دالة إحصائياً 001.)مقدارها( وذات دلالة إحصائية 3.36بلغت )
وسط الفرضي الإطار ( وأن المتوسط يقع في 02.3بلغ )حيث أفل متوسط حسابي بين الفقرات  على

( وذات دلالة إحصائية 0.30 ) بلغت Tمةرررررررررررررررررررر( وأن قي1.235( وبانحراف معياري )3.4-.2.6)
أن مستوى  يؤكددالة إحصائياً مما  ر( غي5،4،3)، والفقرات إحصائياً  ةغير دال.( وهي 764)مقدارها

 .التخطيط كان ضعيفاً 

بهذا البعد غير كاف من قبل  الاهتمامتخطيط للنفايات الطبية إلا  أن وتؤكد النتائج أن هناك 
والذي بدوره يؤدي إلى انخفاض مستوى الصحة والسلامة المهنية ت المستشفيات الحكومية اإدار 

أن هذه غير كافية وتعتقد الباحثة إلا  أنها  ططالبيانات وجود خ دكما تؤك ،للعاملين بتلك المستشفيات
لنفايات لإدارة االتخطيط عملية ي فللعاملين بالمستشفيات  العليا الآراء تثبت عدم مشاركة الإدارة

جراءاتهوتحديد سياساتها  الطبية وعدم إطلاع العاملين على تلك الخطط وضعف تبادل  وموازناتها اوا 
في المستشفيات  وملزمة لإدارة النفايات الطبيةأن القواعد غير واضحة و  ،المعلومات داخل المستشفى

  .الحكومية

 )تنظيم النفايات الطبية(: ثانيال بُعدالالعينة تجاه فقرات آراء  2.1.2.4   
 إدارةالمتغير المستقل )كب عد من أبعاد النفايات الطبية  نظيمتبٌعد الثاني  ب عدالتناولت فقرات    

التنظيم حول الوصفية لآراء عينة الدراسة  الإحصائيات( 4-8رقم ) النفايات الطبية( ويظهر الجدول
 تنظيم النفايات الطبية بٌعد حولعينة الدراسة آراء  (4-8جدول رقم )    .للنفايات الطبية

 م
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يحرص المستشفى على تطبيق  6
التشريعات النافذة في التعامل 

 مع النفايات الطبية.

2 3.04 1.205 0.57 0.57 
 متوسط

يتعامل المستشفى والعاملون  7
مع النفايات الطبية بموجب 

 دليل إرشادي.

3 2.89 1.191 1.73- 0.084 
 متوسط

يوجد في المستشفى جهة  8
تنظيمية ملزمة لمتابعة أخذ 

 إلىالنفايات من المستشفى 
 مكب النفايات.

1 3.06 1.232 0.95 0.345 

 متوسط

 متوسط 0.095 -.065 1.078  3.00  تنظيم النفايات الطبيةبُعد 



78 
 

من أبعاد إدارة  النفايات الطبية تنظيمأن نتائج تحليل ب عد  (4-8الجدول رقم ) تشير بيانات
وأن هذا الب عد حصل على  ( فقرات ضمن أداة الدراسة،3فقراته ) عدد النفايات الطبية والتي كان

وبانحراف معياري  (3.4-.2.6) وسط الفرضيإطار السط يقع في وأن المتو  (3)متوسط حسابي عام 
وهي غير دالة .( 095( وذات دلالة إحصائية مقدارها )0.065-بلغت ) T( وأن قيمة1.078)

على عدم وجود تنظيم للنفايات الطبية، ويتضح  العينة اتفقتأفراد  آراء إحصائياً، ويعكس ذلك أن
( 3.06)بلغ حيث ( حصلت على أعلى متوسط حسابي بين الفقرات 8من الجدول أيضاً أن الفقرة رقم )

( 1.232معياري )( وبانحراف 2.6-3.4)بين  الفرضي الواقعالوسط  وأن المتوسط يقع في إطار
بينما  ،إحصائياً  ة.( وهي غير دال345)مقدارها ( وذات دلالة إحصائية 0.95بلغت ) Tوأن قيمة

( وأن المتوسط يقع في إطار 89.2وبلغ )إذ أفل متوسط حسابي بين الفقرات على ( 7)حصلت الفقرة 
( وذات -1.73)  بلغت T قيررررررررررررررررررررمة( وأن 1.191( وبانحراف معياري )3.4-.2.6)الوسط الفرضي 

دالة إحصائياً مما  ر( غي8،7،6)، والفقرات إحصائياً  ة.( وهي غير دال084دلالة إحصائية مقدارها)
  .كان ضعيفاً  يؤكد أن مستوى التنظيم

بدوره من قبل إدارات المستشفيات الحكومية والذي مهملة وتؤكد النتائج تنظيم النفايات الطبية 
البيانات  ديؤدي إلى انخفاض مستوى الصحة والسلامة المهنية للعاملين بتلك المستشفيات، كما تؤك

زوا وتع ،ات من المستشفى إلى مكب النفاياتجهة تنظيمية ملزمة لمتابعة أخذ النفايعدم وجود على 
 في المستشفيات الحكومية.  لنفايات الطبيةل دليل إرشادي دو وج الدراسة ذلك إلى عدم

  :للنفايات الطبية(التنسيق والمتابعة ) لثالثا بُعدالالعينة تجاه فقرات آراء  3.1.2.4
المتغير المستقل كب عد من أبعاد  نفايات الطبيةلل والمتابعة التنسيقالثالث  ب عدلتناولت فقرات ا

 حولت الوصفية لآراء عينة الدراسة حصائياالإ( 4-9رقم )الجدول  ظهروي  ( النفايات الطبية إدارة)
 . للنفايات الطبيةالتنسيق والمتابعة 
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 حول بٌعد التنسيق و المتابعة للنفايات الطبيةعينة الدراسة آراء  (4-9) رقم جدول
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النفايات الطبية أنواعيدرك العاملون ب 9  متوسط 0.00 3.75 1.243 3.25 1 

10 
يحرص المستشفى على وضع علامات 

 أنواعوأكياس ملونة ليسهل تنظيم 
 النفايات الطبية.

 متوسط 0.012 -2.51 1.369 2.82 5

11 
يقوم المستشفى بفصل النفايات الطبية 

 الكيميائية.
 متوسط 0.001 -3.43 1.296 2.76 6

12 
يعمل المستشفى بفصل النفايات الطبية 

منتهية الصلاحية( الأدويةالصيدلانية )  
 متوسط 0.778 0.282 1.314 3.02 3

13 
يوفر المستشفى متطلبات فرز النفايات 
الطبية )صناديق، كراتين، حاويات، 

ة.آمنعربات نقل داخلية(   
 متوسط 0.712 0.37 1.288 3.03 2

14 
يحرص المستشفى بتنظيم مخازن لحفظ 

 النفايات لمدة لا تزيد عن يوم.
 متوسط 0.282 -1.08 1.277 2.93 4

 متوسط 0.548 -0.601 1.041 2.97 للنفايات الطبيةالتنسيق والمتابعة  بُعد
لنفايات الطبية من لالتنسيق و المتابعة ( أن نتائج تحليل ب عد 4-9تشير بيانات الجدول رقم )

( فقرات ضمن أداة الدراسة، وأن هذا الب عد حصل 6إدارة النفايات الطبية والتي كانت فقراته ) أبعاد
ويشير ( 2.6-3.4) الوسط الفرضي( وأن المتوسط يقع في إطار 2.97على متوسط حسابي عام )

 T( وأن قيمة1.041وبانحراف معياري )، المتابعةانخفاض المتوسط الحسابي إلى ضعف التنسيق و 
.( وهي غير دالة إحصائياً، ويعكس ذلك أن 548( وذات دلالة إحصائية مقدارها )0.601-) بلغت

الطبية، ويتضح من الجدول أيضاً أن  ومتابعة للنفاياتتنسيق أفراد العينة اتفقت على عدم وجود 
( وأن المتوسط يقع في 3.25بلغ )إذ ( حصلت على أعلى متوسط حسابي بين الفقرات 9الفقرة رقم )

( وذات 3.75بلغت ) T( وأن قيمة1.243( وبانحراف معياري )2.6-3.4) الوسط الفرضيار إط
( على أفل متوسط 11.( وهي دالة إحصائياً، بينما حصلت الفقرة )000) دلالة إحصائية مقدارها

( 3.4-.2.6) الوسط الفرضي ( وأن المتوسط يقع في إطار2.76حسابي بين الفقرات وبلغ )
( وأن 1.296)بلغ معياري النحراف الاو ،  التنسيق و المتابعة يؤكد ضعفوانخفاض المتوسط 

.( وهي دالة إحصائياً، والفقرات 001( وذات دلالة إحصائية مقدارها)-3.43)  بلغت Tقيررررررررررررررررررررمة
 كان ضعيف. التنسيق و المتابعةالة إحصائياً مما يؤكد أن مستوى ( غير د14،13،12)

قبل  من ضعيفمستوى تطبيقها  ولكنالطبية  نفاياتللمتابعة و تنسيق أن هناك وتؤكد النتائج 
إدارات المستشفيات الحكومية والذي بدوره يؤدي إلى انخفاض مستوى الصحة والسلامة المهنية 

يتم فصل  النفايات، ولاإدراك العاملين بأنواع  عدمعلى  للعاملين بتلك المستشفيات، كما تؤكد البيانات
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التنسيق ب عد  مستوى تطبيق تدنيوتعزو الدراسة هذه النتيجة إلى بالشكل السليم الطبية  النفايات
 .والمتابعة

 لنفايات الطبية(:االتوجيه ) لرابعا بُعدالالعينة تجاه فقرات آراء  4.1.2.4
 إدارةالمتغير المستقل )كب عد من أبعاد لنفايات الطبية اتوجيه بٌعد الرابع  ب عدتناولت فقرات ال    

توجيه الحول ت الوصفية لآراء عينة الدراسة حصائياالإ( 4-10رقم )ظهر الجدول وي   النفايات الطبية(
 .لنفايات الطبيةل

 لنفايات الطبيةلتوجيه  بٌعدعينة الدراسة حول آراء  (4-10) رقمجدول 
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تقوم قيادة المستشفى بتوجيه العاملين لفصل  15
 النفايات الطبية من المصدر.

 متوسط 0.74 -1.79 1.272 2.88 1

يمتلك المستشفى نظام حوافز يشجع العاملين  16
 على فصل النفايات الطبية

 منخفض 0.000 -6.7 1.303 2.54 4

قيادة المستشفى على تحفيز العاملين تحرص  17
على التعامل مع النفايات الطبية بطريقة 

ة.آمنصحية و  

 متوسط 0.000 -4.15 1.326 2.71 3

ة على فعّالتصدر قيادة المستشفى توجيهات  18
 ضرورة فصل فرز النفايات الطبية.

 متوسط 0.001 -3.36 1.337 2.76 2

 متوسط 0.000 -4.51 1.166 2.72 على النفايات الطبية التوجيه بُعد
لنفايات الطبية من أبعاد ا توجيه( أن نتائج تحليل ب عد 4-10تشررررررررررررررير بيانات الجدول رقم )

( فقرات ضررررمن أداة الدراسررررة، وأن هذا الب عد حصررررل على 4إدارة النفايات الطبية والتي كانت فقراته )
ويشرررررير ( 2.6-3.4) الفرضررررريلوسرررررط ا( وأن المتوسرررررط يقع في إطار 2.72متوسرررررط حسرررررابي عام )

 T( وأن قيمة1.166)مقداره وبانحراف معياري انخفاض المتوسررررررط الحسررررررابي إلى ضررررررعف التوجيه، 
.( وهي دالة إحصائياً، ويعكس ذلك أن أفراد 000( وذات دلالة إحصائية مقدارها )0.451-بلغت )

( 15أن الفقرة رقم ) لنفايات الطبية، ويتضررررررررررررررح من الجدول أيضرررررررررررررراً ل توجيهوجود عدم العينة اتفقت 
المتوسط  ( وأن المتوسرط يقع في إطار2.88حصرلت على أعلى متوسرط حسرابي بين الفقرات وبلغ )

وذات دلالرررة  (-1.79)بلغرررت  Tقيمرررة وأن( 1.272)معيررراري ( وبرررانحراف 3.4-2.6) الفرضرررررررررررررري
متوسررررررط ( على أفل 16دالة إحصررررررائياً، بينما حصررررررلت الفقرة )غير .( وهي 74) إحصررررررائية مقدارها

وانخفاض ( 3.4-.2.6)الفرضررري أفل من الوسرررط ( وأن المتوسرررط 2.54حسرررابي بين الفقرات وبلغ )
( -6.7)  بلغت T( وأن قيررررررررررررررررررررمة1.303)بلغ معياري النحراف الاالتوجيه ، و  المتوسط يؤكد ضعف

الحسرررررررررابي يؤكد وانخفاض المتوسرررررررررط .( وهي دالة إحصرررررررررائياً، 000وذات دلالة إحصرررررررررائية مقدارها)
 ضعف مستوى تطبيق توجيه النفايات الطبية.
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من قبل إدارات المستشفيات مستوى تطبيقها كان ضعيفاً الطبية  النفايات توجيهوتؤكد النتائج 
الحكومية والذي بدوره يؤدي إلى انخفاض مستوى الصحة والسلامة المهنية للعاملين بتلك المستشفيات، 

قيادة المستشفيات بتوجيه العاملين لفصل النفايات الطبية من  قيامعدم على  كما تؤكد البيانات
 .الطبية النفايات توجيهل المصدر وضعف التشجيع والتوجيهات الفع الة

 تقييم النفايات الطبية(:الخامس )رقابة و  بُعدلالعينة تجاه فقرات اآراء  5.1.2.4

المتغير المستقل كب عد من أبعاد الطبية تقييم النفايات رقابة و  بٌعد الخامس ب عدتناولت فقرات ال  
 حولت الوصفية لآراء عينة الدراسة حصائياالإ (11-4)رقم  ويظهر الجدولالنفايات الطبية(  إدارة)

 . الرقابة والتقييم
 للنفايات الطبية الرقابة والتقييم بٌعدعينة الدراسة حول آراء  (4-11) رقم جدول
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لمتابعة  فعاّليمتلك المستشفى نظام رقابي  19
 إدارة النفايات.

 متوسط 0.004 -2.87 1.272 2.81 1

المحددة مسبقاً  الأهدافيقارن المستشفى بين  20
 والنتائج الفعلية لفصل النفايات الطبية.

 متوسط 0.000 -5.84 1.206 2.63 4

يأخذ المستشفى بنظام التقارير اليومية  21
 للرقابة على آلية التعامل مع النفايات الطبية.

 متوسط 0.000 -5.68 1.266 2.62 5

يحدد نظام التقارير آلية التعامل مع النفايات  22
 الطبية والتخلص منها..

 متوسط 0.00 -4.97 1.203 2.68 3

يحرص المستشفى على أن تكون أماكن  23
 تخزين النفايات مغلقة بإحكام

 متوسط 0.000 -3.64 1.308 2.75 2

 متوسط 0.000 -5.16 1.110 2.7 الرقابة والتقييم بُعد

لنفايات الطبية من أبعاد ا وتقييمرقابة ( أن نتائج تحليل ب عد 4-11تشير بيانات الجدول رقم )
( فقرات ضمن أداة الدراسة، وأن هذا الب عد حصل على 5إدارة النفايات الطبية والتي كانت فقراته )

( ويشير انخفاض 2.6-3.4) الوسط الفرضي ( وأن المتوسط يقع في إطار2.7متوسط حسابي عام )
بلغت  T( وأن قيمة1.110معياري )النحراف لغ الا، وبالرقابة والتقييمالمتوسط الحسابي إلى ضعف 

.( وهي دالة إحصائياً، ويعكس ذلك أن أفراد العينة 000( وذات دلالة إحصائية مقدارها )5.16-)
، ويتضح من الجدول أيضاً أن ولكن مستواها ضعيف للنفايات الطبية تقييمرقابة و وجود على اتفقت 

( وأن المتوسط يقع 2.81بلغ )إذ بين الفقرات ( حصلت على أعلى متوسط حسابي 19الفقرة رقم )
(وذات -2.87بلغت) T( وأن قيمة1.272)( وبانحراف معياري3.4-.2.6)الفرضي الوسط  في إطار

ل متوسط ق( على أ21.( وهي دالة إحصائياً، بينما حصلت الفقرة )004)مقدارها  .دلالة إحصائية
( 3.4-.2.6) الوسط الفرضي( وأن المتوسط يقع في إطار 2.62حسابي بين الفقرات وبلغ )

بلغت  T( وأن قيررررررررررررررررررررمة1.266، والانحراف المعياري بلغ )انخفاض المتوسط يؤكد ضعف التوجيهو 
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.( وهي دالة إحصائياً، وانخفاض المتوسط الحسابي 000( وذات دلالة إحصائية مقدارها)-5.68) 
 النفايات الطبية. تقييمرقابة و يؤكد ضعف مستوى تطبيق 

من قبل إدارات  أن مستوى تطبيقها كان ضعيفاً النفايات الطبية  رقابة وتقييموتؤكد النتائج 
المستشفيات الحكومية والذي بدوره يؤدي إلى انخفاض مستوى الصحة والسلامة المهنية للعاملين 

 النفاياتابي فع ال لمتابعة إدارة متلك نظام رقلا ت ياتالمستشف أن بتلك المستشفيات، كما تؤكد البيانات
 .الطبية

 المتغير التابع(:للعاملين ) سلامة المهنيةالصحة و الالعينة تجاه آراء تحليل  6.1.2.4
ت حصائياالإ( 4-12رقم ) ويظهر الجدولصحة وسلامة العاملين  القسم الثالثتناولت فقرات 

 .اليمنية المهنية في المستشفيات الحكوميةسلامة الصحة و الحول الوصفية لآراء عينة الدراسة 
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 مة المهنيةالصحة والسلا حولعينة الدراسة آراء  يوضح (4-12) رقمجدول 
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 إدارةية أهمالعاملين بيقوم المستشفى بتوعية  24
 النفايات الطبية.

2 2.96 1.291 0.656- 0.512 
 متوسط

للعاملين في  إرشاديةينفذ المستشفى حملات  25
 مع النفايات الطبية. منالتعامل الآ

11 2.76 1.251 3.64- 0.00 
 متوسط

المستشفى على تحقيق "مبدأ واجب  إدارةتسعى  26
العناية " بمعنى أن يتعامل كل فرد بمسؤولية 

 أخلاقية مع النفايات.

3 2.93 1.252 1.014- 0.311 

 متوسط

كافة  اشراكالمستشفى على  إدارةتحرص  27
العاملين في برامج الصحة والسلامة المنهية 

  الطبيةالنفايات  إدارةالمتعلقة 

8 2.80 1.268 3.05- 0.002 

 متوسط

المستشفى لتطبيق" المبدأ الوقائي"  إدارةتسعى  28
ات الحماية من إجراءالذي يتضمن تصميم 

 النفايات الطبية.

7 2.80 1.259 3.07- 0.002 

 متوسط

المستشفى بوضع برامج متطورة لرفع  يسهم 29
 الوعي الصحي.

9 2.79 1.256 3.202- 0.001 
 متوسط

يقوم المستشفى بإعطاء جٌرعات وقائية للعاملين  30
 ات الفيروسية الشائعة.الإلتهابضد 

16 2.54 1.373 6.4- 0.000 
 منخفض

يوفر المستشفى صناديق ملونة للنفايات الطبية  31
 )الحادة، المعدية، الكيمائية(

15 2.59 1.310 5.941- 0.000 
 منخفض

يوفر المستشفى ملابس وقائية )قفازات  32
 وأحذية( وقائية أثناء العمل

4 2.89 1.326 1.597- 0.111 
 متوسط

لممارسة يوفر المستشفى مواد نظافة معقمة  33
 .العمل

1 3.04 1.240 0.598 0.551 
 متوسط

 منللتأكد يتم فحص العاملين بشكل دوري  34
 المعدية. الأمراضخلوهم من 

17 2.37 1.331 8.985- 0.000 
 منخفض

المستشفى في معالجة بعض النفايات  يسهم 35
 البيئية. الآثارالطبية داخل المستشفى لتقليل 

14 2.67 1.273 4.906- 0.000 
 متوسط

لإتلاف  اللازّمة الأدواتيمتلك المستشفى  36
 النفايات الطبية.

12 2.74 1.293 3.808- 0.00 
 متوسط

في توعية  يسهم إرشاديةيضع المستشفى لوائح  37
 العاملين من مخاطر النفايات الطبية

5 2.80 1.307 2.8- 0.000 
 متوسط

تتضمن لوائح المستشفى التنظيمية تعليمات  38
 إرشادات عن مخاطر النفايات الطبية.

10 2.79 1.278 3.15- 0.002 
 متوسط

تحدد اللوائح التنظيمية للمستشفى آلية تعامل  39
 الطبية.العاملين مع النفايات 

13 2.72 1.250 4.28- 0.000 
 متوسط

درك المستشفى المسؤولية القانونية لمخاطر ي 40
 النفايات الطبية

6 2.80 1.356 2.77- 0.006 
 متوسط

 متوسط 0.000 -4.15 1.052 2.76 الصحة والسلامة المهنية
المتغير التابع الصحة والسلامة المهنية ( أن نتائج تحليل 4-12تشير بيانات الجدول رقم )

( فقرات ضمن أداة الدراسة، وأن هذا الب عد حصل على متوسط حسابي عام 17كانت فقراته ) والتي
( ويشير انخفاض المتوسط الحسابي 2.6-3.4) الوسط الفرضي ( وأن المتوسط يقع في إطار2.76)

-بلغت ) T( وأن قيمة1.052معياري )، وبانحراف مستوى الصحة والسلامة المهنيةإلى ضعف 
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.( وهي دالة إحصائياً، ويعكس ذلك أن أفراد العينة 000( وذات دلالة إحصائية مقدارها )4.15
، ويتضح من الجدول أيضاً أن الفقرة رقم على تدني مستوى الصحة والسلامة المهنية للعامليناتفقت 

( وأن المتوسط يقع في إطار 3.04( حصلت على أعلى متوسط حسابي بين الفقرات وبلغ )33)
وذات دلالة ( 0.598)بلغت  T( وأن قيمة1.240( وبانحراف معياري )3.4-2.6) لمتوسط الفرضيا

مما يؤكد على تدني في مستوى الصحة والسلامة دالة إحصائياً، غير .( وهي 551)مقدارها إحصائية 
( وأن 2.37حسابي بين الفقرات وبلغ )( على أفل متوسط 34بينما حصلت الفقرة ) ،المهنية للعاملين

 يؤكد ضعف الفرضي المتوسطعن نخفاض الا( و 3.4-.2.6)الفرضي أقل من الوسط المتوسط 
بلغت )  T( وأن قيررررررررررررررررررررمة1.331، والانحراف المعياري بلغ )الصحة والسلامة المهنية مستوى 
.( وهي دالة إحصائياً، وانخفاض المتوسط الحسابي 000( وذات دلالة إحصائية مقدارها)-8.98

 .المستشفيات الحكومية فيللعاملين الصحة والسلامة المهنية يؤكد ضعف مستوى تطبيق 
المستشفيات  الصحة والسلامة المهنية فيإلى أن هناك انخفاض شديد في وتؤكد النتائج 

نتج عنه خلل في الصحة وييؤكد أن إدارة النفايات الطبية متدنية المستوى والذي بدوره  ،الحكومية
 .لعاملينل والسلامة المهنية

في  المهنية للعاملين سلامةالصحة و الالنفايات الطبية في  إدارةالعينة تجاه دور آراء 7.1.2.4
  المستشفيات الحكومية:

النفايات  إدارةدور  تجاه عينة الدراسةت الوصفية لآراء حصائياالإ( 4-13رقم )يظهر الجدول 
  .الدراسة لأبعادوفقا  في المستشفيات الحكوميةالصحة والسلامة المهنية الطبية في 
 لعاملين المهنية لسلامة الصحة و الالنفايات الطبية في  إدارةعينة الدراسة تجاه دور آراء  (4-13) رقمجدول 
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النفايات الطبية تخطيطبُعد  1  متوسط  0.035 2.11 1.030  3.12  1 
تنظيم النفايات الطبية بُعد 2  متوسط 95. -0.065 1.078  3.00  2 

الطبية للنفاياتالمتابعة و  التنسيق بُعد 3  متوسط 545. -0.601 1.041  2.97  3 

على النفايات الطبية التوجيه بُعد 4  متوسط 0.000 4.5- 1.166  2.72  4 

وحماية العاملين من النفايات  والتقييم ةالرقاب بُعد 5
  الطبية

 متوسط 0.000 -5.16 1.110  2.70  5

 متوسط 0.051 -1.95 0.971  2.90  النفايات الطبية( إدارةمحور المتغير المستقل )
لعاملين في المهنية ل سلامةالصحة و الالمتغير التابع )محور 

 المستشفيات الحكومية(
2.76 1.052 4.15- 0.000 

 متوسط
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عينة  إجاباتوالتي تمثل  ،(4-13رقم )الجدول خلال عرض النتائج المبينة في يتضح من و 
المتوسط الحسابي لفقرات  المهنية، وأنالنفايات الطبية في الصحة والسلامة  إدارةبالدراسة فيما يتعلق 

 (2.9) المتغير المستقل()للمحور المتوسط الحسابي  ( وبلغ2.70-3.12هذا المحور يتراوح ما بين )
( ويشير انخفاض المتوسط الحسابي إلى 2.6-3.4) الوسط الفرضيوأن المتوسط يقع في إطار 

 T قيمة اختبار أن كما ،( 0.971وبانحراف معياري قدره ) ،الطبيةإدارة النفايات مستوى ضعف 
دالة إحصائياً، ويعكس ذلك أن  غير .( وهي051وذات دلالة إحصائية مقدارها ) (1.95-بلغت )
 .الطبيةعلى تدني مستوى إدارة النفايات أفراد العينة اتفقت آراء 
نسبة موافقة  أعلى( على تخطيط النفايات الطبية ب عد)من مقياس  (1رقم )وقد حصلت الفقرة    

( وذات دلالة 2.11بلغت ) Tوأن قيمة (1.030( وبانحراف معياري قدره )3.12) بمتوسط حسابي
والتقييم  ةالرقاب ب عد( )5) بينما حصلت الفقرة رقم.( وهي دالة إحصائياً، 035إحصائية مقدارها )

( وبانحراف 2.70موافقة بمتوسط حسابي بلغ ) درجةأقل  على( الطبيةية العاملين من النفايات وحما
.( وهي دالة 000( وذات دلالة إحصائية مقدارها )5.16-بلغت ) Tوأن قيمة (1.110معياري قدره )

 .إدارة النفايات الطبية على تدني مستوىأفراد العينة اتفقت آراء إحصائياً، ويعكس ذلك أن 
 موالتقييالنفايات الطبية في المستشفيات الحكومية نتيجة لضعف الرقابة  إدارةهذا يدل على ضعف و    

تخطيط  تدني مستوىبالإضافة إلى  ،والمتابعة التنسيق التوجيه بالدرجة الثانية وكذلكو  الأولىبالدرجة 
 إدارة تدنيإلى  الذي أدىالأمر  الحكومية،في المستشفيات عام  الطبية بشكلالنفايات  دارةوتنظيم إ

 تابع(المتغير ال) للعاملين المهنيةالصحة والسلامة والذي ينعكس سلباً على مستوى النفايات الطبية 
 .العاصمة بأمانةالمستشفيات الحكومية  يف
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 :الفرضيات اختبار 3.4
وذلك  ة المناسبةحصائيالإ الأساليباختبار فرضيات الدراسة باستخدام  تمفي هذا المبحث 

 كما يلي:
 (:SEMاختبار الفرضيات باستخدام نمذجة المعادلات الهيكلية ) 1.3.4

لمستقلة ا اتدور علاقة المتغير  لقياس (SEM) الهيكليةنمذجة المعادلات تم استخدام    
و مطابقة النموذج للبيانات، وذلك عن طريق برنامج أاختبار مدى ملائمة  أجلمن  التابع،بالمتغير 

(AMOS V23)،  نهاأو بيانات العينة المستخدمة لمن مدى ملائمة النموذج  لتأكدلوالذي يستخدم 
 قياسه. أجلما وضعت من  تقيس فعلاً 

 اختبار مدى ملائمة نموذج الدراسة:1.1.3.4

نمذجة  وذلك من خلال نموذج الدراسة مدى ملائمته سيتم من خلا هذا القسم اختبار
الطرق المستخدمة  أفضلوالتي تعد من ( Structural Equation Modeling) المعادلات الهيكلية

اختبار العلاقة بين المتغيرات دفعة  إمكانية دراسةلل تسمح والتيلاختبار النماذج متعددة المتغيرات، 
واحدة مع تحديد مدى ملائمة النموذج للبيانات التي يتم تجميعها من خلال مجموعة مؤشرات يطلق 

تناول  وسيتم)47:2012الكبيسي،). Goodness Of Fit Indices عليها مؤشرات جودة المطابقة
 ذلك كما يلي:

 مكونات نموذج الدراسة: 1.1.1.3.4 
  الآتية المتغيرات نموذج الدراسة منيتكون  
 :(Observed, exogenous variables) المستقلةالمتغيرات 

 .تخطيط النفايات الطبية .1
 .تنظيم النفايات الطبية .2
 للنفايات الطبية.والمتابعة التنسيق  .3
 توجيه النفايات الطبية. .4
 رقابة وتقييم النفايات الطبية. .5

 :(Observed, endogenous variables) التابعالمتغير 
 صحة وسلامة العاملين في المستشفيات الحكومية.

 :نموذج الدراسة وكما يلي (4-7رقم )ويوضح الشكل  
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 (SEM) يوضح نموذج الدراسة وفقا لنمذجة المعادلة الهيكلية (4-7رقم ) شكل      

 Goodness Of Fit Indices مؤشرات حسن المطابقة2.1.1.3.4
 SEMفي النمذجة بالمعادلة البنائية  مة جداً هممن القضايا ال FITNESS المطابقةتعتبر قضية  

حسن ل عدة وتتعلق بالمدى الذي يطابق فيه النموذج النظري البيانات الميدانية للواقع وهناك مؤشرات
 :الآتي مؤشرات حسن المطابقة التي تقدمها معظم برامج النمذجة أبرزالمطابقة ومن 

 Goodness Of Fit Index (GFI)بقة المطامؤشر حسن  .1
 Adjusted Goodness Of Fit Index (AGFI)المعدل مؤشر حسن المطابقة  .2
 Relative Fit Index (RFI)النسبي مؤشر المطابقة  .3
 Comparative Fit Index (CFI)المقارن مؤشر المطابقة  .4
 Normative Fit Index (NFI)المعياري مؤشر المطابقة  .5
مؤشرات من  اً استخراج عددب وذلكعلى مدى ملائمة النموذج الهيكلي  الحكمومن خلاله يتم   

 العلاقة المفترضة سابقاً  قبولجودة المطابقة والتي من خلالها يتم التعرف على مدى و الملائمة 
، وعكس دقيق جداً  ن الاختبار يكونإك قبول جيد طبقا لهذه المؤشرات ف، وعندما يكون هنالللنموذج

 .(Byrne,2010:3) ،النموذجذلك يكون ضعيف وغير جيد ويمكن رفض 
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ية أهم إلىعدد غير قليل من الكتاب والباحثين هناك أن  (28:2012 ،الكبيسي)ويشير 
الملائمة  عدد من مؤشرات دقة في الاختبار ويوضحون أكثروضرورة استخدام هذه الطريقة لكونها 

  :(4-14رقم ) الجدول في هو مبينكما ، همةالم والمطابقة
 الهيكلية ةالمعادل نمذجة المطابقة المعيارية بحسب جودة ( مؤشرات4-14رقم ) جدول

 قيمة أفضل مطابقة المدى المثالي للمؤشر المؤشر
 مربع كاي 
Chi Square 2 χ 

تطابق  إلىالقيمة المرتفعة تشير 
 غير حسن

تطابق  إلىالقيمة المنخفضة تشير 
 حسن

درجة  إلىنسبة قيمة مربع كاي 
 (Chi Square/DF)الحرية 

قبول النموذج وتطابق  5أقل من 
 حسن 

 تدل على أن 2إذا كانت أقل من 
 النموذج المقترح مطابق تماماً 

 للنموذج المفترض لبيانات العينة

(GFI) حسن المطابقة مؤشر 
Goodness of Fit Index 

 (GFI > 0.90) أفضل قتطاب (GFI=1) مطابقة تامة 

 المقارن المطابقة مؤشر
(CFI) 

 CFI=1))تامة  مطابقة (CFI > 0.95) أفضل تطابق

Tucker-Lewis Index 
(TLI) توكر لويس مؤشر 

الواحد الصحيح  كلما اقتربت من (1-0القيمة المثلى تتراوح بين )
 للنموذج أعلىتطابق  إلىتشير 

 (2012المصدر: )الكبيسي،
التطابق بين مصفوفة التغاير للمتغيرات الداخلة في التحليل والمصفوفة في ضوء افتراض   

النموذج تنتج العديد من المؤشرات الدالة على جودة هذه المطابقة، والتي يتم قبول  المفترضة من قبل
 للبيانات أو رفضه في ضوئها والتي تعرف بمؤشرات جودة المطابقة، ونذكر منها: النموذج المفترض

 :Chi Squareالمعياري مربع كاي  .1

الحرية، فإذا  ةوهي عبارة عن قيمة مربع كاي المحسوبة من النموذج مقسومة على درج        
 تدل على أن 2تدل على قبول النموذج، ولكن إذا كانت أقل من  5النسبة أقل من  هذه كانت

 المقترح مطابق تماماً للنموذج المفترض لبيانات العينة. النموذج
  Goodness of Fit Index (GFI) : المطابقةمؤشر حسن  .2

عن طريق النموذج موضوع الدراسة  يقيس هذا المؤشر مقدار التباين في المصفوفة المحللة  
 بذلك يناظر مربع معامل الارتباط المتعدد في تحليل الانحدار المتعدد أو معامل التحديد، وهو

-0) من ة مداه، وتتراوح قيمبيانات العينة تطابق أفضل للنموذج مع إلى وتشير القيمة المرتفعة
ذا كانتدل ذلك على جودة النموذج، ( 0.9)وكلما كانت هذه القيمة أكبر من  ،(1 دل  1قيمته  وا 

 (Barbara & Linda, 1996)العينة. وبيانات ذلك على التطابق التام بين النموذج المقترح 
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 (RMSEA) مؤشر جذر متوسط مربع الخطأ التقريبي: .3
Root Mean Square Error of Approximation: 

ذا كانت قيمته  أهممن  ويعد          دل ذلك على أن  فأقل، 0.05مؤشرات جودة المطابقة وا 
ذا كانت القيمة محصورة  ( دل ذلك على 0.08 ،0.05)بين النموذج يطابق تماماً البيانات، وا 

فيتم رفض  0.08أن النموذج يطابق بدرجة كبيرة بيانات العينة أما إذا زادت قيمته عن 
 (George & Irini,2002)( & James et al., 2002) النموذج.

  Normed Fit Index (NFI) :مؤشر المطابقة المعياري .4
تطابق  إلىهذا المدى  في( وتشير القيمة المرتفعة (1و (0تتراوح قيمة هذا المؤشر بين )       

 (Barbara & Linda, 1996)العينة. للنموذج مع بيانات  أفضل

 Comparative Fit Index (CFI) :مؤشر المطابقة المقارن .5
تطابق  إلىوتشير القيمة المرتفعة بين هذا المدى  ((1و (0)وتتراوح قيمة هذا المؤشر بين    
 (Barbara & Linda, 1996)العينة. للنموذج مع بيانات  أفضل

 :Incremental Fit Index (IFI) مؤشر المطابقة المتزايد .6
تطابق  إلىوتشير القيمة المرتفعة بين هذا المدى  ((1و (0)وتتراوح قيمة هذا المؤشر بين 

 (Barbara & Linda, 1996)العينة. للنموذج مع بيانات  أفضل
 Tucker-Lewis Index (TLI): مؤشر توكر لويس .7

 العينة،تطابق أفضل للنموذج مع بيانات  إلىوتشير القيمة المرتفعة بين هذا المدى   
 .(Joseph et al.,1995) ،((1و (0)قيمة هذا المؤشر بين   وتتراوح 

 وللحكم على جودة نموذج معين أو المقارنة بين عدة نماذج يمكن الحصول عليها من البيانات  
يجب ملاحظة أن أفضل النماذج هو الذي يتميز بتوفر أفضل قيم لأكبر عدد من  فإنه ها،نفس

 (George & Irini,2002) & (Joseph et al.,1995) السابقة مجتمعة. ةحصائيالمؤشرات الإ
 .(2010عماد،و  )اسماعيل إلىالمؤشرات، يمكن الرجوع  هذهولمعرفة كيفية حساب  

 :النموذج المقترحجودة  إختبار3.1.1.3.4 
من خلال  (Maximum likelihood)العظمى تقدير معالم النموذج بطريقة الأرجحية تم 

 SPSSة للعلوم الاجتماعية حصائيزمة الإحالمدعوم ببرنامج ال AMOS.V.23 استخدام برنامج
 :(4-13رقم ) كما في الجدول مؤشرات جودة النموذجوظهرت 
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 جودة ومطابقة النموذج ( مؤشرات4-15) جدول رقم

 شرط القبــــــــــــــــــول القيمة المسجلة رؤشــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــالم
 تماما   مطابق 2أقل من  Chi-square .000مربع كاي 

   DFدرجة الحرية 
درجة الحرية  إلىنسبة مربع كاي 

(CMIN/DF) 
0 (df<5) 

 P *0.000 (P<0.05)مستوى الدلالة 

   :(AFIت المطابقة المطلقة)رامؤش

 1.00 (GFI >0.90) (GFI)ة جودة المطابق

 1.00 (AGFI >0.90) (AGFI) جودة المطابقة المعدل

   :(IFIت المطابقة المتزايدة)امؤشر 

 NFI 1.00 (NFI >0.90) المعياريالمطابقة 

 CFI 1.00 (CFI >0.95)المقارن المطابقة 

 TLI 1.00 (TLI >0.90) مؤشر توكر لويس

 RMR .000 (RMR<0.05) البواقي جذر متوسط مربعات

( المستخرجة والموضحة Goodness of Fit)المطابقة و حسن أوبحسب مؤشرات جودة 
لمؤشرات جودة وحسن المطابقة  مثلىن النموذج قد حاز على قيم أيتضح ب( 4-15رقم )في الجدول 

 لشروط القبول المعيارية. طبقاً 
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 (:AMOSاختبار الفرضيات باستخدام برنامج) 2.1.3.4

المدعوم  AMOS.V.23 باستخدام برنامج Path Analysisتحليل المسار  ختبارا إجراءتم 
ة باستخدام طريقة حصائيبعد المعالجة الإو  ،SPSSة للعلوم الاجتماعية حصائيزمة الإحببرنامج ال
 تتلخيص للعلاقة بين المتغيرات تمثل حصلنا على (Maximum likelihood)العظمى الأرجحية 

 :الآتي (4-8)رقم  الشكلفي 

 
 يوضح نتيجة تحليل المسار لنموذج الدراسة المقترح (4-8رقم ) شكل

 

 :الآتيتفصيلية لاختبارات تحليل المسار ويمكن استعراض النتائج ال 
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 الانحدار: ل. معام .1

 :الانحدار نتائج (4-16) رقميوضح الجدول 

 (Regression Weightsيوضح نتائج تحليل الانحدار)( 16-4رقم ) جدول
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 المتغير المستقل الاتجاه المتغير التابع

.018* 2.370 .042 .100 

صحة وسلامة العاملين في 

 المستشفيات الحكومية

 الطبية تخطيط النفايات --->

 تنظيم النفايات الطبية ---> 083. 043. 1.950 051.

 المتابعة والتنسيق للنفايات الطبية ---> 259. 049. 5.299 ***

 النفايات الطبية توجيه ---> 172. 044. 3.963 ***

 رقابة وتقييم النفايات الطبية ---> 337. 042. 8.001 ***

 

واحرررررررررررررررد صررررررررررررررحيح فررررررررررررررري  بمقرررررررررررررردارأن التغيررررررررررررررر  (4-16)الجررررررررررررررردول  ويتضررررررررررررررح مررررررررررررررن   
تنسررررررررررررريق )تخطررررررررررررريط النفايررررررررررررات الطبيرررررررررررررة، تنظرررررررررررريم النفايرررررررررررررات الطبيررررررررررررة،  المتغيرررررررررررررات المسررررررررررررتقلة

النفايررررررررررات الطبيررررررررررة، رقابررررررررررة وتقيرررررررررريم النفايررررررررررات الطبيررررررررررة(  توجيرررررررررره، ومتابعررررررررررة النفايررررررررررات الطبيررررررررررة
علررررررررررررررى الترررررررررررررروالي فرررررررررررررري المتغيررررررررررررررر و ( %34، %17%،26%،8،%10يررررررررررررررؤثر بمررررررررررررررا نسرررررررررررررربته )

  .وسلامة العاملين في المستشفيات الحكومية(التابع )صحة 
كانررررررررررت  مررررررررررن المتغيرررررررررررات المسررررررررررتقلة متغيررررررررررر )تنظرررررررررريم النفايررررررررررات الطبيررررررررررة( حيررررررررررث اويسررررررررررتثنن

قررررررررررررل أ( وهرررررررررررري 1.95) لنتررررررررررررائج التحليررررررررررررل ( المحسرررررررررررروبة أو النسرررررررررررربة الحرجررررررررررررة وفقرررررررررررراً Tقيمررررررررررررة )
 (.1.96) ةوالبالغ (0.05) مستوىالجدولية عند  (T)من قيمة 

 (Squared Multiple Correlations الارتباط المتعدد:)مربع معامل  .2

 مربع معامل الارتباط المتعدد يوضح( 4-17رقم ) جدول
 مربع الارتباط المتعدد المتغـيـــــــــــــــــــــــــر

 0.802 الحكومية المستشفيات فيالصحة والسلامة المهنية للعاملين 
معنوية نموذج الدراسة المتعدد لتمثيل العلاقة بين  إلى( 4-17رقم ) وتشير نتائج الجدول 

 للنفايات والتنسيق المتابعة الطبية، النفايات تنظيم الطبية، النفايات تخطيطالمتغيرات المستقلة )
 العاملين وسلامة صحة) التابعوالمتغير  ،(الطبية النفايات وتقييم رقابة الطبية، النفايات توجيه الطبية،

( %80بما يعني أن ما نسبته ) (0.802) الارتباطمعامل  مربع ( وقد بلغلحكوميةا المستشفيات في
 ةمفسر  الحكومية( المستشفيات في العاملين وسلامة صحة) التابع متغيرالمن الاختلافات في قيمة 

 .النفايات الطبية إدارة أبعادمن قبل 
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  :المعياري المرجح الارتباطمعامل  .3
 :الارتباط المعياري المرجح بين المتغيرات إلى( 4-18رقم ) وتشير نتائج الجدول

 معامل الارتباط المعياري المرجح بين متغيرات النموذج يوضح( 4-18رقم ) جدول

 المتغير التابــــــــــــــــــع الارتباط المعياري المرجح
 اتجـــــــاه
 العلاقة

 المتغير المستقل

.098 

 في العاملين وسلامة صحة
 الحكومية المستشفيات

الطبية النفايات تخطيط --->  

الطبية النفايات تنظيم ---> 085.  

الطبية متابعة النفاياتو تنسيق ---> 257.  

الطبية النفايات توجيه ---> 191.  

 الطبية النفايات وتقييم رقابة ---> 355.

بين المتغير المستقل )رقابة وتقييم  %( تقريباً 35قيمة للارتباط ما نسبته ) أكبرحيث بلغت 
معامل لالحكومية( وأقل قيمة  المستشفيات في العاملين وسلامة النفايات الطبية( والمتغير التابع )صحة

 تنظيم النفايات الطبية( والمتغير التابع )صحة)المستقل مرجح كانت بين المتغير المعياري الرتباط الا
وذلك من خلال توفير وهذا يدل على أهمية دور الرقابة  لحكومية(ا المستشفيات في العاملين وسلامة
 .في تفعيل دور الرقابةتسهم و لعاملين ا حمايةلازمة لأدوات 
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 (Covarianceالتباين المشترك ) .4
 ترك بين المتغيرات المستقلة:المش التباين( 4-19رقم )يوضح الجدول 

 متغيرات النموذج التباين المشترك بين( 4-19رقم )جدول 
 
 المتغير المستقل 

 اتجـــــــاه 
 العلاقة

 
 المتغير المستقل 

التباين 
 المشترك

الانحراف 
 المعياري

النسبة 
 الحرجة

مستوى 
 الدلالة

الرمز 
في 

نموذج 
 الدراسة

ـــــــــــات تخطـــــــــــيط  النفاي
 الطبية

متابعرة و  تنسرررررررررررررريق <-->
 الطبية النفايات

.799 .071 11.293 *** C1 

ـــــــــــات تخطـــــــــــيط  النفاي
 الطبية

 النفرررررايرررررات توجيررررره <-->
 الطبية

.859 .078 10.995 *** C2 

ـــــــــــات تخطـــــــــــيط  النفاي
 الطبية

 وتررررقرررريرررريررررم رقرررررررابرررررررة <-->
 الطبية النفايات

.752 .072 10.387 *** C3 

 النفايــــــــــــات توجيــــــــــــه
 الطبية

 النفرررررررايرررررررات تنظيم <-->
 الطبية

.929 .083 11.241 *** C4 

 وتقيـــــــــــــــــيم رقابـــــــــــــــــة
 الطبية النفايات

 النفرررررررايرررررررات تنظيم <-->
 الطبية

.804 .076 10.550 *** C5 

 متابعــــــــــــةو  تنســــــــــــيق
 الطبية لنفاياتا

 وتررررقرررريرررريررررم رقرررررررابرررررررة <-->
 الطبية النفايات

.911 .078 11.700 *** C6 

ـــــــــــات تخطـــــــــــيط  النفاي
 الطبية

 النفرررررررايرررررررات تنظيم <-->
 الطبية

.870 .075 11.657 *** C7 

 متابعــــــــــــةو تنســــــــــــيق 
 الطبية لنفاياتا

 النفرررررررايرررررررات تنظيم <-->
 الطبية

.865 .075 11.541 *** C8 

 النفايــــــــــــات توجيــــــــــــه
 الطبية

 وتررررقرررريرررريررررم رقرررررررابرررررررة <-->
 الطبية النفايات

1.055 .088 11.941 *** C9 

 متابعــــــــــــةو تنســــــــــــيق 
 الطبية لنفاياتا

 النفرررررايرررررات توجيررررره <-->
 الطبية

.976 .082 11.842 *** C10 

 أعلىالتباين المشترك بين المتغيرات المستقلة حيث بلغت  إلى( 4-19رقم )ويشير الجدول       
النفايات الطبية( ومتغير )رقابة وتقييم النفايات الطبية(  توجيهقيمة تباين مشترك بين كلا من متغير )

( وأقل قيمة تباين مشترك بين كلا من متغير )تخطيط النفايات الطبية( ومتغير %105بما نسبته )
  عند مستوى  إحصائياً ( وجميع التباينات المشتركة دالة %75النفايات الطبية( بما نسبته ))رقابة وتقييم 
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وهذا يدل على أهمية دور الرقابة والتوجيه لتفعيل إدارة للنفايات الطبية في  (0.05)  دلالة
 .المستشفيات الحكومية

 المتغيرات:التأثيرات المباشرة وغير المباشرة والتأثيرات الكلية بين  .5
المباشرة وغير المباشرة والتأثيرات  التأثيرات( 4-21و ) (4-20) التاليان رقمالجدولان  يوضح  

 الكلية بين المتغيرات:
 التأثيرات المباشرةو  التأثيرات الكلية بين المتغيرات( 4-20رقم )جدول 

 المتغيرات المستقلة    
 

 التابعالمتغير 

تخطيط 
النفايات 

 الطبية

تنظيم 
النفايات 

 الطبية

تنسيق 
ومتابعة 
النفايات 
 الطبية

 توجيه
النفايات 
 الطبية

رقابة 
وتقييم 

النفايات 
 الطبية

 المهنيـــــــة ســـــــلامةالصــــــحة و ال
 عاملين لل

. 1000 0.083 0.259 0.172 0.337 

 

نسبة تأثير كلي كانت للمتغير المستقل )رقابة وتقييم  أعلىأن  إلى( 4-20رقم )يشير الجدول و      
النفايات الطبية( على المتغير التابع )صحة وسلامة العاملين في المستشفيات الحكومية( حيث بلغت 

%( وكانت أقل نسبة تأثير بين المتغير المستقل )تنظيم النفايات الطبية( والمتغير التابع 34النسبة )
 (.%8في المستشفيات الحكومية( حيث بلغت النسبة ))صحة وسلامة العاملين 

 التأثيرات المباشرةو  التأثيرات الكلية المعيارية بين المتغيرات( 4-21رقم )جدول 
 المتغيرات المستقلة   
 

 التابعغير المت

 تخطيط

 النفايات

 الطبية

 تنظيم

 النفايات

 الطبية

 المتابعة

 والتنسيق

 للنفايات

 الطبية

 توجيه

 النفايات

 الطبية

 رقابة

 وتقييم

 النفايات

 الطبية

ســـــــــــــلامة الصـــــــــــــحة و ال
فــــــــــــــــــــي  لمهنيــــــــــــــــــــةا

 المستشفيات الحكومية

.0980 0.085 0.257 0.191 0.355 

 

نسبة تأثير كلي معياري كانت للمتغير المستقل  أعلىأن  إلى( 4-21رقم ) ويشير الجدول
)رقابة وتقييم النفايات الطبية( على المتغير التابع )صحة وسلامة العاملين في المستشفيات الحكومية( 

( وكانت أقل نسبة تأثير بين المتغير المستقل )تنظيم النفايات الطبية( %36حيث بلغت النسبة )
 (.%9( حيث بلغت النسبة )ة المهنية في المستشفيات الحكوميةالصحة والسلاموالمتغير التابع )
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 (:SPSS) حصائياختبار الفرضيات باستخدام برنامج التحليل الإ 2.3.4

 Simpleتطبيق تحليل الانحدار البسيط ) تمأسئلة الدراسة واختبار فرضياتها  للإجابة عن    

Regression Analysis وتحليل الانحدار المتعدد )(Multi Regression Analysis وتحليل )
ولكن هناك بعض الشروط التي يجب ( Stepwise Regression Analysisالانحدار التدريجي )

 ات تحليل الانحدار وهي:إجراءمن سلامة وصحة  لتأكدلتوفرها 
 (Normal Distribution) -أن تكون البيانات موزعة توزيعاً طبيعياً  يجب •
  .عالي بين المتغيرات (Correlationsارتباط )عدم وجود  يجب •
-Non) ة اللامعلميةحصائيالاختبارات الإ وفي حال عدم توفر هذه الشروط يجب استخدام 

Parametric Tests)(، ،93:2017حميد). 
 اختبار التوزيع الطبيعي: 1.2.3.4

خاصة إذا كان حجم معظم التوزيعات الاحتمالية يكون توزيعها مشابهاً للتوزيع الطبيعي   
في حال كانت عدد  )15:2009،شرازوتتحقق فرضية التوزيع الطبيعي للبيانات وفقاً لر ) العينة كبيراً 

 ن توزيع البيانات طبيعي.أمما يعني ب مفردات عينة الدراسة أكبر من مائة مفردةً 
اختبار كلمنجروف سميرونوف  إجراء تمولاختبار التوزيع الطبيعي لبيانات العينة  
(Kolmogorov-Smirnov وظهرت نتائجه في الجدول )( 22-4رقم): 

 ( للتوزيع الطبيعيKolmogorov-Smirnovنتائج اختبار)( 22-4رقم )جدول 
 مستوى الدلالة Zة ــــــقيم الانحراف المعياري المتوسط الحسابي ةــــــــــــالعين ورــــــــــــالمح

النفايات الطبيةتخطيط   357 3.12 1.030 1.036 .0000* 
تنظيم النفايات الطبية   357 3.00 1.078 1.864 .0000* 

 *0000. 1.486 1.041 2.97 357 المتابعة والتنسيق
التوجيه والتأكيد   357 2.72 1.166 1.885 .0000* 

 *0000. 1.608 1.110 2.70 357 الرقابة والتقييم
الصحة والسلامة المهنية 

 للعاملين 
357 2.77 1.056 

1.864 .0000* 

 

أن مستوى  إذتخضع للتوزيع الطبيعي لان بيانات العينة أ( 20-4رقم ) من الجدول ويتضح
، ونظراً لامعلميةالختبارات الاوبالتالي يفضل استخدام  .(0.05)مستوى  أقل منة حصائيالإلالة الد

اللامعلمي تكافئ نتائج التحليل المعلمي بالتالي نستثني بقية لكبر حجم العينة فإن نتائج التحليل 
  .ونستخدم التحليل المعلمي الاختبارات
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 : معاملات الارتباط بين أبعاد ومتغيرات الدراسة 2.2.3.4   

 Bivariate) سيبرمانالارتباط اختبار معامل  إجراءتم  البيانات لا تتبع التوزيع الطبيعي لأن

Spearman Correlation) من عدم وجود  لتأكدلوذلك  ،لتوضيح العلاقة بين متغيرات الدراسة
بين متغيرات الدراسة واستقلاليتها عن بعضها البعض الأمر الذي يبرر وجودها مستقلة  ارتباط عال  

ن درجة مع بعضها في متغير واحد، ولذلك فإن هذا الاختبار يعزز م من دمجهاوغير ذلك لابد 
رات وعدم تداخلها مع بعضها البعض وبالتالي صلاحيتها وجاهزيتها غيمن استقلالية المتو  التأكد

رقم  ظهرت النتائج كما في الجدولقد و  (Regression Analysesواختبارات الانحدار ) لتحليلات
(4-23): 

لمعاملات  Bivariate Spearman Correlation))اختبار يوضح نتائج  (23-4رقم )جدول 
 الارتباط

  

تخطيط 
النفايات 
تنظيم النفايات  الطبية

 الطبية

المتابعة 
والتنسيق 
للنفايات 
 الطبية

التوجيه 
والتأكيد على 

النفايات 
 الطبية

الرقابة والتقييم 
وحماية العاملين 

من النفايات 
  الطبية

سلامة الصحة و ال
 المهنية

تخطيط النفايات 
 الطبية

1 .773** .735** *.700* .639** .708** 

تنظيم النفايات 
 **738. **671. **732. **775. 1  الطبية

المتابعة 
والتنسيق 

 للنفايات الطبية
  1 .799** .788** .816** 

التوجيه والتأكيد 
على النفايات 

 الطبية
   1 .814** .814** 

 الرقابة والتقييم
وحماية العاملين 

من النفايات 
  الطبية

    1 .825** 

سلامة الصحة و ال
 المهنية

     1 

 وقوة معامل الارتباط اتجاه( 4-24رقم )جدول 
لا  )+( إيجابية /طردية

 ديوج
 عكسية/( سلبية -)

 متوسطة ضعيفة ضعيفة متوسطة قوية    تامة  القوة

 -.6 -.5 -.4 -.3 -.2 -1. 0 .1 .2 .3 .4 .5 .6 .7 .8 .9 1+ المعامل

 (49:2009لمصدر: )شراز،ا
 :ييل ( ما4-24) (4-23رقم ) ويتضح من الجدول  



98 
 

 
 العلاقة بين المتغيرات المستقلة:  .1

 (0.05) مستوى عند إحصائياً طبيعة موجبة ودالة  ذاتالمستقلة  تغيراتمالن العلاقة بين إ  

( ية العاملين من النفايات الطبيةالرقابة والتقييم وحمااقوى علاقة ارتباط بين متغير ) كانتحيث و 
علاقة ارتباط بين  أضعففيما كانت  (814.) بلغتحيث )التوجيه النفايات الطبية( ومتغير 
( تخطيط النفايات الطبية)ومتغير ( ية العاملين من النفايات الطبيةالرقابة والتقييم وحمامتغير )

 .(0.639حيث بلغت )
 المتغيرات المستقلة والمتغير التابع:العلاقة بين   .2

ذات طبيعة موجبة  المتغيرات المستقلة والمتغير التابعن العلاقة بين ( أ4-22)يظهر الجدول 
اقوى علاقة ارتباط بين متغير )الرقابة والتقييم  كانتحيث  (0.05) مستوى عند إحصائياودالة 

حيث الصحة والسلامة العاملين المهنية( ) عالتابوالمتغير وحماية العاملين من النفايات الطبية( 
والمتغير ( تخطيط النفايات الطبيةعلاقة ارتباط بين متغير ) أضعف( فيما كانت 0.825بلغت )

 (.0.708( حيث بلغت )صحة وسلامة العاملين) عالتاب
 امداستخ نننا الآامكبإية البيانات السابقة فصلاحات الجاهزية و ر نتائج اختبا ىعل اً دواعتما

 .ص فرضياتهاحسة وفار دأسئلة ال عن للإجابةار حدالان ليلحت
  اختبار الفرضيات 3.2.3.4

 :والتي تنص على الأولى الرئيسةالفرضية  اختبارتحليل 
في المستشفيات  للعاملين النفايات الطبية في الصحة والسلامة المهنية دارةلإ لا يوجد دور    

  .الحكومية اليمنية
 إدارةدور  ىار البسيط للتعرف علحدام اختبار الاندتم استخ الأولىالرئيسة ولاختبار الفرضية 

 .العاصمة بأمانة-النفايات الطبية في صحة وسلامة العاملين في المستشفيات 
 في المستشفيات الحكومية في الصحة والسلامة المهنيةالنفايات الطبية  إدارةدور  (4-25رقم ) جدول

 (في المستشفيات الحكوميةالصحة والسلامة المهنية المتغير التابع ) انـــــــــــــــالبي
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إدارة 
النفايات 
 الطبية

.965 .482 
 

36.542 
 

 
.000 

 
0.886 .790 .000* 

 
1272.4 

 
.789 
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النفايات الطبية في صحة وسلامة  دارةلإ دوروجود يتضح (4-25رقم )من الجدول و     
النفايات  إدارة( في 1ن التغير بمقدار)أحيث  العاصمة بأمانة- العاملين في المستشفيات الحكومية

بخطأ  صحة وسلامة العاملين في المستشفيات الحكومية( في 0.965تغير بنسبة ) إلىيؤدي  الطبية
يفسر  النفايات الطبية إدارةأن التباين في  R²(، ويوضح معامل التحديد 0.482معياري بمقدار )

 (0.79بنسبة ) العاصمة بأمانة-الحكومية  صحة وسلامة العاملين في المستشفياتالتغيير في 
النفايات الطبية( والمتغير  إدارةبين المتغير المستقل )قوية أن هناك علاقة إيجابية  أيضاويتضح 

ت شير  R²( كما أن قيمة العاصمة بأمانة-الحكومية التابع )صحة وسلامة العاملين في المستشفيات 
التي  Fوما يؤكد صحة العلاقة قيمة ان هناك أثر إيجابي بين المتغير المستقل والمتغير التابع،  إلى

  :والتي تنص على الأولىة الرئيسوهذا يؤكد رفض الفرضية تشير إلى معنوية هذه النتائج، 
-صحة وسلامة العاملين في المستشفيات الحكومية  فيالنفايات الطبية  دارةلإ لا يوجد دور "

 "العاصمة بأمانة
في صحة وسلامة  لإدارة النفايات الطبية يوجد دور وقبول الفرضية البديلة التي تنص على"

 " بأمانة العاصمة-العاملين في المستشفيات الحكومية 

تخطيط النفايات الطبية  بُعدل دوروجد يلا  :والتي تنص على الأولى الفرعية الفرضية اختبارتحليل 
 ._ بأمانة العاصمةفي الصحة والسلامة المهنية في المستشفيات الحكومية 

مستوى  ىار البسيط للتعرف علحدام اختبار الاندتم استخ الأولىالفرعية ولاختبار الفرضية 
 _ بأمانة العاصمةتخطيط النفايات الطبية في الصحة والسلامة المهنية في المستشفيات الحكومية 

 يوضح ذلك:  التالي (4-26رقم ) لوالجدو 

 المهنية الصحة والسلامةبعلاقة التخطيط  (4-26رقم )جدول 

 (في المستشفيات الحكومية المهنيةسلامة الصحة و الالمتغير التابع ) انـــــــــــــــالبي
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.744 
 

0.724 
 

20.00 
 

000. 0.729 .530 .000
* 

 
402 
 

.529 

صحة وسلامة  في نفايات الطبيةللخطيط تل دوروجود يتضح  (4-26رقم )من الجدول و 
 إلىيؤدي  تخطيط النفايات الطبية( في 1)بمقدار ن التغير أ إذ العاملين في المستشفيات الحكومية
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(، ويوضح 0.724بمقدار ) معياريوبخطأ الصحة والسلامة المهنية ( في 0.744تغير بنسبة )
وما يؤكد صحة  ،(0.530يفسر بنسبة ) تخطيط النفايات الطبيةأن التباين في  R²معامل التحديد 
الفرعية الفرضية  رفض إلىالأمر الذي يؤدي  ،التي تشير إلى معنوية هذه النتائج Fالعلاقة قيمة 

 التي تنص على: ىالأول
تخطيط النفايات الطبية في الصحة والسلامة المهنية في المستشفيات الحكومية  بُعدل دوروجد يلا  "

 "_ بأمانة العاصمة
تخطيط النفايات الطبية في الصحة  بُعدل دوروجد ي وقبول الفرضية البديلة التي تنص على"
 "_ بأمانة العاصمةوالسلامة المهنية في المستشفيات الحكومية 

تنظيم النفايات الطبية  بُعدل لا يوجد دور :والتي تنص على الثانيةالفرعية  الفرضية ختبارا تحليل
 العاصمة. بأمانةفي المستشفيات الحكومية _  للعاملينالمهنية في الصحة والسلامة 

مستوى  ىار البسيط للتعرف علحدام اختبار الاندتم استخ ثانيةالالفرعية الفرضية ولاختبار 
 العاصمةالنفايات الطبية في الصحة والسلامة المهنية في المستشفيات الحكومية _ بأمانة  تنظيم ب عد

 يوضح ذلك:( 4-27رقم ) لوالجدو 

 المهنية الصحة والسلامةب نظيمعلاقة الت( 4-27رقم )جدول 
 (الحكوميةلعاملين في المستشفيات ل المهنيةسلامة الو صحة الالمتغير التابع )  انـــــــــــــــالبي
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.724 .706 
 

20.853 
 

000. 
 

0.742 .000* .551 
 

434 .549 

علاقة بين تنظيم النفايات الطبية والصحة والسلامة  يتضح( 4-27رقم )من الجدول و 
في الصحة ( 0.724تغير بنسبة ) إلىيؤدي التنظيم ( في 1ن التغير بمقدار )أ، حيث المهنية

التنظيم أن التباين في  R²(، ويوضح معامل التحديد 0.706بمقدار ) معياريوالسلامة المهنية وبخطأ 
وما يؤكد صحة العلاقة ، (0.551) الصحة والسلامة المهنية بمقداريفسر التغيير في  للنفايات الطبية

التي  الثانيةالفرعية الفرضية  رفض إلىالأمر الذي يؤدي  ،التي تشير إلى معنوية هذه النتائج Fقيمة 
 تنص على:
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في المستشفيات للعاملين تنظيم النفايات الطبية في الصحة والسلامة المهنية  بُعدل لا يوجد دور "
تنظيم النفايات  بُعدل يوجد دور وقبول الفرضية البديلة التي تنص على"" .العاصمة بأمانةالحكومية _ 

 ".العاصمة بأمانةفي المستشفيات الحكومية _ للعاملين الطبية في الصحة والسلامة المهنية 
المتابعة والتنسيق  بُعدل يوجد دورلا " :والتي تنص على الثالثةالفرعية  ةالفرضي اختبارتحليل 

_ بأمانة في المستشفيات الحكومية للعاملين النفايات الطبية في الصحة والسلامة المهنية 
 .العاصمة

 مستوى ىار البسيط للتعرف علحدام اختبار الاندتم استخ ثالثةالالفرعية الفرضية ولاختبار   
_ الطبية في الصحة والسلامة المهنية في المستشفيات الحكومية  لنفاياتل والتنسيقالمتابعة  ب عد

 يوضح ذلك:( 4-28رقم ) لوالجدو  ،بأمانة العاصمة
 المهنية الصحة والسلامةبعلاقة التنسيق والمتابعة ( 4-28رقم )جدول 

 (بأمانة العاصمة- المهنية للعاملين في المستشفيات الحكوميةسلامة الصحة و الالمتغير التابع ) انـــــــــــالبي
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للنفايات الطبية والصحة  المتابعة لتنسيقاعلاقة بين وجود  يتضح( 4-28رقم )من الجدول 
تحسين في الصحة  إلىيؤدي المتابعة والتنسيق ( في 1ن التغير بمقدار )أحيث  ،والسلامة المهنية
(، ويوضح 0.586بمقدار ) بخطأ معياريوهي نسبة مرتفعة و  ،(0.839) بنسبةوالسلامة المهنية 
 ،(0.690بنسبة ) الصحة والسلامة المهنية يفسرالمتابعة والتنسيق أن التباين في  R²معامل التحديد 

 رفض إلىالأمر الذي يؤدي  ،التي تشير إلى معنوية هذه النتائج Fوما يؤكد صحة العلاقة قيمة 
 التي تنص على: الثالثةالفرعية الفرضية 

في  للعاملينالمهنية الطبية في الصحة والسلامة  للنفايات المتابعة التنسيق بُعدلدور وجد يلا  "
 بُعدلدور وجد ي وقبول الفرضية البديلة التي تنص على" "_ بأمانة العاصمةالمستشفيات الحكومية 

في المستشفيات الحكومية للعاملين المهنية الطبية في الصحة والسلامة  للنفايات المتابعة التنسيق
 "._ بأمانة العاصمة
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النفايات  توجيه بُعدل دوروجد يلا  :والتي تنص على الرابعةالفرعية  الفرضية اختبارتحليل  
 ._ بأمانة العاصمةفي المستشفيات الحكومية للعاملين المهنية الطبية في الصحة والسلامة 

 مستوى ىار البسيط للتعرف علحدام اختبار الاندتم استخ الفرعية الرابعةلفرضية ولاختبار ا 
_ بأمانة لنفايات الطبية في الصحة والسلامة المهنية في المستشفيات الحكومية لتوجيه ال ب عد

 يوضح ذلك: (4-29رقم ) والجدول ،العاصمة

 الصحة والسلامة المهنيةبالتوجية للنفايات الطبية  ب عدعلاقة ( 4-29رقم )جدول 
 (المهنيةسلامة الصحة و الالمتغير التابع ) انـــــــــــــــــــالبي
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 التوجيه 
 .742 

 
.604 27.180 

 
000. 0.822 .000* .675 

 
726 
 

.675 

، حيث والصحة والسلامة المهنية التوجيهعلاقة بين وجود  يتضح (4-29رقم )ومن الجدول 
الصحة والسلامة  ( في742.تغير بنسبة ) إلىيؤدي التوجيه للنفايات الطبية في  (1)ن التغير بمقدار أ

يفسر  الاستقلاليةأن التباين في  R²(، ويوضح معامل التحديد 604.بمقدار ) معياريوبخطأ المهنية 
الفرعية الفرضية  رفض إلىدي الأمر الذي يؤ  (675.بنسبة ) والسلامة المهنيةالصحة التغيير في 

 التي تنص على: الرابعة
في المستشفيات  للعامينالمهنية التوجيه للنفايات الطبية في الصحة والسلامة  بُعدل دور وجديلا  "

 "._ بأمانة العاصمةالحكومية 
التوجيه للنفايات الطبية في الصحة  بُعدل دور وجدي وقبول الفرضية البديلة التي تنص على" 

 "_ بأمانة العاصمةفي المستشفيات الحكومية للعامين المهنية والسلامة 

الرقابة والتقييم  بُعدل دور وجديلا ": والتي تنص على الخامسةالفرعية  ةالفرضي اختبارتحليل 
 ._ بأمانة العاصمةالصحة والسلامة المهنية في المستشفيات الحكومية  في وحماية العاملين

مستوى على ار البسيط للتعرف حدام اختبار الاندتم استخ الفرعية الخامسةولاختبار الفرضية  
_ بأمانة في المستشفيات الحكومية العاملين رقابة النفايات الطبية في الصحة والسلامة المهنية  عدب  

 يوضح ذلك: (4-30رقم )والجدول  ،العاصمة
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 والسلامة المهنية الصحةلنفايات الطبية باو تقييم  علاقة رقابة (4-30رقم ) جدول

 (ةالمهني سلامةالو صحة الالمتغير التابع ) انـــــــــــــالبي
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الرقابة والتقييم 
وحماية العاملين من 

  النفايات الطبية
.793 

 
.577 28.747 

 
000. 0.836 .000* .700 

 
823 .699 

الصحة و  الرقابة والتقييم وحماية العاملين بين علاقة وجود يتضح (4-30رقم )ومن الجدول 
الرقابة في  (1) بمقدارالتغير  أنحيث  _ بأمانة العاصمةالمهنية في المستشفيات الحكومية  والسلامة

بخطأ معياري  الصحة والسلامة المهنية( في 793.تغير بنسبة ) إلىيؤدي  والتقييم وحماية العاملين
يفسر  والتقييم وحماية العاملينالرقابة أن التباين في  R²(، ويوضح معامل التحديد 577.بمقدار )

التي تشير إلى معنوية هذه  Fوما يؤكد صحة العلاقة قيمة ( 700.بنسبة ) الصحة والسلامة المهنية
 التي تنص على: الخامسةالفرعية الفرضية  رفض إلىالأمر الذي يؤدي ،النتائج

في الصحة والسلامة المهنية في المستشفيات الرقابة والتقييم وحماية العاملين  بُعدل دور وجديلا  "
 "_ بأمانة العاصمةالحكومية 

التوجيه للنفايات الطبية في الصحة والسلامة  بُعدل دور وجدي وقبول الفرضية البديلة التي تنص على"
 "_ بأمانة العاصمةفي المستشفيات الحكومية للعامين المهنية 

 :المستقلة على المتغير التابعمعامل الانحدار المتعدد: أثر المتغيرات 
معنوية نموذج الدراسة المتعدد لتمثيل العلاقة  ىتحليل الانحدار المتعدد للتعرف عل إجراءتم  

وحماية والتقييم الرقابة  التوجيه، والمتابعة، التخطيط، التنظيم، التنسيقبين المتغيرات المستقلة )
 ذلك: يوضح( 29-4رقم )والجدول  (المهنيةالصحة والسلامة ) التابع( والمتغير العاملين
 ر المتغيرات المستقلة مجتمعة على المتغير التابع )انحدار متعدد(أث( 4-31رقم )  جدول

 المتغير التابع
معامل 
 الارتباط

R 

معامل 
 التحديد

R² 

F 
 المحسوبة

Sig* 
مستوى 
 الدلالة

المتغير 
 المستقل

معامل 
 الانحدار

β 

T 
 المحسوبة

Sig* 
مستوى 
 الدلالة

الصحة 
والسلامة 
 المهنية 

0.895 0.802 284.137 .000* 

 019.* 2.353 173. التخطيط
 054. 1.937 083. التنظيم

المتابعة 
 والتنسيق

.285 5.261 *.000 

 000.* 9353. 188. التوجيه

 000.* 7.945 336. الرقابة والتقييم



104 
 

معنوية نموذج الدراسة المتعدد لتمثيل العلاقة بين  إلى( 4-31رقم )وتشير نتائج الجدول 
 ىعل (الرقابة وحماية العاملين التوجيه،والتنسيق،  ةالتنظيم، المتابع، التخطيط) غيرات المستقلةالمت

بما  (0.802بلغ معامل التحديد ) كما( 0.895بلغ معامل الارتباط ) إذ الصحة والسلامة المهنية
يعزى  صحة وسلامة العاملين في المستشفيات الحكوميةفي  التغير%( من 80يعني أن ما نسبته )

 .النفايات الطبية، وماعدا ذلك يرجع لمتغيرات أخرى لم تتناولها الدارسة إدارةمتغيرات  إلى
 ،المتابعةو  )التخطيط، التنظيم، التنسرررررررريقأن متغيرات  إلى( 4-31رقم ) كما يشررررررررير الجدول

صرررررررحة وسرررررررلامة العاملين في ) التابعتؤثر على المتغير وحماية العاملين(  والتقييمالرقابة  التوجيه،
 على التوالي ويؤكد معنوية هذا (%34،%17%،26%،10بمقدار ) (المسرررررررررررررتشرررررررررررررفيات الحكومية

( على 3.93،7.94، 2.35،5.26) والتي بلغت المذكورةالمحسرررررررررررررروبة للمتغيرات  T قيمةالتأثير 
 (0.05).مستوىة عند إحصائيالتوالي وجميعها ذات دلالة 

صرررررررحة وسرررررررلامة العاملين في المسرررررررتشرررررررفيات ) التابع( على المتغير التنظيمفيما يؤثر متغير)      
المحسوبة  Tقيمة  التأثير %( وهو تأثير غير معنوي ويؤكد عدم معنوية ذلك8( بمقدار )الحكومية

 .(0.05 دلالة مستوى عندإحصائياً  ( وهي غير دالة1.937التي بلغت )و 

 معامل الانحدار التدريجي:
 :التابعفي المتغير  حدةعلى  أثر المتغيرات المستقلة كلاا 

ل ثفي النموذج الرياضي الذي يم مساهمةفي ال حدةى ير مستقل علغية كل متأهمد يحدلت     
الرقابة  التوجيه،، ةالمتابع التخطيط، التنسيق)لنموذج خصائص الوظيفة العوامل المستقلة علاقة 

ريجي دالت ددالمتع حدارليل الانحت إجراءتم  على الصحة والسلامة المهنية، (وحماية العاملين
(Stepwise Multiple Regression والجدول )ذلك: يوضح( 32-4) رقم 

 على المتغير التابع )انحدار تدريجي( حدةثر المتغيرات المستقلة كلا على أ( 4-32رقم ) جدول  
Sig. B t F 

 
 قيمة

𝑅̅2  
 المعدل

 ترتيب دخول المتغيرات في معادلة التنبؤ

 الرقابة والتقييم 699. 826.394 7.902 336. 000.

 والمتابعةالتنسيق  775. 613.461 5.989 285. 000.

  التوجيه 791. 449.496 4.352 188. 000.

 التخطيط 797. 351.488 3.566 137. 000.
 صحة وسلامة العاملينالمتغير التابع:  *   ( 0.05الدلالة ) ة عند مستوىإحصائي*ذات دلالة 

ترتيب دخول المتغيرات المستقلة في معادلة الانحدار، ( 4-32رقم )ويتضح من الجدول 
ن في المتغير ( من التباي%70وفسر ما مقداره ) ىالأولي المرتبة الرقابة والتقييم فحيث جاء متغير 

( ليفسر مع المتغير السابق ما و المتابعة التنسيقثم جاء متغير )( صحة وسلامة العاملينالتابع )
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( ليفسر مع المتغيرات السابقة ما التوجيه( من التباين في المتغير التابع ثم جاء متغير)78%مقداره )
من التباين  (%80( ليفسر مع المتغيرات السابقة ما مقداره )التخطيطثم جاء متغير) (%79مقداره )

عند مستوى  إحصائياً ير دال ه غلكون التنبؤمن معادلة )التنظيم( في المتغير التابع وتم استبعاد متغير 
 0.06وقبوله عند  0.05ولكن التنظيم يقع في منطقة الرفض عند مستوى معنوي ، (0.05دلالة )

يجابي  وله ارتباط قوي  .0.706ويوثر في الصحة والسلامة بمقدار وا 
والتخطيط  ىالأولونلاحظ من خلال معادلة الانحدار أن الرقابة والتقييم حصلت على المرتبة    

هذا من وجهة  التخطيط إلىيتها بشكل عكسي من الرقابة أهم دارةالإ بعادلأي أن أبالمرتبة الأخيرة 
 .ننظر العاملي
  تحليل اختبار الفرضية الثانية 4.2.3.4

 اختبار الفروق:    

النفايات الطبية و  إدارةدور حول عينة الدراسة  أفراد آراء عدم وجود فروق فيمن  لتأكدل
للمتغيرات  ت عزى العاصمة بأمانة-ودورها في صحة وسلامة العاملين في المستشفيات الحكومية 

تم  (والوظيفة الوظيفيالمستوى  ، العملية الخبرة ،المؤهل العلمي ،النوع، العمر):  الآتيةالديموغرافية 
( للمتغيرات الديموغرافية ذات الثلاثة مستويات فأكثر ANOVAاستخدام اختبار التباين الأحادي )

( اذا كان مستوى الدلالة H0) العدمية( وقبول الفرضية H1) البديلةبحيث يتم رفض الفرضية 
الفرضية  قبوليتم كما س ،(0.05ة النظرية )حصائية الناتج أكبر من مستوى الدلالة الإحصائيالإ

من مستوى  أقلة الناتج حصائيذا كان مستوى الدلالة الإإ( H0) العدميةالفرضية  رفض( و H1) البديلة
 :الآتيك حدةوتم اختبار الفرضيات لكل متغير على ، (.05ة النظرية )حصائيالدلالة الإ

 متغير النوع:  .1
 رضتفت يالت يةالفرض اراختب مت (Independent Samples T-test) اراختب تخدامباس

 ودورهاالنفايات الطبية  إدارة) تجاهالعينة  أفرادجابات ستافي  ةإحصائي ةدلال ذات روقف ودعدم وج
 نتيجة يوضح( 4-31رقم ) والجدول ،النوع لمتغير ت عزىوالتي  عاملينوالسلامة المهنية للصحة الفي 
 بار: الاخت
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النفايات الطبية و ودورها في صحة  إدارةتجاه العينة أفراد إجاباتالفروق في ( 4-33رقم )جدول 
 لمتغير النوع ت عزىوسلامة العاملين والتي 

الانحراف  المتوسط العدد لنوعا المحور
مستوى  T المعياري

 النتيجة الدلالة

 النفايات الطبية إدارة
 1.03035 2.964 208 ذكر

8.139 .005 
دال 

 87258. 2.814 149 أنثى إحصائياا 
وسلامة صحة 

 العاملين
 1.09294 2.817 208 ذكر

دال  036. 4.424
 99147. 2.685 149 أنثى إحصائياا 

 
 إدارةعينة الدراسة تجاه آراء  للفروق في أن مستوى الدلالة نلاحظ( 4-33رقم )من الجدول و 

 من مستوى الدلالة أو تساوي أصغر صحة والسلامة المهنية للعاملينالفي  ودورهاالنفايات الطبية 
لصالح الذكور  النوعلمتغير  ت عزىة إحصائيتوجد فروق ذات دلالة  وبالتالي( 0.036 ≥ 0.05)

لا توجد فروق ذات دلالة إحصائية عند مستوى وعلية يتم رفض الفرضية العدمية والتي تنص على" 
سلامة الصحة و الالنفايات الطبية ودورها في  دارةإ تجاه العينة أفراد جاباتستا في)0.05معنوية )
 ."لمتغير النوع تُعزىعاملين المهنية لل

 متغير العمر:  .2
 إجاباتللفروق في  Anova – One Way اختبار نتائج( 4-34رقم )يوضح الجدول 

لمتغير  ت عزى التيصحة والسلامة المهنية ال في ودورهاالنفايات الطبية  إدارة تجاه العينة أفراد
 :العمر

النفايات الطبية و ودورها في  إدارةتجاه  العينة أفراد إجاباتالفروق في ( 4-34رقم )جدول  
 لمتغير العمر ت عزىوالتي  المهنيةسلامة الصحة و ال

 المتوسط العدد العمر المحور
الانحراف 
 Fقيمة  المعياري

مستوى 
 النتيجة الدلالة

 إدارة
النفايات 
 الطبية

 1.26395 3.0533 31 سنة فأقل 20

2.382 .069 
دال غير 

 إحصائياا 
 93868. 2.9995 189 سنة 21-30
 89478. 2.7527 106 سنة 31-40
 1.00208 2.6634 31 سنة 41أكثر من 

صحة 
وسلامة 
 العاملين

 1.32091 2.9639 31 سنة فأقل 20

دال  *045. 2.712
 إحصائياا 

 1.01960 2.8724 189 سنة 21-30
 97009. 2.5660 106 سنة 31-40
 1.13687 2.5617 31 سنة 41أكثر من 
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 عينة الدراسةآراء  للفروق في نلاحظ أن مستوى الدلالة السابق( 4-34) رقم من الجدول
من مستوى الدلالة  أصغر للعاملينصحة والسلامة المهنية  ودورها فيالنفايات الطبية  إدارةتجاه 

عينة الدراسة  أفرادة من وجهة نظر إحصائيتوجد فروق ذات دلالة  وبالتالي (0.045 ≥ 0.05)
ية ب عداختبار المقارنات ال إجراءتم  فئة عمريةولمعرفة طبيعة الفروق ولصالح أي  العمرلمتغير  ت عزى

(LSDكما هو مبين في الجدول )  (4-35)رقم: 

 الصحة والسلامة المهنية للعاملينمحور  ( للفروق فيLSDية )ب عدالمقارنات ال  (35-4رقم )جدول 
 لمتغير العمر ت عزى

 المتوسط العمر
 30-21 سنة فأقل 20

 سنة
31-40 

 سنة
 41أكثر من 

 سنة

    1 2.9639 سنة فأقل 20
  30636. 1  2.8724 سنة 21-30
  1 30636.-  2.5660 سنة 31-40
 1    2.5617 سنة 41أكثر من 

 

 

النفايات الطبية  إدارةتجاه  فرادوق في استجابات الأأن الفر  يتضح( 4-35رقم )من الجدول 
 وتليها الفئة سنة فأقل( 20تين )كانت لصالح الفئتين العمري صحة وسلامة العاملين في ودورها

الصحة والسلامة المهنية في النفايات الطبية  إدارة لدور إدراكاً حيث كانوا أكثر ( سنة 21-30)
 سنةافأقل(20) وفئة معها،نتيجة لتعاملهم  النفايات الطبيةمخاطر إدراكهم ل ويدل علىللعاملين 

متعاملين مع النفايات جهات إدارية غير  نو تكالكبيرة  اتالفئ بعكسالنفايات أغلبها فئة عامليين 
 .بشكل مباشر الطبية

لا توجد فروق ذات وعلية يتم قبول الفرضية البديلة ورفض الفرضية العدمية والتي تنص على"   
دارة النفايات الطبية إ تجاه العينة أفراد جاباتستا في)0.05دلالة إحصائية عند مستوى معنوية )

 .العمرلمتغير  تُعزىعاملين المهنية للسلامة الصحة و الودورها في 
 متغير المؤهل:  .3
جابات ستاللفروق في  Anova – One Way نتائج اختبار (4-36رقم ) يوضح الجدول   

لمتغير  ت عزى التيصحة وسلامة العاملين  ودورها فيالنفايات الطبية  إدارة تجاهالعينة  أفراد
 :لمؤهلا

*. At significant at the 0.05 level. 
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 والسلامة والصحة الطبية تجاه )النفايات العينة أفراد إجاباتالفروق في يوضح  (36-4رقم ) جدول
   لمؤهلا لمتغير ت عزى المهنية(

الانحراف  المتوسط العدد المؤهل المحور
 المعياري

مستوى  Fقيمة 
 الدلالة

 النتيجة

 إدارة
النفايات 
 الطبية

 1.14939 3.3913 43 ثانوية فأقل

5.276 0.001* 
دال 

 إحصائياا 
 94899. 2.8742 150 دبلوم عالي
 93392. 2.8575 130 بكالوريوس

 73587. 2.5729 34 دراسات عليا

صحة ال
 سلامةالو 

 المهنية 

 1.28146 3.2503 43 ثانوية فأقل

دال  0.004* 4.467
 إحصائياا 

 1.01571 2.7271 150 دبلوم عالي
 1.03574 2.7299 130 بكالوريوس

 75401. 2.4256 34 دراسات عليا
 إدارةتجاه  عينة الدراسةآراء  للفروق في أن مستوى الدلالة نلاحظ (4-36رقم )من الجدول و      

 0.05من مستوى الدلالة  أصغر عاملينالمهنية للسلامة الصحة و ال ودورها فيالنفايات الطبية 
 المؤهل.لمتغير  ت عزىة إحصائيبالتالي توجد فروق ذات دلالة و 

لمتغير  ت عزىعينة الدراسة  أفرادة من وجهة نظر إحصائيتوجد فروق ذات دلالة وبالتالي 
( LSDية )ب عداختبار المقارنات ال إجراءتم  مؤهل علميولمعرفة طبيعة الفروق ولصالح أي  المؤهل

 ين:الآتي (4-38)، (4-37) رقم الجدولينكما هو مبين في 
 ت عزى النفايات الطبية إدارةفي محور  ( للفروقLSDية )ب عدالمقارنات ال ( يوضح37-4) جدول رقم

 .المؤهل لمتغير
 دراسات عليا بكالوريوس دبلوم عالي ثانوية فأقل المتوسط المؤهل

 81841. 53378. 51710. 1 3.3913 ثانوية فأقل
   1 51710.- 2.8742 دبلوم عالي
  1  53378.- 2.8575 بكالوريوس
 1   81841.- 2.5729 دراسات عليا

*. The mean difference is significant at the 0.05 level. 
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الصحة والسلامة المهنية ( للفروق في LSDية )ب عديوضح المقارنات ال( 38-4رقم )جدول 
 المؤهل لمتغير ت عزى للعاملين

 دراسات عليا بكالوريوس دبلوم عالي ثانوية فأقل المتوسط المؤهل

 82474. 52048. 52328. 1 3.2503 ثانوية فأقل
   1 52328.- 2.7271 دبلوم عالي
  1  52048.- 2.7299 بكالوريوس
 1   82474.- 2.4256 دراسات عليا

*. The mean difference is significant at the 0.05 level. 

تجاه  فرادلأوق في استجابات ايتضح أن الفر  ينالسابق (4-38) (،4-37رقم )من الجدولين 
(، فأقل ثانوية)كانت لصالح حملة مؤهل  عاملينللصحة وسلامة  ودورها فيالنفايات الطبية  إدارة

وأغلبهم  لنظافةا عمالأن أغلب هذه الفئة هم لمخاطر النفايات الطبية إذ  إدراكاً حيث كانوا أكثر 
 هي فئةالنفايات الطبية تليها فئة البكالوريوس والدبلوم العالي و  بمخاطرإدراكهم أثيوبيين ونلاحظ 

  .ملهم معها بشكل أكبراإدراكهم بمخاطر النفايات الطبية بسبب تع إلىيعزى  وهذا والتمريضالأطباء 
لا توجد فروق ذات وعلية يتم قبول الفرضية البديلة ورفض الفرضية العدمية والتي تنص على"    

دارة النفايات الطبية إ تجاه العينة أفراد جاباتستا في)0.05دلالة إحصائية عند مستوى معنوية )
 ."المؤهللمتغير  تُعزىعاملين المهنية للسلامة الو  صحةالودورها في 

 :الخبرة العملية متغير  .4
جابات ستاللفروق في  Anova – One Way اختبار نتائج( 4-39رقم )يوضح الجدول 

لمتغير  ت عزىالتي  لعاملينالمهنية ل سلامةالصحة و ال في ودورهاالنفايات الطبية  إدارةتجاه  العينة أفراد
 .العمليةالخبرة 
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الصحة النفايات الطبية و ودورها في  إدارةتجاه ) العينة أفرادجابات ستايوضح الفروق في  (39-4)رقم جدول 
 خبرة العمليةلل ت عزى(والسلامة المهنية 

الانحراف  المتوسط العدد الخبرة العملية المحور
مستوى  Fقيمة  المعياري

 النتيجة الدلالة

 إدارة
النفايات 
 الطبية

 1.14939 3.0305 147 سنوات فأقل5

دال غير  118. 1.974
 إحصائياا 

 94899. 2.8394 147 سنة 6-15
 93392. 2.8170 48 سنة 16-25

 73587. 2.5217 15 سنة 26أكثرمن

صحة 
وسلامة 
 العاملين

 2.8824 3.2503 147 سنوات فأقل5

1.372 .251 
دال غير 

 إحصائياا 
 2.6871 2.7271 147 سنة 6-15

 2.7255 2.7299 48 سنة 16-25
 2.4431 2.4256 15 سنة 26أكثرمن

 إدارةتجاه  عينة الدراسةآراء  للفروق في أن مستوى الدلالة نلاحظ( 4-39) رقممن الجدول      
بالتالي و  0.05من مستوى الدلالة  أكبرالصحة والسلامة المهنية للعاملين  في ودورهاالنفايات الطبية 

لا توجد فروق ذات دلالة يتم رفض الفرضية البديلة وقبول الفرضية العدمية والتي تنص على" 
دارة النفايات الطبية ودورها إ تجاه العينة أفراد جاباتستا في)0.05إحصائية عند مستوى معنوية )

 ."الخبرة العمليةلمتغير  تُعزىعاملين المهنية للسلامة الصحة و الفي 

 متغير المستوى الوظيفي:  .5
استجابات للفروق في  Anova – One Way نتائج اختبار (4-40رقم )يوضح الجدول 

لمتغير  ت عزى التي لعاملينالمهنية ل سلامةالصحة و ال في ودورهاالنفايات الطبية  إدارة تجاه العينة أفراد
 .المستوى الوظيفي

ودورها في  النفايات الطبية إدارةتجاه  تالعينة أفراد إجاباتيوضح الفروق في  (4-40رقم )جدول 
 لمتغير المستوى الوظيفي ت عزىوالتي  صحة وسلامة

الانحراف  المتوسط العدد المستوى الوظيفي المحور
مستوى  Fقيمة  المعياري

 النتيجة الدلالة

 إدارة
النفايات 
 الطبية

 95138. 2.8098 256 طبي /مهني 
دال  *012. 4.468

 92031. 3.0743 62 اداري إحصائياا 
 1.07240 3.2308 39 يإشراف

صحة 
وسلامة 
 العاملين

 1.03108 2.6845 256 طبي /مهني 
دال غير  067. 2.721

 إحصائياا 
 1.07125 2.9051 62 اداري
 1.11432 3.0468 39 يإشراف
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عينرررررة آراء  للفرررررروق فررررري أن مسرررررتوى الدلالرررررة نلاحرررررظ (4-40رقرررررم ) مرررررن الجررررردول السرررررابق
 أصررررررغر لعرررررراملينالمهنيررررررة ل سررررررلامةالصررررررحة و ال ودورهررررررا فرررررريالنفايررررررات الطبيررررررة  إدارةتجرررررراه  الدراسررررررة

ة مرررررررن إحصرررررررائيتوجرررررررد فرررررررروق ذات دلالرررررررة وبالترررررررالي ( 0.012 ≥ 0.05)مرررررررن مسرررررررتوى الدلالرررررررة 
ولمعرفررررررة طبيعررررررة الفررررررروق  المسررررررتوى الرررررروظيفيلمتغيررررررر  ت عررررررزىعينررررررة الدراسررررررة  أفرررررررادوجهررررررة نظررررررر 
( كمررررا هرررررو مبررررين فررررري LSDيرررررة )ب عداختبررررار المقارنررررات ال إجرررررراءتررررم  مسررررتوى وظيفررررريولصررررالح أي 

 :الآتي( 4-41رقم )الجدول 
 النفايات الطبية إدارة( للفروق في محور LSDية )ب عديوضح المقارنات ال (41-4رقم )جدول  

 المستوى الوظيفي ت عزى

 يإشراف اداري طبي\مهني  المتوسط المستوى الوظيفي

 42099.-  1 2.8098 طبي /مهني 

  1  3.0743 اداري
 1  42099. 3.2308 يإشراف

*. The mean difference is significant at the 0.05 level. 

 

النفايات  إدارةتجاه  فرادوق في استجابات الأأن الفر  يتضح( 4-41رقم )من الجدول و     
 ي( حيثإشرافكانت لصالح المستوى الوظيفي ) لعاملينل المهنيةسلامة الو صحة الالطبية ودورها في 

 الجهةلان  لعاملينالمهنية ل سلامةالصحة و الفي النفايات الطبية  إدارة لدور إدراكاً كانوا أكثر 
الجهات كون على العاملين و  الإشرافبتراقب عملية النظافة في المستشفيات وتهتم  جهة فيةاشر الإ
 .إدراكاً أكثر  فيةاشر الإ الجهةفإن لذلك شكاوى العاملين وفريق التمريض نتيجة تصلها  فيةاشر الإ

لا توجد فروق وعلية يتم قبول الفرضية البديلة ورفض الفرضية العدمية والتي تنص على"     
دارة النفايات إ تجاه العينة أفراد جاباتستا في)0.05ذات دلالة إحصائية عند مستوى معنوية )

 ."المستوى الوظيفيلمتغير  تُعزىعاملين المهنية للسلامة الصحة و الالطبية ودورها في 

 متغير الوظيفة:  .6
في  ةإحصائي دلالة ذات وجود فروق تفترض التي الفرضية اختبار تم Fاختبار  باستخدام

النفايات الطبية ودورها في صحة وسلامة العاملين  إدارةمحاور الدراسة ) تجاه العينة أفراد إجابات
 .الوظيفةلمتغير  ت عزى التي
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صحة الالنفايات الطبية و ودورها في  إدارةتجاه  العينة أفراد إجاباتالفروق في  (4-42رقم )جدول 
 لمتغير الوظيفة ت عزىسلامة ا والتي الو 

 النتيجة الدلالةمستوى  Fقيمة  المعياريالانحراف  المتوسط العدد العمر المحور

 إدارة
النفايات 
 الطبية

 76390. 2.6324 55 طبيب

3.495 .02* 
دال 

 إحصائياا 

 1.01805 2.7799 127 ممرض
 93395. 2.8625 43 مخبري

ةأشع  16 2.9701 .77820 
 96748. 2.8230 14 صيدلاني

يإشراف /إداري   67 3.0960 .92518 
 1.07128 3.4435 35 عامل

صحة 
وسلامة 
 العاملين

 82176. 2.4759 55 طبيب

2.987 .007* 
دال 

 إحصائياا 

 1.06496 2.6415 127 ممرض
 1.00138 2.7592 43 مخبري

ةأشع  16 2.8162 .95959 
 1.06727 2.6845 14 صيدلاني

يإشراف /إداري   67 2.9051 1.09210 
 1.16607 3.0468 35 عامل

 أفرادة من وجهة نظر إحصائيفروق ذات دلالة هناك أن  نلاحظ (4-42رقم )من الجدول و 
 0.05) لعاملينلالمهنية  سلامةالصحة و ال ودورها فيالنفايات الطبية  إدارةتجاه عينة الدراسة 

0.02  :ينالآتي( كما هو مبين في الجدولين LSDية )ب عداختبار المقارنات ال إجراءتم وبالتالي  (≥
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لمتغير  ت عزى النفايات الطبية إدارة( للفروق في محور LSDية )ب عدالمقارنات ال (43-4)رقم جدول 
 الوظيفة

ةأشع مخبري ممرض طبيب متوسط الوظيفة  /إداري  صيدلاني 
يإشراف  

 عامل

- 46363.-     1 2.63 طبيب
.81107 

- 31617.-    1  2.78 ممرض
.66361 

-    1   2.86 مخبري
.58099 

ةأشع  2.97    1    

-  1     2.82 صيدلاني
.62050 

 /إداري 
يإشراف  

3.09 .46363 .31617    1  

 1  62050.  58099. 66361. 81107. 3.44 عامل

 

 

 ت عزى ( للفروق في محور صحة وسلامة العاملينLSDية )ب عدالمقارنات ال( 44-4رقم )جدول 
 لمتغير الوظيفة

ةأشع مخبري ممرض طبيب متوسط العمر  \إداري  صيدلاني 
يإشراف  

 عامل

 84507.- 45295.-     1 2.48 طبيب

 67951.-     1  2.64 ممرض

 56177.-    1   2.75 مخبري

ةأشع  2.81    1    

   1     2.68 صيدلاني

 \إداري 
يإشراف  

2.90 .45295     1  

 1    56177. 67951. 84507. 3.04 عامل

*. The mean difference is significant at the 0.05 level. 

*. The mean difference is significant at the 0.05 level. 
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تجاه  فرادوق في استجابات الأأن الفر  يتضح( 4-44) ،( 4-43)رقم السابقين  من الجدولين
حيث كانوا عامل( ) وظيفةكانت لصالح  المهنيةسلامة الصحة و الالنفايات الطبية ودورها في  إدارة
، وهذا يشير إلى المشكلات التي المهنيةسلامة الفي صحة و النفايات الطبية  إدارة لدور إدراكاً أكثر 

دراكهم لمخاطرهاايو  عمال النظافة ، بالإضافة إلى ثقافة جهها عاملين النفايات في المستشفى وا 
وعلية يتم قبول الفرضية البديلة ورفض الفرضية العدمية والتي  النفايات الطبية،تجاه  (نالأثيوبيي)

 أفراد جاباتستا في)0.05لا توجد فروق ذات دلالة إحصائية عند مستوى معنوية )تنص على" 
 لمتغير تُعزىعاملين المهنية للسلامة الصحة و الدارة النفايات الطبية ودورها في إ تجاه العينة

 الوظيفة.

 خلاصة الفصل 

خلصت الدراسة إلى وجود إدارة متدنية المستوى للنفايات بعد استقراء لآراء عينة الدراسة فقد  
تخطيط )التالية للنفايات الطبية  وأن الأبعاد الطبية بأبعادها المختلفة في المستشفيات الحكومية،

توجيه النفايات الطبية، ، للنفايات الطبية والمتابعة التنسيق الطبية،تنظيم النفايات ، النفايات الطبية
في صحة وسلامة العاملين في % 80نسبته تفسر ما مجتمعة تؤثر و ( رقابة وتقييم النفايات الطبية

وهذه المستشفيات الحكومية فيما تفسر النسبة المتبقية عوامل أخرى لم يتطرق لها نموذج الدراسة، 
 طريقتين.الل بالتحليد دقة النتيجة تتطابق مع نتائج أموس، وهذا يؤك

البديلة التي  وقبول الفرضية قبول الفرضية العدمية تعزي )الخبرة العملية( تم ا نتائج الفروقأم       
 .للمتغيرات )النوع، العمر، المؤهل العلمي، المستوى الوظيفي، الوظيفة( ت عزى

 

 

 

 

 

 



 

 
 

 
 

 
  

 

الخامسالفصل   
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 :نتائج الدراسة 1.5

 ا الدراسة.إليهالنتائج التي توصلت  أهميتناول هذا المبحث   

 :نتائجالمناقشة  1.1.5

المهنية سلامة الصحة و الالنفايات الطبية في  إدارةدور  تجاهعينة الدراسة آراء  من خلال تحليلو 
تساؤلات  عنلإجابة افي  همتأسعدة نتائج  إلىالدراسة  خُلصت، لعاملين في المستشفيات الحكوميةل

في بحسب أبعاد إدارة النفايات الطبية وتمثلت تلك النتائج  وتحقيق أهدافها الدراسة واختبار فرضياتها
 الآتي:
 محور إدارة النفايات الطبية 1.1.1.5

وهذا يدل على تدني ، ضعيفةكانت إدارة النفايات الطبية  أبعاد جميع  أن  توصلت الدراسة إلى
بالدرجة  مرقابة والتقييال لتدني مستوىمستوى إدارة النفايات الطبية في المستشفيات الحكومية نتيجة 

والتخطيط والتنظيم لإدارة النفايات الطبية  والمتابعة التنسيق ى و التوجيه بالدرجة الثانية وكذلكالأول
متغير ال)في المستشفيات الحكومية ونتيجة لتدني إدارة النفايات الطبية كانت الصحة والسلامة المهنية 

نتائج ق هذه النتيجة مع وتتف ،المستشفيات الحكومية بأمانة العاصمة يالمستوى فتابع( متدنية ال
والتي أشارت  (,2015Mabrouk )، (2013، )بجريمد،(2007،الخطيب )، (2016)ضيفة،دراسات 

 . وعلى البيئةمتدهورة مما ينعكس على عجلة التنمية  الطبية أن إدارة النفاياتإلى 
 :لنفايات الطبيةا تخطيط بُعد .1

 هتماميحتاج إلى مزيد من الإلإدارة النفايات الطبية  التخطيط مستوىأن  توصلت الدراسة إلى
 الطبية،متعلقة بالنفايات واضحة أهداف وبرامج  دجيو لا  هأن خصوصا  و  ،الحكوميةفي المستشفيات 

ن التخطيط للنفايات الطبية هو الركيزة أة للنفايات الطبية في المستشفيات، و القواعد غير واضح أنو 
 دراسةائج ـــــوتتفق هذه النتيجة مع نت ،الأخرى للنفايات الطبية فبضعفه تضعف الركائز الأساسية
 .(Habib Ullah & Others,2011 ) (،Hassan & Vaccari،2018) كلا  من

 :تنظيم النفايات الطبية بُعد .2
الحكومية نفايات الطبية في المستشفيات المستوى تنظيم أن توصلت الدراسة إلى 

وخصوصا  أنه ، ولا يوجد جهات للتعامل مع النفايات الطبية وطني دليل إرشادي دلا يوج ضعيفا  
، المستوىمتدني  النفايات الطبية تنظيم جعلالأمر الذي  ،ملزمة لمتابعة النفايات الطبيةتنظيمية 

 . (Shareefdeen,2012، )(Da Silva& Others,2007)وتتفق هذه النتيجة مع نتائج 
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 :الطبية النفاياتمتابعة و  تنسيق بُعد .3
لا تحرص على وضـــــع علامات وأكياس ملونة الجهات التنظيمية أن  توصـــــلت الدراســـــة إلى

، لا يتم فصل النفايات بشكل سليمأنه  ذلك ويشير، ليسهل التنظيم والتخلص من النفايات الطبية
صـــــــناديق ملونة لتســـــــهيل من المســـــــتشـــــــفيات  متطلبات فصـــــــل النفايات في ويدل على عدم توفر

التنســــــــيق والمتابعة  مســــــــتوىتدني و  نقل ، وكذلك يدل على عدم توفر وســــــــائل ،وحاويات وغيرها
أبو  )الدراسات السابقة نتائج  لبـــــــــــــــــــــأغ جة معـــــــهذه النتي وتتفقالباقية  الأخرىسيؤثر في الركائز 

 ،(2007طيب، ــــــــالخ،)(2016دي،ــــــــاوي ووجــــــــزرف، )(2012أم السعد،،)(2011،محمد داؤود و ،) (2017،دمحم
(Hassan & Vaccari،2018)، ( 2015Mabrouk,)( ،Alhadlaq,2014). 

 :التوجيه النفايات الطبية بُعد .4
وهذا يدل على ضعف قيادة المستشفيات مستوى التوجيه ضعيف أن توصلت الدراسة إلى 

ة فعّالال غياب التوجيهاتو وضعف التشجيع  الطبية،النفايات  والمعالجة بتوجيه العاملين لفصل
 ةمتدني مستوياتعلى  واقد حصل ،والتنسيق والمتابعة ،والتنظيم ،ن التخطيطلأوهذا ليس بغريب 

 .الدراسات السابقةالتوجيه في  بُعدتجد الدراسة  التوجيه، لمترتب عليه تدني في  العينةآراء  من قبل
 :الرقابة والتقييم بُعد .5

سبق وذكرت  متدني، وكماوحماية العاملين  مالرقابة والتقيي مستوىأن توصلت الدراسة إلى   
لأن  ضعف التخطيط والتنظيم والتنسيق والمتابعة والتوجيه نتج عنه ضعف في الرقابة والتقييم

 كتمتللا  وأن المستشفياتما وصلت إلية النتائج، مسبقا ، و المحددة  الأهدافن عالرقابة تكون 
 الرقابة في الدراسات السابقة. بُعدلم تجد الدراسة  ،لمتابعة إدارة النفايات فعّالابي نظام رق

 محور الصحة والسلامة المهنية 2.1.1.5

، ضعيفةجميع الفقرات كانت  فيالمهنية الصحة والسلامة بصفة عامة يتبين أن فقرات محور 
مستوى لتدني المستشفيات الحكومية نتيجة  فيالمهنية الصحة والسلامة وهذا يدل على تدني مستوى 

الصحة والسلامة )التابع مما أثر على المتغير دارة النفايات الطبية في المستشفيات الحكومية إ
 أدوات السلامةالمتمثلة في  و تدني في تطبيق برامج الصحة والسلامة المهنية يؤكدهذا و  (،المهنية
وتتفق هذه النتيجة مع  ،رشادية وكذلك التدريبالإللعاملين و الحملات  التحصين توجرعاالوقائية 

) (، 2008)خليل،(،Topal,2011)( 2015)إبراهيم، الآتي:هي كو أغلب نتائج الدراسات السابقة 
 .(2006المغني،

تنظيم النفايات الطبية ، تخطيط النفايات الطبية)الطبية  أبعاد النفايات انإلى خلصت الدراسة 
مجتمعة تؤثر ( الطبية، رقابة وتقييم النفايات الطبية توجيه النفايات، للنفايات الطبيةالمتابعة و التنسيق 

لعاملين في المستشفيات الحكومية فيما تفسر المهنية ل سلامةالصحة و الفي % 80نسبته تفسر ما و 
وتتفق هذه النتيجة مع نتائج  النسبة المتبقية عوامل أخرى لم يتطرق لها نموذج الدراسة
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Mochungong,2011))  نفسهوعزز بالاتجاه Shareefdeen,2012)) خطرة ال ن النفاياتأ
 .إي تؤثر صحيا   تعرّض الأشخاص لخطر الإصابة بأمراض قاتلة

 :الدراسة ةفرضيات عيننتائج  2.1.5
 سلامةالصحة و الالنفايات الطبية في  إدارةدور  تجاهالدراسة  فرضيات اختبارمن خلال 

 النتائج في الآتي:تمثلت تلك  لعاملين في المستشفيات الحكوميةل المهنية
 وقرار قبولها أو رفضها فرضيات الدراسةيوضح ( 1-5رقم )جدول 

 نتيجة اختبار الفرضية نص الفرضية
 ى:الأولالفرضية الرئيسية 

لا يوجد دور لإدارة النفايات الطبية في الصحة والسلامة المهنية للعاملين في 
 بأمانة العاصمة. –المستشفيات الحكومية 

 
 ىالأولالفرضية الرئيسية  رفض

 ى:الأولالفرضية الفرعية 
تخطيط النفايات الطبية في الصحة والسلامة المهنية في  بُعدلا يوجد دور ل

 .المستشفيات الحكومية _ بأمانة العاصمة
 ى الأولالفرضية الفرعية  رفض

 الفرضية الفرعية الثانية:
تنظيم النفايات الطبية في الصحة والسلامة المهنية للعاملين  بُعدلا يوجد دور ل

 في المستشفيات الحكومية _ بأمانة العاصمة.
 الفرضية الفرعية الثانية  رفض

 الفرضية الفرعية الثالثة:
الطبية في الصحة والسلامة المهنية  النفاياتوالمتابعة  التنسيق بُعدلا يوجد دور ل

 للعاملين في المستشفيات الحكومية _ بأمانة العاصمة.
 الفرضية الفرعية الثالثة  رفض

 الفرضية الفرعية الرابعة:
توجيه النفايات الطبية في الصحة والسلامة المهنية للعاملين  بُعدلا يوجد دور ل

 في المستشفيات الحكومية _ بأمانة العاصمة.
 الفرضية الفرعية الرابعة  رفض

 الفرضية الفرعية الخامسة:
الرقابة والتقييم وحماية العاملين في الصحة والسلامة المهنية  بُعدل دور لا يوجد

 في المستشفيات الحكومية _ بأمانة العاصمة.
 الفرضية الفرعية الخامسة  رفض

 ة الثانية:الفرضية الرئيس
عاملين في لل المهنيةسلامة الو صحة ال فيدارة النفايات الطبية لإ يوجد دورلا 

 التالية:للمتغيرات الديموغرافية  تُعزىالعاصمة بأمانة -المستشفيات الحكومية 
 ، المستوى الوظيفي والوظيفة(العملية الخبرة، )النوع، العمر، المؤهل العلمي

  

تعزي  العدميةالفرضية  قبول
 (العملية الخبرة)
التي لعدمية االفرضية  رفض
، النوع، العمر) اتمتغير للتعزي 

المستوى  العلمي، المؤهل
 (الوظيفة ،الوظيفي
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 ى:الأولالفرضية الرئيسة  نتائج 1.2.1.5

علاقة إيجابية قوية بين المتغير المستقل )إدارة النفايات الطبية( توصلت الدراسة إلى وجود  .1
بأمانة -لعاملين في المستشفيات الحكومية لمهنية لسلامة االصحة و الوالمتغير التابع )

لعاملين في لمهنية لسلامة االصحة و الي وجود إدارة النفايات الطبية تضمن أ (العاصمة
 .المستشفيات الحكومية

 التخطيط والصحة والسلامة المهنية بُعد علاقة إيجابية قوية بينتوصلت الدراسة إلى وجود  .2
ايات الطبية يؤدي في تخطيط النف ، وأن التغيربأمانة العاصمة-في المستشفيات الحكومية 

 المهنية. في الصحة والسلامة إلى تغير بنسبة
 التنظيم والصحة والسلامة المهنية بُعد علاقة إيجابية قوية بينتوصلت الدراسة إلى وجود  .3

في الصحة أن التغير التنظيم يؤدي إلى تغير و  ،بأمانة العاصمة-في المستشفيات الحكومية 
 والسلامة المهنية.

والصحة والسلامة  التنسيق والمتابعة بُعد علاقة إيجابية قوية بينتوصلت الدراسة إلى وجود  .4
 في التنسيق حيث أن التغير بمقدار ،بأمانة العاصمة-في المستشفيات الحكومية  المهنية

 إلى تحسين في الصحة والسلامة المهنية  يؤديالمتابعة و 
 والصحة والسلامة المهنية التوجيه بُعد علاقة إيجابية قوية بينتوصلت الدراسة إلى وجود  .5

، حيث أن التغير في التوجيه للنفايات الطبية بأمانة العاصمة-في المستشفيات الحكومية 
 .في الصحة والسلامة المهنيةيؤدي إلى تغير 

 الرقابة والتقييم والصحة والسلامة المهنية علاقة إيجابية قوية بينتوصلت الدراسة إلى وجود  .6
حيث أن التغير في الرقابة والتقييم وحماية ، بأمانة العاصمة-في المستشفيات الحكومية 

 .الصحة والسلامة المهنية فيتغير العاملين يؤدي إلى 

  لثانيةاالفرضية الرئيسة  نتائج 2.2.1.5

تجاه إدارة النفايات الطبية ودورها في الصحة عينة الدراسة آراء  فيأظهرت نتائج الفروقات و  .1
  .لمتغير النوع لصالح الذكور تُعزى والسلامة المهنية للعاملين

صحة التجاه إدارة النفايات الطبية ودورها في  فرادفي استجابات الأأظهرت نتائج الفروقات و  .2
 إدراكا  حيث كانوا أكثر سنة فأقل(  20تين )كانت لصالح الفئتين العمري المهنيةسلامة الو 

الاعتقاد ، مما يقود إلى لدور إدارة النفايات الطبية في الصحة والسلامة المهنية للعاملين
وهي لمخاطر النفايات الطبية نتيجة لتعاملهم معها بشكل أكبر من الفئات الأخرى  بإدراكهم

 .ات الأخرىفئة عاملين النفايات حيث يمكن أن يشغلوا الوظيفة بسن صغير بعكس الفئ
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صحة التجاه إدارة النفايات الطبية ودورها في  فرادفي استجابات الأأظهرت نتائج الفروقات و  .3
 إدراكا  للعاملين كانت لصالح حملة مؤهل )ثانوية فأقل( حيث كانوا أكثر  المهنية سلامةالو 

مما  أثيوبيين،لمخاطر النفايات الطبية حيث أن أغلب هذه الفئة هم عامليين النظافة وأغلبهم 
 ،طرهااالنفايات ووجود ثقافة عن النفايات الطبية ومخ لمخاطر يقود إلى الاعتقاد بإدراكهم

  .بسبب تعاملهم معها بشكل أكبر إدراكهمإيضا يعزى و 
عينة الدراسة تجاه إدارة النفايات آراء  مستوى الدلالة للفروق في أنأظهرت نتائج الفروقات و   .4

وبالتالي  0.05الطبية ودورها في الصحة والسلامة المهنية للعاملين أكبر من مستوى الدلالة 
في  فروقوجد ييتم رفض الفرضية البديلة وقبول الفرضية العدمية والتي تنص على" لا 

صحة والسلامة المهنية للعاملين العينة تجاه إدارة النفايات الطبية ودورها في ال أفراداستجابات 
 لمتغير الخبرة العملية". تُعزى

تجاه إدارة النفايات الطبية ودورها في الصحة  فرادفي استجابات الأأظهرت نتائج الفروقات  .5
 إدراكا  والسلامة المهنية للعاملين كانت لصالح المستوى الوظيفي )إشرافي( حيث كانوا أكثر 

 أن مما يقود إلى الاعتقادللعاملين، لدور إدارة النفايات الطبية في الصحة والسلامة المهنية 
عاملين على  الإشرافالجهة الأشرفية جهة تراقب عملية النظافة في المستشفيات وتهتم ب

 .تصلها شكوى العاملينو  ،النظافة
تجاه إدارة النفايات الطبية ودورها في الصحة  فرادفي استجابات الأأظهرت نتائج الفروقات و  .6

لدور إدارة النفايات  إدراكا  )عامل( حيث كانوا أكثر  وظيفةوالسلامة المهنية كانت لصالح 
 الطبية في صحة والسلامة المهنية.

 افصحت نتائج التحليل عن وجود علاقات ارتباط معنوية بين جميع المتغيرات على المستوىو  .7
ي وجود علاقة ارتباط معنوية بين المتغيرات المستقلة )تخطيط النفايات الطبية، أ الكلي،

النفايات الطبية، رقابة وتقييم  توجيهللنفايات الطبية،  المتابعةو  التنسيقالطبية تنظيم النفايات 
لعاملين في المستشفيات ل المهنية سلامةالصحة و الالنفايات الطبية( تؤثر بشكل مباشر في 

تأثيره ذو دلالة معنوية عند  لم يكنتنظيم النفايات الطبية حيث عدا متغير  الحكومية فيما
يجابي  وله ارتباط قوي (0.05)  مستوى   .ويوثر في الصحة والسلامةوا 
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 :التوصيـــــــــــــات 2.5
ا الدراسة فإننا نلخص من تلك النتائج مجموعة من إليهتأسيسا  على النتائج التي توصلت 

 .مقترحة مستقبلية دراساتتم الإشارة إلى  كماالتوصيات 
والصحة والسلامة المهنية  بإدارة النفايات الطبية الخاصة ـــاتالتوصي 1.2.5

 :للعاملين
 للدراسة يمكن إدارة النفايات الطبية: ضمن محور النتائجمن لدراسة ا ما توصلت إليةضوء  على 
 :التوصيات التاليةقدم تأن 

 الطبية:إدارة النفايات  1.1.2.5 

في هذه الدراسة تم التركيز على مدى مساهمة إدارة النفايات الطبية في الصحة والسلامة    
أن  غيرو  ،هناك علاقة قوية بين إدارة النفايات الطبية والصحة والسلامة المهنيةأن فوجد  المهنية
 .النفايات الطبية في المستشفيات محل الدراسة في مستوى متدنيإدارة 

 :آلية التنفيذ- 

وتنسيق  وتنظيممن تخطيط  في المستشفياتالطبية لنفايات لتحديد إدارة متكاملة يوصى ب  
وضمن  العامليينورقابة وتقييم لضمان إدارة متكاملة تضمن صحة وسلامة  وتوجيهومتابعة 

 .التخلص السليم من النفايات الطبية
 :لنفايات الطبيةتخطيط ا .1

النفايات الطبية في الصحة  تخطيطفي هذه الدراسة تم التركيز على مدى مساهمة 
 ،الطبية والصحة والسلامة المهنية تخطيط النفاياتوالسلامة المهنية فوجد هناك علاقة قوية بين 

 ولكن تخطيط النفايات الطبية في المستشفيات محل الدراسة في مستوى متدني جدا .
 :آلية التنفيذ-  

في  يط شامل للنفايات الطبيةطوسياسات تضمن تخوضع خطة وأهداف وبرامج يوصى ب   
 بأمانة العاصمة.-المستشفيات الحكومية 

 :لنفايات الطبيةتنظيم ا .2
 النفايات الطبية في الصحة والسلامة تنظيمفي هذه الدراسة تم التركيز على مدى مساهمة    
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ولكن  ،النفايات الطبية والصحة والسلامة المهنية تنظيمالمهنية فوجد هناك علاقة قوية بين  
 .محل الدراسة في مستوى متدني النفايات الطبية في المستشفيات تنظيم

 :آلية التنفيذ -

صدار  ،وتحديد المهام المسؤوليات تحديديوصى ب     دارة النفايات لإإرشادي وطني  دليلوا 
بالتعاون مع مشروع إدارة المخلفات ضرورة قيام وزارة الصحة اليمنية و  ،وكيفية التعامل معها الطبية
على المستشفيات الحكومية والخاصة فيما يتعلق بالنفايات الطبية،  فعّالبفرض نظام  الصلبة

جراءو   تقييم دوري لمدى التزام المستشفيات بتطبيق تلك المعايير. ا 
 :لنفايات الطبيةتنسيق ومتابعة ا .3

لنفايات الطبية في لالتنسيق والمتابعة  في هذه الدراسة تم التركيز على مدى مساهمة   
النفايات الطبية والصحة  التنسيق والمتابعةالصحة والسلامة المهنية فوجد هناك علاقة قوية بين 

محل الدراسة في مستوى  النفايات الطبية في المستشفيات التنسيق والمتابعةولكن  ،والسلامة المهنية
 .متدني

 :آلية التنفيذ- 
المستشفيات أو أقرب نقطة على أن تتم داخل ق الحديثة في المعالجة طر الاعتماد يوصى ب 

 الدفن.عن طريق  معالجة النفايات الباثولوجيةو  ،صديقة للبيئةأن تكون و ، لمعالجة
 :الطبيةلنفايات توجيه ا  .4

النفايات الطبية في الصحة والسلامة  توجيه في هذه الدراسة تم التركيز على مدى مساهمة   
 ،النفايات الطبية والصحة والسلامة المهنية التنسيق والمتابعةالمهنية فوجد هناك علاقة قوية بين 

 النفايات الطبية في المستشفيات محل الدراسة في مستوى متدني جدا . التوجيهولكن 
 :آلية التنفيذ- 

 سس إدارة النفايات الطبية.ألتوجيه العامليين وتحفيزهم باتباع الإدارية  الأساليب اعتماديتوجب  
 :لنفايات الطبيةتقييم ارقابة و  .5

 الطبية في الصحة  للنفاياتالرقابة والتقييم  في هذه الدراسة تم التركيز على مدى مساهمة   
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النفايات الطبية والصحة  للنفاياتالرقابة والتقييم والسلامة المهنية فوجد هناك علاقة قوية بين 
الطبية في المستشفيات محل الدراسة في مستوى  للنفاياتالرقابة والتقييم ولكن  ،والسلامة المهنية

 متدني جدا .
 :آلية التنفيذ-

صحة المما يحفظ  هذه النفايات رشادات لفصلالإأو  للوائحوتفعيل ا ةالرقاب دوردعم  يتوجب  
 .لعاملينل والسلامة المهنية

 :ةالصحة والسلامة المهني 2.1.2.5
إدارة النفايات الطبية في الصحة والسلامة المهنية فوجد علاقة في هذه الدراسة تم التركيز على    

الصحة والسلامة المهنية هناك علاقة قوية بين إدارة النفايات الطبية والصحة والسلامة المهنية، ولكن 
 .متدهورةفي المستشفيات الحكومية 

 :آلية التنفيذ
 رطاخم لحو  ات لديهملعاملين لتعزيز الوعي وتطوير المهار ل عمل دورات تدريبيةضرورة    

 وتقديم التحفيز والتشجيع المستمر مقابل تطبيقهم للمعايير ،جميع المستوياتل النفايات الطبية
وأدوات  ضرورة توفير مستلزمات ،التعامل مع تلك النفايات الطبية الخطرة الدولية فيالوطنية و 
 .الطبية بصورة صحيحةللتخلص من النفايات السلامة 
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 :الأبحاث والدراسات المقترحة 3.5

لمواضيع االعاصمة وتقترح الباحثة  بأمانة -اقتصرت الدراسة الحالية على المستشفيات الحكومية   
 :مستقبلا   ةارسللدالتالية 
وسع تشمل المستشفيات الحكومية والخاصة في أدة اختبار نموذج الدراسة على عينة عاإ  .1

 الجمهورية اليمنية.
 الطبية.للنفايات  الحديثة المعالجة أساليبتتعلق بالتي دراسات ال المزيد منء ار جإ  .2
بالنفايات الطبية وأثارها التكاليف المرتبطة التي تستهدف دراسات ال ء المزيد منار جإ .3

 الاقتصادية.
للنفايات بشكل عام والنفايات  (دافنمال) المكباتالمتعلقة بإدارة الدراسات  ء المزيد منار جإ .4

 .الطبية بشكل خاص
، النفايات بشكل الرعاية الصحيةتصور مقترح لإدارة النفايات ل المزيد من الدراساتء ار جإ  .5

 .عام، الصحة والسلامة المهنية في المستشفيات
 .على الصحة والسلامة المهنيةلنفايات الرعاية الصحية ادراسة أثر إدارة  .6
  .تدوير النفاياتوا عادة  عن طريق النفاياتالاستثمار دراسة  .7
 وتقليل التكلفة. تالنفايادراسة العلاقة بين  .8

 خلاصة الفصل
النفايات  إدارةلتحسين وضع  توصياتعرض  متو  ،الدراسة وتفسيراتهاتناول هذا الفصل نتائج 

الأبحاث والدراسات واختتم الفصل بعرض  ،في المستشفيات الحكومية بأمانة العاصمة طبيةال
 .المقترحة

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 المراجع
 



126 
 

 
 والمراجعالمصادر 

  المراجع باللغة العربيةأولا: 

. القرآن الكريم1  

الكتب .2  

، وزارة البيئة، نفايات الرعاية الصحية في مصر دليل إرشادي إدارة(، 2015أبو العطا، جهاد ) .1
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دارتها،(، 2006عبد الماجد، عصام ) .7 دار اكاديمية السودان لنشر والتوزيع،  هندسة النفايات وا 

 بحري، السودان.
 لنشر والتوزيع، صنعاء، اليمن. الأمين، مركز الاستراتيجية دارةالإ(، 2014العريقي، منصور ) .8
 التربوية الدراسات في وتطبيقاتها العلمي البحث منهجية،  1996)) الفتوح أبو أحمد عطيفة، .9

 .مصر ،، دار النشر للجامعات، القاهرةىالأول، الطبعة والنفسية
 .الأردن، دار البازوري العلمية للنشر والتوزيع، عمان، الصحية دارةالإ(، 2008العنزي، سعد ) .10
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(1)رقم ملحق   

الاستبانة تحكيم  
 المحترم                                                             / الفاضلالدكتور 
 

 السلام عليكم ورحمة الله وبركاته ... 
دور ، بعنوان الأعمال إدارةالباحثة بدراسة ضمن متطلبات الحصول على درجة الماجستير في  تقوم  

 بأمانة –النفايات الطبية في الصحة والسلامة المهنية للعاملين في المستشفيات الحكومية  إدارة
معرفة دور  إلىبالتطبيق على المستشفيات الحكومية في الجمهورية اليمنية، وتهدف الدراسة  العاصمة

 في الصحة والسلامة المهنية للعاملين بالمستشفيات اليمنية. النفايات الطبية إدارة
  الدراسة. مقياس وتصويب لتحكيم إليكم توجينا فقد المجال ذاه في المتخصصين العلماء أحد وكونكم 
بداء لكم المرفق الاستبيان تحكيم في الثمين وقتكم من جزء بمنحنا تكرمكم نرجو لذا لما  وفقا   ريكم وا 

 يلي:
 مدى وضوح الفقرات. .1
 مدى دقة الفقرات لغويا . .2
 مدى تحقيقها للأهداف. .3
 قياسها للفرضيات. مدى .4

 أفضل. بصورة إخراجه في كبير بشكل هموتس بحثلل بالغة يةأهم تمثل وآرائكم ملاحظاتكم بأن ما  لع

 وتقبلوا خالص الشكر والتقدير،
     

 الباحثة                               المشرف
 نوال جمال الجوباني                    أ.د/جمال ناصر الكميم 
 
 
 

 
 وزارة التعليم العالي والبحث العلمي

 جامعة الأندلس للعلوم والتقنية

 عمادة الدراسات العليا

 دارية لإكلية العلوم ا

 قسم إدارة الأعمال
 

 

 للاستفسار والتواصل:

Tel:770666148 

nawalmpsp@gmail.comEmail:  

 

 للاستفسار والتواصل:

771211329  Tel: 967Tel:  

gamalAlkumaim@gmail.comEmail: 

 

Tel:770666148
mailto:nawalmpsp@gmail.com
Tel:7967
mailto:gamalAlkumaim@gmail.com
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 القسم الأول: البيانات العامة )الشخصية والوظيفية(: 
 .على الاختيار الذي يتطابق معكم(  √يرجى قراءة الفقرات بعناية ووضع علامة ) 

 
 أنثى ذكر النوع )الجنس(

  

 

 سنة 41أكثر من  سنة 40-31 سنة 30-21 سنة فأقل 20 العمر

    

 

 دراسات عليا بكالوريوس  دبلوم متوسط ثانوية فأقل المؤهـل العلمي

    

 

 

 سنة 26أكثر من  سنة 25-16 سنة 15 – 6 سنوات فأقل 5 الخبرة العملية

    

 

 يإشراف إداري طبي-مهني المستوى الوظيفي
   

 

-طبيب  الوظيفة
 طبيبة

-ممرض 
 ممرضة

 -عامل صيدلاني أشعة مخبري 
 عاملة

      

 

 

 

 

 

 

 الاتي:تكرمكم بالاطلاع على الاستبيان يرجى فقرات على   الإجابة: قبل البدء با ملاحظة 
 تهتم بالتخطيط والتنظيم والتوجيه وتحاول منع الضرر من  إدارةهي النفايات الطبية  إدارة

المستشفيات والمراكز...( وتحاول فصل النفايات العادية عن -المصدر )منبع النفايات الطبية 
 ة.آمنالنفايات الخطرة والتخلص منها بطريقة صحية وسليمة و 

  في  يسهمالوقائي و التوعوي و التدريبي الذي  هو الجانبالصحة والسلامة المهنية
  نظمه ووسائل السلامة المهنية.تطوير أ
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النفايات الطبية في الصحة والسلامة المهنية للعاملين  إدارةدور هذا القسم يقيس  القسم الثاني:
 العاصمة بأمانة –في المستشفيات الحكومية 

 على الاختيار الأنسب من وجهة نظرك. ( √)بدقة ووضع علامة فقرات يرجى قراءة ال   
  الطبيةالنفايات  إدارةالمحور الأول 

، السياسات والقواعد، الميزانية، البرامج، الأهداف)ية من خلال أولًا: تخطيط النفايات الطب
 (اتجراءالإ

 
 
 م

 
 الــفـــقـــــــــرات 

 ملاحظات قياس المتغيرات الوضوح والدقـة العلاقة بالمتغير

لها 
 علاقة 

ليست 
لها 

 علاقة 

واضحة 
 ودقيقة

غير 
واضحة 
 ودقيقة

لا  تقيس
 تقيس

يحرص المستشفى على وجود   .1
 للنفايات الطبية. إدارة

       

تتضمن أهداف المستشفى   .2
 إدارةة هدفاً يتعلق بالرئيس

النفايات الطبية بطريقة صحية 
 وسليمة.

       

يمتلك المستشفى توصيف   .3
وظيفي يحدد مواصفات كادر 

 النفايات الطبية. إدارة

       

 إدارةيضع المستشفى خطط   .4
النفايات الطبية من المصدر 

مكان التجميع والتخلص  إلى
 النهائي.

       

النفايات  إدارةتحدد برامج   .5
ات الحماية من إجراءالطبية 
 النفايات.

       

على تقليل يحرص المستشفى   .6
تكلفة معالجة النفايات وذلك 

عن طريق فصل النفايات من 
 المنبع.

       

 المتمثلة في )السلطة، المسؤولية، تفويض المسؤولية( ثانياً: تنظيم النفايات الطبية

يحرص المستشفى على تطبيق   .7
التشريعات النافذة في التعامل 

 مع النفايات الطبية.

       

مع النفايات يتعامل المستشفى   .8
 الطبية بموجب دليل إرشادي.
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 المتابعةو التنسيق ثالثاً:

 
 
 م

 
 الــفـــقـــــــــرات 

 ملاحظات قياس المتغيرات الوضوح والدقـة العلاقة بالمتغير

لها 
 علاقة 

ليست 
لها 

 علاقة 

واضحة 
 ودقيقة

غير 
واضحة 
 ودقيقة

لا  تقيس
 تقيس

يوجد في المستشفى جهات   .9
تنظيمية تعمل على أخذ 
 إلىالنفايات من المستشفى 

 مكب النفايات.

       

النفايات الطبية في  إدارةتمتلك   .10
 أنواعالمستشفى قائمة ب
 النفايات الطبية.

       

يحرص المستشفى على وضع   .11
علامات وأكياس ملونة ليسهل 

 النفايات الطبية.  أنواعتنظيم 

       

يقوم المستشفى بفرز النفايات   .12
 الطبية الكيميائية.

       

يعمل المستشفى بفرز النفايات   .13
الطبية الصيدلانية المتمثلة في 

منتهية الصلاحية  الأدوية
 وغيرها

       

يقوم المستشفى بفرز النفايات   .14
 العبوات المضغوطة. الطبية

       

15. 

 
يوفر المستشفى متطلبات فرز 

الطبية )صناديق، النفايات 
كراتين، حاويات، عربات نقل 

  داخلية(

       

يحرص المستشفى بتنظيم  .16
مخازن لحفظ النفايات لمدة 

 تزيد عن يوم.

       

ترفع الجهات المعنية تقاريرها  .17
باستمرار عن التخلص من 

 .آمنالنفايات الطبية بشكل 

       

 إصدار الأوامر، التحفيز()القيادة،  من خلال التوجيهرابعاً: 

 

يمتلك المستشفى قيادات تقوم  .18
بتوجيه العاملين لفصل 

 النفايات الطبية من المصدر.

       

يمتلك المستشفى نظام حوافز  .19
يشجع العاملين على فصل 

  .النفايات الطبية
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 )القيادة، إصدار الأوامر، التحفيز( من خلال التوجيه تابع

 
 
 م

 
 الــفـــقـــــــــرات 

 ملاحظات قياس المتغيرات الوضوح والدقـة العلاقة بالمتغير

لها 
 علاقة 

ليست 
لها 

 علاقة 

واضحة 
 ودقيقة

غير 
واضحة 
 ودقيقة

لا  تقيس
 تقيس

تحرص قيادة المستشفى على  20
تحفيز العاملين على التعامل مع 
النفايات الطبية بطريقة صحية 

 ة.آمنو

       

تصدر قيادة المستشفى  21
توجيهات صارمة على 
ضرورة فصل فرز النفايات 

 الطبية.

       

 ، تأكيد المتابعة(داء)قياس الأمن خلال خامساً: الرقابة والتقييم 

يمتلك المستشفى نظام رقابي  22
 النفايات. إدارةصارم لمتابعة 

       

 الأهدافيقارن المستشفى بين  23
ً والنتائج الفعلية  المحددة مسبقا

 لفصل النفايات الطبية.

       

يأخذ المستشفى بنظام التقارير  24
المستمرة للرقابة على آلية 

 التعامل مع النفايات الطبية.

       

يحدد نظام التقارير آلية التعامل  25
مع النفايات الطبية والتخلص 

 منها..

       

يقوم المستشفى بإعطاء  26
جرعات وقائية للعاملين ضد 

 ات الفيروسية الشائعة.الإلتهاب

       

 المحور الثاني: تقيس فقرات هذا المحور المتغير التابع )الصحة والسلامة المهنية( وذلك كما يلي:

 أولاً: التوعية السليمة

يقوم المستشفى بتوعية العامين  27
النفايات الطبية  إدارة يةأهمب

 بصورة سليمة.

       

ينفذ المستشفى حملات  28
للعاملين في التعامل  إرشادية

 مع النفايات الطبية. منالآ

       

المستشفى لتطبيق"  إدارةتسعى  29
يتضمن المبدأ الوقائي" الذي 

ات الحماية إجراءتصميم 
 النفايات الطبية.
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فقرات هذا المحور المتغير التابع )الصحة والسلامة تابع المحور الثاني: تقيس 
 المهنية( وذلك كما يلي:

 أولاً: التوعية السليمة

 
 
 م

 
 الــفـــقـــــــــرات 

 ملاحظات قياس المتغيرات الوضوح والدقـة العلاقة بالمتغير

لها 
 علاقة 

ليست 
لها 

 علاقة 

واضحة 
 ودقيقة

غير 
واضحة 
 ودقيقة

لا  تقيس
 تقيس

المستشفى على  إدارةتسعى  30
تحقيق "مبدأ واجب العناية " 
أي أن أي شخص يتعامل مع 

 النفايات مسؤول أخلاقيا.

       

 ثانياً: تدريب العاملين

 

ينفذ المستشفى دورات تدريبية  31
لتدريب العاملين في كيفية 

 فصل النفايات من المصدر.

       

تتضمن البرامج التدريبية  32
الصحة والسلامة برامج 

 المهنية من النفايات الطبية.

       

المستشفى على  إدارةتحرص  33
كافة العاملين في  اشراك
النفايات الطبية  إدارةبرامج 

 في الصحة والسلامة المنهية.

       

 أثناء التعامل مع النفايات الطبية ثالثاً: استخدام أدوات السلامة

ملونة صناديق يوفر المستشفى  34
الحادة، المعدية،  لنفايات الطية

 الكيمائية

       

يوفر المستشفى ملابس  35
وقفازات وأحذية وقائية أثناء 

 ممارسة العمل

       

يوفر المستشفى مواد نظافة  36
 العمل. لممارسةمعقمة 

       

يحرص المستشفى على شراء  37
مواد تشجع على تقليل النفايات 

 الطبية.

       

يهتم المستشفى بتطبيق  38
في  يسهمات التي جراءالإ

 حماية العاملين.
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 أثناء التعامل مع النفايات الطبية تابع استخدام أدوات السلامة

 
 
 م

 
 الــفـــقـــــــــرات 

العلاقة 
 بالمتغير

 ملاحظات قياس المتغيرات الوضوح والدقـة

لها 
 علاقة 

ليست 
لها 

 علاقة 

واضحة 
 ودقيقة

غير 
واضحة 
 ودقيقة

لا  تقيس
 تقيس

المستشفى في معالجة  يسهم 39
بعض النفايات الطبية داخل 

 الآثارالمستشفى في تقليل 
 البيئية.

       

يمتلك المستشفى أدوات  40
لأتلاف النفايات  اللازّمة
 الطبية.

       

 رابعاً: الرقابة وتأكيد المتابعة

 

نظام رقابي يتوفر للمستشفى  41
صارم للرقابة على المخازن 

الداخلية المؤقتة للنفايات 
 الطبية.

       

يهتم المستشفى برقابة أماكن  42
التخزين مغلقة بإحكام وغير 

قابله لتكاثر البكتيريا 
 .الأمراضوناقلات 

       

يتم فحص العاملين بشكل  43
من خلوهم من  للتأكددوري 

 المعدية. الأمراض
 

       

 والقوانين نظمةخامساً: تفعيل الأ

المستشفى بوضع  يسهم 44
برامج متطورة لرفع الوعي 

 الصحي.

       

المستشفى بوضع لوائح  يسهم 45
في توعية  يسهم إرشادية

المرضى والزائرين عن 
 مخاطر النفايات الطبية

       

يلتزم المستشفى بالقوانين  46
النفايات  دارةالمنظمة لإ

 الطبية.
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 والقوانين نظمةتفعيل الأ ابعت

 
 
 م

 
 الــفـــقـــــــــرات 

العلاقة 
 بالمتغير

 ملاحظات قياس المتغيرات الوضوح والدقـة

لها 
 علاقة 

ليست 
لها 

 علاقة 

واضحة 
 ودقيقة

غير 
واضحة 
 ودقيقة

لا  تقيس
 تقيس

المستشفى  تتضمن لوائح 47
التنظيمية تعليمات إرشادات 

 عن مخاطر النفايات الطبية.

       

تحدد اللوائح التنظيمية  48
للمستشفى آلية تعامل العاملين 

 مع النفايات الطبية.

       

 ةتدرك المستشفى المسؤولي 49
القانونية لمخاطر النفايات 

 الطبية
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 (2رقم ) ملحق

 الاستبانة كمينأسماء السادة المحقائمة             
 

 رقم التلفون  التخصص الاسم  م
 773000444 الأكاديمية اليمنية للدراسات العليا أ.د. أحمد الشامي 1
 771176666 جامعة صنعاء د. أحمد الظرافي 2
 772833097 جامعة الاندلس للعلوم والتقنية المخلافي دد. أحم 3
 772806700 جامعة ذمار آمال المجاهد. دم..ا 4
 770100079 جامعة العلوم والتكنولوجيا د. جمال درهمأ.م. 5
 777735000 جامعة صنعاء سنان المرهضي .دأ 6
 777319883 جامعة صنعاء عبد العزيز المخلافي دم..أ 7
 777200500 جامعة صنعاء عبدالله السنفي د.أ. 8
 775555995 صنعاء جامعة عبدالكريم الدعيس د. 9

 770920893 جامعة الاندلس للعلوم والتقنية عبدالكريم القفري د. 10
 775373799 جامعة العلوم والتكنولوجيا د. عبده العامري 11
 771247603 جامعة الاندلس للعلوم والتقنية د. علي هارب 12
 777714477 جامعة صنعاء .م.د فضل المحموديا 13
 777418529 جامعة العلوم والتكنولوجيا منصور العريقي دم.ا. 14
 712006800 جامعة الاندلس للعلوم والتقنية قطران يد. يحم.أ. 15

 الترتيب بحسب الحروف الابجدية
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     (3)رقم ملحق  

 الاستبانة
 المحترم                                                   الأخ الفاضل

 المحترمة                                               الأخت الفاضلة
 السلام عليكم ورحمة الله وبركاته ... 

 إدارةمتطلبات الحصول على درجة الماجستير في  لإستكمالالباحثة بدراسة  تقوم  
النفايات الطبية في الصحة والسلامة المهنية للعاملين في  إدارةدور )، بعنوان الأعمال

بالتطبيق على المستشفيات الحكومية في  (العاصمة بأمانة –المستشفيات الحكومية 
الدراسة الميدانية تطلب الامر إعداد هذه الاستبانة بغرض ولاستكمال الجمهورية اليمنية، 

 الحصول على أرائكم النيرة.
على جميع أسئلة الاستبانة بدقة ومصداقية،   الإجابةالباحثة تكرمكم با لذا ترجو  

كم، كما أن ترك أحد إجاباتحيث أن صحة نتائج الدراسة تعتمد وبشكل رئيسي على دقة 
 ان غير صالحة للتحليل.يمن استمارة الاستبالاسئلة دون إجابة يجعل 

 وبكاملونود إحاطتكم علما  بأن البيانات ستُستخدم لغرض البحث العلمي فقط،   
وكما أن تعاونكم سلفا .ين اكم في هذا الاستبانة و شاكر إسهامين السرية والخصوصية، مقدر 

 نتائج هذه الدراسة متاحة لكم إذا رغبتم.

 والتقدير،وتقبلوا خالص الشكر 

                                المشرف                         الباحثة    
                            أ.د/جمال ناصر الكميم                   نوال جمال الجوباني

 
 
 

 

 

 
 وزارة التعليم العالي والبحث العلمي

 جامعة الأندلس للعلوم والتقنية

 عمادة الدراسات العليا

 دارية لإكلية العلوم ا

 قسم إدارة الأعمال
 

 

 للاستفسار والتواصل:

Tel:770666148 

nawalmpsp@gmail.comEmail:  

 

 للاستفسار والتواصل:

771211329  Tel: 967Tel:  

gamalAlkumaim@gmail.comEmail: 

 

Tel:770666148
mailto:nawalmpsp@gmail.com
Tel:7967
mailto:gamalAlkumaim@gmail.com
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 القسم الأول: البيانات العامة )الشخصية والوظيفية(: 
 .على الاختيار الذي يتطابق معكم(  √يرجى قراءة الفقرات بعناية ووضع علامة ) 

 
 أنثى ذكر )الجنس( .1

  

 

 سنة 41أكثر من  سنة 40-31 سنة 30-21 سنة فأقل 20 العمر .2

    

 

المؤهـل  .3
 العلمي

 دراسات عليا بكالوريوس  عاليدبلوم  ثانوية فأقل

    

 

 

الخبرة  .4

 العملية

 سنة 26أكثر من  سنة 25-16 سنة 15 – 6 سنوات فأقل 5

    

 

المستوى  .5
 الوظيفي

 يإشراف إداري (طبي)مهني
   

 

-طبيب  الوظيفة .6
 طبيبة

-ممرض 
 ممرضة

-إداري  صيدلاني أشعة مخبري 
 يإشراف

 -عامل
 عاملة

       

 

 

 

 

 

 الاتي:تكرمكم بالاطلاع على الاستبيان يرجى فقرات على  الإجابة: قبل البدء با ملاحظة 
 تهتم بالتخطيط والتنظيم والتوجيه وتحاول منع الضرر من  إدارةهي النفايات الطبية  إدارة

المستشفيات والمراكز...( وتحاول فصل النفايات العادية عن -المصدر )منبع النفايات الطبية 
 ة.آمنة و النفايات الخطرة والتخلص منها بطريقة صحية وسليم

  في  يسهمالوقائي و التوعوي و التدريبي الذي  هو الجانبالصحة والسلامة المهنية
  نظمه ووسائل السلامة المهنية.تطوير أ
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النفايات الطبية في الصحة والسلامة المهنية للعاملين  إدارةدور هذا القسم يقيس  القسم الثاني:
 العاصمة بأمانة –في المستشفيات الحكومية 

 على الاختيار الأنسب من وجهة نظرك( √)ووضع علامة  بدقةفقرات يرجى قراءة ال   

 
 
 
 
 

 م

 
 
 
 

 الفــقـــــــــــــــرات

 دراجــــــــــــــة الموافــــــــــــــــــقــــــــــة
 موافق 
 بشدة

 موافق 
 

موافق 
حد  إلى
 ما

غير 
 موافق

غير 
موافق 
 بشدة

5 4 3 2 1 

للنفايات  إدارةيوفر المستشفى   .1
 الطبية بطريقة سليمة.

     

تتضمن أهداف المستشفى   .2
 إدارةة هدفاً يتعلق بالرئيس

النفايات الطبية بطريقة 
 صحيحة وسليمة.

     

يتضمن الهيكل التنظيمي في   .3
المستشفى توصيف وظيفي 

النفايات  إدارةيحدد متطلبات 
 الطبية.

     

تتضمن خطط المستشفى   .4
 إدارةب أهداف وبرامج تتعلق

 النفايات الطبية

     

المستشفى قواعد  إدارةتضع   .5
 دارةواضحة وملزمة لإ

 النفايات الطبية.

     

 ثانياً: تنظيم النفايات الطبية

يحرص المستشفى على تطبيق   .6
التشريعات النافذة في التعامل 

 مع النفايات الطبية.

     

يتعامل المستشفى والعاملون   .7
بموجب مع النفايات الطبية 

 دليل إرشادي.

     

يوجد في المستشفى جهة   .8
تنظيمية ملزمة لمتابعة أخذ 

 إلىالنفايات من المستشفى 
 مكب النفايات.

     

 

 



146 
 

 المتابعةو التنسيق ثالثاً:
 
 
 
 

 م

 
 
 
 

 الفــقـــــــــــــــرات

 دراجــــــــــــــة الموافــــــــــــــــــقــــــــــة
 موافق 
 بشدة

 موافق 
 

موافق 
حد  إلى
 ما

غير 
 موافق

غير 
موافق 
 بشدة

5 4 3 2 1 

النفايات  أنواعيدرك العاملون ب  .9
 الطبية

     

يحرص المستشفى على وضع   .10
علامات وأكياس ملونة ليسهل 

 النفايات الطبية. أنواعتنظيم 

     

يقوم المستشفى بفصل النفايات   .11
 الطبية الكيميائية.

     

المستشفى بفصل يعمل   .12
النفايات الطبية الصيدلانية 

 منتهية الصلاحية( الأدوية)

     

يوفر المستشفى متطلبات فرز   .13
النفايات الطبية )صناديق، 
كراتين، حاويات، عربات نقل 

  ة.آمنداخلية( 

     

يحرص المستشفى بتنظيم   .14
مخازن لحفظ النفايات لمدة لا 

 عن يوم. دتزي

     

 النفايات الطبية رابعاً: التوجيه

تقوم قيادة المستشفى بتوجيه   .15
العاملين لفصل النفايات الطبية 

 من المصدر.

     

يمتلك المستشفى نظام حوافز   .16
يشجع العاملين على فصل 

 النفايات الطبية

     

تحرص قيادة المستشفى على   .17
تحفيز العاملين على التعامل مع 
النفايات الطبية بطريقة صحية 

 ة.آمنو
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 النفايات الطبيةتابع التوجيه 

 
 
 
 

 م

 
 
 
 

 الفــقـــــــــــــــرات

 دراجــــــــــــــة الموافــــــــــــــــــقــــــــــة
 موافق 
 بشدة

 موافق 
 

موافق 
حد  إلى
 ما

غير 
 موافق

غير 
موافق 
 بشدة

5 4 3 2 1 

تصدر قيادة المستشفى   .18
ة على ضرورة فعاّلتوجيهات 

 فصل فرز النفايات الطبية.

     

 خامساً: الرقابة والتقييم

يمتلك المستشفى نظام رقابي   .19
 النفايات. إدارةلمتابعة  فعاّل

     

 الأهدافيقارن المستشفى بين   .20
ً والنتائج الفعلية  المحددة مسبقا

 لفصل النفايات الطبية.

     

يأخذ المستشفى بنظام التقارير   .21
على آلية اليومية للرقابة 

 التعامل مع النفايات الطبية.

     

يحدد نظام التقارير آلية التعامل   .22
مع النفايات الطبية والتخلص 

 .منها

     

يحرص المستشفى على أن   .23
تكون أماكن تخزين النفايات 

 مغلقة بإحكام

     

 المحور الثاني: )الصحة والسلامة المهنية(

يقوم المستشفى بتوعية   .24
النفايات  إدارةية أهمالعاملين ب

 الطبية.

     

ينفذ المستشفى حملات   .25
للعاملين في التعامل  إرشادية

 مع النفايات الطبية. منالآ

     

المستشفى على  إدارةتسعى   .26
تحقيق "مبدأ واجب العناية " 

بمعنى أن يتعامل كل فرد 
 أخلاقية مع النفايات. ةبمسؤولي

     

المستشفى على  إدارةتحرص   .27
كافة العاملين في  اشراك

برامج الصحة والسلامة 
النفايات  إدارةبالمتعلقة  المنهية

 .الطبية في
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 المحور الثاني: )الصحة والسلامة المهنية(تابع 
 
 
 
 

 م

 
 
 
 

 الفــقـــــــــــــــرات

 دراجــــــــــــــة الموافــــــــــــــــــقــــــــــة
 موافق 
 بشدة

 موافق 
 

موافق 
حد  إلى
 ما

غير 
 موافق

غير 
موافق 
 بشدة

5 4 3 2 1 

المستشفى  إدارةتسعى   .28
لتطبيق" المبدأ الوقائي" الذي 

ات إجراءيتضمن تصميم 
 الحماية من النفايات الطبية.

     

المستشفى بوضع برامج  يسهم  .29
 متطورة لرفع الوعي الصحي.

     

يقوم المستشفى بإعطاء   .30
جٌرعات وقائية للعاملين ضد 

 ات الفيروسية الشائعة.الإلتهاب

     

صناديق ملونة يوفر المستشفى   .31
)الحادة،  للنفايات الطبية

 (المعدية، الكيمائية

     

يوفر المستشفى ملابس وقائية   .32
)قفازات وأحذية( وقائية أثناء 

 العمل

     

 وفر المستشفى مواد نظافةي  .33
 ممارسة العمل.معقمة ل

     

يتم فحص العاملين بشكل   .34
من خلوهم من  للتأكددوري 

 المعدية. الأمراض

     

المستشفى في معالجة  يسهم  .35
بعض النفايات الطبية داخل 

 البيئية. الآثارالمستشفى لتقليل 

     

 الأدواتيمتلك المستشفى   .36
لإتلاف النفايات  اللازّمة
 الطبية.
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 تابع محور الصحة والسلامة المهنية
 
 
 
 

 م

 
 
 
 

 الفــقـــــــــــــــرات

 دراجــــــــــــــة الموافــــــــــــــــــقــــــــــة
 موافق 
 بشدة

 موافق 
 

موافق 
حد  إلى
 ما

غير 
 موافق

غير 
موافق 
 بشدة

5 4 3 2 1 

 إرشاديةيضع المستشفى لوائح   .37
في توعية العاملين من  يسهم

 مخاطر النفايات الطبية

     

المستشفى  تتضمن لوائح  .38
وإرشادات التنظيمية تعليمات 

 مخاطر النفايات الطبية. عن

     

تحدد اللوائح التنظيمية   .39
للمستشفى آلية تعامل العاملين 

 مع النفايات الطبية.

     

درك المستشفى المسؤولية ي  .40
النفايات القانونية لمخاطر 

 الطبية
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(4)رقم ملحق   
 

 ( لتحديد عينة مجتمع معلوم العددKrejcie and Morgan) ولجد

-
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(5)رقم ملحق   

 خطاب الجامعة بتسهيل مهمة الباحثة 
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(5)رقم ملحق   

التعامل الدولي مع النفايات الطبية آليةصور توضح   

(52:2015العلامة الدولية للخطر الحيوي )فهمي، (ICRC,2011:49)العلامة الدولية للخطر الكيميائية  

 
 
 
 
 

 

(46:2015صناديق خاصة للنفايات الطبية الكيمائية )فهمي، (46:2015علب لنفايات الطبية الحادة )فهمي،   

 
 

 

 

 النفايات الطبية داخل المستشفيات والمرافق الصحية وسيلة نقل
(48:2015)فهمي،  

أكياس سوداء للنفايات الطبية العادية والحمراء للنفايات 
 (46:2015الخطرة في غرفة التخزين )فهمي،
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https://www.google.com/search?q=Volvo+clini
cal+waste&   صندوق للنفايات العدية 

 

وسيلة نقل النفايات الطبية داخل المستشفيات 
(48:2015)فهمي، والمرافق الصحية  

 

 

(53:2015آلة ترميد النفايات الطبية )فهمي،  (48:2015موقع التخزين النفايات الطبية )فهمي، 

 

 
 

 

 

 

 

 

https://www.google.com/search?q=Volvo+clinical+waste&
https://www.google.com/search?q=Volvo+clinical+waste&


158 
 

 

 آلية التعامل مع النفايات الطبية في اليمنصور توضح   

https://www.youm7.com/story/2016/12/13/ العصارة تهدد المياه الجوفية 
https://www.youm7.com/story/2016/12/13/ 

 
 
 

 

 (UNDP,2015: 24) مكب النفايات الازرقين (UNDP,2015: 31) عصارة النفايات في الازرقيين

 

  

  نفايات مستشفى الثورة 

 

 

 

 

 

https://www.youm7.com/story/2016/12/13/
https://www.youm7.com/story/2016/12/13/
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Abstract: 

The study aimed to identify the role level of medical waste management and 

occupational health and safety in public hospitals in the Capital City. Also, the study 

aimed to define the role of medical waste management (planning, organizing, 

coordinating and following up, guidance, monitoring and evaluating) in occupational 

health and safety in public hospitals in the Capital City. 

The study was used the analytical descriptive approach as a study method. The 

researcher selected the questionnaire as a suitable sample for the study. The study 

population consisted of (5,147) workers in the public hospitals – in the Capital City. 

The public hospitals covered by the study are (Al Thawra Hospital, Al-Gamhori 

Hospital, Al Sabeen Hospital, Al Kuwait Hospital). The study was applied for 360 

workers who were selected using stratified random sampling. They were given 

questionnaires to evaluate the strength of the assumed relationships in the mode. The 

researcher retrieved 357 questionnaires that can be statistically analyzed. The statistical 

analysis of the data according to the structural equation model (SEM) using the 

Analysis Moment of Structures program (AMOS) supported by the Statistical Package 

for the Social Sciences (SPSS) 

The study reached multiple conclusions, the most important which is the poor 

medical waste management in the Yemeni public hospitals. Also, it was found that the 

occupational health and safety of employees in Yemeni public hospitals. The aspects 

of medical waste (planning, organizing, coordinating and following up, guidance, 

monitoring and evaluating) collectively affect 80% of the occupational health and 

safety of employees in the public hospitals.  

The remainder explains other factors are not covered by the study model. The study 

model is structurally acceptable according to the indicators, and it is statistically 

acceptable according to correlations. The model is also capable of predicting changes 

in workers' occupational health and safety based on changes in the aspects of medical 

waste management. The study recommends that public hospitals should attention to all 

aspects of the medical waste management in all their principles that starting from good 

planning to dispose of medical waste, next proper organization and handling, to 

continuous monitoring and evaluation of all aspects of medical waste management. 

 The study also recommends that public hospitals should pay more attention to the 

occupational health and safety of its employees, especially workers who deal with 

medical waste long time. Such employees should be given intensive training courses 

that are related to hazardous of medical waste and provided with incentives to adapt 

and apply the international standards in dealing with those hazardous wastes. In order 

for the medical waste management to be effectively implemented in hospitals, the 

Yemeni Ministry of Health(MoH) must impose an effective system on public and 

http://context.reverso.net/%D8%A7%D9%84%D8%AA%D8%B1%D8%AC%D9%85%D8%A9/%D8%A7%D9%84%D8%A5%D9%86%D8%AC%D9%84%D9%8A%D8%B2%D9%8A%D8%A9-%D8%A7%D9%84%D8%B9%D8%B1%D8%A8%D9%8A%D8%A9/coordination+and+follow-up
http://context.reverso.net/%D8%A7%D9%84%D8%AA%D8%B1%D8%AC%D9%85%D8%A9/%D8%A7%D9%84%D8%A5%D9%86%D8%AC%D9%84%D9%8A%D8%B2%D9%8A%D8%A9-%D8%A7%D9%84%D8%B9%D8%B1%D8%A8%D9%8A%D8%A9/guidance
http://context.reverso.net/%D8%A7%D9%84%D8%AA%D8%B1%D8%AC%D9%85%D8%A9/%D8%A7%D9%84%D8%A5%D9%86%D8%AC%D9%84%D9%8A%D8%B2%D9%8A%D8%A9-%D8%A7%D9%84%D8%B9%D8%B1%D8%A8%D9%8A%D8%A9/coordination+and+follow-up
http://context.reverso.net/%D8%A7%D9%84%D8%AA%D8%B1%D8%AC%D9%85%D8%A9/%D8%A7%D9%84%D8%A5%D9%86%D8%AC%D9%84%D9%8A%D8%B2%D9%8A%D8%A9-%D8%A7%D9%84%D8%B9%D8%B1%D8%A8%D9%8A%D8%A9/guidance
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private hospitals in respect of the medical waste disposed b these hospitals and 

periodically assess the hospitals' compliance with these standards. 
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