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 شكروتقدير 

يسرني ان اقدم خالص شكري وتقديري العالي الى معالي الاستاذ الدكتور وليد ناجي الحيالي مؤسس 
ورئيس الاكاديمية العربية المفتوحة في الدنمارك وزملائو اعضاء الييئة التدريسية من الاساتذة 

ين عمى اتاحة الفرصة لي لتكممة دراستي فييا . كما اقدم شكري وامتناني الى الاستاذ الفاضل والعامم
، الذي لم يبخل جيدا في الدكتور كاظم المقدادي رئيس قسم ادارة البيئة في كمية الادارة والاقتصاد 

وتقديري الى  ايصال كل ما ىو جديد من العمم والمعرفة فيما يتعمق بالبيئة . كما اقدم خالص شكري 
المشرف العممي عمى رسالتي الدكتور حسين الركابي ودوره اللامحدود في تقديم النصح والارشاد 

العممي والمعرفي فيما يتعمق بالرسالة . كما اشكر كل المذين ساىموا في المساعدة عمى رفد المعمومات 
ورف الجامعي ، وكذالك المسؤولين المتعمقة بأدارة النفايات الطبية الخطرة داخل مستشفى دسمدالعممية 

القائمين عمى ادارة عمميات المعالجة النيائية لتمك النفايات الخطرة من قبل شركة كورينتا الواقعة في 
 مدينة ليفركوزن الالمانية .
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 Introduction :    المقدمة

الناتجة مف الاقساـ والمراكز ومختبرات البحوث العممية والطبية مف  الطبية الخطرة   النفاياتتعتبر 
الرعاية الصحية والعلاجية والتشخيصية والوقائية ، مف المواضيع الحساسة والميمة بالنسبة لكافة ادارات 

مستشفى دسمدورؼ  منياالمستشفيات والمراكز الصحية الحكومية منيا والخاصة في معظـ دوؿ العالـ . و 
ادارة مستشفى دسمدورؼ الجامعي لاعداد الخطط الازمة لادارة ىذه النفايات الخطرة  الجامعي . فبادرت

ليا ، وذلؾ بسبب   بيئيا وبطرؽ سميمة و آمنة وايجاد طرؽ معالجة نيائية وعمميات دفف صحية خاصة
 ، لما تحتوػ ىذه النفايات الخطرة ئة المحيطةالمخاطر الحقيقية التي يمكف أف تمحق بالصحة العامة والبي

  المنتجة مف مصادر مموثة مختمفة مف مواد كيميائية صمبة وسائمة وغازية خطرة وسامة وأخرػ اشعاعية
وادوات مموثة بكثير مف الجراثيـ كالفيروسا ت والبكتريا والتي غالبا ما تكوف معدية وسريعة في انتشار 

ومرض الكبد الوبائي وغيرىا مف   كالكوليرا ومرض نقص المناعة المكتسبة الكثير مف الامراض الخطيرة
الامراض  الخطرة  . لذلؾ فعميو يجب اتخاذ كافة التدابير الوقائية الازمة لتجنب مخاطر التموث الناتج 

والذؼ ليذه النفايات الخطرة ،   لمراكز والاقساـ والمختبرات المنتجةاوالسيطرة عمييا بقدر الامكاف عند  
مف شأنو اف يقمل او يحد مف كمية وحجـ المخاطر الصحية ليس فقط عمى العامميف في مجاؿ الصحة 

لذلؾ  كافة فئات المجتمع.   مف الاطباء والممرضيف والممرضات والزائريف والمرضى داخل المستشفى بل
في كيفية التعامل مع كانت ادارة مستشفى دسمدورؼ الجامعي رائدة في ىذا المجاؿ وكاف ليا دور بارز 

، ومف مقومات نجا حيا ىو ا تباع نظاـ الادارة البيئة المتكاممة لمنفايات الخطرة داخل  تمؾ النفايات 
مف حيث ادارة عمميات الفصل او الفرز والجمع والنقل والخزف المؤقت لتمؾ النفايات ،  المستشفى 

لكاممة بموجب الانظمة والقوانيف البيئية السارية واستحداث قسـ حماية البيئة فييا ، واعطاء الصلاحيات ا
النقل والمعالجة النيائية. إف عمميات   .  لحيف [ 1]   في التعامل مع تمؾ النفايات الخطرة داخل المستشفى

وبموجب القوانيف   المعالجة النيائية تتـ مف قبل شركات متعاقدة مع الجيات المنتجة لمنفايات الخطرة
المرعية واف عممية التخمص والمعالجة النيائية تتـ في وحدات المعالجة النيائية )  ة والانظمة البيئي

تنقل النفايات المعالجة حراريا الى مدافف   عمميات الحرؽ ( باستخداـ درجات الحرارة العالية .  وبعدىا
نتيجة  دوف أية مخاطر تموث تذكر  خاصة لتتـ عمميات الدفف وفق شروط واجراءات وقوانيف بيئية

عمميات الدفف لمنفايات المعالجة عمى مكامف ومواقع المياه الجوفية والمياه السطحية ودوف مخاطر عمى 
وكذلؾ تتـ السيطرة الكاممة عمى نسب الغازات المنبعثة مف قبل فريق  [. 2] الصحة العامة والبيئة المحيطة  

ايات الخاصة المعالجة حراريا والسيطرة العمل في غرفة السيطرة والرصد عمى كافة عمميات الحرؽ لمنف
(  17عمى الغازات المنبعثة بموجب النسب والقياسات المسموحة ليا ضمف القوانيف البيئية وقانوف رقـ ) 

 BImSchV - Ordinance on Waste .17 " [ 3]    .المتعمق بلأنبعاثات الغازية في المانيا الاتحادية

Incineration and Co-Incineration 
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Research Plan    ثخطةالبح          

 

 

 مايمي  : المنيج العممي في خطة البحثالمتطمبات اللازمة لتحقيق  تشمل

 مشكمة البحث  -1

 اليدؼ مف البحث  -2

 اىمية البحث  -3

    منيجية البحث   -4

                                                                                                                           

 Research problem  :   مشكمة البحث  -  1

تعاني كثير مف مستشفيات دوؿ العالـ الثالث مف مشكمة  عد ـ التخمص مف حجـ وكمية النفايات الطبية 
الخطرة الناتجة مف الرعاية الصحية لممرضى والزائريف بالطرؽ الصحيحة  وىذا ما يسبب  الاصابة 

ير مف الامراض الخطيرة لمعامميف في مجاؿ الصحة قبل غيرىـ مف المواطنيف الآخريف  وىذا يرجع بالكث
الى عدـ التزاـ ادارات تمؾ المستشفيات بنظاـ الادارة البيئية السميمة لتمؾ النفايات والقائيا بصورة عشوائية 

النفايات البمدية الى مدافف غير  اماـ المستشفيات وتركيا في اماكف مكشوفة يسيل العبث بيا او نقميا مع
صحية مكشوفة لينتشر تأثيرىا الخطير الى المواطنيف مما يسبب الكثير مف الامراض الخطرة والمعدية ، 
والامر يستدعي القضاء عمى مشكمة  التخمص مف تمؾ النفايات الخطرة بوسائل متطورة وتقنية حديثة مف 

الادارة البيئية المتكاممة لمنفايات الطبية الخطرة لممستشفيات الاجيزة والمعدات الخاصة مع ضرورة تطبيق 
والتخمص الآمف مف تمؾ النفايات ومنع وصوؿ النفايات الكيميائية الخطرة الناتجة بعد المعالجة النيائية  

وحماية البيئة والصحة العامة ، وبأمكاف الكثير مف   والمياه السطحية ،الى خزانات المياه الجوفية 
اتباع  البحث والدراسة و ىذه المشكمة مف خلاؿ مثل يات دوؿ العالـ الثالث  الوصوؿ الى حلمستشف

اسموب نجاح ادارة مستشفى دسمدورؼ الجامعي في مجاؿ الادارة البيئية المتكاممة لمنفايات الطبية الخطرة 
  يا .والتخمص الآمف من
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 The objective of the research     : اليدف من البحث – 2

التعريف بتجربة نجاح ادارة النفايات الطبية الخطرة  لمستشفى دسمدورؼ الجامعي بوصفيا تجربة غنية 
  يمي:تفادة منيا، مسمطيف الضوء عمى ماومتطورة، ونقميا لمف يريد الإس

  مستشفى دسمدورؼ   التعرؼ عمى طرؽ التخمص الآمف مف النفايات الطبية الخطرة الناتجة في
 الجامعي 

 ع نظاـ أدارة بيئية متكاممةإتبا 

 المعمومات عف أحدث الاتجاىات والتطورات الدولية، في  نقل التجربة  وذلؾ عف طريق  تقديـ
 مجاؿ التخمص مف النفايات الطبية الخطرة.

 التعرؼ عمى الخطوات المتبعة في نظاـ عمميات الحرؽ لمنفايات الخطرة 

 ية دفف النفايات المعالجة حراريا في مدافف خاصة التعرؼ عمى الاجراءات العممية المتبعة في كيف
 آمنة بيئيا وصحيا .

                

 The importance of research      : اىمية البحث  – 3

ومنيا   وتكنولوجيا الصناعات المختمفة  بالنظر لمتطور العممي الحاصل في مجاؿ الطب والعموـ المختمفة

الرعاية   الواسعة في مجاؿ  ة والصناعات الكيمياوية واستخداماتياصناعة الادوية والعقاقير الطبي

الييا وحالات   المستشفى ، والزائريف  مف الامراض لممرضى داخل  والوقاية  والتشخيص  الصحية

النشاطات والخدمات الطبيػػػة ترتب طرح العديد والكثير مف انواع النفايات   الطوارغ والاسعاؼ ، كل ىذه

المواد الكيمياوية الصمبة والسائمة ) العضوية وغير العضوية ( والسامة  وغير الخطرة مثل  طرة الطبية الخ

وعميو والمشعة ، و كذلؾ بقايا العقاقير الطبية و التي تشكل خطورة كبيرة عمى الصحة العامة والبيئة. 

يجاد طرؽ معينة لتنظيـ إدارة آمن فمف الميـ البحث ة وسميمة لمتخمص مف عمى آليات ووسائل حديثة وا 
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بحيث تقمل الاضرار   حجـ الكميات اليائمة لتمؾ النفايات ، بطريقة اقتصادية وبتكمفة اقل ما يمكف

خلاؿ تبني تجربة مستشفى دسمدورؼ الجامعي في   وىذا يمكف تحقيقو مف  الصحية والاضرار البيئية.

والثقافة الصحية بيف العامميف في   ة البيئيةادارتو لمنفايات الطبية الخطرة واسموب نجاحو في مجاؿ التوعي

اثناء   مجاؿ الصحة وعامة الناس . فالتوعية البيئية ميمة جدا عند المصدر ) المنتج ( لمنفايات الخاطرة

تكاليف المبالغ  مفبدوره يقمل  اوىذ  لتمؾ النفايات الخطرة،  نيفعمميات الفرز والفصل والتص

في   بعد المعالجة ات عمميات الدفف لتمؾ النفاي لؾالنفايات وكذا ائية لتمؾلعمميات المعالجة الني المالية

الغازية مف جيو ثانية .   لمبيئة والصحة العامة مف جيو ، وتقميل حجـ الانبعاثات  وآمنة مدافف خاصة

 البيئية والصحية. والآثارالحد او التقميل مف حجـ المخاطر  ىو شروط ىذه المدافف الخاصة مف و وىذا

  إيجابيا  بمكاف بحيث يعكس جانبا  الموضوع مف الاىمية  والدراسات حوؿ ىذا  فاف البحوث لذلؾ

خطورة النفايات الطبية الخطرة ،وضرورة الاستفادة   الحقائق التي تخص  لمعرفة وادراؾ  ونموذجا حقيقيا

منيا ،والذؼ يعتبر مف مف ىذة التجربة ونجاحيا في ادارة النفايات الخطرة و التخمص الآمف والسميـ 

                    أولويات الادارة البيئية في مجاؿ البحث والدراسة .

 Research methodology      :  منيجية البحث – 4

التي يمكف الباحث في منيجية البحث عمى الاسموب المتعارؼ عمية في إجراء البحوث العممية  اعتمد
حددة، أو اكتشاؼ حقائق جديدة عف طريق المعمومات الدقيقة بواسطتيا الوصوؿ إلى حل ِّ مشكمة م

 والمتضمف مايمي:

  مراجعة المصادر ذات العلاقة بموضوعة البحث وذلؾ عف طريقيف ىما 

استخداـ المكتبة العممية والكتب والمراجع التي تيتـ بموضوعة البحث ومراجعتيا بقصد   -1
شاكل البيئية وخطرىا عمى البيئة والمجتمع عمى التقصي التأريخي العممي لمعالجة مثل ىذه الم

 حد سواء
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استخداـ تقنية المعمومات والمسح المعموماتي بمساعدة الشبكة المعموماتية لمحصوؿ عمى  -2
 أحدث المراجع والمقالات ذات العلاقة

   الطرؽ المتبعة في التحقق والتقصي عف المشاكل البيئية والوسائل الحديثة في التخمص مف
 وثات )النفايات الطبية الخطرة( واستخداـ التكنولوجيا المعاصرة المتبعة في الدوؿ المتقدمةالمم

  التحقق الميداني مف خلاؿ الملاحظة لتطبيق القوانيف والتشريعات النافذة بخصوص مشكمة البحث
 في موقع الدراسة اثناء الزيارات الميدانية المتعمقة بالنفايات الطبية الخطرة

  ؽ الإتصاؿ المختمفة المتبعة في التحقق والوصوؿ الى النتائج وذلؾ عف طريقيف إستخداـ طر 

الإدارة البيئية في موقع الإتصاؿ الشخصي المباشر مع القائميف عمى منظومة  .1
 في داخل مستشفى دسمدورؼ الجامعي  الدراسة

 الخطرةالخاصة بالتخمص الآمف مف النفايات الطبية  ية لموقع الدراسةالزيارات الميدان .2
 في وحدة المعالجة الحرارية ووحدة عمميات الدفف التابعة لشركة كورينتا 

  مناقشة النتائج العممية المتحصل عمييا مف خلاؿ الجزئيات وربطيا مع مراحل البحث المختمفة وعلاقة
 ذلؾ بمنظومة الإدارة البيئية المتكاممة 

 عممية  ارة الفصل الجمع والخزف والنقل واد حساب التكاليف الأقتصادية والاجتماعية الناتجة عف
 داخل المستشفى وخارجيا  التخمص مف النفايات الطبية موضوع البحث

 التوصية باعتماد الأساليب الإدارية البيئية الحديثة وتطبيقييا في مكاف يعاني مف نفس المشاكل البيئية 
 وتفعيل القوانيف البيئية بيذا الخصوص. مثل بعض الدوؿ النامية ،
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 وىي كما يمي :كما يمكن الاشارة الى ان البحث يقع في ستة فصول 

 التموث والمخمفات الخطرة    الفصل الاوؿ

 الدراسات السابقة ذات العلاقة بالمخمفات الطبية الخطرة واضرارىا الفصل الثاني

 الخطرة  الاىتمامات والاتفاقيات الدولية والاقميمية المتعمقة بنقل النفايات الفصل الثالث

 الادارة البيئية ومزاياىا الاقتصادية    الفصل الرابع 

 النتائج والمناقشة    الفصل الخامس

 الاستنتاجات والتوصيات    الفصل السادس

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 الفصل الاول
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  Air Pollution and Hazardous Waste        الخطرة والمخمفات اليوائي التموث

 Pollution المبحث الاول : التموث

اؼ تغير غير مرغوب في الخواص الطبيعية   يقصد بو .   Definition of Pollution التموث  تعريف

ائنات او الكيميائية  او البيولوجية لمبيئة المحيطة والذؼ قد يسبب اضرارا لحياة  الانساف او غيره مف الك

 [    4]   الاخرػ .

 ختمفة ومنيا مايمي  .   . يحدث التموث اليوائى باشكاؿ م شكال التموثا

                                                                                

   Biological Pollution التموث البايولوجي – 1

يقصد بو وجود كائنات حية مرئية او غير مرئية بالعيف ، نباتية كانت  اـ حيوانية  تموث الوسط البيئى ،  

ء، تربة . ومف الكائنات التي تسبب التموث البيولوجي للاوساط البيئية المختمفة ىي ، البكتريا  ، ىواء ، ما

 الفيروسات ،الفطريات ، والاوليات الحيوانية .                                                                    

              

 .   Chemical Pollutionالتموث الكيمياوي  – 2

 يقصد بو التموث الناتج عف انتشار المركبات والعناصر الكيمياوية في اليواء الجوؼ   .          

 

 

 

 

 

 Thermal Pollution التموث الحراري  -3
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يشمل الحرارة الناجمة مف المحركات وابراج التبريد والافراف الناجمة عف تشغيل المكائف المختمفة واغمب  

الى اليواء والماء والتربة . كما  خافازات وابخرة  تطرح عف طريق الدف عمى شكل غىذه المموثات فقد تكو 

اف المياه المطروحة مف الصناعة تكوف درجة حرارتيا عالية  وعند تصريفيا الى المجرػ المائي فأنيا 

ة الفعاليات الحيوي ترفع مف درجة حرارتو وىذا يؤدؼ الى نقصاف تركيز الاوكسجيف  المذاب وازدياد

ونقصاف ىذا الاوكسجيف تضرر الحيوانات المائية مما يؤدؼ الى موتيا او ىجرتيا وبالتالي انعكاسيا عمى 

 الانساف . 

                                                                                                                

                                                                                       Noise Pollutionالتموث الضوضائى  – 4

 وسائل النقل المختمفة زعجة مف دواليب العمل  ومفىو التموث الناتج عف انتشار الضجيج والاصوات الم

 ثة .   ومف الصناعات المختمفة ، اضافة الى ضجيج الطائرات ذات المحركات النفا )المنبيات(

                                                

 Radiation Pollutionالتموث الاشعاعي  – 5

ىو التموث الناتج عف النشاط الصناعي المتعمق بتعديف النظائر المشعة او استخداميا في الحروب او 

 البيئة .تسربيا مف المفاعلات النووية والتي تكوف ليا آثار خطيرة عمى الصحة وعمى 

 

 Optical Pollutionالتموث البصري  – 6

يعني تشويو اؼ منظر يقع عميو البصر  ، او اختفاء الصورة الجمالية  لديو ، مثل سوء التخطيط  

العمراني  والذوؽ الجمالي ، كأعمدة الانارة  يجب اف تتناسب مع حجـ العمارة مف ناحية الضوء  والطلاء 

اف يكوف  ذات مظير حضارؼ جميل او طلاء الجدراف بحيث يعطي  واختلاؼ واجيات المباني يجب

 .   [ 5]  الواف متناسقة وجميمة 

  Definition of Air Pollutionتعريف تموث اليواء 
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بتموث اليواء وجود واحد او اكثر مف المموثات مثل الاتربة والادخنة والروائح والابخرة وبكميات  يقصد

يا ضارة بالانساف والنبات والحيواف والجماد او تؤثر عمى استمتاع وبخصائص ولفترات زمنية تجعم

الانساف بالحياة . ويمكف اف يؤدؼ تموث اليواء الى الموت او المرض كما يقمل مف مدػ الرؤية ويؤدؼ 

. وتموث اليواء يمكف اف  الى خسائر اقتصادية كبيرة . كما انو يؤثر عمى الاثار القديمة التي لاتقدر بماؿ

 : ف مف عدة مصادر منيا مايمييكو 

 مصادر ناتجة عف نشاط الانساف .   - 2. مصادر طبيعية  - 1

 مايمي :عدة انواع منيا  كما ان المموثات يمكن تقسيميا الى

 ،مصدر التموث وىي التي تنبعث مباشرة مف primary Air Pollution  مموثات اولية 

ىي التي تتكوف مف تفاعل المموثات الاولية في و   Secondary Air Pollutionومموثات ثانوية  

الجو . حيث اف الثموث يعتبر مصدره الاسا سي ىو التقدـ الصناعي السريع فأحيانا يطمق عميو ثمف 

يطمق  لاتوفي كل الحا اوغازية التصنيع . ومموثات اليواء عموما اما اف تكوف في حالة صمبة او سائمة

مثل الغازية  الحالةار والدخاف والرذاذ ، اما في ذالؾ الاتربة والغب ، مثاؿ   Particlesعمييا جسيمات 

، ومف حيث تركيبيا الكيميائي  غيرىالكبريت واكاسيد النيتروجيف و اوؿ اوكسيد الكربوف وثاني اوكسيد ا

ممكف اف تكوف عضوية مثل الييدروكربونات او غير عضوية مثل غاز اوؿ اوكسيد الكربوف وثاني 

وف والاوزوف واكاسيد النيتروجيف . ومف ناحية اخرػ يمكف اف تندرج مموثات اليواء تحت اوكسيد الكرب

وىي المموثات  Criteria Pollution مجموعتيف اساسيتيف  المجموعة الاولى وىي المموثات المعيارية 

اليواء  التي يمكف اف يحدد تأثير التعرض لنسب مختمفة مف تركيزىا ، وبناء عمى ذالؾ تحدد درجة جودة

 Hazardousطبقا لنسبة تركيزييا في اليواء الجوؼ ، والمجموعة الثانية فيي المموثات الخطرة 

Pollution   وىي التي تثبت خطورتيا ميما كاف تركيزىا . وتشتمل المموثات المعيارية عمى الجسيمات

Particles لاوزوف ، والرصاص . اما ، اكاسيد النيتروجيف ، اكاسيد الكبريت ، اوؿ اوكسيد الكربوف ، ا
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المموثات الخطيرة فتشمل الديوكسيف والاسبستوس ، والبيرليوـ ، والزئبق ، وكموريد الفينوؿ ، والزرنيخ ، 

 والمواد المشعة .

 الحكم عمى تموث اليواء : واسطتياوىناك ثلاث طرق يمكن ب

عادية ، او الاحساس بالتياب في  : تستخدـ فييا الحواس فمثلا يمكف شـ رائحة نفاذة غير الطريقة الاولى

 العينيف ، او الاحساس بطعـ حمضي في الفـ .

: تستخدـ فييا اجيزة القياس التي تحدد نسبة وجود وتركيز مموث معيف في اليواء الجوؼ الطريقة الثانية 

 في خلاؿ فترة زمنية محددة .

  6 ]  اليواء عمى النبات والحيواف والجماد: تعتمد عمى ملاحظة التأثيرات الناجمة عف تموث  الطريقة الثالثة

] 

 يحدث تموث اليواء كما يمي : 

  ترؾ المخمفات الصمبة لفترة طويمة دوف التخمص منيا يؤدؼ الى تخمرىا بفعل البكتريااليوائية

 واللاىوائية وانبعاث المموثات اليوائية مثل الامونيا وكبريتيد الييدروجيف وانتشار الروائح .

 ات الصمبة في مقالب مكشوفة يؤدؼ لاحتراؽ المخمفات احتراقا ذاتيا وانتشار الدخاف ترؾ المخمف

وانبعاث الغازات السامة  وخاصة اف عممية الحريق تتـ لممخمفات العضوية وغير العضوية 

 والبلاستيكية ...الخ .

 رؤية ويالتالي مف المقالب العمومية يؤثر عمى ال مف المعامل والمصانع و كثرة الانبعاثات الغازية

 [ . 7]  عمى حركة المرور والحوادث 

 

 

 الاضرار الاجتماعية والنفسية لممموثات  -4
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القاء المخمفات عمى جوانب الطريق وفي الاراضى يشوه جماؿ الطبيعة مما يؤثر عمى النواحي النفسية 

غير قادر عمى للانساف وتسبب عادات اجتماعية سيئة مثل التذمر والتشوش الفكرؼ ويصبح الانساف 

 [  8]  العطاء والانتاج بعكس جماؿ الطبيعة الذؼ يسبب الارتياح النفسي وزيادة الانتاجية 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  Hazardous Wasteالمبحث الثاني : المخمفات الخطرة 
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تبعا لكمياتيا وتركيزاتيا  -: بأنيا مخمفات اوخميط مف المخمفات تسبب  تعريف المخمفات الخطرة

منيا  التخمصعند ادارتيا او نقميا او تخزينيا او معالجتيا  او  –يا الطبيعية والكيميا ئية والمعدية وخواص

او غير مباشرة  بطريقة غير سميمة زيادة الوفيات او الامراض التي تسبب عجزا ، واضرارا صحية مباشرة

بانيا المخمفات التي ليا  الخطرة تعرؼ المخمفات منظمة الصحة العالمية ، . اما[    9]   او متأخرة آنية 

لمتخمص منيا لتجنب  مخاطرىا  خاصا وطرقاتتطمب تداولا   خواص  طبيعية  او كيمياوية  اوبيولوجية

                                                                                                                                                                          [.         10]       عمى  الصحة العامة  والبيئة

 ذلؾ، ويشمل مؤسسات العلاج  الطبية يقصد بيا اية مخمفات تنتج عف  . تعريف النفايات الطبية  

دات المستشفيات ، والمختبرات الطبية ، ومراكز او وحدات اجراء التجارب عمى الحيوانات ، والعيا

                                                                                                                    EPA  [11 .]  الامريكيةوكالة حماية البيئة في الولايات ا لمتحدة   الصحية . بموجب

                                                 انواع النفايات  الطبية الخطرة .                           

 صالحة للاستعماؿ اليومي .                                                                                                 الغير ة المواد الطبي 

  نفايات الاعضاء البشرية                                         .                                

 ة .النفايات المُعدية التي تنقل العدوػ المرضي  

 معديةالغير  المرضية الطبية تالنفايا                                               . 

  كأبر والمشارط والمقصالنفايات الحادة                                                         .                                                                                                            

                                              . النفايات مف الادوية  والتشخيص والمعالجة لمرضى السرطاف 

 طر .                                                     النفايات التي تحتوؼ  عمى مادة الزئبق الساـ والخ 

 

 

 المصادر المنتجة لمنفايات الطبية الخطرة                                                         
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 المصادر المنتجة لممخمفات الطبية تنقسم الى مصادر رئيسية  ومصادر ثانوية . 

                                                                                    المصادر الرئيسية           

                                                                                                    . المستشفيات بكافة انواعيا                                                                                                                                                                                                                                            

                                                 . خدمات ومصارؼ الدـ                                 

                                                                                         . معامل التحاليل الطبية 

 . المؤسسات والمركز البحثية لمتقنيات الحيوية 

 والطب الشرعي .                                      لمرضيةمراكز اال                                    

  معامل البيطرية .الكميات و المراكز ابحاث الحيواف  و 

                                                                                      . مراكز عناية المسنيف 

 

                                                                                                  المصادر الثانوية

                          . عيادات ومكاتب الاطباء لمكشف الروتينى عمى المرضى 

                                                                                 . عيادات الاسناف  الصغيرة 

 اقيف .                                                                                                                       المع أىيلمراكز اعادة وت                                                

                                                      . العلاج المنزلي 

 مراكز التجميل                                                                                          . 

المصادر الثانوية تنتج مخمفات قد تكوف متشابو مع بعض المخمفات الموجودة في المستشفيات  ، 

بر الحقف ، ولكف كمياتيا صغيرة . كما اف  المخمفات الطبية كمخمفات الادوية ومخمفات البايولوجية  وا 

                                           تختمف حسب اختلاؼ الاقساـ داخل نفس المستشفى . والامثمة عمى ذالؾ كما يمي .                                                     
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  المخمفات الطبية اجنحة واقساـ الايواء ، تحتوؼ عمى مخمفات طبية معدية  مثل القطف والاربطة و

 الحادة كالابر .    

 مف انسجة وأجنة واعضاء بشرية ومخمفات  باثولوجية حجرة العمميات وتحتوؼ عمى مخمفات طبية

                                       حادة  كابر الخياطة والمشارط .                                                                                                

  حجرات المعالجة الجراحية ، تحتوؼ عمى مخمفات طبية شبو صمبة معدية كالقطف والشاش

والاربطة المموثة  وابر خياطة الجروح وبعض المخمفات الكيمياوية كالمحاليل المستعممة في 

 تنظيف وتطيير الجروح .                                          

 سحب العينات ، وتحتوؼ عمى مخمفات طبية حادة وبعض قطع القطف المموث .                    حجرة 

  صالات الولادة . تحتوؼ عمى مخمفات طبية بايولوجية والمعدية ، مثل الاجنة والمشيمة والغيارات

 المموثة بدماء النزيلات 

 الزرع البكتيرؼ   باؽمعامل التحميل . معظميا مخمفات معدية ،مثل عينات المرضى واط

                                                  الكيميائية كالمحاليل المستعممة لتشغيل الاجيزة .                                                                               والمخمفات

 دوية وبقايا سوائل التعقيـ والتطيير الصيدليو ومخزف الادوية بالمستشفى . معظميا مخمفات الا

                      [ 12] والتنظيف  

  

 . انواع النفايات الطبية الخطرة المنتجة في مستشقى دسمدورف الجامعي

ارقاـ مفاتيح لكل  حسب  ة في داخل المستشفى المذكور أدناهالنفايات الطبية الخطرة المنتج يتـ تنظيـ 

 0، حيث تبدء بالرقـ  )  جة مف الرعاية الصحية في الاقساـ والمراكز الطبية المختمفة ية الناتنوع مف النفا

 (   1) كما في الجدوؿ رقـ   ( 18مف الرقـ  )  حيث تبدأ النفايات الطبية الخطرة  ( ، 20  -
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 (  1 جدول رقم ) 

 

ارقام  اصناف وانواع النفايات الطبية                               التسمسل
مفاتيح 

النفايات 
 الطبية

نفايات المطابخ والمطاعـ  والرعاية الصحية للانساف والحيواف والبحوث  1

 المختبرية

18 

 1801               نفايات العلاج والوقاية مف الامراض والتشخيص ونفايات التوليد           2

 180101                                                                                   ) كالمشارط والابر والمقص (النفايات الحادة   3

 180102 نفايات  الدـ واكياس الدـ واجزاء الجسـ والاجيزةالمستخدمة                             4

فايات المعدية والمسببة للامراض والانسجة البشرية الناتجة مف العمميات الن 5

 الجراحية   

180103 

النفايات  المعدية والموجودة عمى الملابس وقطع الشاش واقتناءات المرضى  6

            والانسجة العضوية                                                                                  

180104 

 180106 نفايات المواد الكيمياوية التي تحتوؼ عمى المواد الخطرة والناتجة منيا                  7

 180107 180106نفايات المواد الكيمياوية  باستثناء النفايات التي تتدرج  تحت الرقـ    8

الكيمياوية لمعالجة  ادوية تشخيص لمعالجة الاوراـ والاوراـ السرطانية والمواد 9

 الامراض السرطانية                                                                                                

180108 

 180109     نفايات طب الاسناف  بما فييا مواد حشو الاسناف كالملاغـ                                                           10

 180110 نفايات التشخيص والعلاج الطبي في مراكز البحوث والمختبرات     11
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 1802 نفايات التشخيص والعلاج الطبي  وبحوث الرعاية لمحيوانات                                  12

 180201                            180202نفايات المواد الحادة  فيما عدا تمؾ التي تتدرج تحت القـ  13

 180202 بفايات العمميات الجراحية المعدية مف الادوات والانسجة العضوية  لمحيوانات 14

نفايات المعدية مف الادوات ومف قطع الشاش والقطف وقطع الانسجة العضوية  15

 المموثة لمحيوانت

180203 

 180205 توية عمييا                              المواد الكيمياوية الناتجة مف المواد الخطرة او المح 16

 180206                         180205نفايات المواد الكيمياوية باستثناء التي تتدرج تحت الرقـ  17

ادوية التشخيص ومعالجة الاوراـ السرطانية  والمواد الكيمياوية لمعالجة  18

                                                                                         الامراض السرطانية لمحيوانات            

180207 

 180208              180208ادوية التشخيص والمعالجة  ما عدا تمؾ التي تتدرج تحت الرقـ   19

 

 

 اف اـيمكف مف خلاؿ ىذه الارق لتيوارقاـ مفاتيحيا وا الخطرة انواع النفايات الطبية اعلاه وؿالجد يوضح

[  13]  الاقساـ المختمفة داخل مستشفى دسمدورؼ الجامعي تسيل عمميات الفصل والجمع والخزف والنقل في

. 

 

 

 

 

 

  ( 2الجدول رقم ) 
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ارقاـ مفاتيح 

 النفايات

  اصناف وانواع النفايات الطبية                     
 التسمسل

                                  صمبة والسا ئمة                   النفايات المشعة ال 000674
1       

                                 نفايات الاحماض والاحماض المختمطة            060106
2 

. كالمشيمة   ولادةبات الكحولية وبقايا اقساـ النفايات المذيبات العضوية والمشرو  070704
 وغيرىا  

3 

 4 نفايات الالواف والدىاف والمذيبات العضوية وغيرىا مف المواد الخطرة                        080111

 5 نفايات التفاعلات الحيوية في الماء بوجود العوامل المساعدة والمنشطة                        090101

                                          6 نفايات مف قطع الشاش والقطف والمفافات 090104

 7 نفايات الزيوت الييدروليكية المعدنية المستخرجةمف النفط والخالية مف الكمور               130110

 8 نفايات الحماءة مف الماء والنفط                                                                       130502

 9 ذيبات اليالوجينية  والمذيبات  المختمطة                                               نفايات الم 140602

نفايات مواد الترشيح بما فييا النفط ، والمسحات والملابس الواقية مف جراء  150202
                             المواد الخطرة وفلاتر المواد الضارة                                                       

10 

غير العضوية مف المواد الخطرة والمواد  كيمياويةنفايات استخداـ المواد ال 160507
 الكيمياويةغير العضوية المستخدمة فى المختبرات الكيمياوية                                                  

11 

وية غير العضوية  مف المواد الخطرة  والمواد نفايات استخداـ المواد الكيميا 160508
 الكيمياوية العضوية المستخدمة في المختبرات الكيمياوية                                                 

12 

 13 نفايات المواد العازلة والتي تتكوف مف المواد الخطرةاو التي تحتويو                         170603

 14 نفايات المواد التي تحتوؼ عمى الاسبستوس                                                       170605

 15 نفايات الزئبق وانابيب الفمورسنت   وغيرىا مف النفايات السامة                                 200121

 16                            200131الرقـ نفايات الادوية الطبية  ما عدا تمؾ التي تتدرج تحت  200132

ونفايات المواد الكيمياوية الخطرة السامة والمشعة الخطرة  انواع النفايات الطبية ( 2الجدوؿ رقـ ) يوضح

 [  14]  بموجب المصدر رقـ والادوية ومنظمة حسب ارقاـ ومفاتيح لكل نفاية عمى حده و
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 لفصل الثانيا

 ىاالعلاقة بالمخمفات الطبية الخطرة واضرار الدراسات السابقة ذات 
 

Previous studies of the relationship of medical and hazardous wastes                             

benign 

 

   المبحث الاول : الدراسات السابقة ذات العلاقة بالمخمفات الطبية الخطرة 

       Previous studies of the relationship of medical hazardous waste                                                            

ة مف وخز اوقطع مف المخاطر التي تواجو العامميف في مجاؿ الصحة عمى الاطلاؽ ىي الاصابات الناتج

بسوائل ودماء   حادة مموثة  مثل الابر  والمشارط او الزجاج المكسور  المموث ألواوخدش الجمد ب

المرضى وما قد ينتج  عنيا مف عدوػ  بأحد امراض فيروسات الدـ مثل فيروسات الايدز ، وتمييف الكبد 

الى دراسة ىذه المشكمة وحصر اعداد  مف الاطباء والباحثيف وغيرىا . الامر الذؼ دعا العديد مف الناجيف

ولمحاولة التقميل منيا في المستقبل ومف   الاصابات وتحديد اىـ الاسباب وراء حدوث مثل ىذه الحوادث

بعض تمؾ الدراسات الميدانية  في عدد مف دوؿ العالـ  لاعطاء صورة واضحة عمى حجـ المشكمة 

وتوضيح الاسباب الحقيقية  وراء حدوث مثل ىذه الحوادث . ضمف ادارة المخمفات الطبية الخطرة . 

او الحد مف حجـ انتشار الاصابات مف خلاؿ التوعية   ىو التقميل ىذه الدراسات ادناه واليدؼ مف مثل 

البيئية والثقافة الصحية  بيف العامميف في مجا ؿ الصحة  واتباع نظاـ الادارة البيئية المتكاممة ليذه 

حيث ادارة الفصل والفرز لتمؾ النفايات الطبية الخطرة عند المصدر وادارة عمميات الجمع  المستشفيات مف

مف قبل اشخاص متدربيف وواعيف ومختصيف في مجاؿ ادارة النفايات الخطرة داخل والخزف المؤقت 

المستشفيات ، ستكوف كفيمة بأيجاد نتائج ايجابية .ومف ىذه الدراسات الميدانية المختمفة التي قاـ بيا كما 
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باب الحقيقية طبية المختمفة لموصوؿ الى معرفة الاسالمف الباحثيف في المراكز  اعلاىا او مف قبل فريق كرذ

 لذالؾ وبحسب المصادر لكل دراسة مف الدراسات التالية .  لازمةجـ الاصابات وايجاد الحموؿ الوراء ح

                                                                                                       

 انكمترافي  دراسة   -1

ايضا  حيث اشارت الدراسة الى وقوع  انكمتراواكسفورد في  سيسكسة و اجريت ىذه الدراسة في منطق

ممرضة ، و   697طبيب  ،و    115حادة منيا   ألوحالة اصابة  وخز ب 1102قارب  حوادث بما ي

                [ 15]موظف بالصحة  1000اصابة لكل     44-9مف الطاقـ الطبي المساعد  اؼ بمعدؿ  106

 50اخصائي  تخدير اثبت اصابة     52اخرػ لحوادث الاصابة بجروح الابر في   دراسة  تكما اشار 

. اما حصر  لحالات  الاصبات بجروح الابر في طلاب كمية الطب  شممت دراسة   [   16] % منيـ 

مرات  وكانت     4-2يـ اصابات مف  لطمبة حدث    8سنة الرابعة منيـ  طالبا بال   137الحالة  

 :لاتي النتائج  كا

 17 ر المموثة  ) الاكثر خطورة (%  مف الاصابات  كانت بسبب الاب 

 70      مف الاصابات خلاؿ العمميات الجراحية  بسبب ابر الخياطة  %                        

 34   [ 17]  %  مف الاصابات بسبب ابرة مموثة      

                                            

( تعرض  عدد كبير منيـ  متدرب 3239) طوارغ والاسعافات  شممت الدراسةربيف في مجاؿ الاما المتد

 اؼ بحدود  

  40نتيجة الفصل اوالجمع اوالنقل او حادة  لعدة  اسباب  منيا  ألو%  منيـ لحالات وخز ب

                          المعالجة

 32                   منيـ بسبب عدـ تعاوف المريض %                                                  
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 52                                                منيـ بسبب العمل في اكثر مف شئ في نفس الوقت  % 

 49                                                                                 منيـ بسبب زحمة العمل % 

 13 % [ 18]   منيـ  عند اعادة  غطاء الابر    

                                                                                                                           

 دراسة في سويسرا -2

لا  قاـ بيا اجرا ء وعم  1000حصرت الدراسة  عمى     سة اخرػ اجريت في  زيورخ في سويسرادرا

الاطباء   والطاقـ الطبي المساعد داخل حجرة العمميات الجراحية  ونتج عنو نزؼ دـ بسبب الجروح  او 

 وكانت النتائج  كما يمي .                                                                           1995الوخز بمادة حادة  او ابرة ؛ في عاـ   

  73 اجراء او عمل داخل حجرة العمميات                                 1000ح حدث خلاؿ  حالة جر 

  35للاطباء   جرح حالة   

 18 [ 19] جرح  لمساعدؼ الاطباء . حالة                                                                     

 

 دراسة في الولايات المتحدة الامريكية  -3

نتائج  وجاءت( سرير  900 – 800ىذه الدراسة في مستشفيف في ولاية فرجينيا  بسعة  ) شممت 

  9حالة لحدوث وخز الابر خلاؿ    43طبيب  حدث ليـ   102الاستبياف  والدراسة اف مف مجموع   

ممرضة  حدثت  54%   وخزة ابر لكل طبيب؛ اما بالنسبة لمممرضات مف عدد   57اشير  اؼ بمعدؿ  

 .                                                                                                                  [   20]  %  وخزة لكل ممرضة في السنة  83اشير  اؼ بمعدؿ       5حالة وخزة ابر خلاؿ    31ليف 

كل المستشفيات  بدوؿ العالـ الفقيرة  حادة  تحدث في كل يوـ  وفي ألاتكما تبيف اف حوادث الجروح ب

والغنية  منيا بمعدلات  تعتبر عالية  نوعا ما  وىذا ىو السبب الذؼ جعميا مف اكثر  المخاطر  التي 

و فنييف و عامميف  تواجييا  العامميف  في مجاؿ الصحة  وبمختمف التخصصات  مف اطباء و ممرضيف
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كبيرة  مف الاصابات  المسجمة جعمت  الوسط الطبي في وغيرىـ . ىذه الاعداد ال  نظافةفي مجاؿ ال

لمحد مف تمؾ  الاصابات ، فظيرت  عدة  للازمةويات الى اتخاذ الاجراءات  االعالـ  وعمى  اعمى المست

مف حوادث الوخز بالابر او  منظمات  عالمية  تيدؼ الي توعية العامميف  عمى انسب الطرؽ  لموقاية 

العالمية   حةييئات.  الشبكة  العالمية لمحقف  المأموف التابعة لمنظمة الصالحادة  ومف ىذه ال الآت

 وغيرىا مف الييئات والمنظمات  الدولية  الاخرػ .                                                                        

  39حيث سجمت الدراسة    1994كما اشارت دراسة اخرػ في الولايات المتحدة الامريكية  في عاـ  

حالة اصابة بفيروس فقد المناعة المكتسبة  بسبب  جرح ناتج عف نقل المخمفات الطبية الخطرة  وكانت 

 اسبابيا كالاتي .                               

 . حالة اصابة بسبب وخز ابر مموثة 32

 بسبب مشرط مموث . واحدةجرح  حالة  33

 ف بو دـ مريض مصاب .سور وكابسبب انبوب مك واحدةحالة جرح   34

 حالة جرح واحدة  بسبب مادة غير حادة .                                                                    35

                          [ 21] .بالفيروس مد او الاغشية المخاطية بدـ مموثحالات  اصابة بسبب تموث الج 36

ازدياد حالات الاصابة اعلاه   1996ولايات المتحدة الامريكية في عاـ  كما اشارت دراسة اخرػ في ال

 حالة  وكاف معظميـ مف طاقـ التمريض واطباء وفنييف  في معامل التحميلات  المختبرية .   51الى  

 

 

                                        

حسب تقرير وكالة حماية البيئة الامريكية  اما بالنسبة لفيروسات التياب  الكبد فالحالة اسوء بكثير . ب

حالة اصابة  بفيروس التياب الكبد الوبائي    321 -162حيث اشار الى اف ىناؾ  سنويا ما بيف  
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بسبب المخمفات الطبية الخطرة  الحادة ، ومف العدد الاجمالي للاصابات في السنة  بسبب الوخز بالابر 

 [   22]  الواحدة .( اصابة في السنة  300000يصل الى  ) 

   (                                                                                                                              3جدول رقم )  

عدد الاصبات 
بفيروس الكبد 
الوباءي بسبب 

 وخز الابر 

الاصبات بوخز    عدد
 الابرسنويا

  الوظيفة بالصحة

 1 تمريض داخل المستشفيات 22200  -17700                       96 -59
 2 تمريض خارج المستشفيات 48000 -28000                       45 -26

 3 العامميف بمعامل التحميل بالمستشفيات       7500 -800                       15  -2

 4 عاملات وعماؿ النظافة بداخل المستشفيات 45300 -11700                     91  -23

اكثر مف حالة 
 واحدة       

 5 اطباء واطباء الاسناف بالمستشفيات        400  -100

 6 الفنييف بالمستشفيات             12200                            24

 7 مستشفياتاطباء خارج ال      1700  -500                          3 -1

اكثر مف حالة 
 واحدة       

 8                          ت  اطباء الاسناف خارج المستشفيا        300  -100

 9 مساعدؼ اطباء الاسناف خارج المستشفيات                 3900  -2600                          8 -5

 10 العامميف بالاسعاؼ خارج المستشفيات                                12200                            24

 11 عماؿ القمامة خارج المستشفيات                                7300  -500                        15 -1

 
ميف في سنويا بيف العام التياب الكبد الفيروسيدد الاصابات بوخز الابر و ع اعلاه (3رقـ )  يوضح الجدوؿ

 [ 22]حسب المصدر  الصحة في الولايات المتحدة الامريكية
 

   

                                                                                  
 دراسة في استراليا  -4
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شخصا مف طاقـ التمريض ، حيث   192مف طاقـ  التمريض البالغ  عددىـ   عددا  شممت ىذه الدراسة 
منيـ تعرض لمدـ المموث وافرازات وسوائل  146بحدود   منيـ وىي %   76اشار الدراسة عمى انو  

 100مرة  حالة تعرض كل      240وبمعدؿ  اشير  التي سبقت دراسة الحالة ،   6المرضى خلاؿ   
 ممرضة  في السنة وكانت نتائج الاستبياف كالتالي .                     

 83                                                        . لـ يتـ التبميغ عف كل حوادث التعرض للاصابات مف قبل الممرضات % 
 75  لاتوجد خطورة مف تمؾ الحوادث .                                                                  % مف الممرضات يعتقدف انو 
 2 ة لمتبميغ عند حدوث حوادث التعرض% مف الممرضات يجيمف الاجراءات المتبع                                              . 
 19 [ 23]  وخز بالابر لـ يتـ التبميغ عنيا . % مف حالات التعرض للاصابات بجروح بسبب ال 

                          

                                           
 دراسة في المممكو العربية السعودية  - 5 

                                                                                                    
دراسة شممت ايضا حالات الجروح  بالوخز بالابر لمعامميف بالصحة ،  استمرت الدراسة لمدة اربع ىذه ال

 سنوات لعدد كبير مف العامميف في مجاؿ الصحة في المممكة العربية السعودية واثبت الدراسة الاتي .      
                                                           حادة .                  آلة حالة تبميغ  عف جرح او وخز بواسطة 364ىناؾ  

 ممرضة .                                                                                    1000حالة اصابة مف مجموع    38
 الطبي .                         مف العامميف في المجاؿ  1000حالة اصابة  مف الطاقـ الطبي المساعد مف مجموع   46

حيث اشار الدراسة اف الاصابات تختمف  باختلاؼ التخصص وقد يكوف الحالات اكثر تفاقـ في بعض 
مف العامميف في  1000حالة اصابة مف مجموع    66التخصصات الجراحية  الاخرػ حيث تصل الى  

 ح كالتالي .                                                                                                      ث والجرو  حوادلالمجاؿ الطبي . وكانت الاسباب وراء تمؾ ا
 12                                                                    . اصابات بسبب ترؾ المادة الحادة في غير المكاف المناسب % 
 6 التخمص منيا بالطرؽ الغير  سميمة  مثل وجود ابرة في كيس القمامة .                                     % اصابات  بسبب 
 6                                                                                           . اصابات  بسبب اعادة غطاء الابرة  %       
 6 [  24]        يؾ الابرة %  اصابات بسبب  تفك       . 

             
  11في    1997 – 1995سنوات اعتبارا مف عاـ    3كذالؾ اشارت دراسة اخرػ استمرت لمدة   

 لمنساء أؼ مستشفى في المممكة العربية السعودية اكدت ىذه الدراسة  اف  معظـ الاصابات  تحدث
برة لمعامميف بالصحة والاصابات التي تحدث  بينيـ  وىنالؾ علاقة واضحة بيف مدة الخ  لمممرضات

                           : الآتيكانت  اسباب تمؾ الاصابات و 
 47                                                                                                   . عند العمل مع حقف الابر  %         
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 14 ؿ التخمص مف الابرة .                                                                                                     %  مف خلا 
 4                                                                                                    . عند اعادة غطاء الابرة  %           
 16                                                                                                              . عند التنظيف  %             
 14    . عند تخيط الجروح  % 

  9  [   26[، ]   25.   ]  %  بسبب اخطاء الاخريف                                                                                                               
                                                                                                                            

 دراسة اخرى في اليند    - 6

                                                                                                                    
 106ىذه الدراسة اجريت في اليند وشممت ايضا حالات  جروح الوخز بالابر لمعامميف بالصحة  عمى  

تعرض   حيث اشارت الدراسة الى  1997 -1996طلاب في المرحمة  الثالثة بكمية الطب  خلاؿ سنتي  
طالب  بجرح  بواسطة الابر  حيث كاف معظميا بسبب اعادة غطاء الابرة  وبنسبة اقل لاسباب   65

 اخرػ ، مثل  الوخز نتيجة ابر الخياطة .  والنسبة العامة المسجمة  لعدد الحوادث  ىو
 [ 27 .  ]( حادثة وخز لمطالب الواحد  وىذا يعتبر  معدؿ عالي  5 – 1)  

                                                                 

 دراسة اخرى في تايوان  - 7
اجريت ىذه الدراسة في تايواف وشممت  حالات جروح الوخز بالابر  لمعامميف في الصحة  وشممت الدراسة  

لاؿ % منيـ حدث ليـ  جروح نتيجة الوخز بالابر  خ 87( عامل بالصحة  ووجد الدراسة اف    7750) 
سنة  واحدة ،   اما بالنسبة لمتعرض لممواد الحادة المموثة والتي  نتج  عنو  امراض تمييف الكبد يصل  

 كما يمي .                                          
 7  ،0                                                     . حالة اصابة في السنة الواحدة بالنسبة لمممرضات                         
 4 ،0    . حالة اصابة في السنة الواحدة بالنسبة للاطباء 

 3  ،0 [  28]    حالة اصابة في السنة الواحدة لمطاقـ الطبي المساعد   .                                                                             
                                  

 

 
 
 

 دراسة في اوغندا - 8 
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مف   180الدراسة شممت حالات جروح الوخز بالابر لمعامميف بالصحة في اوغندا حيث شممت الدراسة  

  336ث حدث ليـ عمى الاقل اصابة واحدة بالوخز خلاؿ السنة ، وبعدد اجمالي  العامميف بالصحة حي

حالة اصابة  بمعدؿ  اصابتيف لكل عامل، ومعظـ الحالات كاف بسبب تحرؾ المريض واعادة غطاء الابر  

 .  [29 ]                                                                               

 
 دراسة في فمسطين   - 9

                                                                                                                      
في الضفة الغربية  فمسطيف يات بدولةادارة النفايات الطبية في مستشف اجريت ىذه الدراسة حوؿ تقييـ

كمية النفايات الطبية الناتجة  في اقساـ الاطفاؿ  والحاضينات  والولادة  الدراسة  اف توضح  وقطاع غزة .
تشكل  اكبر نسبة مف انتاج النفايات الطبية ويمييا  قسـ العمميات الجراحية . وىذا مؤشر  لاىمية وجود 

يات النفامكاف لمتخزيف  المؤقت  قرب ىذه الاقساـ . وخاصة قسـ الولادة ، اما الاقساـ الاخرػ فالناتج مف 
                                                                   الطبية فييا  

اقل مف كيموغراـ واحد في اليوـ .كما اف كثافة النفايات الطبية في قسمي المختبرات و الكمية تفوؽ   
تج بسبب استخداـ كمغـ / متر مكعب . وىذا نا 149، 76غيرىا مف بقية اقساـ المستشفى  اذ بمغت   

العديد مف الانابيب و المرشحات في عمميات  غسل  الكمية وىي ثقيمة نسبيا ،اما المختبرات  فغالبا ما 
         .                                                                                                    وزنيايزيد مف تكوف النفايات الطبية  رطبة مما 

كغـ / سرير  1، 53كما اف وحدة العناية المركزة تنتج عنيا اكبر كمية مف النفايات الطبية حيث وصمت  
فقد  بمغت  واحد الكمية الاجمالية لمنفايات الطبية الناتجة خلاؿ اسبوع كما اشارة الدراسة اف / يوـ .
الناتجة في يومي الخميس والجمعة  اقل  الدراسة اف النفايات الطبية تكغـ . كما اشار  851، 84حوالي  

مف بقية اياـ الاسبوع  وذالؾ لاف العديد مف المرضى يغادروف المستشفى في يوـ الخميس  وينتيي 
استقباؿ المرضى في العيادات  الخارجية مبكرا ، ولايتـ  استقباؿ المرضى في العيادات  يوـ الجمعة ، 

لانو  يتـ اجراء اكثر العمميات الجراحية  كوف اكثرتالاثنيف   الطبية الناتجة في يوـكما اف النفايات 
لممرضى في ىذا اليوـ.كما  اشار الدراسة الى وجود ممارسات ادارية غير سميمة خاصة بالنفايات الطبية 
والتي  تشمل ضعف في عمميات الفصل بيف النفايات الطبية الخطرة  وغير الخطرة  وغياب الانظمة 

ة  بجمع النفايات  في اقسـ المستشفى المختمفة وعمميات النقل الموضعي والتخزيف والتعميمات الخاص
المؤقت داخل المستشفى وخارجو ونقص في عمميات المعالجة لمنفايات الطبية الخطرة وطرؽ التخمص 

الدراسة الى نقص الوعي لدػ معظـ العامميف في النظافة والوظفيف  بالنفايات  تالامف  منيا .كما اشار 
 [ 30. ]  الخطرة والنقص في المعدات  منيا الوقائية وغياب مكبات النفايات الخطرة 
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 دراسة في العراق - 11

                                                                                                                         
العراؽ .مف قبل وزارة البيئة العراقية اعدىا  فريق عمل مف قسـ  دراسة اجريت حوؿ المخمفات الطبية في

المخمفات الصمبة التابعة  لدائرة التخطيط  والمتابعة الفنية ، والدراسة  سمطت الضوء عمى المخمفات  ادارة
 الطبية الناتجة  عف المستشفيات  ومصانع الادوية  ومصارؼ  الدـ والعيادات الطبية والمواد الصيدلانية

وعلاجات طب الاسناف  وغيرىا . وحذرت الدراسة مف وقوع كارثة بيئية سببيا  سوء ادارة تمؾ المخمفات  
وعدـ الاخذ بالطرؽ الحديثة  والتكنولوجيا المتطورة في التخمص مف المخمفات الطبية  مما يساعد  عمى 

الية والامراض المعدية  للاصحاء مف انتشار التموث بالمواد الكيمياوية  الخطرة  وتفعيل نقل العدوػ  الانتق
الاداء الادارؼ  في التخمص  الناس .كما اف الدراسة وجيت الانتقاد الى ادارة المستشفيات  وضعف في 

الدراسة الى اف نظاـ عزؿ المخمفات الطبية غير كفوءة  تمف المخمفات الطبية الخطرة . كما اشار  لآمفا
والصمبة والغازية  الناتجة  عف مخمفات المختبرات  المواد السائمة واف المخمفات الطبية  ىي كل ما يشمل 

مذاخر الصيدلانية . وتشمل ىذه المخمفات لقاحات العلاج الكيمياوؼ  الالطبية  ومراكز الابحاث و 
ومخمفات اخرػ  تحتوؼ عمى الزئبق وكادميوـ  واملاح الفضة  والتصوير الاشعاعي ومخمفات معدية 

وانبولات  ابر ومشارط وشفرات ، تترؾ بعد استعماليا ، وادوات ومخمفات  استخدمت لانسجة تشريحية ، 
في العمميات الجراحية ،ىذه المخمفات  جميعيا يجب اف تكوف ليا  معالجة  خاصة وعزؿ عف الاخر . 
كما تشير الدراسة انو مف المفروض اف تتعرض المخمفات الطبية الى جياز التعقيـ  قبل حرقيا . في 

رقة المستشفى .عمى اف يتـ فرزىا وعزليا  بوضعيا  في اكياس  او عبوات  لممحافظة عمى عدـ تركيا مح
،  ؤيةدرجة م  300 ف  حرؽ المخمفات تصل الىفي مناطق  تولدىا لاكثر مف يوـ .كما تشير الدراسة ا

روسات  لاف لقتل الجراثيـ  والفي ائويةدرجة م  900- 800ب الباحث الى مف المفروض اف تصل  حس
 .                                                                             لعامةصحة االيكوف خطيرة عمى البيئة و  عمميات الحرؽ  لو مزايا  وصفاتالرماد  الناتج بعد 

والبعيدة  صةتفتقر الى المدافف الصحية  الخااما عمميات الطمر او الردـ  بحسب الباحث فاف  المدافف 
عف المناطق السكنية ،وانما تجرؼ طمر المخمفات الطبية  مع المخمفات البمدية  ومع مرور الوقت  ومف 
ح خلاؿ تخمميا الى التربة  وعف طريق الامطار وتعرؼ سطح التربة  تذىب الى المياه الجوفية  لتصب

ة مف العناصر الثقيمة والسامة عمى البيئة بسبب احتوائيا عمى تراكيز  عالي  ثوالتربة والمياه الجوفية  ممو 
الماء وجراء ذالؾ  سوؼ يؤثر عمى  يحتوييار السامة  والخطرة والتي سوالصحة .وىذه التركة مف العناص

 العظاـ  وعمى صحة الجسـ  اثناء الاستعماؿ .  

المخمفات مع كما تشير الدراسة اف مواقع الطمر يجب اف تكوف حسب المواصفات اليندسية لتمنع تداخل 
الارض . واف ىناؾ  مناطق عديدة لتكديس المخمفات وىي مواقع تحويمية  عشوائية يتـ اختيارىا وفق 

. واف لـ تطمر وتدفف  دراية  ادارية وليست عممية مما تسبب الكثير مف المشاكل لممساكف القريبة منيا
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مواقع  أمراض . كما يجب اف تنشتنقل الا ستكثر القوارض  وبدورىا   لمخمفات في مدافف صحيةىذه ا
الدفف  والطمر الصحي  وفق مقاييس ىندسية وعممية  ضمف محددات بيئية  لمنع تائثيرىا عمى الصحة 
والبيئة . اما حرؽ المخمفات في محارؽ المستشفيات  ستنبعث  روائح كريية  وغازات ومركبات سامة  

ابة بامراض  مسرطنة  وتسبب العقـ  وتمف الخلايا مثل الديوكسيف والفيوراف وىي بدوره  تؤدؼ الى الاص
 الدماغية 

   [31   ].                                                                        
خـ مدير شعبة الخدمات في مدينة الطب  بأنيا بحاجة الى ثلاث محارؽ اضافية بسبب الز  كما اشار

مدينة الطب  تستقبل بيا العراؽ حيث اف المحرقة المركزية لدائرة  يمرالحاصل نتيجة الاوضاع التي 
اضافة الى حرؽ النفايات الطبية لمدوائر القريبة منو مثل  والطبية مف تسع دوائر طبية رئيس النفايات

مصرؼ الدـ  وكميات طب الاسناف  والطب والصيدلة ، كما اشار  اف المحرقة المركزية لاتكفي لاستعاب 
وضمف المحددات ة مف المخمفات  والدائرة بحاجة الى ثلاث محارؽ  مجيزه بالتكنولوجيا الحديثة ىذه الكمي

القياسية لمعايير الصحة والبيئة .كما اشار اف دور وزارة البيئة غير فاعمة وانيا رقابية فقط  ويأمل اف 
قبل الدوائر في مجاؿ عزؿ  يكوف لوزارة البيئة سمطة تنفيذية واجراءات رادعة فورية لزيادة الالتزاـ مف

النفايات الطبية عف غيرىا لموصوؿ الى بيئة سميمة وصحية . كما اشار احد العامميف في المحرقة 
المركزية الى قمة الرواتب المخصصة ليذه المينة الخطرة واف العامميف بحاجة ماسة الى المعدات 

 [ 32]   الضرورية وصرؼ مخصصات عدوػ وخطورة مينة .
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المخمفات الطبية الناتجة مف الرعاية الصحية ومف عمميات التشخيص والتحاليل المختبرية والطبية تحتوؼ 

مف فيروسات وميكروبات وبكتريا  المُعدية الكيميائية الخطرة والسامة والمشعة والموادعمى الكثير مف المواد 

سريعة الانتشار تسبب الكثير مف الامراض الخطرة لممرضى والزائريف والعامميف والعاملات مف الممرضات 

خطرة عمى والممرضيف والاطباء ىذا اضافة الى مواد حادة مموثة بسوائل المرضى لاحتوائيا عمى مواد 

                             الانساف والبيئة.                        

 عدية والحادة                                   الاضرار الناجمة عن المخمفات الخطرة والم    - أولا

 لمايأتي :تحدث الاضرار بالمخمفات الخطرة والمعدية والحادة نتيجة 

   عف طريق وخز الابر اوعف قطع الجمد بمواد  حادة مموثة  قد تسبب امراض التماس المباشر او

الطبية الخطر ة   المخمفاتوالتيابات الجمد بسبب التعرض لانواع مف البكتريا الجمدية الموجودة في 

كالقطف والشاش المموثة بعد العناية بالمرضى او الاصابة بالجمرة الخبيثة عف طريق التموث  

وفطريات  تعفف  الحاؿ في بكتريا تعفف الدـوب وافرازات  جمد المصابيف وكذالؾ بعصيات الميكر 

الدـ بالاضافة الى  التعرض لمنفايات المموثة بدـ المرضى واحتماؿ انتقاؿ الدـ الخطيرة مف 

 وفيروسات التياب الكبد بانواعيا المختمفة  ز  فيروسات فقد المناعة المكتسبة  الايد

    مف خلاؿ النفايات والعينات المموثة بافرازات التناسمية لممرضى المصابيف  الجياز التناسمي

 ببكتريا وفيروسات في اقساـ الامراض التناسمية

   غير المباشر مف النفايات المموثة بافرازات المرضى المختمفة والمحتوية عمى التماس المباشر و

                          المكروبات و الفيروسات في اقساـ الامراض الصدرية        

    النفايات المموثة ببرازالمرضى المحتوية المكروبات وبكتريا بعض الديداف المعوية في اقساـ

 الامراض السارية والمعدية                                                                           

   ي المموث و المحتوؼ عمى بكتريا التياب السحايا التعرض لمنفايات المموثة بسائل الحبل الشوك 
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    التعرض لانواع مف البكتريا المقاومة لممضادات الحيوية وسوائل التعقيـ  الموجودة في بعض

 النفايات الطبية الخطرة السائمة والصمبة                                      

   سوائل وافرازات جسـ المرضى والمصابيف  التعرض لبعض انواع الفيروسات التي توجد في معظـ

. 

    التعرض لمنفايات الحادة  مثل ابر الحقف او الادوات الحادة المموثة مثل المشارط والمقص

الميكروب الى دخوؿ  والامواس   والمناشير وتعتبر مف اىـ واكثر المخاطر الصحية بسبب سيولة

                                                                                                       ـ المباشرةالجسـ عبر الوخز او القطع الى مجرػ الد

 الاضرار الصحية الناتجة من النفايات الكيمياوية والصيدلانية   -نياثا

ة المختمفة تعتبر العديد مف النفايات الكيمياوية والصيدلانية المستعممة في المستشفيات والمرافق الصحي

مصادرلضرر العامميف و العاملات والبيئة  حيث اف بعض المواد الكيمياوية تعتبر سامة وخطرة وتسبب 

الامراض السرطانية اضافة الى وجود مواد كيمياوية اخرػ حارقة وسريعة الاشتعاؿ والانفجار، قد تكوف 

عف وجود مواد  قد  أالكميات الكبيرة تنشتعماؿ ولكف كميات المواد الكيمياوية والصيدلانية قميمة عند الاس

انتيت صلاحيتيا او لـ يتـ استعمالو لعدـ الرغبة في استخداميا  كما اف مخمفات بعض المواد الكيمياوية 

تسبب التسمـ عند التعرض ليا بكميات كبيرة في فترة زمنية قصيرة  مثل التطيير والتعقيـ او عند التعرض 

نية طويمة كالزئبق  التعرض قد يكوف بسبب امتصاص الجمد او الاغشية ليا بكميات قميمة لفترات زم

او العيف او الاغشية المخاطية لمجياز  مدستنشاؽ  او البمع اما جروح الجالمخاطية او عف طريق الا

نفجار  مثل مركبات التنفسي قد تحدثيا تناثر  بالمواد الكيمياوية الحارقة والقابمة للاشتعاؿ وشديدة الا

المستعممة في التعقيـ وحفع عينات الانسجة  ومف اكثر الجروح التي تحدث لمجمد بسبب تمؾ  دييايدرمالالفو 

المخمفات  ىو الحريق  كما اف صرؼ بقايا المواد الكيمياويات الى شبكة المجارؼ العامة  الصرؼ الصحي  

القضاء والتخمص مف تمؾ  قد تؤدؼ للاضرار ببيئة حيوية بسبب عدـ مقدرة محطات معالجة مياه المجارؼ 
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الصيدلانية اثار مدمرة لمنظـ  المخمفاتالمواد بالمقارنة مع سيولة التخمص مف الميكروبات  كما اف لبعض 

الامراض   لمعلاج الادوية مف مضادات حيوية  والادوية المستخدمة خمفاتبيئية الطبيعية. مثل بقايا مال

وكذالؾ امكانية  ياء الدقيقة الموجودة والضرورية لتمؾ النظـوالتي ليا المقدرة عمى قتل الاح سرطانية ال

حدوث طفرات وتشوىات لمكائنات الحية المحيطة ووجود كميات كبيرة مف المخمفات الطبية الخطرة السائمة 

الناتجة مف المستشفيات المختمطة  مع بقايا المعادف الثقيمة كالزئبق ومركبات الفينوؿ ومشتقاتو السامة  

 والتي تساىـ ايضا في زعزعت تمؾ النظـ البيئية .    التطيير  اتج  مواد التعقيـ ووبعض نو 

 الاضرار الصحية الناجمة من مخمفات الادوية السامة  -ثالثا

واعطائيا لممرضى  ىاػ للامراض السرطانية عند تحضير الكيمياو  في العلاج اف التعرض للادوية المستعممة

لمقدرة تمؾ المواد عمى قتل  وذلؾقد يسبب اضرار لمعامميف بالصحة منيا  والتخمصاو عند تصريفيا 

وطرؽ التعرض تختمف منيا خلاؿ استنشاؽ الغاز او الغبار  ، الخلايا البشرية او احداث تشوىات بيا

المتطاير لتمؾ الادوية او امتصاص الجمد المباشر  او ابتلاع مواد غذائية  مموثة بتمؾ الادوية او مخمفاتيا  

  ،بسبب سوء التعامل وضعف مف الناحية العممية  مثل استعماؿ الفـ لسحب السوائل بواسطة السحاحة او 

بواسطة التموث بسوائل وافرازات جسـ المرضى المعالجيف بتمؾ الادوية،  حيث توجد  شأالتعرض ين ضااي

كما اف سمية الادوية الادوية ببوؿ وبراز المرضى خلاؿ الاياـ الاولى مف العلاج  تمؾ كميات كبيرة مف

المستعممة في العلاج الكيمياوؼ عالية جدا فمعظميا  يؤثر في الحامض النووؼ لمخلايا  واف التجارب 

اثبتت مقدرة تمؾ المواد في تكويف اوراـ سرطانية .  وطفرات غريبة وتعتبر ىذه الادوية مييجة لمخلايا 

وقد تسبب اعراض اخرػ  مثل الصداع والغثياف و والانسجة الموضعية بعد التعرض ليا في الجمد والعيف 

                                               بعض التغيرات والتشوىات الجمدية                                                                                               

 فات الطبية الخطرة المشعةالاضرار الصحية الناجمة من المخم   - رابعا
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خطورة وشدة الامراض المسببة بواسطة التعرض لممخمفات الطبية المشعة تعتمد عمى نوع وكمية الاشعة 

والقيئ الى اكثر الاعراض خطورة  وتوجد تشابو  الصداعالمتعرض ليا  تتدرج مف الاعراض البسيطة مثلا 

 الطبية المشعة المخمفاتوبيف  السرطافعلاج امراض الطبية والصيدلانية مف ادوية ل المخمفاتكبير بيف 

عمى المحتوػ الجيني الوراثي لمخلايا والتعامل مع مصادر المواد المشعة النشطة  في تشخيص  التي تؤثر

وعلاج بعض الامراض قد يسبب اضرار اكبر مما ىو متوقع مف تدمير انسجة  وخلايا بشرية فالحذر 

 تنشأمع تمؾ المواد ضرورية جدا  اما اضرار المخمفات المشعة الاقل نشاطا قد والعناية الفائقة عند التعامل 

الخارجية للادوات المستخدمة  او بسبب س سوء تخزيف تمؾ المواد  اما بالنسبة  لسطوحبسبب تموث ا

اقساـ الاشعة اضافة الى عماؿ وعاملات النظافة  المختصيف فيللاشخاص الاكثر عرضة ليذا النوع فيـ 

    [  33] الاقساـ. بتمؾ
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Interests and international and regional conventions on the transfer of hazardous 

waste                                                                                                                        

  المبحث الاول :الاىتمامات الدولية والاقميمية بنقل النفايات الخطرة

Concerns the transfer of international and regional hazardous waste                      

ياوية والمخمفات ومنيا المواد الكيم  ؽ الامنة لادارة النفايات الخطرةر اىتمت الييئات والنظمات الدولية بالط

برامج وابرمت معاىدات واتفاقيات دولية لتنظيـ تداوليا وتجارتيا ونقميا ، وتقييـ المخاطر  أالخطرة ، وانش

، وتجرؼ بحوث مستمرة لمتوصل الى الطريق الامف  أنياورصدىا وتبادؿ المعمومات بش  الناتجة عنيا

لتداوليا والحد مف مخاطرىا والبحث عف بدائل اقل  خطورة والتخمص  الامف مف نفاياتيا  ومف بيف ىذه 

 الاتفاقيات .

 ميا ئية الخطرة وخصائصيا .وكذالؾلاعداد قوائـ بالمواد الكي  UNEPاتفاقية برنامج الامـ المتحدة    

ومنظمة   ILOومنظمة العمل الدولية    UNEPاتفاقية التعاوف المشترؾ  بيف برامج الامـ المتحدة  

في لبحث انسب الطرؽ لتداوؿ المواد الكيمياوية . وكذالؾ اتفاقية بازؿ لمتحكـ   WHOالصحة العالمية  

الارض عاـ  ( لمؤتمر قمة 21نقل المخمفات الخطرة عبر الحدود والتخمص منيا . وخصصت الاجندة ) 

حيث وقعت دوؿ كثيرة وخاصة  الدوؿ النامية  مفات الخطرةالادارة السميمة لممخفصلا كاملا عف  1992

ضحية العمميات غير الشرعية لدفف النفايات الخطرة في اراضييا . وكاف احد اىـ اىداؼ اتفاقية بازؿ  ىو 

وقف مثل ىذه الممارسات  التي  يمكف اف تؤثر عمى البيئة  والصحة العامة  تائثيرا خطيرا ، كما تنص 

 .    [ 34] الخطرة عمل اجرامي    عي في المخمفات ف الاتجار غير الشر الاتفاقية عمى ا

 1998اتفاقية روتردام في عام   -اولا

الموافقة المستنيره المسبقة لمكيمياويات الخطرة في  التجارة   أسـف ىذه الاتفاقية نظاما يعرؼ بتتضم

ات بكافة المعمومات  عف المواد الكيميائية  العالمية ، و يتطمب الاتفاقية احاطة البمد المستورد  لمكيمياوي

السجل الدولي لممواد الكيميائية السامة  باخطار   يقوـو  عد موافقتو عمى استيرادىا  ،قبل شحنيا  اليو ، وب
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الاجراءات التي يجب  أف، ويقـ المشورة  والتدريب  بش البمداف  المشتركة بحالات الحظر في الكيمياويات

ة في ىذه الكيمياويات ، عندئذ تقرر البمداف ما اذا كانت ترغب في  حظر المواد اف تتخذ في التجار 

الكيميائية  المعنية او تسمح باستيرادىا ، بالاضافة الى ىذا ىناؾ عدد مف التوجييات التي صدرت  عف 

ض تداوؿ المبيدات ومعاير ارشادية  لمتعر  أفاعة التابعة للامـ المتحدة  بشمنظمة الاغذية  والزر 

                                                                                                 [ 35]  .  لمكيمياويات في بيئة العمل صادرة عف منظمة العمل الدولية 

    2111اتفاقية استوكيولم  عام  -ثانيا  

ثابتة ، وىي المركبات الكيميائية العضوية التي تقاوـ تـ التوقيع عمى اتفاقية استوكيولـ لممموثات العضوية ال
تفاقية بالعمل المختمفة ، وتقضي الا  بيئيةحدود لتستقر في النظـ الالتحمل وتتراكـ في البيئة وتنقل  عبر ال

مبيدات للافات )باستثناء مادة  د. د.ت الذؼ تـ تقييد استخدامو في بعض الدوؿ  عمى وقف انتاج 
( ، كذالؾ وقف انتاج واستخداـ  مركبيف  صناعييف ىما اليكساكموروبنزيف وثنائيات للاغراض الصحية 

( ، والتحكـ في انبعاث مجموعة الديوكسينات والفيوراف التي تنتج بصورة   PCBsالفنيل المتعددة الكمور ) 
ياويات ثانوية في بعض العمميات.وخاصة كمركبات ثانويةفي عمميات حرؽ المخمفات وتصنيع بعض الكيم

في  لمديوكسينات ىو السمسمة الغذائية فالديوكسينات تتراكـ والمسار الرئيس ، والمبيدات وتبيض الورؽ 
المحوـ ومنتجات الالباف  وفي الاسماؾ ، يؤدؼ تعرض الانساف لمديوكسينات عف طريق الغذاءالى الاصابة  

ضطرابات في الجياز العصبي ، اما بتغيرات في وظائف الكبد والضعف العاـ وىبوط في جياز المناعة وا
اذا تعرض الانساف لغازات محتوية عمى الديوكسينات في بيئة العمل فاف ذالؾ يؤدؼ الى تقيحات جمدية 

لـ تدخل اتفاقية روترداـ واتفاقية استوكيولـ حيز التنفيذ ،ولقد وقعت  2003خطيرة والوفاة. حتى ايموؿ عاـ 
ليبيا وعماف والسعودية والامارات العربية المتحدة عمى اتفاقية او صدقت خمس دوؿ عربية ىي الاردف و 

ة المتحدة عمى اتفاقية روترداـ بينما وقعت اوصدقت ثلاث دوؿ عربية ىي مصر ولبناف والامارات العربي
          [ 36]  استوكيولـ

                                                                                   

 المبحث الثاني : اتفاقية بازل والتحكم في نقل النفايات الخطرة

 

                       Basel Convention and to control the movement of hazardous waste 

 اتفاقية بازل  -1
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نقل النفايات الخطرة والتخمص منيا عبر الحدود عف المعاىدات  يازؿ لمتحكـ فتختمف اتفاقية ب
دولية الاخرػ التي  سبقتيا ، مف كونيا ليست اتفاقية اطارية عامة لمنوايا  وانما ىي صؾ ال

قانوني  صارـ لانياء ما يسميو الرئيس الكيني  امبريالية النفايات . وقد قامت افريقيا  بدور 
محورؼ في وضع اتفاقية بازؿ  وتـ دمج عدد مف المقترحات التي تقدمت بيا دوليا في نص 

النفايات أف رت في مؤتمر داكار الوزارؼ بشقية . كما ادرجت في الاتفاقية  القضايا التي اثيالاتفا
ـ واعتمدت اتفاقية بازؿ لمتحكـ في نقل النفايات  1989الخطرة الذؼ تـ عقده في يناير عاـ  
شاركت  ودول  116ـ مف قبل  1989مارس  عاـ   22الخطرة والتخمص منيا عبر الحدود في  

مر المفوضيف الذؼ دعا الى عقده المدير التنفيذؼ لبرامج الامـ المتحدة لمبيئة وتـ عقده في مؤت
                        . [ 37]  في بازؿ  بدعوة مف حكومة سويسرا

                                                                               حضر استيراد النفايات الخطرة  -2

دولة حق سيادؼ في حظر استيراد النفايات الخطرة وتفرض الاتفاقية عمى اؼ طرؼ متعاقد  لكل
التزاما  مباشرا بكفالة عدـ السماح بمغادرة اية شحنة نفايات خطرة ارضو الى اؼ بمد قاـ بحظر 
                           استيراد تمؾ النفايات  ويعد نظاـ الرصد في اتفاقية  بازؿ طريقة مضمونة لتنفيذ الحظر .      

                                                خفض توليد النفايات الخطرة  -3

يقع عمى عاتق كل بمد الالتزاـ بخفض توليد النفايات الخطرة الى حد ادنى  والتخمص منيا  

ىذا النقل يمثل  داخل اراضيو  وينبغي الا يسمح بنقل النفايات الخطرة عبر حدوده  الا اذا كاف

الحل الاسمـ مف الناحية البيئية  اؼ في حالة  انعداـ المرافق  الضرورية لمتخمص مف نوع معيف 

مف النفايات في بمد التوليد  وتوافرىا في بمد  آخر . ويجب عمى كل بمد مف بمدؼ الاستيراد التقيد 

 البمد المستورد عمى النقل .               باجراء صارـ لمغاية يقضي بالموافقة  المستنيرة المسبقة مف جانب

 

                                                                                           المساعدة التقنية      -4

ولاسيما  البمداف النامية ، في معظـ الاحياف الى القدرة التقنية اللازمة  –تفتقر بمداف كثيرا 
فايات الخطرة  سواء اكانت نفايات خاصة بيا اـ نفايات مستوردة مف بمد اخر ، لمعالجة الن

وبموجب  احكاـ اتفاقية بازؿ يقع عمى كل بمد صناعي يكوف طرفا متعاقدا  الالتزاـ  بمساعدة 
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البمداف النامية في المسائل التقنية  المتعمقة بادارة النفايات الخطرة  ومف ثـ سيتمقى اؼ بمد ناـ 
ي اتفاقية بازؿ  ىذه المساعدة ، وعمى ذالؾ ستجرؼ مساعدة اؼ بمد في تطوير طرؼ ف

  التكنولوجيا اللازمة بمعالجة  النفايات الخاصة بو حتى واف كاف حظر استيراد النفايات الخطرة

[.38 ] 
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   Examine the relationship between the environmental dimension and the 

economic dimension in this area                                                                                                                                            
الاىتماـ بالعلاقة ما بيف الاقتصاد والبيئة في التزايد خلاؿ العقود الاخيرة مف القرف العشريف ، نتيجة  أبد

مشكلات البيئية وتائثيراتيا السمبية  وتعاظـ الاضرار الناتجة عنيا ، حيث يسود الاعتقاد لزيادة  حدة ال
يعد مف المصادر الاساسية لتموث البيئة ،  نوعا ،لنشاط الاقتصادؼ ونموه  كما و خلاؿ تمؾ الفترة  باف ا

لتكمفة الاجتماعية البيئية عند وتراكـ المواد السامة  وتزايد اثارىا  التراكمية ، نتيجة عدـ الاىتماـ بادراج ا
مف امكاف تائثير تمؾ القرارات بالسمب عمى الموارد  لؾالخاصة او العامة  وما يتبع ذ اتخاذ القرارات

المتاحة ، خاصة الشحيحة والبيئة عموما . وقد نتج عف شعور المجتمعات الاوربية التي سبقت الى 
شعور متعاظـ  بالمشكلات الصحية التي اثرت عمى  –ئة التصنيع والنمو الاقتصادؼ  دوف النظر الى البي

ت السلاـ انتاجية المجتمع في جميع مناحي التنمية . وصاحب ذالؾ ظيور احزاب الخضر وجماعا
منبع  ومعالجة الربط بيف تكمفة الحفاظ عمى الصحة والحد مف التموث عند ال الاخضر العالمية ، وبدأ

                                                                                       المموثات .   
، عمى الموارد الطبيعية ، اؼ اف النشاط  وفير الاحتياجات البشرية المتزايدةلت –يعتمد عمى الاقتصاد 

 الاقتصادؼ  يقوـ بالدرجة الاولى عمى استغلاؿ الموارد المتاحة في البيئة التي ىي مصدر ىذه الموارد
،ومف ناحية اخرػ  تمثل البيئة المجاؿ الذؼ يتـ فيو تصريف مخمفات  العمميات الاقتصادية المختمفة  
سواء الانتاجية  او الاستيلاكية ، وعادة ما تتمتع البيئة  بقدرة  ذاتية عمى التخمص مف ىذه المخمفات اذا 

البيئة  تعتمد عمى النشاط كانت ىذه المخمفات عند مستويات  معقولة . كما نجد في المقابل اف 
، حيث تمكف  الموارد الاقتصادية المتاحة الوسيمة  ماية البيئةالاقتصادؼ  لتوفير الامكانات اللازمة  لح

التي  يمكف التعامل  بيا مع المخمفات الناتجة مف الانشطة السكانية المختمفة  ، فضعف النشاط 
تفعة يعنياف  اف الاىتماـ  في الدولة  منصب عمى الاقتصادؼ  وعدـ تحقيق معدلات  نمواقتصادية  مر 

توفير المتطمبات  الاساسية  دوف الادارة الجيدة  والاستفادة الكاممة لمخرجات  عمميات   توفير الغذاء 
والكساء . فقد وضحت تجارب العديد مف الدوؿ النامية  اف اىماؿ الحفاظ عمى البيئة  والاىتماـ بالادارة 

ينعكس  بمزيد مف التدىور الاقتصادؼ عمى تنمية الدولة ، حيث تتحمل  مجتمعات   الجيدة  لمواردىا
الدوؿ  التي  تيمل البيئة  والحفاظ عمييا  تكاليف باىظة  تقوض دعائـ جميع الانشطة  التنموية ، حيث 
يحدث الضرر الصحي في القوػ البشرية  العاممة ، نتيجة لعدـ  قدرتيـ عمى الانتاج  مما يجعل  
محصمة الانشطة الانتاجية  مطروحا  منيا  تكمفة الضرر الاقتصادؼ  الواقع  عمى ىذه الانشطة  سالبة  

لمموارد الطبيعية  و  ف القيمة .  وىذا يعني  مزيدا مف  عدـ تحقيق  النمو  الاقتصادؼ  المتوقع  وفقدا
وتنبع  ىنا  الاىمية  الاقتصادية   البشرية  التي  تدفع  بعجمة  التنمية  بمنظورىا الاشمل  في الدولة .

دائما    نظـ  الرعاية الصحية  التي تتأثرلتبني  نظـ الادارة البيئة المتكاممة  لجميع  الانشطة  وخاصة  
 .  [ 39]   بالحالة البيئة  لمدولة
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 مفيوم نظام الادارة البيئية المتكاممة -2

                            the concept of integrated environmental management system    

 تعريف النظام :
قصد بيذا النظاـ  نسق ادارؼ متكامل يتحقق مف خلاؿ التزاـ مستويات الادارة العميا ومتخذؼ القرار ي

ة في جميع القطاعات  التنموػ  واقتناعيـ الكامل بتطبيقو لموصوؿ بالمؤسسة الى التنمية  المستدام
المتاحة ،  ردف خلاؿ التعرؼ  الصحيح عمى المواالاقتصادية والاجتماعية وتتحقق الادارة البيئية م

والتخطيط السميـ لاستغلاليا مع الترشيد في استيلاؾ  الموارد الطبيعية  لمدولة ، والحفاظ عمى صحة افراد 
تدعمو اجندة القرف الواحد والعشريف التي اصدرىا  المجتمع في جميع الاعمار و ىو ذات المفيوـ  الذؼ

مؤتمر قمة ريودؼ جانيرو  لمبيئة والتنمية المستدامة ، ودعمتيا وثيقة  قمة الارض التي عقدت  في 
( ،  حيث  طالبت الحكومات بمزيد مف الالتزاـ البيئي وترشيد استيلاؾ   2002جوىانسبرغ  عاـ ) 

وتشكل المستشفيات نظامابيئيا معقدا بو العديد عف سوء توزيع الموارد .  الموارد ، ومحاربة الفقر الناتج
مف مصادر التموث البيولوجي والكيمياوؼ والفيزيائي الذؼ يؤثر تأثيرا مباشرا عمى العامميف في المستشفيات 
 بكل طواقميـ بالاضافة الى المرضى المتباينة حساسيتيـ لمتموث ، نتيجة طبيعة المرض المصابيف بو
،وتتعقد المشكملات البيئية المؤثرة في المستشفيات نتيجة لعدـ التعرؼ عمى العلاقة بيف تدىور البيئة 

واصابات العمل بيف العامميف مف الميف  الداخمية لممستشفيات ومعدلات المرض والاصابات المينية 
ىذه العلاقة في الدوؿ نتيجة لعدـ وجود الابحاث العممية التي تدرس في  لؾلطبية وغير الطبية ، وذا

العربية ، وبالتالي عدـ رصد معدلات المرض المرتبطة بالبيئة الداخمية لممستشفيات . لقد ظير النظاـ 
البيئ المتكامل لخمق الحوار بيف الفئات العاممة في ادارة وعلاج المرضى بالمستشفيات لموصوؿ بيا الى 

المالكة بدعـ مف وزارة الصحة والمحميات والييئات  نجاح النظاـ ضمافتوػ جودة الخدمة المنشودة  ولمس
لممستشفيات ، مف خلاؿ تطبيقو عمى مستوػ وزارة الصحة ، ثـ عمى مستوػ المستشفيات ، فأنو ييدؼ 

 الى الآتي : 
  يتيح تطبيق نظاـ الادارة البيئية المتكاممة مف خلاؿ استخداـ بنوؾ المعمومات ونظـ

يق عدالة تقديـ الخدمة الصحية التي تقدميا وزارة الصحة المعمومات الجغرافية  فرصة تحق
يحدث حرماف لباقي مناطق الدولة يحدث تمركز في المدف الكبرػ ، و بالعالـ العربي ، فلا 

 مف الخدمات الصحية المتكاممة .
  القضاء عمى مصادر التموث البيئي الداخمي والخارجي مف خلاؿ عمل التقييـ البيئي

 .لممستشفى 

  عمميات تقييـ البيئة الداخمية بطريقة متكررة ، لمعمل عمى تلافي كل مصادر التموث .اجراء 
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  تحقيق كفاءة نظـ منع العدوػ المتبعة في الاقساـ المختمفة بالمستشفى بما يحقق اقل اقامة
سريرية عف طريق منع تموث الجروح والاصابة بعدوػ الامراض الناتجة عف تدىور البيئة 

 الداخمية .

 ق نظـ الادارة المتكاممة لممخمفات الصمبة وخصوصا الخطرة المتولدة داخل المستشفيات تطبي
. 

  تحقيق بيئة عمل صالحة لعمل فئات الاطباء والممرضات والفئا ت المساعدة ، وصيانة البنية
 التحتية في المستشفيات .

  خدمة  شود في المنتحقيق المشاركة المجتمعية في مساعدة المستشفيات عمى القياـ بدورىا
المجتمع ، مف خلاؿ قياـ المستشفيات بأعلاـ المجتمع بدوره المتوقع في الحد مف تأثير 
التموث البيئي عمى صحتو ، مف خلاؿ برامج التمفزيوف في الدوائر التمفزيونية المغمقة في 

 .   [ 40]  العيادات الخارجية ومناطق الانتظار .

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

    المبحث الثاني :  

 تكاممة في المستشفيات المزايا الاقتصادية لتطبيق نظام الادارة البيئية الم

Economic advantages for the application of integrated environmental 

management system in hospitals                                                                              
استعراض المزايا الاقتصادية  لتطبيق نظاـ الادارة البيئة المتكاممة  في المستشفيات ، مما يحقق  يمكف

 .     لآتيةمنيا  . وذالؾ في المراحل االمزيد مف الاقتناع  بالنظاـ  ويحقق العائد الاقتصادؼ  المستمر 
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 التخطيط   مرحمة   - 1
تقيـ الاثر البيئ  لانشاء المستشفى  وىي مرحمة توفر فييا فرص عمل  لمشباب  حيث يتـ اعداد دراسات

البيئة الطبيعية  التي   ناتلاقامة  المشروع ، وتقييـ  مكو في رصد البيئة  الحالية  لممناطق  المختارة  
مية  ستدعـ  الخدمة الصحية  داخل المستشفى  حيف  تشغيمو . ىذا مف خلاؿ  اشراؾ المجتمعات  المح

لمسكاف  المقيميف  حوؿ المستشفى  المزمع انشاؤه  . تعرؼ المجتمع  مف الرجاؿ والنساء  عمى نوعية  
الخدمات  الصحية  التي يمكف  تحقيقيا ، وعمى دورىـ  في الحفاظ  عمى المستشفى  لتقديـ  تمؾ 

ائشاء  المطاعـ  الخدمات  ومف ثـ تنيض  المجتمعات  اقتصاديا  لتقديـ  الخدمات المختمفة ، ك
ومحطات  تزويد الوقود  والخدمات  المساعدة  لمعامميف  في المراحل  المختمفة  لتشييد المشروع .  فعقد  
جمسات  الاستماع ، اؼ مشاركة  المجتمع  امر  تتطمبو نظـ الادارة البيئة  لممشروعات  في مرحمة 

نجاح  المشروع ودعمو ، بما  يعود  عميو  بالنماء التخطيط ، يدفع المجتمع  لمقياـ  بدوره  الايجابي في ا
 الاقتصادؼ والاجتماعي .      

                                                                                                                              

 مرحمة  الانشاء  – 2
التصحيحية  التي تمنع  حدوث التدىور  البيئ نتيجة  انشاء   تتطمب  ىذه المرحمة  اتخاذ  الخطوات

                                المشروع ، وىي كثيرة  الا انيا  تدر عائدا اقتصاديا  لايمكف  اىمالو  يتمثل في الاتي .                                          

 اد البناء ، والوقود  المستخدـكالمياه  ومو   ترشيد استخداـ  الموارد  الطبيعية  المتعددة                                         . 

   الحد مف الانفاؽ  في ازالة  اثار  التدىور البيئ  المتراكمة في المنطقة  نتيجة  عمميات  الحفر
متابعة  نظافة والتشييد  وعدـ  ادارة المخمفات  الصمبة  الناتجة  عف استخداـ  مواد البناء وعدـ 

الموقع  دوريا ، حيث قد يصل الضرر  الاقتصادؼ نتيجة  ىذا التدىور  الى مراحل  لايمكف  
اصلاحيا  باية  تكمفة ، فلابد لممقاوليف  المنفذيف  لمشروعات المستشفيات  بالذات  التفيـ  

، خاصة  في الكامل  لحساسية  انشاء المستشفيات  وما تطمبو  مف نظافة  مستمرة  لممواقع 
                           حالة  انشاء  امتداد لمباني  مستشفيات  قائمة  وتقوـ  بتقديـ  خدمة صحية لمجميور .                                              

   اعادة  بيع المخمفات  وىي بحالة  جيدة  تسمح  باعادة تصنيعيا  بدلا  مف تركيا  في الموقع
نوعيتيا  نتيجة  العوامل الجوية  وانخفاظ قيمتيا  الاقتصادية  نتيجة  اجراء    وتدىور

                                                                               المراجعات  البيئة  ووجود  الرقابة  البيئة  المستمرة  عمى سير  المشروع .                                                      

   وضع الخطط التصحيحية  السريعة  في حالة حدوث  اية تسربات  مائية  او تناثر  الاتربة
نتيجة  ازالة  حوائط  او بياض  او خمع كساء  الحوائط ....الخ .  اثناء  البناء  والعمل  في 

            طق  داخل المستشفى .                                                                                                          مواقع  داخل  المباني  نتيجة  عمميات  التطوير التي تحدث  في منا

  التنبيو  عمى  المقاوؿ  بضرورة  تعريف  القوػ البشرية  العاممة  بالنتائج  شديدة الخطورة  عمى
اء ينتج  عنيا تموث في  اليواء  او  المياه  او نشع  لمحوائط المرضى  نتيجة  حدوث  اية اخط

 او بمل اؼ جزء  مف المنشاء .                             
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 مرحمة تشغيل  المشروع – 3
  

يتـ تحقيق  عائد استثمارؼ في المشروع مف خلاؿ  ىذه  المرحمة  حيث تحقق  الادارة  البيئة المتكاممة  
          الاقتصادية  والاجتماعية  مف خلاؿ  الاتي .                                                                                      لممشروع  التنمية

   اعلاف المستشفيات  لتبنييا  نظـ الادارة البيئة المتكاممة  يزيد مف  فرص حصوليا عمى الجدارة
ة  المرضى  القادميف  لمعلاج  بيا نتيجة  ما تتمتع  بو مف الصحية  العالمية  ويزيد مف حص

 سمعة طبية متميزة .                                         

 
  تبني المشروع  مف خلاؿ مكوناتو المختمفة  لنظـ ترشيد استيلاؾ الطاقة يرجع الى المستشفى

استيلاؾ  الطاقة  دوف   %  مف قيمة 40%  و  30بالعائد الاقتصادؼ  الذؼ  يصل الى  
المساس  بجودة الخدمة الطبية  نتيجة  الخفض في استيلاؾ  طاقة الانارة والتكييف  باستخداـ  

 تكنولوجيا متقدمة  مما يسترجع  الانفاؽ  عمى ىذه  النظـ  في فترة تقل عف العاـ .        

 رشد  لتوزيع المياه  وتصريفيا  تبني المشروع  لنظـ  الحد مف استخداـ المياه  كاستخداـ نظاـ  م
داخل المستشفيات  خاصة  في مناطق  المغسمة والمطبخ ودورات  المياه  العديدة بالمستشفى  
الى جانب  العديد مف الاستخدامات  الاخرػ لممياه  بما  يحقق خفضا  في  قيمة  المياه  

تشفيات  المثيمة  %  مف المعدات  المستخدمة  في بعض المس 50المستخدمة  يصل الى  
غير  المدارة  بيئيا ،  مع تحقيق  مستويات  متميزة  مف الحد مف العدوػ  لما تسببو  المياه  
الميدرة  والمتراكمة  في ارضيات  اماكف  ىذه  الخدمات  مف تائثير  سمبي  عمى نظـ  مكافحة  

 العدوػ .                                                    
 ق  الادارة البيئة وفرا  في  استخداـ  كيماويات  غسيل  المفروشات  نتيجة  توعية العامميف  تحق

بنظـ  فصل  المفروشات  المتسخة  عف  مثيلاتيا  المتغيرة في مستوػ الاتساخ ، حيث  تعامل 
  كل منيا  عمى  حدة  بطريقة مختمفة  مما يقمل مف استخداـ  الكيماويات ، مثل  مزيلات  الدـ

والبقع ،  وىي  مبالغ  لايستياف  بيا ، كما يقمل  ذالؾ  مف معدلات  استيلاؾ  المفروشات  
 نتيجة  الغسيل  غير  المرشد .                                                                                        

 لمتواصمة ، حيث يتـ  اصلاح  الشئ  الخفض في تكاليف  الصيانة  نتيجة  المراجعة  البيئة  ا
فة  الاصلاح  والصيانة  فور  حدوثو  وعدـ  تركو لمزيد  مف التدىور  الذؼ  يزيد  مف تكم

 .                                                أخرةالمت
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  تضمف المراجعة  البيئة الاكتشاؼ المبكر لمعديد مف الامور  التي يؤثر اىماليا في تدني 
الخدمة  الصحية  وطوؿ  فترة الاقامة  السريرية  لممرضى ، وتراجع  العائد  الاقتصادؼ  

 والاجتماعي  منيا .                                                

  تحقيق  عائد اقتصادؼ  مف بيع المخمفات الصمبة  عند المنبع  وذات القيمة  المرتفعة نتيجة
 عيتيا .عدـ تموثيا وتدىور  نو 

 
من عمل  المستشفيات المدمج فييا البعد البيئ في كل مراحميا   أىناك بعد اقتصادي ميم ينش

 : لآتيةتمثل في الامور اوي
 

   دفع الخدمات الصحية بالمستشفيات لمعديد مف الصناعات التي تتعامل مع القطاع الصحي
جودة انتاج ىذه الصناعات ، ويحقق  للالتزاـ بنظـ الادارة البيئة المتكاممة ، بما يحقق مزيد مف

مثاؿ . الصناعات الغذائية  والنسيجية  والمعدنية  ومواد البناء  اممة بيا.حمايتيا لمبيئة لمقوػ الع
.. الخ . التي تتعامل معيا المنشات الصحية  والتي يحد الالتزاـ مف قبل الادارة البيئة  المتكاممة  

تصنيع ، ويضمف جودة المنتج وقابمية مواد التغميف  والتعبئة مف فاقد المواد الخاـ  في اثناء ال
بواسطة منتجي مواد التغميف والتي   تدويرلحصر  لاعادة الاستخداـ  والعمى سبيل المثاؿ  لا ا

تشكل قيمتيا مبالغ لايستياف بيا في خفض  تكمفة المنتج خاصة  مع  معدلات الاستيلاؾ  
مف  كبيرةحية  التي  تخدـ الاعداد  الفيات  والمراكز الصالكبيرة ، كما ىو الحاؿ في المستش

الصحية  الاستفادة مف نسبة  ىذا  الانخفاض   أةلخدمة الصحية . كما يمكف  لممنشطالبي  ا
في التكمفة  حيف شراء  المنتج  مف الشركات  المنتجة  التي يعاد ليا مواد التغميف  الخاصة  

رة  والحاويات الورقية والبلاستيكية  لممياه  المعدنية المستخدمة بمنتجاتيا  كحاويات الادوية الكبي
 لمشرب .                                            

 عمى حدة لمحصوؿ عمى مصادر لممياه  المحلاة  او  أةض التكمفة التي تتحمميا كل منشخف
 المياه الجوفية 

  نتيجة خفض استيلاؾ  المياه  أةلمنشالناتج مف ا  صحيالصرؼ الخفض تكمفة معالجة مياه
رؼ المسطحات الخضراء ،بالاضافة الى جودة نوعية المياه  المعالجة ، وامكاف استخداميا  في 

عمى ضرورة أكيدالت الصحية  او المساحات الخضراء بالمدينة او القرية ، مع آتحوؿ المنش
رؼ ف استخداـ ىذه المياه في حالة م أالذؼ قد ينش تيرؼ منع التموث البكاستخداـ  نظـ التنقيط  ل

 .الصحية  وخاصة المستشفيات   آتالمسطحات الخضراء حوؿ المنش

  خفض تكمفة التجميع والفرز والتخمص النيائي مف المخمفات الصمبة والخطرة والحد مف الاثار
ات الصحية المكمفة في حالةعدـ تبني  نظـ الادارة البيئة  المتكاممة  والتي  تؤثر في مجتمع
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جامعي القمامة  والتعامل معيا  في مناطق  التخمص النيائي مف المخمفات الصمبة لممدينة 
                                                                                 [. 41] والقرية  
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المتمثمة باقسامو المختمفة لمتعبير   : الذؼ شممتو الدراسة ىو مستشفى دسمدورؼ الجامعي الاول معالمج

لمستشفى مف المستشفيات ا تبيف مف دراسة الحالة اف ، كما فيياادارة النفايات الطبية الخطرة  كيفية عف

قسما  29  مف حيث يتكوف   يا الاتحاديةعمى نطاؽ المان  المتطورة والمعروفة في مجاؿ الابحاث العممية

سرير ، ويعمل فييا عدد كبير مف  1100   المختمفة  في اقساميا  معيدا ، كما يبمغ عدد الاسرة  30  و

  4200  الى  والاساتذة الجامعيف والمذيف يصل عددىـ الموظفيف والعامميف والعاملات والاطباء والفنيف

وفي مجاؿ الابحاث الطبية   موظفا . كما تقدـ خدمات كثيرة في مجاؿ الرعاية الصحية وحالات الطوارغ 

والابحاث المختبرية والتدريب لمكادر الطبي والعامميف والعاملات في المجاؿ الصحي. وخلاؿ الجزء 

في الأقساـ  المباشر مع المسؤوليف عف انتاج النفايات الطبية الخطرة   ـ المقاءت  العممي الميداني لمبحث

وسبل التخمص منيا  المختمفة و طرح الكثير مف الاسئمة المتعمقة بكيفية التعامل اليومي مع تمؾ النفايات 

عف الييكل  وطريقة ادارتيا ، وكذالؾ المقاء مع المسؤوليف في قسـ حماية البيئة وسلامتيا والاستفسار

الادارؼ والوظيفي لمقسـ وكيفية التنسيق مع الاقساـ الاخرػ والتي تنتج النفايات الخطرة ، وكيفية التعامل 

وتدوينيا وتسجيميا كإجابات   معيا يوميا واسئمة اخرػ اضافة الي الملاحظات والمشاىدات الميدانية

قسـ البيئة ىو المسؤوؿ المباشر عف ادارة اف  تبيف حيث حقيقية يمكف الاستفادة منيا لدراسة الحالة.

، كعمميات الجمع والخزف المؤقت داخل المستشفى وىو المسؤوؿ عف حفع  فييا النفايات الطبية الخطرة

داخل المستشفى مف حيث احجاميا وكمياتيا لحيف نقميا   كافة البيانات والسجلات المتعمقة بتمؾ النفايات

. 

داخل المستشفى تتطمب  مع والخزف المؤقت لمنفايات الخطرةز والفصل والجعمميات الفر  ادارة وعميو فاف 

 الى معمومات وبيانات موثقة تحتاج في مجاؿ البيئة لاف ادارةنخبة مف المتخصصيف والمتدربيف الواعيف 

ت ، و مدونة عمى استمارا يزيائية لتمؾ النفاياتلكيميائية وا لفا ة با لخواص وا لصفات وا لتراكيب ومعرف

وبيف الجية المسؤولة عف  ؤوؿ القسـ المنتج لمنفايات الطبية الخطرةخاصة وبعدة نسخ وموقعة مف قبل مس
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. كما  ( 3كما في الممحق رقـ ) الجمع والخزف المؤقت داخل المستشفى ) قسـ  حماية البيئة وسلامتيا (

اوية الخاصة المعدة ليذا اف عمميات تدويف تمؾ المعمومات يتـ تحت ارقاـ مفاتيح خاصة  تمصق بالح

الطبية الخطرة في غاية  فاياتبيذه الطريقة لمن تصنيف والفصل الغرض ولكل نفاية عمى حدا وىذا ال

الاىمية  كما اف الاحتفاظ بكافة المعمومات والسجلات المتعمقة بتمؾ النفايات مف حيث الكمية والحجـ 

يمة مف قبل ادارة قسـ حماية البيئة في داخل وتاريخ الجمع والخزف والنقل تعتبر مف الواجبات الم

ىو ضماف لتخفيض  لتمؾ النفاياتبل المنتج ية مف قالمستشفى .  لذالؾ فاف التوعية البيئية والثقافة الصح

النفايات الطبية الخطرة  ، كما اف عممية الفصل والفرز لكل نوع عمى حدا  وبحسب الخواص  تمؾ انتاج

يزياوية وفي حاوياتيا الخاصة وباحجاميا المحددة والمختمفة والمعرفة والمثبة تحت والتراكيب الكيمياوية والف

ضمانا لنقميا وجمعيا وخزنيا في نقطة  منتج لتمؾ النفاياتقبل الارقاميا والممصقةعمى الحاوية مف 

ر مف التجميع المؤقت داخل المستشفى  تعتبرمف الامور الجيدة لنظافة البيئة  وسلامة المجتمع  وتعتب

مواصفات الادارة البيئية المتكاممة لتقميل حجـ وكمية تمؾ النفايات عند المعالجة النيائية ، كما اف التكمفة 

 وبالتالي سوؼ تكوف  ئية لتمؾ النفايات تصبح منخفضة،الاجمالية والبعد الاقتصادؼ لممعالجة النيا

   [ 42]  بيئة والصحة  محدودة وقميمة ايضاعمى التأثيراتيا

 

لنفايات الطبية الخطرة ا والجمع والخزن لانواع مختمفة من الفصل  ادارة ان دراسة الحالة تر ما اشاك

 المنتجة داخل مراكز واقسام مستشفى د سمدورف الجامعي ، يتم كما يمي .

 

                                                                          صالحة للاستعمال اليومي الغير المواد الطبية  -1

                 لؾ تشمل النفايات المعدية، وكذتشمل ىذه المواد الادوية المفتوحة بعد الاستعماؿ 

(Infection waste ومنيا ايضا النفايات )                                                                             . المعدنية الصمبة المعدية                                     

 .                                                                يأتيصل ) الفرز ( والجمع  يتـ كماطريقة الف
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  صالحة للاستعماؿ ) القديمة ( ىذه المواد القديمة الموجودة في صيدليات المستشفى الغير المواد

وبعدىا  يتـ  جمعيا مف  انفرادة ، ثـ يفصل كل دواء قديـ عمى ديديتـ فصميا عف المواد الج

مختمف الصيدليات  وتوضع في حاويات خاصة ليا،  وترسل الى الصيدلية المركزية لممستشفى 

برفقة استمارة مدرجة فييا كافة المعمومات عف كل دواء وتاريخ صلاحيتو وموقعة مف قبل كل 

د عممية الجمع يتـ الاتصاؿ مع شركة اومعمل الادوية لغرض صيدلية والصيدلية المركزية ، وبع

          استلاميا .                                                                                                                   

   تـ عممية الفصل الا اف صالحة ) غير قديمة ( . وبنفس الطريقة اعلاىا يالغير المواد والادوية

مقة لكل في داخل حاويات مغ انفراد صالحة كل عمىالغير يتـ بوضع ىذه المواد والادوية الجمع

صيدلية المركزية لممستشفى ومرفقة باستمارة مدرجة فييا كافة لاصيدلية ومف ثـ ترسل الى 

لصيدلية المركزية وموقعة مف قبل  صيدلية القسـ وبيف ا تمؾ المواد والادوية المعمومات حوؿ

 لممستشفى وبعد عممية الجمع يتـ الاتصاؿ ايضا مع الشركة اوالمعمل لغرض استلاميا . 

                 

 المخمفات الكيمياوية السائمة والصمبة الخطرة .                                                                             -2

ثر ىي عبارة عف بقايا المختبرات والتي تعتبر غير صالحة للاستعماؿ بسبب انتياء ىذه المواد عمى الاك

صلاحية الاستعماؿ ، او بسبب البقايا الناتجة مف التجارب المختبرية اوعدـ استعماليا لفترات طويمة . 

 بحاجة الى عممية فصل وجمع خاص  لذالؾ تعتبر ىذه المواد مف النفايات الطبية الخطرة وىي

 .                                                         ميي كما يوى 

  اذا كانت كمية ىذه المخمفات قميمة حيث يتـ فصل ىذه المخمفات بحسب الخواص والتراكيب

وفي حاويات خاصة وباحجاـ معروفة ومثبة عند  انفراد وية والفيزياوية لكل مخمف عمىالكيميا

الامتلاء يتـ الاتصاؿ مع قسـ حماية البيئة والمسؤولة عف ادارة جمع  المنتج ) المصدر ( ، وعند
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وموقعة مف قبل  انفرادوثائق والبيانات لكل مخمف عمى وخزف تمؾ المخمفات لغرض جمعيا مع ال

المنتج لممخمفات وقسـ حماية البيئة المسؤوؿ المباشر عف عمميمت الجمع والخزف داخل 

 المستشفى .        

 نت كمية المخمفات كبيرة . ففي ىذه الحالة يتصل القسـ اوالمختبر المنتج لممخمفات مع اما اذا كا

قسـ حماية البيئة والاخير يقوـ بدوره بالاتصاؿ مع  الشركة المعنية بالمعالجة النيائية لغرض 

ت تحديد موعد لاستلاميا وترحيميا مع كافة الوثائق والبيانات والمعمومات المتعمقة بتمؾ المخمفا

وموقعة مف قبل المنتج لتمؾ المخمفات وبيف الشركة المعنية بالمعالجة النيائية وبعدة نسخ يتـ 

 الاحتفاظ بيا مف قبل المستشفى والشركة .                                                                             

 اثناء  ب اف تبقى في حاوياتيا الاصميةحيث اف قسـ مف بقايا المواد الكيمياوية والطبية ، يج

لاف قسـ مف ىذه المواد الكيمياوية الخطرة سريعة التفاعل بامكانيا  لؾعمميات الفصل والجمع وذ

التفاعل مع اليواء او الرطوبة او الحرارة ، لذالؾ فاف عمميات الجمع والنقل يجب اف تتـ بطريقة 

والرطوبة والحرارة  اؼ تصبح غير متفاعمة ومف بحيث يتـ معالجتيا بحيث لايتفاعل مع اليواء 

ثـ يتـ ترحيميا مف قبل الشركة المعنية بالمعالجة النيائية مع كافة الوثائق والبيانات حوؿ تمؾ 

                     المواد الكيمياوية وموقعة بيف الطرفيف كذالؾ .                                                                               

  اما المواد الكيميائية الخطرة والسريعة التفاعل . والتى لايمكف معالجتيا يتـ الاتصاؿ مع قسـ

حماية البيئة لغرض جمب حاويات زجاجية لممحافظة عمييا ومف ثـ يتـ عممية جمعيا وخزنيا في 

ئية الخطرة وموقعة ايضامف نقطة الخزف المؤقت مع الوثائق والمعمومات حوؿ تمؾ المواد الكيميا

 قبل القسـ المنتج وقسـ حماية البيئة وبعدة نسخ  لحيف يتـ نقميا .        

 

  Infection wasteعدية  النفايات الم   -3
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وىي النفايات التي تنقل العدوػ المرضية والتي تسبب الالتيابات عند التلامس معيا . بعض ىذه النفايات 

اد سائمة او مواد صمبة  كبعض المراىـ والتي قد يكوف مواد شبو صمبة او المسبب لمعدوػ قد تكوف مو 

شبو سائمة ىذه المواد تستطيع اف تنقل عدوػ المرض وتعتبر مواد خطرة وبامكانيا اف تنقل الكثير مف 

لذا عميو اف لاتصل ىذه المواد او اف تحتؾ باليواء الجوؼ   ظةاض في حالة عدـ اخذ الحذر واليقالامر 

جوز لمس ىذه المواد كما يجب ارتداء القفازات عند التعامل معيا . مصدر ىذه النفايات تكثر في ولاي

 المختبرات الطبية ) ميكروبايولوجي ، وفيزولوجي ( .

 

 

 اما عممية الفصل والجمع ليذه النفايات من المختبرات الطبية وىي كما يمي .                             

 ت الى قسمين .   ينقسم ىذه النفايا

 الامراض المعدية ) الصمبة (  نفاياتSolid infection waste                                                                                            

يتـ فصل ىذه النفايات المعدية مف قبل المنتج ) المصدر (وتوضع في داخل حاويات خاصة 

( لترا ، ولكف يجب اف  30و غطاء اصفر الموف ،وتستوعب ىذه الحاويات ) ازرؽ الموف وذ

( كغـ فقط .  كذالؾ توجد حاويات  اخرػ اكبر حجما اؼ بسعة   9توضع في ىذه الحاويات ) 

( كغـ  ، وتستعمل  18النفايات بحيث لايتجاوز  )  فييا( لترا ولكف يجب اف توضع  50) 

ذكورة اعلاىا . اما عممية الجمع  حيث يتـ عندما يمتلاء ىذه لنفس الغرض  وبنفس الالواف الم

الحاويات بالنفايات يتـ الاتصاؿ مع قسـ حماية البيئة لغرض نقميا وجمعيا في نقطة الخزف 

المؤقتة داخل المستشفى مع كافة البيانات والمعمومات المتعمقة بتمؾ النفايات وموقعة مف قبل 

 ة .                                           القسـ المعني وقسـ حماية البيئ
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 الامراض المعدية  ) السائمة (   نفاياتLiquid infection waste                                                                                         

صدر ( ، وتوضع في حاويات تفصل ىذه النفايات المعدية السائمة الخطرة مف قبل المنتج  ) الم

( لترا ازرؽ الموف وذو غطاء يمكف شدىا باحكاـ  وفي حالة الامتلاء  20خاصة  وبحجـ  ) 

بالنفايات السائمة الخطرة  تسد الغطاء باحكاـ ويتـ الاتصاؿ مع قسـ حماية البيئة لغرض نقميا 

قة بتمؾ النفايات وموقعة وجمعيا في نقطة الخزف المؤقتة ومرفقة بالبيانات والمعمومات المتعم

 ايضا بيف الطرفيف المذكوريف اعلاىا . 

                                                                                 

                                                                                       Body parts and organs waste  نفايات الاعضاء البشرية والعضوية -4

تشمل ىذه النفايات اعضاء الجسـ البشرية والاعضاء العضوية مثل الكمية والكبد ، والزائدة الدودية ،  

 وحاويات نقل الدـ وحاويات زائدة عف الاستعماؿ .                                                            

جمع ليذه النفايات الخطرة  ، حيث يتـ الفصل ليذه النفايات عند المنتج ليا وتوضع اما عممية الفصل وال

( لترا ، ولكف 50في داخل حاويات خاصة بلاستيكية قوية ذات لوف احمر وغطاء احمر ايضا وبحجـ  ) 

صاؿ ( كمغـ ، واثناء الامتلاء يتـ الات 18يتجاوز وزف النفايات الموضعة في داخميا عف  )  يجب اف لا

مع قسـ حماية البيئة لغرض نقميا وجمعيا في نقطة الخزف المؤقتة و مرفقة بالبيانات والمعمومات حوؿ 

 تمؾ النفايات وكذالؾ موقعة بيف الطرفيف داخل المستشفى .  

  

                                                                                    waste clinic specific Hospitalة عديم  ال غيرالنفايات الطبية المرضية  – 5

عدية يتـ فحصيا مف قبل الاطباء ، كالدـ  والجبس  و الابر  مُ الغير  ىذه النفايات الطبية المرضية 

والقفازات المستعممة  وابر الحقف والحاويات البلاستيكية المستعممة لنقل السيلاف الى المرضى . وغيرىا  ، 

اما عممية يات الفصل والجمع والنقل .عدية  .  تبدا بعد ذالؾ عممرار مف الفحوصات بأنيا غير مُ وبعد الاق
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(  الفصل والجمع ليذه النفايات ، حيث يتـ فصل ىذه النفايات عف بعضيا البعض عند المنتج  ) المصدر

لناتجة يمكف وضعيا . اما الافرازات المرضية  ا  انفراد كل نوع عمى يموف ، و توضع في اكياس مف النا

اما النفايات الاخرػ كالمواد الحادة  ، ومنيا السكاكيف   .العامة وسكب الماءعمييا كثيرا   قناة الصرؼفي 

يجب اف يتـ بعد  والابر  والمقصات وغيرىا مف الاشياء الحادة ، فاف عممية فصميا عند المنتج 

ة غير حادة  مغمقة اصفر الموف ، وفي حالة الاستعماؿ ويتـ وضع ىذه النفايات في حاويات معدنية خاص

يمكف استخراجيا مرة ثانية وذالؾ بسبب  وضع النفايات المذكورة اعلاه داخل ىذه الحاويات المعدنية لا

ضيق فتحة الحاوية . وبعد الامتلاء يتـ الاتصاؿ بقسـ حماية البيئة لغرض نقميا وجمعيا في نقطة الخزف 

 مات حوؿ تمؾ النفايات وموقعة ايضا بيف القسـ المنتج وقسـ حماية البيئة .المؤقتة مع البيانات والمعمو 

                                              

 النفايات المختمطة لممركبات اليالوجينية والغير اليالوجينية  –6

Miscellanies halogenic-Non halogenic wastes                                                              
تتمثل ىذه النفايات عمى الاكثر مركبات مختمفة ، مثل الكحولات والكيتونات وغيرىا ومصدر ىذه النفايات 

                         عمى الاكثر المختبرات الطبية .                                                                                                

     : اتيتم كما يفت لمنفايات المختمطةاما طريقة الفصل والجمع 

في داخل حاويات مطة كل عمى حدا ، ويتـ وضعيا تحيث يتـ فصل ىذه النفايات مف المركبات المخ

. وتوضع ىذه الحاويات في المختبرات الطبية وتستعمل عند الحاجة  ،  ات( لتر  5)  ؿبلاستيكية تسع 

ند الامتلاء يتـ الاتصاؿ مع قسـ حماية البيئة لغرض نقميا وجمعيا  في نقطة الخزف المؤقتة وبرفقة  وع

البيانات والمعمومات حوؿ تمؾ النفايات وموقعة مف فبل المسؤوؿ في المختبر الطبي وبيف قسـ حماية 

 البيئة داخل المستشفى .   

                                                                              

 النفايات التى تحتوي عمى مادة الزئبق السام و الخطر  – 7
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mercury containing waste                                                                    
ية عمى الزئبق ، او ممغـ تمثل ىذه النفايات بقايا الزئبق ، مثل الثرموميتر الزئبق  او المصابيح المحتو    

الزئبق  ) حشو الاسناف ( . . . الخ . اما مصدر ىذه النفايات فيي قسـ طب الاسناف في داخل 

كما يمي ايات الزئبق الساـ  وىي توجد ىناؾ ثلاث طرؽ لجمع ومعالجة نفالعيادات الخارجية .المستشفى و 

: 

ق الساـ داخل قسـ طب الاسناف عف طريق جياز .  يتـ جمع ومعالجة اولية لمادة الزئب الطريقة الاولى

خا ص موجود في اغمب اقساـ طب الاسناف وعيادات الاسناف الخارجية حيث يتعامل ىذا الجياز مع 

بقايا النفايات المحتوية عمى الزئبق حيث ترمى الى داخل الجياز حيث تقوـ الجياز بالتفاعل مع ىذه 

مزج ويحوليا الى ممغـ غيرساـ وغير ضار يجمع تحت الجياز النفايات وبوجود معادف اخرػ عف طريق ال

ومف ثـ تنقل الى حاويات خاصة  وبعد الامتلاء يتـ الاتصاؿ مع قسـ حماية البيئة لغرض نقميا وجمعيا  

                                                                      في نقطة الخزف المؤقتة .  

. يتـ جمع ومعالجة اولية لنفايات الزئبق اثناء وقوعو او انسكابو عمى الارض ، حيث ة الطريقة الثاني

يسحب ويرفع  الزئبق المسكوب عمى الارض بواسطة ابرة خاصة معدة ليذا الغرض  ومف ثـ توضع  

ا وتجمع  مع مواد زئبقة اخرػ في حاويات بلاستكية قوية لاتتفاعل مع الزئبق ثـ تغمق بشكل محكـ وبعدى

                                                                     يتـ الاتصاؿ مع قسـ حماية البيئة لغرض نقميا وجمعيا في نقطة الخزف المؤقتة .                                                    

كوب عمى الارض وذالؾ  عف طريق مواد .  يتـ جمع ومعالجة اولية لنفايات الزئبق المس الطريقة الثالثة

مساعدة  تمتص الزئبق المسكوب عمى الارض يمكف الحصوؿ عمييا مف قسـ حماية البيئة وىذه المواد 

لاستيكية القدرة عمى امتصاص الزئبق والتمسؾ بو بشكل قوؼ ومحكـ  وىذه المواد المساعدة ىي مواد ب الي

لاتصاؿ مع قسـ حماية البيئة لغرض نقميا وجمعيا في نقطة الامتلاء يتـ ا تستعمل ليذا الغرض . وعند

الخزف المؤقتة . عممية جمع نفايات الزئبق بالطرؽ المذكور اعلاىا يجب اف تكوف مرفقة و موثقة 

 بالبيانات والمعمومات حوؿ نفايات الزئبق وموقعة مف قبل المنتج وقسـ حماية البيئة داخل المستشفى . 
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    sharp wastesةالحاد النفايات - 8

     :تمثل ىذه النفايات نوعين

كيربائية  الاشياء الحادة مف السكاكيف والمشارط والابر  وبعض الاجيزة والمعدات البتمثل  ي .الاول

  مف ىذه النفايات الحادة  معدية  والادوات التي تسبب الخدوش والجروح مف جراء الاستعماؿ وقسـ

                                               مستعممة في علاج امراض السرطاف . مف ىذه النفايات  تمثل المواد التشخيصية كالادوية الالثاني  

 انفرادعند المنتج  حيث يفصل كل عمى  مف ىذه  النفايات  يتـ مع لمنوع الاولاما عممية الفصل والج

ويجمع في حاويات خاصة بلاستيكية وباحجاـ وانواع مختمفة بحيث تكوف نظيفة وخالية ، اما المعدية منيا 

كالاشياء الحادة مف الابر وغيرىا توضع في نوع خاص مف الحاويات المعدنية تشبو الصناديق وتثبت 

عمى الطاولة وبشكل محكـ وفي حالة امتلاءىا تغمق بشكل محكـ ويتصل مع قسـ حماية البيئة لغرض 

، فتتبع نفس الطريقة في الفصل والجمع وبعد  نياما النوع االثانقميا وجمعيا في نقطة الخزف المؤقتة . 

نقميا وجمعيا في نقطة  امتلاء تمؾ الحاويات الخاصة بالنفايات يتـ الاتصاؿ مع قسـ حماية البيئة لغرض

الخزف المؤقتة وبرفقة البيانات والمعمومات حوؿ تمؾ النفايات وموقعة مف قبل القسـ المنتج وقسـ حماية 

 البيئة في المستشفى .  

                                                                                                                  

 نفايات الحوامض والقواعد المختمطة   – 9

Acid and Base miscellarues wastes                                                                                        
تنتج ىذا النوع مف النفايات مف الحوامض والقواعد المختمطة في المختبرات الطبية والتحميلات المرضية ، 

وفي حاويات  انفراد د المنتج حيث يفصل كل نوع عمىاما عممية الفصل والجمع ليذه النفايات يتـ عن

(  20خاصة لكل نوع حيث توضع ىذه النفايات في حاويات خاصة ابيض الموف مف البلاستيؾ وبحجـ ) 

 لتر . وبعد الامتلاء يتـ  نقميا وجمعيا في نقطة الخزف المؤقتة . اما بالنسبة لمحموؿ حامض الكروميؾ
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(H2Cro4) المؤقتة . وعميو يجب اف لخزف حيث يجمع ويوضع في حاويات خاصة . وينقل الى نقطة ا

ىذه النفايات مرفقة بالبيانات والمعمومات حوؿ تمؾ المواد وموقعة مف قبل القسـ المنتج وبيف قسـ  تكوف 

المختمطة بعد تفريغيا اذا   ات الفارغة لنفس الحوامض والقواعدحماية البيئة . كما يمكف استعماؿ الحاوي

 دعت الضرورة.   

                                                                                                  

                                                        Cytostaic agents wastesالسرطانية   خيصيةوالادويةالعلاجيةللاورامالتشنفايات المواد – 11

راض السرطاف ، وىي عبارة عف بقايا الادوية المعالجة تنتج ىذا النوع مف النفايات في قسـ علاج ام

والابر و اكياس النايموف المستعممة لغرض ضخ الادوية والمواد الكيمياوية المعالجة لمثل ىذه الحالات 

السرطانية ، وكذالؾ قطع الشاش والقطف المستعمل لاغراض تنظيف الجروح وكذالؾ قفازات اليد 

لممرضات والممرضيف اثناء الفحوصات الدورية . يتـ فصل وجمع ىذه المستخدمة مف قبل الاطباء وا

النفايات عند المنتج حيث توضع ىذه النفايات اولا في اكياس مف النايموف وتغمق بشكل محكـ  او يمحـ 

الكيس وذالؾ لتقميل كمية وحجـ اليواء في داخل ىذه الاكياس المحتوية عمى تمؾ النفايات  ، وبعدىا 

( لترا . ولكف   50كياس في داخل الحاويات  الخاصة الممونة بالموف الاصفر وبحجـ  ) توضع ىذه الا

ىذه الحاويات بشكل محكـ   تغمق( كغـ  كحد اقصى . و  18وز  ) يجب اف توضع النفايات بحيث لاتتجا

لبيانات وبعدىا يتـ الاتصاؿ مع قسـ حماية البيئة لغرض نقميا وجمعيا في نقطة الخزف المؤقتة وبرفقة ا

 والمعمومات حوؿ تمؾ النفايات وموقعة مف قبل القسـ المنتج وقسـ حماية البيئة .   

                                                                                                          

                                                                                                              Radioactive wastesالنفايات المشعة   – 11
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كيفية التعامل مع ىذه  تنتج ىذه النفايات في قسـ الطب الذرؼ وقسـ الابحاث المختبرية في المستشفى اما

يف المسموحة بيا في النفايات المشعة يتـ بموافقة قسـ حماية الاشعاع وسلامتيا ضمف الانظمة والقوان

      النفايات المشعة  يتـ بطريقتيف : الدولة .اما طريقة فصل وجمع ىذه

( يوـ . 100يتـ فصل وجمع لتمؾ النفايات المشعة التي تقل اعمارىا النصفية عف ) : الطريقة الاولى

ع قسـ حماية حيث تجمع وتوضع في حاويات خاصة بلاستيكية قوية جدا وعند امتلاءىا . يتـ الاتصاؿ م

الاشعة والسلامة في نقطة الخزف المركزية في مدينة يولش التابعة اداريا لمدينة اخف التي تبعد عف 

( كيمومتر . وذالؾ لغرض نقميا وجمعيا وخزنيا ومف ثـ  80مستشفى دسمدورؼ الجامعي بحدود ) 

 ذا المجاؿ .معالجتيا وبموجب مجموعة مف التعميمات والشروط ضمف القوانيف الخاصة في ى

( يوـ حيث 100يتـ فصل وجمع النفايات المشعة التي تزيد اعمارىا النصفية عف ) : الطريقة الثانية

ة تجمع وتوضع في حاويات  خاصة معدة ليا مف قبل قسـ الحماية مف الاشعة والسلامة  وقبل عممي

ات الخاصة ضمف القوانيف مف التقيد بمجموعة مف الشروط والتعميم لابدالجمع والنقل ليذه النفايات 

المتعمقة بالنفايات المشعة وىذا يعتبر مف ميمة الشخص المسؤوؿ عف تمؾ النفايات المشعة في قسـ 

مف كافة الوثائق والبيانات المتعمقة بتمؾ النفايات  أكدلاشعة في داخل المستشفى  والتالطب الذرؼ وا

تصاؿ مع قسـ الحماية مف الاشعة لغرض نقميا المشعة قبل النقل . وعند امتلاء تمؾ الحاويات يتـ الا

وجمعيا في نقطة الخزف المركزية في يولش وبرفقة الوثائق والمعمومات الخاصة وموقعة مف قبل القسـ 

المنتج لتمؾ النفايات وبيف قسـ الحماية مف الاشعة وبعدىا تنقل بمركبات خاصة الى نقطة الخزف المركزية 

 .  [ 43]   لغرض المعالجة النيائية

بعد اف يتـ جمعيا مف الاقساـ المختمفة بما فييا قسـ المختبرات والابحاث الطبية مع كافة الوثائق  

، حيث يتـ خزنيا بشكل مؤقت مف قبل فريق  انفرادل نوع مف النفايات الطبية عمى والمعمومات الخاصة لك

ية داخل المستشفى . حيث تخزف تمؾ عمل لقسـ حماية البيئة والمسؤوؿ المباشر عف ادارة النفايات الطب
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النفايات داخل غرفة خاصة في مكاف امف وبعيد عف الزائريف ومجيزة بالتبريد وبحسب المواصفات البيئية 

 والطبية وبموجب القوانيف والانظمة المرعية في ىذا المجاؿ 

 

 : أتيكما ي لمستشفى وىي ا مواصفات  غرفة الخزن المؤقت لمنفايات الطبية الخطرة داخلومن  

 ( امتار . 3طوؿ الغرفة  )  يبمغ 

 ( امتار. 3عرض الغرفة )  يبمغ 

 ( متر . 2، 5ارتفاع الغرفة  )  يبمغ 

  لمغرفة باب يمكف غمقو بشكل محكـ ، ويتـ فتحيا وغمقيا فقط مف قبل فريق العمل التابع لقسـ

 حماية البيئة داخل المستشفى اثناء عمميات الجمع والنقل .

 يزة بمجموعة مف الرفوؼ لوضع تمؾ النفايات عمييا ويتـ ترتيبيا بحسب الغرفة مج

 المواصفات والخواص لكل نوع منيا .

  الغرفة مجيزة بانارة جيدة 

 . ارضية الغرفة تتكوف مف مادة معدنية 

 . جدراف الغرفة الداخمية يتكوف مف مادة بلاستيكية 

  اطلاقا ف لايمكف دخوؿ اليواء الييااثناء غمق باب غرفة الخز . 

  يتـ مراقبة الغرفة بشكل مستمر وذالؾ لتجنب حدوث اػ عطل كيربائى او عطل لجياز

التبريد او اجيزة قياس درجات الحرارة . اما بالنسبة لتنظيـ  درجات الحرارة اللازمة داخل 

غرفة التبريد تعتمد عمى نوع النفايات الطبية وبموجب ارقاـ مفاتيح خاصة لكل نوع مف تمؾ 

( ، ىذا النوع لبد اف تحفع داخل  180102ايات . فمثلا النفايات التي تحمل الرقـ  )النف

( درجة مؤية ، وذالؾ لعدـ انبعاث روائح وغازات كريية منيا  15الغرفة بدرجة حرارية  ) + 
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( اياـ وفي حالة زيادة 7لحيف نقميا ، يفضل بقاءىا داخل الغرفة وبيذه الدرجة الحرارية لمدة )

. اما  اؤية(  درجة م8جة الحرارة الى ) + ( اياـ ، يجب تقميل در  7لبقاء اكثر مف) فترة ا

يمكف اف تبقى في غرفة التبريد اؼ غرفة الخزف  اعلاهالرقـ  نفس التي تحمل  المجمد النفايات

(  180103( اشير داخل المستشفى . اما النفايات  التي تحمل الرقـ  )  6لمدة ) 

 فياـ يجب اف تحفع في غرفة الخزف حاويات معدنية والمغطاة باحكوالموجودة في داخل 

(  7( اياـ وفي حالة بقاءىا اكثر مف )  7( درجة مؤية ولمدة  )  15درجات الحرارة ) + 

)   لرقـتحمل ا( درجة مؤية اما النفايات التى  8اياـ يجب تخفيض درجة الحرارة الى  ) +

جب اف تنقل مباشرة بعد عمميات الجمع ودوف مف النفايات   ي ا النوع( ىذ 180104

 عمميات الخزف الى نقطة الخزف المركزية لغرض المعالجة النيائية .

 ( وغيرىا ما  180103،  180102)ايات والتي تحمل الارقاـ التاليةاما عمميات نقل تمؾ النف

 تشار كما ا( يوما  14لارجح مرة واحدة كل ) يتـ نقميا عمى ا (180104رقـ ) عدا ال

الدراسة اف معدؿ  حجـ وكمية النفايات الطبية الخطرة الناتجة عف الرعاية الصحية في 

كمعدؿ عاـ كيموغراـ  7272بمغت بحدود  2007 – 2002المستشفى خلاؿ ستة سنوات مف 

 ادناىا . البياني سنويا ، كما ىو مبيف في المنحنى

 

  (1البياني رقم )  الرسم 
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اعلاىا حجـ وكمية النفايات الطبية الخطرة لمستشفى دسمدورؼ الجامعي لمسنوات يوضح المنحنى البياني 

  [ 44] ـ   .  2007 – 2002الست الماضية اعتبارا مف عاـ 

 

 خطرة عمميات نقل النفايات الطبية المف دراسة الحالة اف  كما ظير 

الجة النيائية . لابد  اف مف نقطة الخزف المؤقتة مف داخل مستشفى دسمدورؼ الجامعي الى حيث المع 

ادارة المستشفى باعتبارىا المنتج او المصدر لتمؾ  يط والتنسيق ليا مسبقا مف قبل يتـ الاعداد والتخط

النفايات  وقسـ حماية البيئة و المسؤوؿ عف ادارة عمميات الجمع والخزف المؤقت  مف جية وبيف الشركة 

بيف الطرفيف يمزـ الشركة بنقل تمؾ النفايات وبسياراتيا المعالجة مف جية ثانية . واف عممية التعاقد 

 الاعتيادية . الخاصة كل اسبوعيف مرة واحدة في الحالات

 : يأتي ماكبات نقل النفايات الطبية الخطرة ىي مواصفات مرك منكما ظيرمن الدراسة  ان  

   متوسطة الحجـ 

  مكيفة ومبردة 

  صمـ بشكل دقيق ومغمق 
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 النقل بحاجز يفصمو عف التلامس و الاحتكاؾ بتمؾ النفايات يفصل السائق عف عربة 

 يسيل غسميا وتنظيفيا اذا دعت الحاجة  أممساخمي لممركبة متكوف مف معدف السطح الد 

   مواصفات سائق  تبيف ايضا اف مف ماك مجيزة بكافة الاحتياطات اللازمة لحالات الطوارغ

 و ىي مايمي: الحاممة لتمؾ ا لنفايات المركبة 

 . اف يكوف مدربا وواعيا بمخاطر تمؾ النفايات 

 . اف يكوف مزودا بملابس الوقاية ومرتديا الملابس الوقائية اثناء عممية نقل النفايات 

 . اف يكوف ىادءا ويقظا وحذرا اثناء السياقة 

  اف يكوف مزودا بجياز الاتصاؿ واف يتصل فورا بالجيات المعنية في حالة وقوع حوادث

 ارغ او حالات الازدحاـ .....الخ .اوحالات الطو 

 . اف يكوف مخمصا وامينا في عممو 

 تمؾ ا لنفايات  مف حيث الحجـ والوزف الخاصة ب وثائق والبيانات والمعموماتاف يحمل كافة ال

] والمصدر وموقعة بينو وبيف الجية المنتجة لتمؾ النفايات ، وبياف اليوـ والتاريخ وساعة المغادرة 

45 ] 

مف دراسة الحالة اف  المزايا الاقتصادية لتطبيق نظاـ الادارة البيئية المتكاممة في مستشفى كما تبيف 

دسمدورؼ الجامعي قد حقق عائدا اقتصاديا ، وعميو يمكف اف يكوف ىذا المستشفى مثالا ونموذجا حقيقيا 

ملاحظة ذالؾ مف  يمكف الاقتداء بو في مستشفياتنا في العراؽ وبعض الدوؿ النامية في المنطقة ويمكف

     خلاؿ الجدوؿ التالي :                                         

 (   4)  جدول رقم
 يورو    2 4 2 9 8 0 000

 

العائدات المالية مف الرعاية 
 الصحية

 العائدات مف القطاع العاـ يورو    1 2 0 4 4 2 000

 العائدات الاخرػ  
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 يورو   0 2 4 1 0 5 000

 يورو   3 8 7 5 2 7 000 
 

) المدخلات ( اجمالي 
العائدات  المالية مف الرعاية 

 الصحية

 تكاليف الموظفيف يورو   2 3 6 9 1 8 000

 
 يورو     7 1 1 3 1 000

 تكاليف المواد الطبية

 
 يورو      7 8 3 2 0 000

تكاليف المعدات والاجيزة 
 والمخصصات

 يورو   3 8 6 3 6 9 000
 

ت ( اجمالي ) المخرجا
التكاليف المالية لمموظفيف 
والمواد الطبية والاجيزة 
 والمعدات والمخصصات
 والمعالجة النيائية لمنفايات 

 

المزايا الاقتصادية لتطبيق نظاـ الادارة البيئية المتكاممة في مستشفى دسمدورؼ  يوضح الجدوؿ اعلاه
  .[ 46]  ئد اقتصادؼ لممستشفى كما مبيف ادناه الجامعي ، كما ظير مف خلاؿ ذالؾ الارباح الاجمالية كعا

                                            
 المخرجات     -الارباح الاجمالية  =  المدخلات  

                      =000 7 2 5 7 8 3 – 000 9 6 3 6 8 3  
 ةالارباح الاجمالي يورو   0 0 1 1 5 8 000=                      

 . 2006كعائد اقتصادؼ لممستشفى بموجب تقرير سنوؼ لوزارة المالية لعاـ 

    

الواقعة في مقاطعة  في مدينة ليفركوزف    Currenta: الذؼ شممتو الدراسة ىي شركة  الثاني معالمج

والتي تتكوف  (كـ عف عاصمة المقاطعة مدينة دسمدورؼ . 30الشماؿ الغربي لمرايف والتي تبعد بحدود )

  ف ثلاث وحدات ىي كمايمي:م

  )عمميات الحرؽ ( .  النيائية المعالجةوحدات  .1
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   لخطرة)عمميمت الدفف ( لمنفايات اوحدة ما بعد المعالجة  .2

  وحدة معالجة تصفية المياه . .3

المقاء المباشر مع   تـ الثاني لدراسة الحالة ، حيث معالجة النيائية والتي تمثل المجبالنسبة لوحدة المع 

لوحدة المعالجة النيائية لمنفايات الخاصة في الشركة وتـ مف خلاؿ المقاء طرح الكثير مف  التخطيط مدير

الاسئمة المتعمقة بعمميات الحرؽ وآليػة تشغيل المحرقة والتفاعلات التي تحدث اثناء عمميات الحرؽ 

  تقميل احجاميا وكمياتياآثارىا الخطرة و  وازالة   ودرجات الحرارة المطموبة لمعالجة النفايات الخطرة

العوامل المساعدة لتقميل حجـ  لؾوالمراحل التي تمر فييا الغازات الناتجة مف غسل وتنقية ، وكذا

بموجب القوانيف البيئية الاوربية المعنية بالانبعاثات الغازية وقانوف البيئة لالمانيا  الانبعاثات الغازية 

ر التخطيط عمى كافة الاسئمة المطروحة حوؿ عمميات الحرؽ فأجاب مشكورا مدي . ( 17الاتحادية رقـ ) 

والطاقة الاستعابية  التكاليف الاقتصادية لمطف الواحد مف النفايات الخطرة اثناء المعالجة  لتمؾ النفايات و

                                                                                                  .  اليومية لعمميات المعالجة النيائية لمنفايات الخطرة

وتعمل  ة لمنفايات الخطرةشركة كورينتا مف الشركات المتطورة في المعالجة النيائي كما تشير الدراسة اف 

 المتعمق  (17) تعمقة بالبيئة ومنيا القانوف رقـالقوانيف والانظمة الاوربية الم ىذه الشركة عمى تطبيق 

الغازية لالمانيا الاتحادية                                                                                                   بالانبعاثات 

شركة ومعمل مف دوؿ  300النفايات الخطرة لاكثر مف   2007ىذه الشركة في عاـ   تحيث استقبم

ة لكثير مف المستشفيات في المانيا الاتحادية .  وكذالؾ اوربية مختمفة  اضافة  الى النفايات الطبية الخطر 

استقباليا لنفايات الادوية والمواد الطبية مف مصنع باير للادوية المعروفة دوليا ،لغرض معالجتياالنيائية 

.بعمميات الحرؽ . حيث اف الشركة تستقبل النفايات الخطرة المنتجة مف قبل العديد مف المصانع 

شركة كورينتا مف معالجة النفايات   عتتشفيات العامة والخاصة ، و استطاة والمسوالشركات المختمف
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تكوف ىذه  أكيدا والمانيا الاتحادية ، بالت% ( مف مجموع النفايات الخطرة في اورب 25الخطرة  بحدود  ) 

لنيائية في النفايات الخطرة عمى عدة انواع واصناؼ وتستقبل في نقطة التجمع المركزؼ  لوحدة المعالجة ا

   [  47] . مدينة ليفركوزف 

                                                                                                           : أتيلمنفابات الخطرة ىي مايمواصفات نقطة التجميع المركزية اما  

  (  مخازف او  5 – 4تتكوف نقطة التجميع المركزؼ مف )                                          . عنبار 

  (  امتار .                                           9تقع نقطة التجميع المركزؼ تحت الارض وبعمق  ) 

 تحتوػ كل مخزف او عنبار فوؽ سطح الارض عمى باب كبير تصل ارتفاع كل باب بحدود 

 ( امتار.                                                                       3( امتار وبعرض  اكثر  مف  )   4)  

   ( تستقبل النفايات الخطرة 5 – 4) كل مخزف او عنبار والبالغ عددىا   . 

                             

ة . لممركبات العضوية قبل المعالجة النيائي عمميات التصنيف لمنفايات الطبية والخطرةالدراسة اف  وتبيف 

 يتـوالمركبات الصمبة والسائمة والموجودة  داخل الحاويات الخاصة والموجودة في المخزف او العنبار 

  وكما يمي : بموجب خواصو الكيمياوية والفيزياوية لكل نوع عمى حدا

 مقة  حيث اف قسـ مف النفايات الخطرة والتي لايمكف التلامس معيا والموجودة داخل حاويات مغ

تذىب وتنقل مباشرة مف المخزف اوالعنبار وترفع بواسطة يد آلي الى داخل الفرف الدوار لغرض 

 معالجتيا .   

  قسـ اخر مف النفايات الخطرة  ومنيا السائمة والخطرة والتي تـ تصنيفيا في المستشفيات

صنيفيا مرة ثانية  والموجودة حاليا في المخزف او العنبار ) نقطة التجميع المركزية ( ، يعاد ت

التي تحمل نفس الخواص والصفات وبعد الامتلاء ترفع مف  حاويات اكبر حجماوتوضع في 

 لجتيا .             المخزف او العنباروتنقل الى الفرف الدوار لغرض معا
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  قسـ مف النفايات الخطرة ومنيا السائمة والتي تـ تصنيفيا في المستشفيات ايضا والموجودة حاليا

داخل المخزف او  العنبار ) نقطة التجميع المركزية ( وموجودة داخل حاويات خاصة ممونة في 

حاويات ومنيا ال  انفرادوالفيزياوية لكل نوع عمى ومصنفة حسب  الخواص والصفات الكيمياوية 

ترفع مباشرة مف المخزف او العنبار بواسطة يد  آلي الى داخل الفرف  والحاويات الزرؽ  الحمر

 ر لغرض معالجتيا .                                                                                            الدوا

  بسبب تنوع النفايات الخطرة مف حيث التركيب والخواص الكيمياوية والفيزياوية فلابد مف

عضوػ مع مركب يجوز خمط اؼ مركب كيمياوؼ  التصنيف ليا في نقطة التجميع المركزؼ ولا

 اخر وذالؾ لتجنب التفاعل الكيمياوؼ بينيما وتجنب المخاطر المحتممة .                                                         

  كما اف قسـ مف المركبات الكيمياوية اليالوجينية يجب اف يتـ تصنيفيا في نقطة التجميع

 تي قد تحدث .المركزية قبل معالجتيا لتجنب  المخاطر ال

   قسـ اخر مف المواد الكيمياوية  السائمة ذات الدرجات الحرارة العالية  يجب اف يتـ اعادة

                                                                                                             التصنيف ليا في نقطة التجميع المركزية قبل معالجتيا لتقميل المخاطر المحتممة .

  قسـ مف النفايات الخطرة المحتوية عمى بكتريا معدية  يجب اف يتـ اعادة التصنيف ليا في نقطة

                              التجميع المركزية قبل المعالجة النيائية لتجنب المخاطر .                                                                       

  قسـ مف النفايات الخطرة  الناتجة بعد العمميات الجراحية ، والناتجة بعد التحميلات المختبرية

والتحميلات الكيمياوية  ، والمواد وبعض المركبات الكيمياوية الخطرة ، فلابد مف اعادة التصنيف 

 ليا في نقطة التجميع المركزية  قبل المعالجة النيائية  .   

                                                                                                                              

 نبذة موجزه عن التقدم الحاصل في ىذه الشركة ) شركة كورينتا ( .                                  

 ركوزف .                                                  في مدينة ليف 1967ىذه الشركة في سنة   ئتانش 
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  ووالادوات الحديث ية ببعض المعدات والاجيزةتـ صيانة وحدة المعالجة النيائ  1989في سنة 

 والمتطورة لتنقية وتنظيف الغازات المنبعثة. 

  صفات تطوير لاحدث الاجيزة والمعدات المتطورة بموجب الموا لياحدث  1995وفي  سنة

البيئية لمتقميل مف مخاطر  الانبعاثات الغازية وبموجب القوانيف الاوربية المتعمقة بحماية البيئة 

حوؿ الانبعاثات الغازية وحماية البيئة لالمابيا  ( 17)  لصحة العامة وما يتعمق بقانوف رقـوا

                                                                            الاتحادية .   

( لمنفايات الخطرة  Oxidation)د بعممية الحرؽ ، عممية الاكسدةيقص   :بعممية الحرق  يقصدماذا 

   سميمةالى مركبات غير عضوية  اختزاليالعضوية الخطرة وغيرىا و كالمركبات ا

 (Reduction وماء  وطاقة . كما يمكف الاستفادة مف عممية الاكسدة لب )ت الخطرة الغير ض النفاياع

 الطبية وتحويميا الى مركبات غير خطرة في عمميات اعادة التدوير .   

                                                        

 

      

 العمل في وحدة المعالجة النيائية  لمنفايات الطبية الخطرة .         كيف يبدأ

تـ تيث تبدا الخطوة الاولى في نقطة التجميع المركزؼ بعد اف خطوة حالعمل في ىذه الوحدة خطوة  يبدأ  

في تمؾ  انفرادلكل نوع عمى  و الكيمياوية والفيزياوية خواصياعمميات التصنيف لتمؾ  النفايات  حسب 

                                   : و كما يأتيالمخازف 

  تنقل الى داخل الفرف الدوار وبدرجات ترفع ىذه النفايات الخطرة مف المخازف بواسطة يد آلي و

( درجة مؤية . تحدث لمنفايات الخطرة عمميات  1200 – 1000حرارية مرتفعة ما بيف  )  

كما  اخرػ طياره  مواد لاعضوية وماء ومركبات الى  اختزاليالممواد العضوية و  )الحرؽ( ةالاكسد

ع الى اليميف وباتجاه عمودؼ مف الفرف يتصاعد منيا الغازات والابخرة الى اعمى الغرفة و التي تق
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مباشرة ، اما النفايات الاخرػ تنصير وتذوب وتسقط  وذلؾ حسب تصميـ وحدة المعالجة الدوار

مادة الاسفمت  مشابيوتصمب ىذه النفايات تفي حوض اسفل الفرف  و  الى الماء البارد الموجود

موجودة في  سقط في حاويات معدنيةومف ثـ ت الماء بواسطة حزاـ معدني آلي وترفع مف  الاسود

خارج وحدة المعالجة النيائية وبعد الامتلاء بالنفايات المعالجة حراريا تنقل الى المدافف الخاصة 

 لغرض دفنيا .

                                          

 ة والتي اما الابخرة المتصاعدة وفي درجات الحرارة العالية تستخدـ لاغراض الحصوؿ عمى الطاق

 لمعالجة .        يستفاد منيا في التدفئة والانارة وتشغيل المعدات والاجيزة والمكائف في ىذه الوحدات ا

  بعدة مراحل لغرض غسميا وتنقيتيا مف الشوائب  راما الغازات والمواد العالقة معيا حيث تمر

 والمواد العالقة .            

 ات الغسل والتنظيف تخرج عبر المدخنة والتي تصل اما الغازات المنبعثة بعد مراحل عممي

 ( مترا . الي طبقات الجو العموؼ .                                                                        99ارتفاعيا ) 

  اما الغازات المنبعثة الى الجو تكوف مقيدة بقوانيف بيئية اوربية وبقانوف المانيا الاتحادية رقـ 

 .              المحددة  مأويةالعازية ونسبيا ال ( المتعمقة بالانبعاثات 17) 

  اما الماء المستعمل في عمميات الغسل لمغازات المنبعثة والمواد العالقة والشوائب والتي اصبحت

غير صالحة للاستعماؿ  تنقل مباشرة بعد العمميات الى وحدة محطات تصفية المياه لغرض 

 يث التنقية والتصفية ومف ثـ الاستفادة منيا لاغراض اخرػ غير الشرب .معالجتيا مف ح

   ( 1 الشكل  رقم )
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بعد عمميات الحرؽ وسقوطيا في  المرحمة النيائية لممعالجة الحرارية النفايات الخطرة يوضح الشكل اعلاىا

واسقاطيا في الحاوية المعدنية  الناقل اء بواسطة الحزاـ المعدنيالماء البارد وتصمبيا ومف ثـ رفعيا مف الم

 .                                                                                                     [  48]  فيما بعد الى المدفف لغرض دفنيا ونقميا 

 ، في وحدة المعالجة الحرارية .               الاقسام والمراحل التي تمر بيا النفايات الخطرة 

ممة مع بعضيا في ىذه الوحدة ضمن ثلاث اقسام متتالية متكا طرةتمر عمميات الحرق لمنفايات الخ

 البعض وىي كما يمي :

 الفرن الدوار  مع غرفة الحرق الثانوية  – 1

 (after chamber kiln with   Rotary )INCINERATION                                                                

 قسم تكثيف البخار  – 2 

 ((waste heat boiler for steam generation HEAT  RECOVERY                                                                            

 قسم عمميات غسل وتنظيف وتنقية الغازات  –3 

 (multi-stage flue gas cleaning    )      FLUE  GAS  CLEANING                                                                               
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 الفرن الدوار ومواصفاتو  .                                                                                – 1

  ( مترا .                                                   12انة الداخمية لمفرف الدوار ) تبمغ طوؿ الاسطو 

  ( مترا.                                                                          3، 5تبمغ قطرالاسطوانة الداخمية لمفرف الدوار ) 

 ( درجة . اؼ بنسبة 1، 57ف المركز او الافق ب ) الاسطوانة الداخمية لمفرف الدوار مائل ع 

  (3  ) % 

  ( دورة في الدقيقة الواحدة .        3 – 0،  5تبمغ عدد دورات الاسطوانة الداخمية لمفرف الدوار مف ) 

  ( واحد مف النفايات الخطرة ا 1تستطيع الفرف الدوار نتيجة عمميات الحرؽ اف يحوؿ طف ) ( لى

 غير الخطرة الصمبة والتي تشبو الاسفمت .لنفايات % ( مف  ا 15 – 10

                                  % ( مف الغازات المنبعثة .   90 – 85و)  

  (  طنا مف النفايات الخطرة يوميا.                              80الفرف الدوار ليا القابمية عمى حرؽ ) 

 ( طنا مف النفايات الخطرة سنويا .                     80000  القابمية عمى حرؽ  ) الفرف الدوار لو 

  المكونات الداخمة في صناعة الفرف الدوار ، ىو الحديد الصمب المقاوـ لدرجات الحرارة العالية

 .ة وكذالؾ الحديد المقاوـ لمتفاعلات الكيمياوية التي تحدث نتيجة تفاعلات الاكسد

 ( درجة  1200 – 1000ما بيف ) رارة العالية والتي تصلعمل الفرف الدوار في درجات الحي

                                                                                                              .  أويةم

تقع الى اليميف وباتجاه عمودؼ الى الاعمى ومباشرة بعد الفرف الدوار .  : غرفة الحرق الثانوي 

حيث صمـ غرفة الحرؽ الثانوية بشكل تشبو تركيبو الداخمى  تركيبة الفرف الدوار مف حيث 

المقاومة لدرجات الحرارة العالية و مقاومة التفاعلات الكيمياوية المختمفة  حيث يكوف راس الغرفة  

 ( درجة مؤية . تبقى درجات الحرارة داخل 1000كبير نسبيا حيث تصل درجات الحرارة فييا ) 

وحدة المعالجة   تمرة مف قبل فريق عمل ، تعملغرفة الحرؽ الثانوية تحت السيطرة والرقابة المس
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( ساعة متواصمة  ومف خلاؿ غرفة السيطرة  24النيائية  عمى مدار  اليوـ الكامل اؼ ) 

والمجيزة باحدث التقنية والتكنولوجيا العممية المتطورة  حيث يتـ مف خلاليا رصد كافة عمميات 

الحرؽ مف درجات الحرارة ونسبة انبعاث الغازات وتكثيف البخار وبموجب الانظمة والقوانيف 

الحرارة  الاوربية المتعمقة بالبيئة وحمايتيا مف الغازات المنبعثة . حيث يتـ احيانا ارتفاع درجات

ذالؾ ( فقط .و  2بموجب القوانيف البيئة المرعية لمدة ثانيتيف )  ياقميلا عف الحد المخصص ل

لكي يساعد عمى د الابخرة والغازات الناتجة منو بحيث يتـ ارتفاع درجة حرارة الغرفة  لكي يتصاع

                                                                                  تكثيف كميات اضافية مف البخار والتي تساعد عمى توليد الطاقة .

 

 ( .waste heat boiler for steam generation)  قسم تكثيف البخار -2 

وذالؾ لممساعدة  جة الحرارة قميلا عف المعتاد في ىذا القسـ مف وحدة المعالجة الحرارية يرفع مف در   

( بار ودرجة  41غط  ) عمى صعود الغازات والابخرة مف غرفة الحرؽ الى اسطوانة البخار  وتحت ض

( طف مف البخار المكثف  70ؤية ، حيث يتـ الحصوؿ عمى  ) ( درجة م380 -350)  حرارة  فوؽ 

 ( بار في كل ساعة .                                                                                                          36وتحت ضغط  ) 

 

 قسم عمميات غسل وتنظيف وتنقية الغازات المنبغثة  – 3

  (multi stage flue gas cleaning  ).في داخل الفرف  ة عمميات الاكسدة لمنفايات الخطرةنتيج

الدوار وتحت الدرجات الحرارية العالية تتكوف مركبات غير عضوية غيرخطرة اضافة الى انبعاث الكثير 

تنظيف لاغسل و ال ثة لابد اف تمر بعدة مراحل مفمف الغازات  سبق الاشارة الييا  الا اف الغازات المنبع

 .                                            قوانيف الاوربية المتعمق بالبيئةتنقية وبموجب الالو 
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                                     : و مبين ادناهنبعثة من غسل وتنقية وىالمراحل التي تمر بيا الغازات الم

   (  . المرحمة الاولىash remover  . ) رحمة يتـ استقباؿ الغازات المنبعثة في ىذه الم

لغرض غسميا وتنظيفيا بفولتية ثابتة مف الكيرباء  وذالؾ لتنقيتيا وغسميا بالماء والتي ترش مف 

، وذلؾ حسب تصميـ وحدة المعالجة الاعمى عمى تمؾ الغازات المنبعثة والتي تدفع باتجاه اليميف 

( درجة  80 – 70تصل ما بيف  )  رارةت حات المنبعثة بالماء في درجاحيث يتشبع تمؾ الغاز 

مؤية .اؼ بمعنى تبريد الغازات المنبعثة والمركبات الحامضية وقسـ مف الغبار والدقائق العالقة 

 حيث يتـ غسميا بالماء بشكل نسبي .                           

        (  المرحمة الثانيةQuencher   . )ئمة عف طريق في ىذه المرحمة تذىب المواد السا

الحوامض انابيب الى جياز الطرد المركزؼ الكيربائي حيث يتـ دفع  المواد السائمة  بما فييا  

شبو تذىب ىذه الطبقة الكثيفة  ثـتكوف طبقات كثيفة شبو سا ئمة  توالغبار الى الاعمى حيث 

ة الغازات يتفاعل مع الماء النظيف حيث يتـ غسل وتنقيلسا ئمة والمحتوية عمى الغازات  ال

يعني تخميص الغازات  المنبعثة مف الحوامض والشوائب ودقائق الغبار بشكل جيد .  ولكف ىذا لا

مض والشوائب اتزاؿ تحتوؼ ىذه الغازات المنبعثة عمى الحو  بل لا كميا مف الحوامض والشوائب

 ودقائق الغبار ولكف بشكل اقل مما كانت عميو .                     

 المرحمة الث ( الثةRotary scrubber  . )  بمواد قاعدية  وىي  مرحمة غسل الغازات المنبعثة

( . ونتيجة  pH=   7تحوؿ الى مواد متعادلة كيميائية اؼ بحيث تكوف )  تاو قموية   ، لكي 

لمتفاعلات التى تحدث بيف الغازات المنبعثة والمواد القموية يتكوف العديد مف الغازات ، ومنيا 

              كبريت . ويتـ ايضا غسل دقائق الغبار مف الغازات النبعثة .                 اكاسيد ال

  ( المرحمة الرابعةWet wall electrostatic precipitator . )  في ىذه المرحمة يتـ

طريق المرشحات الكيربائية   حيث تحدث عمميات التكثيف عف ، غازاتثيف وتنقية وغسل التك
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في وسط ىذه الاعمدة تيار  يوجد كما ، ات المنبعثة تمر عبر اعمدة المرشحاتاف الغاز  اؼ،

كيربائي قوؼ ، واثناء مرور دقائق الغبار عمى ىذه الاعمدة ) المرشحات ( والتي تحتوؼ في 

وسطيا عمى التيار الكيربائي القوؼ حيث تمتصق ىذه الدقائق مف الغبار عمى تمؾ الاعمدة  ، 

ارجي مف ىذه الاعمدة يكوف باردا ، ويتـ تكثيف ىذه الدقائق مف الغبار وذالؾ لاف الجزء الخ

قوـ المكثف بغسل دقائق الغبار والمواد المالحة مف ىذه الاعمدة يعمييا مع بخار الماء  ومف ثـ 

                                                     .                                                                                  

 

بعد مرحمة التكثيف االمشار اليو اعلاه ، يتـ سحب الغازات  . (  Induced draft fans )  السحب 

 .  أتيالناتجة مف ىذه المراحل   كما يالمنبعثة 

 بعد عمميات الغسل والتنقية والتصفية ، حيث يتـ تحسيف الانظمة والقوانيف البيئية المتعمقة 

المذكوراعلاه  لبيئيةبالانبعاثات الغازية بيف فترة واخرػ بحيث تضاؼ فقرات جديدة الى القوانيف ا

حوؿ نسب الغازات المنبعثة والمعموؿ بيا حاليا في المانيا الاتحادية بحيث تبقى ىذه الغازات 

عوامل محفزة  تحتاج الى وىذه المرحمة مف التصفية والتنقية لمغازات المنبعثة  في المنبعثة خطرة

 ومنشطة قبل المرحمة الاخيرة لخروج الغازات الى الجو .

 ( طف مف المواد المحفزة والمنشطة الى الغازات المنبعثة  قبل  19،  2ضاؼ ما مقداره  ) ي

مرحمة الخروج النيائية الى الجو ، وذالؾ  للاسراع في التفاعلات الكيميائية اللازمة لتنظيف 

 ثة .   وتنقية الغازات المنبع

  ىذه المواد المحفزة والمنشطة والمساعدة  ( steck oxid     ىي عبارة عف اكاسيد النيتروجيف )

لمقياـ بعممية اختزاؿ نسبة  انبعاث الغازات الخطرة وكذالؾ اختزاؿ غاز الديوكسيف والفيوراف بشكل 

 ئيمة جدا بحيث لاكبير جدا  مف الغازات المنبعثة بحيث تكوف الكمية المنبعثة مف الغازيف ض

 تذكر . وتبقى عند حدودىا ونسبيا المسموح بيا اوربيا وغير مموثا بيئيا وصحيا . 
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   ( ىذه الخطوات تسمىSCR    ) Selective catalytic reaction  

  ارة  الغازات المنبعثة والغازات المختزلة والتفاعلات الحرارية التي تحدث بينيما يتـ في درجة حر

                                                                       (وـا مع الماء ) محموؿ الامونيضاؼ الييا غاز الامونييؤية ، وبعدىا ( درجة م 300)

  والتفاعلات  وـالامونيوبعد عمميات التنقية والغسل والتصفية واضافة العوامل المحفزة ومحموؿ

حيث تخرج ىذه الغازات بعد كل ىذه الاجراءات عبر مدخنة  الحرارية التي حدثت لتمؾ الغازات  ،

بشكل نظيف وغير خطر عمى البيئة والصحة  (tropospherؼ) الى طبقة العلاؼ الجو الغازات 

  [49  ]. 

 

 (  2الشكل رقم  ) 
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ركة كورينتا بأقساميا المختمفة ابتدا وحدة المعالجة النيائية لمنفايات الخطرة في ش (2)الشكل يوضح ىذا

مف نقطة التجميع المركزية لمنفايات الخطرة  وانتياءا بالمدخنة لخروج الغازات المنبعثة بعد عمميات 

 .[  50]  المعالجة الحرارية  

 

 

دة المعالجة اىم الغازات المنبعثة الى الغلاف الجوي نتيجة عمميات الحرق لمنفايات الخطرة  في وح

 ائية وىي مايمى :الني

                                                                                  ( NO2،  N2O ،  N2O3) (  NOxاكاسيد النيتروجيف  )  – 1

                                                                       (   SO2غاز ثاني اوكسيد الكبريت  )   –2

                                                                       (   HClغاز كموريد الييدروجيف )      –3

                                                                       (   COغاز اوؿ اوكسيد الكاربوف  )   – 4

                                                                                 ( org  Cدقائق مف الكاربوف  )   – 5

                                                                          (  Hgكميات ضئيمة مف الزئبق )     –6

    (  Dustدقائق مف الاتربة والغبار )     – 7

الغازات المنبعثة وبعض دقائق عنصر الزئبق والكاربوف و الغبار والاتربة وكما يمكف ملاحظة تمؾ 

   :يالتال  وكمياتيا ونسبيا المؤية مف خلاؿ المنحنى البياني
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 ( 2بياني رقم  ) ال رسمال

 

اني اعلاىا النسب المؤية لمغازات المنبعثة والدقائق العالقة والاتربة المصاحبة ليا يوضح المنحنى البي 

ـ  حيث اف النسب المؤية لتمؾ الغازات المنبعثة والدقائق العالقة لـ  2008 – 1995اعتبارا مف عاـ 

  . [ 51]  يتجاوز الحدود القياسية المسموحة ليا بموجب القوانيف البيئية المرعية لمدولة  
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لمنفايات الخطرة الناتجة بعد المعالجة النيائية حيث تمكف   يتضمف وحدة عمميات الدفف الثالث : معالمج

المتعمقة حوؿ المدافف وطرؽ  الاسئمةالدفف وتـ طرح الكثير مف  الباحث المقاء بالمسؤوليف عف عمميات 

عمى عمميات الدفف والطمر   دفف والإطلاعانشائيا والتصاميـ اليندسية والقياـ بالزيارة الميدانية لمواقع ال

الاستفسار عف تأ ثير بناء وانشاء ىذه المدافف عمى خزنات المياه الجوفية  وكذلؾلتمؾ النفايات المعالجة 

المدفونة في ىذه   نتج عف النفايات المعالجةتيتـ حمايتيا مف التموث التي قد  والمياه السطحية، وكيف

لاستفسار حوؿ الابعاد اليندسية كإرتفاع ىذه المدافف ومساحاتيا والفترة الزمنية المدافف مستقبلا. لقد تـ ا

وكيف تتـ   لامتلاء ىذه المدافف بالنفايات المعالجة وكيف تتـ التغطية النيائية ليذه المدافف  اللازمة

والعامميف في  عدد الموظفيف اه الجوفية والمياه السطحية . ومعرفةعمميات الرصد والقياس والمراقبة لممي

مف مديريف ومساعد مدير وموظفيف بدرجة فني إضافة الى  فأجاب اف الادارة يتكوف  الوحدتيف الاخيرتيف

ميندسا في   50  بالإضافة الى  عامل مدربيف تدريبا جيد في مجاؿ التعامل مع النفايات الخطرة 94

مف جمع  ف الباحث ة . وعميو فقد تمكوغيرىا مف المجالات المتعمقة بالشرك  مجاؿ الكيرباء والميكانيؾ

وكذلؾ جمع الرسوـ التوضيحية الخاصة بوحدات   ونسبيا  البيانات المتعمقة بجميع الغازات المنبعثة

المعالجة النيائية لمنفايات الطبية الخطرة ، ومراحل تنقية وغسل الغازات الناتجة بعد عمميات الحرؽ 

عف بناء وتصميـ المدافف وطرؽ دفنيا . علاوة عمى ذلؾ  بالاضافة الى الرسوـ التوضيحية الخاصة 

  عبر الانترنيت للاستفسارحوؿ الموضوع المتعمق بدراسة الحالة.  تحقق الاتصاؿ مع المسؤولييف

 
 ) المخمفات الخطرة( ارة عمميات الدفن لمنفايات الخطرةاد

 لمنفايات الخطرة ميات الحرؽ التصنيف وعم و الفصل يتجزء مف عمميات حيث اف ادارة المدافف جزء لا

، وانيا عمميات متكاممة فلا بد مف  لمغازات المتصاعدة والشوائب العالقة معيا والغسل والتنظيف والتنقية

الاعداد ليا ووضع الخطط والاستراتيجيات اللازمة واكتساب الميارة في ىذا المجاؿ . لاف عمميات الحرؽ 
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يتجزء مف عمميات الدفف ليذه النفايات  حد المسموح ليا ىي جزء لاوالتخمص مف الانبعاثات الغازية الى ال

بطريقة آمنة وسميمة لمبيئة والصحة العامة . وعميو لابد قبل المعالجة الحرارية  لتمؾ  النفايات ، التحدث 

مع الجيات المنتجة ليذه النفايات  حوؿ كيفية المعالجة والطرؽ التي تمر بيا عمميات التخمص في 

المواد الكيمياوية الخطرة والمواد الكيمياوية العضوية  واعطاء معمومات كافية حوؿ طرؽ التخمص  معالجة

والدفف ليذه النفايات . اضافة الى المبالغ المالية اللازمة لعمميات المعالجة الحرارية وعمميات الدفف 

لموافقة ما بيف المنتج والشركة مف قبل المنتج وفي حالة ا لؾذ المطموبة  لتمؾ النفايات . و مف ثـ اقرار 

 المعالجة يتـ التوقيع عمى العقد . وتباشر الشركة في عمميا فيما بعد .            

          يتضمف مايمي :  الاسس المتعمقة باعطاء قرارحوؿ كافة المعمومات المتعمقة بالنفايات الخطرة

                                                        وزف وحجـ تمؾ النفايات .                          – 1

 .                                                               ازالة الخطورة مف النفايات الخطرةطمب  – 2

      .                                          مل لمتخمص مف تمؾ النفايات الخطرةاجراءات سلامة الع –3

 الخصائص الواضحة حوؿ عممية التخمص مف تمؾ النفايات .                                            – 4

اعطاء كافة المعمومات  والبيانات  المتعمقة بخواص وتركيب المركبات الكيمياوية والفيزياوية .  – 5

لحارقة ، او المركبات الكيمياوية شديدة كالمركبات الكيمياوية سريعة التفاعل او المركبات الكيمياوية ا

التاءكسد ، وكذالؾ معرفة تفاعلاتيا ، ومعرفة قابمية ذوبانيا في الماء ، وغيرىا مف الصفات الاخرػ . 

ىذه البيانات والمعمومات يجب اف تحضر سمفا  مع الوثائق والموافقات الرسمية حوؿ ذالؾ . اضافة الى 

. ومرافقة مع عمميات التحميل وتقييـ  ميات التخمص ليذه النفايات الخطرةالاحتياطات النوعية اللازمة لعم

اىمية ىذه المستمسكات وحفظيا في  ةحوؿ ادارة ىذه النفايات مع مراعاالمستمسكات اللازمة التي تستخدـ 

                                سجلات خاصة بيا .                                                                             

 مقدمة بسيطة عف بناء وانشاء مدفف شركة كورينتا . انشئ ىذا المدفف عمى ارض تبمغ مساحتيا 



 74 

( ىكتار . وتقع بالقرب مف محطة المعالجة النيائية لمنفايات الخطرة . حيث بدا العمل فييا عاـ   65)  

قباؿ كميات كبيرة مف النفايات المعالجة ولغرض دفنيا ( ـ . تـ بناء وانشاء ىذا المدفف لاست 1970) 

( . ومف الممكف  2070ولفترات زمنية طويمة ، بحيث تستطيع استقباؿ النفايات المعالجة لغاية عاـ  ) 

 وبحسب تصاميـ الميندسيف المشرفيف عمى عمميات البناء والانشاء اف تصل ارتفاع ىذا المدفف الى

( سنة القادمة . وبعدىا يتـ ختـ المدفف . ويستغل سطحيا  62ض  خلاؿ ) ( مترا فوؽ سطح الار  60)  

لغرض زراعة النباتات  والاستفادة لاغراض السياحة فيما بعد.   واف بناء وانشاء المدفف يتـ بموجب 

لتمؾ الانظمة والقوانيف البيئية المتعمقة بعمميات ردـ ودفف النفايات المعالجة اؼ الناتجة بعد عمميات الحرؽ 

النفايات . واف بناء وانشاء المدفف يجب اف يتـ بحذر شديد جدا اثناء البدء بالحفر وبموجب المعايير 

والمقاييس البيئية المطموبة لدفف تمؾ النفايات المعالجة والناتجة مف المواد الكيمياوية بعدعمميات الحرؽ ، 

 .                          لآتيةف يتـ تحت الشروط اللازمة ادفف يجب اوعميو فاف المتطمبات والاجراءات  اللازمة لاختار مواقع ال

 تركيبة الارض .                                                                                             – 1

                               معرفة مواقع خزانات المياه الجوفية .                                       – 2

 معرفة اتجاه المياه السطحية .                                                                               – 3

 و الجيات الحكومية الاخرػ .                 بمدياتة ، ومنيا وزارة البيئة والموافقة الجيات المعني – 4

 وف الموقع المختار كمدفف بعيدا عف المناطق السكانية بقدر الامكاف . يفضل اف يك – 5

                                       

خطوة بحيث  تكوف مقاومة لتسرب المياه تبدا بناء ىذا المدفف خطوة  . مواصفات بناء وانشاء المدفن

صممة بشكل تقني منظـ لحماية المياه المترشحو مف النفايات المعالجة المزمع دفنيا فييا . واف تكوف م

ماية المياه الجوفية والسطحية. الجوفية والمياه السطحية  ، وبطريقة آمنة وحديثة وعمى شكل حواجز لح

  ( التالي يوضح ذلؾ . 3والشكل رقـ )
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    ( 3رقم )  شكلال

 

 

كما   [ 52] مقطع عرضي لكل مف قاعدة المدفف والغطاء البيني والغطاء السطحي شكل اعلاهاليوضح 

 :أتيي

                                                                                    ( Base sealing )قاعدة المدفن   – 1

                                                                     ( Inter mediate sealing ) لممدفن الغطاء الوسطي او البيني – 2

      (  Surface sealing ) غطاء الطبقة السطحية لممدفن – 3

      تمر عممية بناء المدافن بثلاث مراحل وىي مايمي .                                                                           
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تكوف ىذه القاعدة عمى ىيئة جدار قوؼ مقاوـ فاصل بيف المدفف والمياه ت قاعدة المدفن  . .1

الجوفية والسطحية ، وىذا الجدار تمنع وصوؿ اؼ مرتشح لمنفايات المعالجة الوصوؿ الى المياه 

                                                                                                                  الجوفية والسطحية اؼ تكوف بمثابة طبقة محمية لممياه الجوفية والسطحية ،       

(  2،  5الحاجز مبني بحيث يكوف ارتفاعو ) الغطاء او ىذا .الغطاء الوسطي او البيني لممدفن .2

  10تفاعيا الىصل  ار يالى اف اربع مراحل تغطى في كل مرحمة بغطاء واقي  مترا وعمى 

                     محكـ ومقاوـ لمماء المترشح مف النفايات المعالجة المدفونة .                                                                     . ثـ تبدا بتغطيتيا بغطاء رئيس رامتا 

ة لحماية ومقاومة النفايات ىذا الغطاء يمثل الخطوة النيائيغطاء الطبقة السطحية لممدفن .  .3

المعالجة مف تسرب او نفوذ مياه الامطار او الثموج او اية ظروؼ بيئية اخرػ . ويكوف الغطاء 

السطحى الاخير منحدرا او مائل بشكل قميل ، كما يكوف الغطاء الاخير مقاوـ لمتآكل مف قبل 

الاخرػ ويكوف مستقر لأجل القوارض والحشرات وكذالؾ مقاوـ لنمو جذورالنباتات والتأ ثيرات 

                                                                .            سنة(  60طويل قد يصل لاكثر مف ) 

 

ومف خلاؿ الجداوؿ المدرجة ادناه يمكف التعرؼ عمى الكثير مف القضايا المتعمقة ببناء وانشاء المدفف مف 

ية والقياسات والوظائف المتعمقة لكل مف قاعدة المدفف والغطاء البيني او حيث المواد المكونات الداخم

             .[  53]  الوسطي وغطاء الطبقة السطحية لممدفف 
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 (   5 لجدول رقم  )ا

 التسمسل القياسات  المكونات والمواد  الداخمة في قاعدة المدفف     الوظيفة                      

     1 سـ   50 لمماء                                مةالمعادف المقاو            امنع دخوؿ وخروج المياه مني

     2 سـ   10 الرمل                                                         طبقة واقية                          

منع دخوؿ وخروج الماء منو الى 

المياه الجوفية ولايتفاعل مع المواد 

الكيمياوية وتبقى فعالا لمقاومة 

 البكتريا             

   2،  5 البلاستيؾ المقاوـ ، مثل. مثل بولي اثميف        

 ممـ  

3     

جمع المياه وتصريف السائل 

 المرتشح الى محطة تصفية المياه                

     4 سـ    30 الحصى  عمى شكل احجارصغيرة  وانابيب    

     5 سـ    50 طبقة مف الانقاض والركاـ والاحجار            طبقة واقية لحماية المياه الجوفية      

  ---        6     

قاعدة المدفف والقياسات المطموبة والمكونات الداخمة في تركيبيا ووظيفة  اعلاه ( 5رقـ ) ح الجدوؿيوض

 . [ 54]   ىذه المكونات 
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                         (  6 الجدول رقم  )

المكونات والمواد الداخمة في الغطاء الوسطي او  الوظيفة                         

 ف                                         البيني  لممدف

 التسمسل القياسات    

     1 سـ       10 التراب الناعـ ) الحبيبات الترابية (                طبقة واقية                                

غطاء مقاوـ لمماء ولممواد 

الكيمياوية والتربة الكيمياوية  

 ومقاوـ لمبكتريا  

     2 ممـ      1،  5 اد البلاستيكية  كمادة البولي اثيميف           المو 

شبكة كثيفة مف الالياؼ الصوفية المتشابكة مع  طبقة واقية

 بعضيا البعض                                      

-            3     

حماية الطبقة ، تجميع وتصريف 

مياه الامطار عف طريق انابيب 

 ى محطة تصفية المياه             خاصة ال

طبقة مف التراب النباتية ومزيج ممتصقة مع 

 البازلت 

     4 سـ       4

الغطاء البيني او الوسطي والقياسات والمكونات الداخمة في تركيب ىذا  اعلاه ( 6رقـ ) يوضح الجدوؿ

 .  [ 55] الغطاء ووظيفة المكونات الداخمة في تركيبيا   
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 (   7ول رقم  ) الجد

المكونات والموادالداخمة في  الوظيفة            

غطاء الطبقة السطحية   

 لممدفف                  

 التسمسل                      القياسات                   

طبقة مف التربة ، طبقة طينية  طبقة تعويضية               

 قيقة تشبو الغريف والرمل        ر 

                             1 سـ                      20

تغطية الطبقة بشكل 

محكـ ، وغمق الطبقة 

المنحدرة منيا بشكل 

 محكـ                    

                             2 سـ                      60 مواد معدنية                    

غمق الطبقة بشكل 

 محكـ     

                             3 سـ                      50 مواد معدنية                    

غطاء مقاوـ لمماء   

والمواد الكيميائية 

 والبكتريا

 

 

مواد بلاستيكية و مف بولي   

 اثيميف الممحوـ                

                             4 ممـ                      2،  5

 تصريف مياه الامطار     

   

طبقة مف الحصى والاحجار                               5 سـ                      20
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 الصغيرة                      

بعد الاستصلاح يستخدـ 

 لاغراض السياحة            

الرمل والغريف والتربة 

 والاحجار الصغيرة          

                             6 تر    ( م 1سـ ،  )  100

زرع الحشائش 

 واستخداميا لمسياحة                        

                             7                            - تربة زراعية                 

كونات الداخمة في غطاء الطبقة السطحية لممدفف مف حيث القياسات والم ( اعلاه 7رقـ ) الجدوؿ يوضح

 .[  56]  تركيبيا  ووظيفة ىذه المكونات 

 

 

 النفايات التي لايمكن دفنيا .                                                                        

في اما النفايات التي لايمكن دفنيا ضمن عمميات الدفن وبموجب لوائح وانظمة وقوانين عمميات الدفن 

                                                                                                     : زف وىيوريش ( في ليفركو لمركز ) بىذا ا

النفايات التي يكوف التركيب الكيمياوؼ ليا غير معروؼ وغير موجود ضمف اللائحة المسموحة  .1

 بيا في قوانيف الدفف  .        

 ت التي تحمل الصفات السمية العالية .                                                              النفايا  .2

 النفايات التي تسبب تكويف الغازات السامة .                                                               .3

 ات .                                         النفايات المتبقية بعد عمميات الحرؽ والتي تسبب الانفجار  .4

 [   .  57]    النفايات التي تكوف بشكل سائل او شبو سائل .5
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 (  3 بياني رقم )ال رسم ال

 

نتا والتي نسب الاصدارات القياسية المؤية لحماية البيئة الصادرة لشركة كوري اعلاه البياني المنحنى يوضح

( ،  2006 -1990تقوـ بعمميات المعالجة النيائية لمنفايات الطبية والنفايات الخطرة اعتبارا مف عاـ  )

 [  58]  شركةعبر موقع ال  وبحسب المنحنى البياني اعلاه

 : أتيىي ماي  

 المبيعات المنتجة  . ـحج – 1

 الطاقة المصروفة ) المحتاجة ( .  – 2

Time 

 

% 
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 المصروفة لحماية البيئة . المبالغ  – 3

 كمية المخمفات المنتجة . – 4

 المبالغ المالية والاجراءات الازمة لتحسيف البيئة . – 5

 غاز ثاني أوكسيد الكاربوف .    االانبعاثات الغازية ما عد – 6

 . ثقيمةالصحي ) المجارؼ ( المياه ال مقدار التموث في مياه الصرؼ – 7

%( مف حجـ العمل اوحجـ الانتاج قد ازداد  40بيانية اعلاىا اتضح لنا اف  ) ومف خلاؿ الخطوط ال

وبنفس الوقت قمت الاصدارات الاخرػ   2006 – 1990( سنة الماضية اؼ اعتبارا مف  16خلاؿ ) 

 خطرةممعالجة النيائية لمنفايات ال% ( وىذا مؤشر ايجابي لشركة كورينتا ل 90 – 70حيث وصمت مف ) 

 حداثة التكنولوجيا ضمف المواصفات البيئية . – 2  تحسيف الاداء البيئي  . -1.  ع الى، وىذا يرج

 (4الشكل رقم )

 

مبينا فييا عمميات الحرؽ  الكمي مف النفايات الخطرة المنيج المتبع لمتخمص  لاهيوضح المخطط اع 

(Incinerationلمنفايات الخطرة في وح ، ) دة المعالجة النيائية ، حيث يكوف الناتج ليذه العممية  الغازات
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المنبعثة وما يصاحبيا مف دقائق العوالق والاتربة  ومرورا بعمميات الغسل والتنظيف والتنقية الى اف تخرج 

( ، وكذالؾ الطيف Ash( . والناتج الاخر ليذه العممية ىو الرماد )Treated waste airغازات نظيفة ) 

( ، حيث اف Rinse water( ، والمياه المستخدمة لمغسل والتنظيف )Sludgeمواد العالقة والشوائب )وال

( ، لغرض دفنيا بشكل آمف . اما المواد الطينية والشوائب العالقة  Land fillالرماد تذىب الى المدافف ) 

 )المياه النافذة  ( ، اما  Treated waterومعيا المياه تذىب مباشرة الى وحدة تصفية ومعالجة المياه ) 

Leachet   ( الناتجة مف سقوط الامطار والثموج عمى النفايات المدفونة في المدافف ، )Land fill  ، )

(  ، لغرض معالجتيا واستخداميا لاغراض  Treated waterتذىب الى محطة تصفية ومعالجة المياه ) 

 [ 59] اخرػ غير الشرب 

 

  (  5الشكل رقم  )  
 

 

 
كيفية توزيع النفايات المعالجة بعد عمميات الحرؽ بشكل منتظـ عمى المساحات  اعلاه لشكليوضح ا

  [ . 60]  لتسرب المياه الييا   لمنع المخصصة ليا ومف ثـ يتـ تغطيتيا بغطاء عازؿ
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  ( 6الشكل رقم )

 

 
 
 مراحل عمميات دفف النفايات المعالجة بعد عمميات الحرؽ  وتغطيتيا بمواد عازلة  الشكل اعلاهضح يو 

 المياه المترشحة الى المياه الجوفيةتسرب تسرب المياة  الى النفايات المعالجة ومنع لمنع 
    [61 .] 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 85 

 
 

طرة بعد عمميات الحرق التابعة لشركة الخفن الخاصة لدفن النفايات احد المدا  يبين ( 7الشكل رقم ) 
 كورينتا في ليفركوزن 

 

 
 

لدفف النفايات  احد المدافف الخاصة لشركة كورينتا في مدينة ليفركوزف الالمانية الشكل اعلاه يوضح

والمصممة بشكل ىندسي مف كافة النواحي مع مراعات المحافظة عمى  خطرة بعد المعالجة الحرارية ال

  2070دفف النفايات فييا الى عاـ جوفية والمياه السطحية بشكل آمف وصحي وبأمكانيا خزانات المياه ال

[ .62 ] 
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 Discussion          المبحث الثاني : المناقشة

الاسموب المتبع في ادارة ومعالجة النفايات الطبية الخطرة ) المخمفات الطبية الخطرة ( ، الناتجة من 
 امعيوالمعالجة في مستشفى دسمدورف الجالرعاية الطبية والتشخيص 

  : ةيتم عمى ثلاث محاور رئيس 

يدور حوؿ ادارة عمميات الفصل الجمع والنقل والخزف المؤقت لمنفايات الطبية الخطرة  : المحور الاول
داخل المستشفى ، وبما اف عدد المراكز والاقساـ والمختبرات الطبية ومختبرات البحوث كثيرة ومتعددة ، 

( سرير ، وىذا يعني اف العدد الكبير مف المرضى  1100عدد الاسرة تصل الى اكثر مف  )  واف
والراقديف والزائريف ، بحاجة ماسة الى العناية والتشخيص والمعالجة الصحية الازمة ، وبطبيعة الحاؿ فأف 

الموثقة مف قبل  حجـ وكمية النفايات الطبية الناتجة مما ذكر اعلاىا يكوف كثيرة . وبحسب الاحصاءات
 لنفايات الطبية تشير الى اكثر مفقسـ حماية البيئة المسؤولة عف ادارة جمع ونقل وخزف تمؾ ا

( كيموغراـ مف النفايات الطبية الخطرة،  المنتجة في المراكز والاقساـ المختمفة في السنة الواحدة  7272) 
( كيموغراـ في السنة  6،  610ه  ىي ) . اؼ اف نصيب السرير الواحد مف تمؾ النفايات المذكور اعلا

(  0،  018( كيموغراـ لكل سرير في الشير الواحد ، اؼ تصل بحدود )  0،  550الواحدة  ، وبحدود ) 
كيموغراـ لمسرير الواحد يوميا . وفي حالة مقارنة ذالؾ مع الكثير مف المستشفيات مف خلاؿ البحوث 

جدا مقارنة  مع  ةدسمدورؼ الجامعي قميم ف مستشفىاتجة مالنفايات الطبية النوالدراسات تثبت اف 
ومنيا مستشفيات بنغازؼ  وليبيا ، مستشفيات كثير مف الدوؿ العربية وعمى سبيل المثاؿ  مستشفيات العراؽ

. والمممكة العربية  [63] ( كغـ مف المخمفات يوميا 4303عمى وجو الخصوص تنتج ما مقداره حوالي ) 
( طف  694،  3ف ومنيا مستشفيات الضفة الغربية وقطاع غزة  تنتج ما مجموعيا ) السعودية ، وفمسطي

ية ، وكذالؾ وغيرىا مف الدوؿ العرب [ 30]    حسب المصدر مف النفايات الطبية  في الشير الواحد
 ريةومنيا النظـ الادا ، ب الحقيقية وراء ذالؾ كثيره. والاسبا الدوؿ الافريقية وغيرىا بعضمستشفيات 

حيث اف ادارة المستشفيات ضعيفة  مف حيث  ادارة عمميات الفصل   ، اعلاه السائدة في الدوؿ المذكور
يات الطبية الخطرة ، ، اضافة الى غياب نظاـ الادارة البيئية لمنفا يات الخطرةوالجمع والنقل والخزف  لمنفا

كذالؾ ضعف التوعية البيئية والثقافة قوانيف الانظمة البيئية المتعمقة بالنفايات الخطرة ، و وعدـ وجود 
الصحية ، وىذا ينعكس بدوره عمى واضعي السياسة في تمؾ الدوؿ . اذا الفجوة واسعة والمقارنة كبيرة بيف 
نظاـ الادارة المتبعة في مستشفى دسمدورؼ الجامعي ومستشفيات الدوؿ المذكور . حيث اف ادارة  

بيئية متكاممة لمنفايات الطبية واف المياـ الادارية والوظيفية مستشفى دسمدورؼ الجامعي تعمل ضمف ادارة 
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والفنية والمينية والخدمية والبيئية والصحية والمالية وغيرىا .منظمة ومخططة ليا بشكل دقيق لكل المراكز 
عة قد والاقساـ . وعميو فأف النفايات الطبية الخطرة بأنواعيا المختمفة والمنتجة مف الاقساـ والمراكز المتنو 

ئية والبايولوجية تـ تصنيفيا بشكل قوائـ وتحت ارقاـ مفاتيح لكل نوع وبحسب الخواص الكيميائية والفيزيا
بيئة . وتشرؼ عمى ادارة عمميات الجمع والنقل والخزف ليذه النفايات قسـ حماية ال انفرادلكل نوع عمى 
يسيل عممية الفصل والفرز  فايات الخطرةالترقيـ لمفا تيح الن، ونتيجة عممية التصنيف و  داخل المستشفى

الاقساـ والمراكز المختمفة وىذا مف شأنو اف يقمل مف حجـ وكمية النفايات الطبية  ت الناتجة مف لمنفايا
الخطرة الناتجة وكذالؾ يقمل مف المخاطر البيئية والمخاطر الصحية مف جية ثانية . كما اف عمميات 

ووفق مقتضيات الحاجة ، واف عممية الفصل والجمع  ؿ زمني مخطط لوالخزف يتـ وفق جدو الجمع والنقل و 
والخزف تـ الاعداد ليا مف قبل قسـ حماية البيئة مف حيث توفير وتوزيع الحاويات الخاصة وبحسب 
الاحجاـ والكميات الازمة والالواف المطموبة بيئيا لكل نوع مف انواع  تمؾ النفايات  اضافة الى الاتصاؿ 

ئة لجمع ونقل وخزف تمؾ النفايات عند بيف الا قساـ والمراكز  المنتجة وبيف قسـ حماية البي المباشر ما
مستشفى دسمدورؼ الجامعي عف  مقومات نجاح ادارة في نقطة الخزف المؤقتة لحيف نقميا . ومف  الامتلاء

تمتاز بيا غرفة  غيرىا مف مستشفيات الدوؿ المذكور ، وىي عممية الخزف المؤقت لتمؾ  النفايات والتي
الخزف داخل مستشفى دسمدورؼ مف جميع النواحي الصحية مف حيث التيوية والانارة والنظافة والتنظيـ 
والرقابة والسيطرة والمتابعة المستمرة للاجيزةوالمعدات وقياس درجات الحرارة المطموبة والفترات الزمنية 

لكل نوع منيا والدرجات الحرارة المطموبة لذالؾ  المخططة ليا لبقاء تمؾ النفايات  وبحسب ارقاـ مفاتيح
( درجة مؤية . ولكف في  15)+   -(  8كما ىو واضح اف الدرجات الحرارية اللازمة تترواح مابيف ) +

يجوز الخزف مطمقا يجب اف تنقل فورا  وتحت ارقاـ معينة لا وقت ىنالؾ قسـ مف النفايات الخطرةنفس ال
ميات الحرؽ ( . كما تمتاز ايضا الجدراف الداخمية لغرفة الخزف المؤقت بأنيا الى المعالجة النيائية ) عم

مغطاة بمادة بلاستيكية ممساء جدا وذالؾ لعدـ تمكف الجراثيـ الالتصاؽ بيا ، كما اف باب غرفة الخزف 
دراسة  تاشار  الغرفة . كمامصنوع بدرجة قوية جدا وفي حالة الغمق لايمكف دخوؿ اليواء الى داخل 

المستشفيات  غيرىا مف مع الادارة البيئية في مستشفى دسمدورؼ ومقارنتيا  اف مف مقومات نجاح لحالةا
لنفايات المنتجة مف قبل المراكز والاقساـ المختمفة ا ىو اف عممية تسمـ واستلاـ  لتمؾ المذكور اعلاىا ، 

مدرجة في استمارات خاصة وموقعة بيف يتـ الا برفقة كافة الوثائق والمعمومات ال وبيف قسـ حماية البيئة لا
الطرفيف ، وىذا مؤشر ايجابي لنظاـ الادارة البيئية لمنفايات الطبية الخطرة لمستشفى دسمدورؼ الجامعي 

يتجزء مف  نظاـ الادارة  وعمميات حفع الوثائق والمعمومات والسجلات  الخاصة بالنفايات الطبية جزء لا
ىذه العممية اؼ الاحتفاظ بالسجلات والوثائق المتعمقة بالنفايات الطبية البيئية داخل مستشفى دسمدورؼ . و 

بشكل نادرأو ربما لاتوجد في ادارة مستشفيات الدوؿ المذكورة اعلاه .كما اف نقل النفايات الخطرة المخزونة 
قسـ  لكل نوع مف انواع النفايات وموقعة بيف (1كما في الممحق رقـ ) استمارات خاصة مؤقت يتـ برفقة 

حماية البيئة وبيف السائق المسؤوؿ عف نقل تمؾ النفايات الخطرة مف قبل الشركة المتعاقدة مع مستشفى 
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دسمدورؼ لغرض المعالجة النيائية ، وكما اف عممية النقل تتـ في سيارات اومركبات مكيفة تفصل وتمنع  
لازمة في لالوقائية ا متطمباتكافة الاف السائق مزود ب السائق مف الاحتكاؾ بتمؾ ا لنفايات الخطرة ، كما

حالة حدوث اية طوارغ ، وىذه العممية لنقل النفايات الطبية وبيذه المواصفات المذكورة اعلاىا ، و مف 
توجد شئ مف ىذا القبيل في اكثر مستشفيات  خلاؿ الدراسات والبحوث ذات العلاقة بالنفايات الطبية لا

مميات النقل لتمؾ النفايات يتـ في مركبات مكشوفة ومخموطة في اكثر الدوؿ المذكورة اعلاه ، واف معظـ ع
الاحياف مع النفايات البمدية ومف دوف اىمية يذكر لمسجلات والوثا ئق والمعمومات عف نوع النفايات ومدػ 

 يتـ  الا خطورتو عمى البيئة والصحة العامة . كما يجب الذكر ىنا اف عممية النقل  لمنفايات الخطرة ، لا
بأتفاؽ وتوقيع عقود بيف مستشفى دسمدورؼ الجامعي وبيف اية شركة كاف يعمل في مجاؿ المعالجة 
النيائية لمنفايات الخطرة ) عمميات الحرؽ ( ، والشركات كثيرة في ىذا المجا ؿ وتعمل جميع شركات 

موجود في اكثر  المعالجة النيائية بموجب القوانيف والانظمة البيئية المتعمقة بدوليـ  . وىذا غير
مستشفيات الدوؿ العربية  واف وجدت تعمل بدوف رقابة وغير خاضعة لأية قوانيف او انظمة بيئية عمى 

 الاطلاؽ وىذا الحاؿ يرثى لو نتيجة التموث التي يمحق بالبيئة والصحة العامة للاسف الشديد.

 
خطرة في احدػ شركات المعالجة يدور المناقشة حوؿ المعالجة النيائية لمنفايات ال المحور الثاني .

النيائية ) عمميات الحرؽ(. وىي شركة كورينتا الواقعة في مدينة ليفركوزف ، تعتبر مف الشركات المتطورة 
والبارزة والمعروفة في جميع اوربا وليا سمعة طيبة في ىذا المجاؿ . وتعمل ىذه الشركة كغيرىا مف 

لبيئية المتعمقة بألانبعاثات الغازية . تستقبل ىذه الشركة الشركات الاخرػ ، ضمف القوانيف والانظمة ا
يوميا مئات بل آلآؼ الاطناف مف النفايات الخطرة مف  شركات ومعامل ومستشفيات  مختمفة و مف دوؿ 
اوربية ومقاطعات الما نية لغرض معالجتيا النيائية . اف ادارة عمميات المعالجة النيائية يتـ عمى مراحل 

احل ىو استقباؿ النفايات في نقطة التجميع المركزية في وحدة المعالجة النيائية وىي عبارة ضمف ىذه المر 
(   9عف خمس مواقع يتـ فييا استلاـ النفايات الخطرة وىذه المواقع  محفورة ومبنية مف السمنت وبعمق ) 

نفابات الخطرة ( امتارتحت الارض ، وفي ىذا الموقع يتـ اعادة تصنيف لم 4 -  3امتار  وبعرض  ) 
 انفرادوالصمبة لكل عمى  ووشبو السائم حسب الخواص الكيميائية والفيزيائية لبعض ا لمواد الصمبة والسائمة

. ويتـ ىذا بواسطة آلة ميكانيكية تشبو اليد ، ترفع وتنقل ىذه النفايات الى داخل الفرف الدوار، كيف يتـ 
النفايات ، تبدأ عممية الأكسدة لمنفايات الخطرة داخل  عممية الحرؽ ، وماىي المراحل التي تمر بيا تمؾ

( درجة مؤية  ، تنصير المواد الكيميائية  1200 – 1000الفرف الدوار في درجات الحرارة العالية ) 
العضوية الخطرة في ىذه الدرجة وتتحوؿ الى مواد ومركبات كيميائية لاعضوية غير خطرة واملاح وبخار 

مع الدوراف  عمى وتسقط ببطئ النفايات المنصيرةعد الغازات وبخار الماء الى الاالماء وغازات ، حيث تص
البطيئ للاسطوانة الداخمية لمفرف الدوار الى اسفل الفرف حيث توجد حوض مف الماء البارد وعند سقوط 
ى النفايات المنصيرة في الماء البارد يتصمب ويرفع مف الماء بواسطة حزاـ معدني متحرؾ ويسقطيا عم
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، الاسطوانة الداخمية لمفرف الدوار موضوع بشكل مائل لكي يساعد عمى جرياف  في الخارج حاوية معدنية
النفايات المنصيرة وببطئ ومف ثـ سقوطيا في حوض الماء البارد اسفميا،  ودرجة ميلانو تصل الى ) 

لداخمية لمفرف الدوار % ( ، كما تبمغ عدد دورات الاسطوانة ا 3( درجة عف الافق اؼ بحدود )  1، 57
النفاية وخواصيا  نوع ( دورة في الدقيقة الواحدة ، عممية الدوراف ىذه يعتمد عمى 3  - 0،  5مف  ) 

نفايات الخطرة يوميا ، اؼ ( طنا مف ال 80الكيميائية . يمكف لمفرف الدوار اف تعالج حراريا مايقارب  ) 
  مف النفايات الخطرة داخل الفرف الدوار الى تكويفيحدث نتيجة عممية الاكسدة لمطف الواحد  يمكف اف

% ( غازات منبعثة واتربة وشوائب عالقة .  90 – 85% ( نفايات صمبة تشبو الأسفمت و ) 15 – 10)
كما تتأثر الاسطوانة الداخمية بمرور الزمف بسبب الدرجات الحرارية العالية و التفاعلات الكيميائية 

عمميات  تآكل ، ولذا فلابد مف عمميات الصيانة والادامة و تحديث لبعض كتفاعلات الأكسدة وقد يحدث 
المعدات والاجيزة والمضخات والفلاتر وغيرىا مستقبلا ، اضافة الى نظافة الجدراف الداخمية لازالة بقايا 

لمنبعثة ( اسابيع فقط . اما الغازات ا 4المواد المتراكمة  خلاؿ فترات الاستراحة السنوية التي تصل الى ) 
يجوز  ( درجة مؤية ولا 1000وبخارالماء المتصاعد الى الغرفة الثانوية حيث تصل درجات الحرارة الى ) 

تصاعد الابخرة والغازات الساخنة ت( درجة مؤية وذالؾ لكي  1000ف ) اف تنزؿ الدرجات الحرارية الى دو 
المخصص بموجب القوانيف البيئية ولفترة الى الاعمى . وقد يحدث احيانا  ارتفاع قميل لدرجات الحرارة عف 

( ثانية فقط  لكي يساعد عمى ارتفاع درجة حرارة الغرفة الثانوية وتصاعد الابخرة  2قميمة جدا تصل ) 
(  380 – 350( بار ودرجة حرارة )  41والغازات الناتجة ونقميا الى اسطوانة البخار تحت ضغط ) 

 36طف مف البخار المكثف في كل ساعة وتحت ضغط  ) ( 70درجة مؤية ، كما يمكف الحصوؿ عمى )
( بار . ويمكف الاستفادة مف الطاقة البخارية الناتجة مف عمميات الحرؽ في درجات الحرارة مابيف 

( درجة مؤية ، لاغراض الانارة والتدفئة وتشغيل المعدات والمكائف والاجيزة في 1200 – 1000)
النيائية وحدة الدفف ووحدة تصفية معالجة المياه . اما  الغازات الوحدات الثلاثة  اؼ وحدة المعالجة 

المنبعثة والشوائب العالقة فيي بحاجة الى عمميات غسل وتنقية وتنظيف بموجب القوانيف والانظمة البيئية 
بة المتعمقة بالغازات المنبعثة لالمانيا الاتحادية ، احيانا  تحاوؿ اجيزة الرقا ( 17ومنيا القانوف رقـ ) 

والسيطرة التابعة لوحدة المعالجة النيائية اف تخفض قميلا مف نسب الغازات المنبعثة عف النسب والقياسات 
) قوة احتياطية ( لشركة كورينتا لممعالجة النيائية ، في  المسموحة ليا بيئيا ، وذالؾ لبقاء كرصيد احتياطي

د او القوة الاحتياطية لسد الخمل وتلافي  حالة حدوث زيادة لمغازات المنبعثة يمكف الرجوع الى الرصي
لنسبة لعممية التنظيف والغسل والتنقية لمغازات المنبعثة فيي با امامقدار الزيادة في الانبعاثات الغازية .

( تحتاج الغازات  (Ash removerضرورية جدا ، وىذه العممية تمر بعدة مراحل ومنيا مرحمة     
عممية الغسل والتنقية بوجود الماء التي ترش مف الاعمى وتحت فولتية ثابتة المنبعثة في ىذه المرحمة  الى 

( درجة  80 -  70مف الكيرباء بحيث يتشبع الغازات المنبعثة بالماء في درجات حرارية  تصل الى ) 
تكوف بعض المركبات تمؤية ، اؼ بمعنى تبريد الغازات المنبعثة وقسـ مف الغبار والدقائق العالقة و 
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ستمر عبور ىذه الغازات وما معيا مف المركبات والسوائل عف يضية نتيجة عمميات الغسل . ثـ الحام
طريق انابيب الى جياز الطرد المركزؼ الكيربائي  ، وفييا يتـ دفع المواد السائمة والحوامض والغبار الى 

وره مع الماء النظيف ئمة تحتوؼ عمى الغازات والذؼ يتفاعل بدبو ساالأعمى وفييا يتكوف طبقات كثيفة ش
،ونتيجة ىذا التفاعل يتـ غسل جيد لمغازات المنبعثة مع بعض دقائق الغبار و المحتوية عمى بعض 
الحموضة  ، وتستمر ىذه الغازات بالعبور في طريقيا لتأتي المرحمة الاخرػ مف عمميات الغسل والتنقية 

ار والمحتوية عمى بعض الحموضة  بمواد في ىذه المرحمة يتـ غسل الغازات المنبعثة ودقائق مف الغب
قاعدية او قموية  ونتيجة الغسل يحدث تفاعل بيف الغازات المنبعثة وبيف المواد القموية او القواعد يتكوف 
العديد مف الغازات منيا اكاسيد الكبريت وتكوف بعض المواد المتعادلة كيميائية ويتـ ايضا غسل دقائق 

المنبعثة . وتستمر عممية عبور الغازات المنبعثة بنفس الاتجاه لتأتي  الغبار بشكل افضل مف الغازات
مرحمة تكثيف الغازات وتنقيتيا عف طريق المرشحات الكيربائية ، وفي ىذه المرحمة يتـ عبور الغازات 

وجد في وسط ىذه الاعمدة تيار كيربائي قوؼ مما يؤدؼ الى يلمنبعثة الى اعمدة المرشحات حيث ا
الغبار عمى الاعمدة لكوف الجزغ الخارجى مف ىذه الاعمدة باردا مما يسيل تكثيف ىذه  التصاؽ دقائق

الدقائق مف الغبار مع بخار الماء ، ومف ثـ يقوـ المكثف بغسل دقائق الغبار والمواد المالحة مف ىذه 
الييا عوامل الاعمدة . وبعد مرحمة التكثيف يتـ سحب الغازات المنبعثة الناتجة مف ىذه المراحل وتضاؼ 

محفزة او منشطة مف أكاسيد النيتروجيف للاسراع في التفاعلات الكيميائية التي يؤدؼ الى تنظيف وتنقية 
الغازات المنبعثة ، والقياـ بعممية اختزاؿ نسبة انبعاث الغازات الخطرة ، و اختزاؿ شبو كمي لغاز 

ية لمغازات المنبعثة ، تسمى التفاعلات الديوكسيف وغاز الفيوراف  ىذه الخطوة مف التفاعلات الاختزال
 محموؿ الامونيوـتضاؼ الييا ( درجة مؤية ، وبعدىا  300الحرارية والتي تصل درجة الحرارة فييا الى )  

لى طبقة الغلاؼ الجوؼ  المدخنة ا ، وبعد ىذه المراحل والخطوات تخرج الغازات المنبعثة عبر 
(Troposphereبشكل نظيف وبنسب اقل مما )   ىو منصوص ضمف القياسات والنسب المؤية

ضمف القوانيف والانظمة البيئية المذكورة اعلاىا لالمانيا الاتحادية والمتعمقة بالانبعاثات  و المسموحة بيئيا
الغازية .  والغازات المنبعثة و دقائق الغبار والاتربة المصاحبة   والنسب المؤية القياسية المسموحة لكل 

ميترمكعب،  ثاني   ( ممغراـ لكل 200النيتروجيف )أكاسيد  :ى مايمكانيف البيئية ، وىي منيا  ضمف القو 
ميترمكعب ، ( ممغراـ لكل 10لييدروجيف )ميترمكعب ، غاز كموريد ا ( ممغراـ لكل  50د الكبريت ) اوكسي
 اـ لكل ( ممغر  50وف العضوؼ ) ميترمكعب ، غبار الكارب( ممغراـ لكل 50)      الكاربوف  أكاسيد

(  10والاتربة )  ميترمكعب ، الغبار ( ممغراـ لكل  0،  03ميترمكعب ، دقائق مف الزئبق العالق ) 
لـ  لياة والشوائب العالقة المصاحبة ميترمكعب . ىذه القياسات والنسب اعلاه لمغازات المنبعثممغراـ لكل 

بوحدة المعالجة النيائية )  يط( وبحسب مدير التخط 2008 – 1995يتـ تجاوزىا مطمقا مف العاـ ) 
، اما  [ 51]  ( وتحت المصدر 2 المعالجة وبحسب المنحنى  رقـ  )عمميات الحرؽ ( لمنفايات الخطرة 

المواد المالحة والقواعد والماء المستعممة في عمميات الغسل والتنظيف وتصفية الغازات المنبعثة تذىب 
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لجة المياه القريبة منيا لغرض معالجتيا واستخداميا مباشرة عبر انابيب متصمة مع وحدة تصفية معا
 لأغراض اخرػ غير الشرب  .

المناقشة يدور حوؿ كيفية ادارة عمميات الدفف لمنفايات الناتجة  بعد عمميات الحرؽ ،  المحور الثالث :
تـ يلمدفف اف بناء وتصميـ ا و ، رة وعمميات الحرؽ لمنفايات الخطرةتعتبر ادارة المدافف جزء مكمل لادا

ضمف الانظمة والقوانيف البيئية وتحت شروط  ومعايير ىندسية  وجيولوجية لمموقع المختار مف حيث 
قياس عمق الطبقات الارضية واجراءات المسح الجيولوجي وتحديد موقع خزانات المياه الجوفية واتجاه 

فقات الرسمية مف قبل الجيات المياه السطحية وانحدارات الطبقات الارضية السطحية ، اضافة الى الموا
تكوف مف تواىـ مرحمة ىو بناء قاعدة قوية  المعنية بيذا الصدد . تمر عممية البناء لممدفف بعدة مراحل

 عدة مواد وبمواصفات قيا سية معينة لكل منيا كالمواد المعدنية والرماؿ والمواد البلاستيكية والحصى
ياه الجوفية بحيث تمنع دخوؿ وخروج المياه منو وتعمل الم خزانات كحد فاصل بيف والاحجاروالانقاض

بشكل نشط وفعاؿ لمقاومة البكتريا والتربة الكيميائية والفطريات . وبعدىا المرحمة الثانية والتي ىي عبارة 
عف طبقة او غطاء بينية وبمواصفات قياسية معينة يتكوف مف حبيبات ترابية ومواد بلاستيكية وشبكة 

ؼ الصوفية المتشابكة مع بعضيا البعض ومف التربة النباتية الممزوجة او الممتصقة مع كثيفة مف الاليا
البازلت ومف وظائف ىذا الغطاء ىو حماية النفايات المعالجة اثناء الدفف وكذالؾ تجميع وتصريف مياه 

التربة الكيميائية الامطار والثموج عف طريق انا بيب الى وحدة تصفية ومعالجة المياه ، كما تقاوـ البكتريا و 
 .. وتأتي بعدىا المرحمة الثالثة والاخيرة ، وىي الغطاء السطحي النيائي

تـ تصميـ وبناء ىذه الطبقة او الغطاء ضمف قياسات وحسابات طويمة الاجل ومف مواد كثيرة ايضا ،   
الصغيرة  ، ومف ومنيا تربة طينية رقيقة كالرمل ومف مواد معدنية وبلاستيكية ،  وكذالؾ  مف الاحجار 

 وظائف ىذه الطبقة او الغطاء النيائي الدائمي ىو حماية النفايات المعالجة ومنع دخوؿ المياه او الاتصاؿ
ىذا المدفف . اضافة الى القياـ بعمميات الرصد والمراقبة والفحوصات  بالنفايات المعالجة والمدفونة في

طموبة لاغراض الفحص وتسجيميا في سجلات خاصة الم ناتاليومية لممياه الجوفية والسطحيةواخذ العي
والاحتفاظ بكافة الوثائق والمعمومات المتعمقة بنوع وخواص النفايات التي تـ دفنيا في ىذا المدفف ، اؼ 
بمعنى اف عمميات الدفف والمعالجة النيائية لتمؾ النفايات  بعد عمميات الحرؽ تـ بموجب القوانيف 

مدولة بشكل آمف وسميـ دوف تأثير يذكر لا عمى البيئة ولا عمى الصحة العامة  المرعية ل والانظمة البيئية
( لشركة كورينتا لممعالجة النيائية لمنفايات اف الانتاج  3كما ظير مف خلاؿ المنحنى البياني  رقـ ) . 

مف ) الاخرػ  ونسبةالغازات المنبعثةبينما  انخفض حجـ  %( 40)الكمي اؼ حجـ العمل قد ازداد بمقدار
    سنة% ( اعتبارا مف  90 – 70
. كما   [ 58]     المتعمقة بالبيئة وبحسب المصدر  ـ ، وذالؾ بسبب حداثة التكنولوجيا 2006  - 1990 

تستند مناقشتي ىذا عمى الزيارات الميدانية العديدة الى مواقع العمل والمقاء المباشر مع المعنيف في مجا ؿ 
طرة  والاقساـ والمراكز المنتجة لمنفايات الطبية وادارة قسـ حماية البيئة بأعتبارىا ادارة النفايات الطبية الخ
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المسؤوؿ المباشر لتمؾ النفايات داخل المستشفى  والاتصاؿ معيـ عبر الانترنيت اضافة الى المقاء مع 
ؿ الزيارات وحدة الدفف لتمؾ النفايات في موقع العمل مف خلاو  المسؤوليف في وحدة المعالجة النيائية

لاسئمة الى المعنيف في ، ومف خلاؿ توجيو الكثير مف ا الميدانية المتكررة والاتصاؿ معيـ   عبر الانترنيت
ؿ وتدويف الاجابات والملاحظات والمعمومات حوؿ ما يتعمق بموضوع دراسة الحالة  ، اضافة ىذا المجا

ت الطبية والخطرة  ،  وكل ما ذكر اعلاىا ، الى مطالعة الكثير مف مصادر الدراسات النظرية  عف النفايا
بأعتقادؼ يعزز مناقشتي وافكارؼ وطروحاتي حوؿ مقومات نجاح ادارة  النفايات الطبية الخطرة وطربقة 

 المعالجة النيائية وعمميات الدفف لتمؾ النفايات المعالجة بطريقة  آمنة لمبيئة والصحة العامة  .
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 الفصل السادس

والتوصيات  لاستنتاجاتا            

           Conclusions and recommendations 

 Conclusions المبحث الاول : الاستنتاجات  
 .التي توصل الييا الدراسة ىي ما يأتي  اىم الاستنتاجات
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اف كمية وحجـ النفايات الطبية الخطرة  ، الناتجة عف الرعاية الصحية وتشخيص الامراض  .1
( 7272فى دسمدورؼ الجامعي تصل  بحدود )جة في المراكز والاقساـ المختمفة داخل مستشوالمعال
 السنة الواحدة  في كغـ

 اف النظاـ الادارؼ المتبع في عمميات الفصل او الفرز لمنفايات الطبية الخطرة ، يتـ عند المنتج .2

جب الانظمة والتعميمات ) المصدر( في كافة الاقساـ والمركز والمختبرات بشكل منظـ ودقيق وبمو  
 الخاصة المرعية داخل المستشفى .

رقاـ مفاتيح النظاـ المتبع في عمميات الفصل والفرز لمنفايات الطبية الخطرة يتـ تصنيفيا بموجب ا .3
، وىذه العممية يسيل ويبسط عمميات الفصل والفرز والجمع والنقل انفراد لكل نوع منيا عمى 

 والخزف .
والنقل والخزف المؤقت لتمؾ النفايات ، ىي مف مسؤلية قسـ حماية البيئة داخل ادارة عمميات الجمع  .4

 المستشفى لحيف نقميا الى نقطة التجميع المركزية لممعالجة النيائية . 

 عمميات ا لفصل والفرز لتمؾ النفايات عند المنتج  يقمل مف حجـ وكمية النفايات الطبية الخطرة . .5
ات الطبية الخطرة  داخل غرفة الخزف تعتبر مف الامور الممتازة مف عمميات الخزف المؤقتة لمنفاي .6

ناحية التيوية والانارة والنظافة والرصد والمراقبة المستمرة والمتابعة وقياس درجات الحرارة المطموبة 
 وغيرىا  مف الامور مف قبل قسـ حماية البيئة داخل المستشفى .

النيائية لمنفايات الخطرة مف عمميات الحرؽ والدفف ىي  التي تقوـ بعمميات المعالجة اغمب الشركات .7
شركات اىمية تعمل بموجب نظاـ الادارة البيئية بموجب المواصفات و القياسات الدولية اؼ اف مف 

مف حيث السياسة البيئية والتخطيط والتنفيذ  14001متطمبات ىذه الادارة ىو تطبيق نظاـ  الايزو 
التحسيف المستمر ، ومف  متطمبات تمؾ الادارة ايضا ىو تطبيق نظاـ   والفحص والمراجعة الادارية و 

ىو ادارة الجودة والاصالة في نوعية الانتاج والعمل .المتعمقة بالبيئة مف حيث   9001الايزو 
 ية والمخاطر الصحية عمى المجتمع الالتزاـ بالقوانيف والموائح التي تقمل مف المخاطر البيئ

الخطرة  ونقميا مف نقطة الخزف المؤقتة الى نقطة التجميع المركزية في وحدة عممية نقل النفايات  .8
توجد  المعالجة النيائيةيتـ بواسطة مركبة مكيفة ومحكمة الغمق ومنفصمة عف السائق تماما اؼ لا

احتكاؾ بيف السائق والنفايات الخاصة ىذا مف شأنو تقميل المخاطر مف عدوػ نفايات بعض 
  الامراض المعدية .

السائق المكمف بنقل النفايات الخطرة  مزود بكافة تجييزات الوقاية مف حيث الملابس واغطية  .9
الرأس والقفازات والاحذية الى جانب المامو بالثقافة البيئية والصحية وادراكو الكامل بمخاطر تمؾ 

 ارغ .النفايات  والمحمولة معو وقدرتو عمى اتخاذ كافة الاحتياطات اللازمة في حالة الطو 

تـ في تاف داخل الفرف يجب  النيائية ) عمميات الحرؽ ( لمنفايات الخطرةعمميات المعالجة  .10
 ( درجة مؤية 1000) تقل عف  درجات حرارية لا
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النفايات الناتجة بعد المعالجة الحرارية ) الحرؽ ( ، يمكف الاستفادة منيا في رصف الطرؽ  .11
 والشوارع .

% (مف  15- 10)بحدود يقلية ) الحرؽ ( المعالجة الحرار بعد  الخطرة وزف وحجـ النفايات  .12
 الوزف او الحجـ الاصمي لمنفايات الخاصة لمطف الواحد .

ف قبل شركات المعالجة النيائية )عمميات الحرؽ ( عتبر النفايات الخطرة  بمثابة وقود يستغل مت .13
انواع الوقود الاخرػ  لأغرض الانارة والتدفئة وتشغيل المكائف والاجيزة والمعدات  بدلا مف 

 كالديزؿ والغاز .
 بحدود نظيف والتنقية لمغازات المنبعثةالى مرحمة قبل الاخيرة لعمميات الغسل والت ضاؼت .14

( طف مف المواد المنشطة والفعالة ، وذلؾ للاسراع في العمميات الكيميائية الازمة لتنظيف  19،  2)  
 وتنقية الغازات المنبعثة 

زات المنبعثة والنسب المؤية لتمؾ الغازات لـ تتجاوز مطمقا الحدود والقياسات الخط البياني لمغا .15
( المتعمق بالانبعاثات الغازية لالمانيا  17المسموحة ليا بموجب القوانيف البيئة وقانوف رقـ ) 

(. وىذا يشير الى مدػ الحرص واليقظة في   2008_  1995الاتحادية ابتدأ مف عاـ )  
ية البيئة والصحة العامة بتطبيقيا لمقوانيف الانظمة البيئية بشكل عممي المحافظة عمى حما

 وعممي عمى ارض الواقع .
يوميا بأكثر  القياسات ونسبيا المؤيةحيث اف فريق الرصد والرقابة لمغازات المنبعثة تقوـ بأخذ  .16

يات للاجيزة والمعدات المختمفة مف عمم مستمر في كل ثانية بشكل  ( قياسا و 3000مف ) 
الحرؽ مف حيث درجات الحرارة والضغط وقياس نسب الغازات المنبعثة وغيرىا المتعمقة بوحدة 

واف اجيزة الرصد والقياسات في اتصاؿ مباشر مع وزارة البيئة ودوائرىا  المعالجة النيائية .
 المعنية . 

 – 100ود  ) ، تصل بحدالمعالجة حراريا ) الحرؽ (  ة الطف الواحد مف النفايات الخطرةتكمف .17
. وىذا يعتمد عمى نوع النفاية مف حيث التركيب الكمياوؼ وكذالؾ تكمفة المواد  يورو(  1500

 الازمة لممعالجة التحويمية لتمؾ المركبات الكيميائية .
بحيث تستطيع  استقباؿ النفايات المعالجة لفترات زمنية طويمة جدا   اف المدافف تـ التخطيط ليا .18

 ( سنة القادمة . 60 تصل الى اكثر مف )
اثناء التغطية النيائية لمطبقة السطحية لممدفف ، يمكف الاستفادة مف ىذه الطبقة السطحية لزراعة  .19

كف عمى المدػ البعيد اؼ بحموؿ الحشا ئش والنباتات والورود واستغلاليا لاغراض السياحة ول
 ـ . 2070 سنة
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ف بشكل آمف وسميـ دوف اف يكوف ليا أية بعد عمميات الحرؽ تدف عممية الدفف لمنفايات الخطرة .20
مخاطر يذكر عمى المياه الجوفية والمياه السطحية لا عمى المدػ القريب ولا عمى المدػ البعيد 

 ولا يكوف ليا أػ تأثير عمى البيئة والصحة العامة .
ممة ( ساعة متكا 24تعمل خلاؿ )   ) عمميات الحرؽ ( لمنفايات الخطرةوحدة المعالجة النيائية  .21

( اسابيع فقط لغرض  4دوف توقف وتحت مراقبة ورصد مستمرة عمى طوؿ السنة  ماعدػ  ) 
 الصيانة الازمة لبعض الاجيزة والمعدات ونظافتيا .

قة ذات العلاقة مف خلاؿ الاستنتاجات التي توصل الييا دراسة الحالة مف الدراسات الساب .22
صابة كانت بوخز الابر المموثة او الوخز ظير اف معظـ حالات الا بالنفايات الطبية الخطرة 

بمادة حادة او ابر الخياطة وكانت بيف العامميف في المجاؿ الصحي  نتيجة الاىماؿ او قمة 
الوعي البيئ والصحي وعدـ ادراؾ المخاطر الحقيقية التي يمكف اف يكوف ليا آثارسمبية عمى 

 حياتيـ .
 يات في الدوؿ العربية كالعرؽ وليبيا والمممكةكثير مف المستشفظير مف خلاؿ دراسة الحالة اف  .23

تعاني ضعف في عمميات الفصل والفرز بيف العربية السعودية وبعض الدوؿ الافريقية وغيرىا ، 
والمعالجة النيائية  النفايات الخطرة والغير الخطرة وضعف في عمميات الجمع  والخزف  و النقل

دارؼ  لممستشفيات وغياب القوانيف والانظمة وضعف  في الاداء الا لتمؾ النفايات الخطرة ،
وعدـ وجود المدافف الصحية وىذا كمو ينعكس سمباعمى البيئة  واف وجدت فيي معطمة ، البيئية

 والصحة العامة .
كما ظير مف خلاؿ دراسة الحالة اف مف مزايا تطبيق نظاـ الادارة البيئية في مستشفى دسمدورؼ  .24

( 11158100 ا سنويا كدخل استثمارؼ لممستشفى يصل الى الجامعي قد حقق عائدا اقتصادي
ايرو ، بموجب التقرير السنوؼ لوزارة المالية والضرائب لعاـ  ومائة وثمانة وخمسوف الف  مميوف 
 ـ . 2006

في الحد مف  اكبير ا  ر ظير مف خلاؿ دراسة الحالة اف التوعية البيئية والثقافة الصحية تمعب دو  .25
رالمؤسسات التعميمية والتربوية ورياض الاطفاؿ الى جانب الاسرة لتربية التموث ، اضافة الى دو 

في المراحل الاولى مف اعمارىـ ،  الاجياؿ وغرس السموؾ الصحي والبيئي في نفوسيـ وخاصة 
اضافة الى دور الاعلاـ  ووسائمو المختمفة في ىذا المجاؿ ، وكذالؾ  دور الجمعيات والمنظمات 

 مؤثر في المجتمع . الاىمية يمكف اف يكوف 
مف خلاؿ دراسة الحالة  للاىتمامات الدولية والمحمية والاتفاقيات الدولية  ظير مف خلاؿ  .26

الدراسة اف معظـ الاتفاقيات الدولية والتي وقعت مف قبل مسؤولي حكومات تمؾ الدوؿ بصدد 
اقيات غير ممزمة التموث البيئ والانبعاثات الغازية او نقل وتصدير النفايات الخطرة بأنيا اتف
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 ىذا يعكس جانبا سمبيا  ، للاطراؼ الموقعة في حالة حدوث مخالفة ما مف قبل احدػ تمؾ الدوؿ
 عمى تمؾ الاتفاقات الموقعة . ماعدا اتفاقية بازؿ  . 

ظير مف خلاؿ دراسة الحالة اف معظـ الدراسات السابقة ذات العلاقة بالمخمفات الخطرة التي  .27
ة  تشير الى اف حجـ المخمفات الطبية الخطرة المنتجة في الدوؿ الغربية بحثت في الدوؿ العربي

لؾ لعكس تماما كما يمكف التأكد مف ذاكثر مما تنتج في الدوؿ العربية ، واف دراسة الحالة تثبت ا
في مستشفى دسمدورؼ الجامعي ، وىذا  ؿ ما ينتج مف تمؾ النفايات  الطبية الخطرة مف خلا
وىذا  اممة داخل المستشفى ، المتك تطبيق نظاـ الادارة البيئية ف اولا .سيالى سببيف رئي يرجع

يقمل مف كمية وحجـ النفايات الخاصة عمى العكس مف عمميات الفصل او الفرز في اكثر 
تطبيق الانظمة والقوانيف البيئية المتعمقة في ىذا المجا ؿ  فيات في الدوؿ العربية. ثانيا .المستش

. 
السابقة ذات العلاقة بالنفايات الطبية لـ يتـ  راسة الحالة لبعض الدراساتلؾ مف خلاؿ دكذ .28

المياه السطحية المياه الجوفية و  ونوع المدافف  ومدػ تأثيراتيا عمى التطرؽ الى عمميات الدفف  
 التوعية البيئية والثقافة الصحية  . في، وضعف  وطرؽ حمايتيا 

تؤدؼ الى آثارصحية وبيئية مختمفة بعضيا معروؼ  الجة الدفف غير السميـ لمنفايات الخطرة المع .29
 والبعض الاخر لو آثار تراكمية عمى المدػ البعيد .

مف المستشفى ثناء عمميات نقل النفايات الطبية الخطرة احتما ؿ حدوث مخاطر بيئية وصحية  ا .30
موميتر . ىذا كي  30سافة والتي قد تصل الى حدود الى وحدات المعالجة النيائية نتيجة بعد الم

 البعد في المسافة تشكل جانب سمبي بالنسبة لدراسة الحالة .
 

 

 

 Recommendations   التوصيات المبحث الثاني :
ومف خلاؿ ىذه الدراسة والمشاىدة والزيارات الميدانية في مواقع العمل والمقاء بالمسؤوليف والاستفسار عف 

ابتداءا مف داخل مستشفى  تعمق بالنفايات الطبية الخطرة لموقع العمل الادارؼ والميني والفني والصحي وا
خاصة لتمؾ  دسمدورؼ الجامعي وانتياءا بمواقع عمميات  المعالجة النيائية وعمميات الدفف في مدافف

توصمت الى نتيجة جيدة مف خلاؿ ىذه الدراسة ، والتي مف الممكف الاستفادة منيا كثيرا في  النفايات 
والخبرات العممية الحديثة والتكنولوجيا  في المستشفى النظاـ الادارؼ المتبع نجاح بمداننا ، مف خلاؿ
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بمجموعة مف المقترحات والتوصيات   وصي، وعميو ا في المعالجة النيائية لمنفايات الخطرة  المتطورة
 التالية .

 
منفايات الخطرة الادارة البيئية ل نظاـ الدوؿ العربية والنامية تبني اسموب نجاح  عمى مستشفيات .1

الطبية الخطرة ، وىذا يسيل كثيرا ويقمص مف حجـ ووزف النفايات  لمستشفى دسمدورؼ الجامعي
 الناتجة مف الرعاية الصحية .

احداث قسـ حماية البيئة في المستشفيات والمراكز الصحية  مع اعطاء كافة الصلاحيات الادارية  .2
 والتنفذية ومدعومة مف الدولة ، 

 كيفية التعامل مع النفاياترات تدريبية لمعامميف في مجاؿ الصحة  تتعمق بضرورة فتح دو  .3
 ومخاطرىا عمى البيئة وصحة المجتمع . 

 
، بمعنى ارشاد في استيلاؾ الطاقة والمياه والغذاء والتخمص  [ 64] بناء مستشفيات صديقة لمبيئة  .4

اطق المزدحمة والضوضاء المن الطبية ويفضل اف تكوف بعيدة عف الآمف والصحي مف النفايات 
اطق الصناعية والمعامل ، ومجيزة بالمعدات نالناتج  عف حركة النقل والمواصلات وبعيدة عف الم
سائل ت الطبية والعممية ، ومجيزة بكافة و  الاجيزة الحديثة لكافة الاقساـ والمراكز والمختبرا

حوؿ المستشفيات  والاىتماـ  الراحة لممرضى والزائريف . وانشاء  سور مف الاشجار والنباتات
بزراعة الحشائش والورود عمى مداخل المستشفيات ، وتبميط  الطرؽ والشوارع المؤدية الى 

 المستشفيات .
نقل الخبرات العممية والتكنولوجية المتطورة في مجاؿ معالجة النفايات الطبية والخطرة  مف حيث  .5

لتي تقمل او تحد  مف مخاطر وحجـ التموث عمميات الحرؽ والدفف لمنفايات الطبية والخطرة وا
 الناتج مف الغازات المنبعثة والمحافظة عمى البيئة والصحة العامة . 

 نقل الخبرات العممية والعممية المتبعة في ) شركة  كورينتا ( بوحداتيا الثلاث  المتكاممة  الى .6
مميات الحرؽ( ، وحدة عمميات ، مف وحدة المعالجة النيائية ) ع العراؽ اوغيرىا مف الدوؿ النامية

الدفف لمنفايات الطبية الخطرة ، وحدة تصفية ومعالجة المياه  ، كتجربة حية ورخيصة جدا مف 
حيث المبالغ المالية مقارنة بحجـ وعدد الاصابات المرضية الناتجة في حالة عدـ نقل التجربة . 

 – 250ما بيف )  ائف المتطورة ، ة والمعدات والمككما تبمغ تكاليف نقل التجربة بكافة الاجيز 
لدوؿ نقل ىذه التجربة والمساىمة وبأمكاف كافة ا .  ىذا المبمغ متواضع يورو ( مميوف  300

 حياتيـ و مستقبل عمىمف التموث وآثارىا المدمره حياة الملاييف مف المواطنيف  ظالفعالة في انقا
 اجياليـ القادمة وعمى بيئتيـ .
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ت الناتجة لمنفايات الطبية والخطرة وبناء وحدات المعالجة النيائية يفضل في بناء المستشفيا .7
بحيث تصل المسافة بينيما  تكوف قريبة مف بعضيا البعض الى حدماالمتكاممة ليذه النفايات اف 

( كيموميترات ، وذالؾ لأعتباريف بحسب دراسة الحالة  اوليما . لمتقميل مف مخاطر  5 – 4مف ) 
مف المنتج الى وحدة المعالجة النيائية ، و ثانييما . الاستفادة مف الطاقة  نقل النفايات الخطرة

البخارية الناتجة اثناء عمميات حرؽ النفايات الخطرة في درجات الحرارة العالية لاغراض الانارة 
 المعالجة النيائية .  حداتات التابعة لممستشفى وو والتدفئة وتشغيل المكائف والاجيزة والمعد

يخص عمميات الفصل  لسجلات المتعمقة بالنفايات الخطرة فيماوا ظ بكافة المعمومات الاحتفا .8
الحرؽ( ، وعمميات ات التصنيف والمعالجة النيائية )والجمع والخزف داخل المستشفى او عممي

الدفف لتمؾ النفايات المعالجة اضافة الى الاحتفاظ بسجلات الرصد والمراقبة اليومية لمغازات 
 كذالؾ المياه الجوفية .المنبعثة و 

الزاـ تطبيق الانظمة والقوانيف البيئية المتعمقة بالنفايات الطبية الخطرة  المنتجة في المستشفيات  .9
ايات بناء وانشاء المدافف الصحية لدفف تمؾ النف ولمعالجة النيائية لتمؾ النفايات وكذالؾ طرؽ ا

 . الصحة العامةلمبيئة و  المعالجة بطريقة آمنة 

 ضرورة البحث عف طرؽ جديدة بديمة انظف واكثر آماف لمبيئة والصحة واقل تكمفة  مف.  10   

 عمميات الحرؽ .       
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
    Abstract الخلاصة

 
تصف ىذه الدراسة  ) البحث ( مدػ اىمية نظاـ الادارة البيئية في التعامل مع ادارة النفايات الطبية 

ة عمميات الفصل او الفرز لتمؾ النفايات الناتجة مف المصدر ) المنتج ( الخطرة ، وتقييـ دورىا في ادار 
مف عمميات الرعاية الصحية في المراكز والاقساـ  المختمفة لمستشفى دسمدورؼ الجامعي والتي تقدر 



 99 

. كما تبيف مف تمؾ النفايات الخطرة كغـ(  7272( سنوات الماضية بحدود )  6معدليا السنوؼ خلاؿ ) 
سة اف ىذا الكـ والحجـ مف ىذه النفايات بحاجة ماسة  بل ممحة الى تنظيـ وادارة لجمع ونقل مف الدرا

آمف داخل المستشفى لحيف يتـ نقميا ضمف الموعد المخصص ليا  ، وتبيف اف الجية  ووخزف مؤقت 
ذؼ يتكوف والمسؤولة عف ادارة وتنظيـ تمؾ النفايات داخل المستشفى  ىو قسـ حماية البيئة و الالمخولة 

مف ثلاثة اشخاص ، مدير مع مساعديف   . مسؤوليف مباشرة  عف ادارة كافة عمميات الجمع والنقل 
والخزف المؤقت لتمؾ النفايات الطبية الخطرة الناتجة مف الرعاية الصحية والتشخيصية والعلاجية في 

حيث الخواص الكيميائية  المراكز والاقساـ المختمفة   مع الوثائق والمعمومات والسجلات الخاصة مف
والفيزيائية لتمؾ النفايات، والاحتفاظ  بيا . وتبيف مف  الدراسة ايضا اف ىذه النفايات الطبية الخطرة 
الناتجة يتـ جمعيا كل اسبوعيف مرة واحدة في الحالات الاعتيادية  وتخزف  بشكل مؤقت داخل المستشفى 

الى عمميات معالجة نيائية مف قبل احدػ شركات  ماسةة نفايات الطبية الخطرة  بحاج. بالتأكيد ىذه ال
المعالجة النيائية لمنفايات الخطرة . كما تبيف اف شركة كورينتا في مدينة ليفركوزف تعتبر  مف الشركات 
الرائدة في ىذا المجاؿ . والتي تعمل بشكل مستمر عمى مدار السنة ، لمعالجة ودفف النفايات الخطرة ، 

حرارية    لتمؾ النفايات  بطريقة آمنة وسميمة ودوف مخاطر عمى البيئة والصحة العامة . بعد المعالجة ال
ومف متابعة الدراسة تبيف اف المعالجة النيائية لتمؾ النفايات الخطرة ، يتـ ضمف ادارة ناجحة وبأحدث 

رؽ لمنفايات الخطرة  التكنولوجيا وتحت السيطرة والرقابة المشددة والرصد المباشر لكافة نواتج عمميات الح
داخل وحدة المعالجة الحرارية النيائية لتمؾ النفايات ، ابتداءا  مف الغازات المنبعثة وما يصاحبيا مف 
دقائق عالقة وشوائب واتربة ، والمواد المتكونة بعد عمميات المعالجة  ، مف قبل فريق عمل متخصص في 

النسب القياسية لمغازات المنبعثة والشوائب المصاحبة  مركز السيطرة والقياس عمى مدار اليوـ والتحكـ في
( المتعمق بالانبعاثات الغازية لالمانيا  17، وقانوف رقـ )    ضمف الانظمة والقوانيف البيئية المرعية

)عمميات الحرؽ ( تشبو الرماد ياالاتحادية . ومف متابعة الدراسة تبيف اف النفايات الخطرة المعالجة حرار 
ف بشكل متصمب ، يتـ دفنيا في مدافف خاصة و بطرؽ آمنة دوف اف يؤثر عمى البيئة او عمى ولك الاسود

خزانات المياه الجوفية والمياه السطحية . اما الغازات المنبعثة والشوائب العالقة معيا تمر بعدة مراحل في 
في طريقيا عبر المدخنة  وحدة المعالجة الحرارية منيا الغسل والتنظيف والتنقية والاختزاؿ ومف ثـ تذىب 

( مترا الى الغلاؼ الجوؼ  وبنسب مؤية ضمف الحدود المسموحة ليا بيئيا. اما  99التي تصل ارتفاعيا ) 
المياه المستخدمة في غسل وتنظيف تمؾ الغازات المنبعثة والدقائق العالقة معيا ، تذىب ومعيا بعض 

 وتنقيتيا وحدة تصفية ومعالجة المياه لغرض تصفيتيا الشوائب والاتربة  والعوالق   عبر انابيب متصمة مع
واستخداميا لأغراض اخرػ .  اما الاتربة والمواد الطينية والمياه المنفذة او المرتشحة  نتيجة سقوط 
الامطار والثموج عمى المدافف الخاصة تذىب ىي الاخرػ عبر انابيب الى وحدة تصفية ومعالجة المياه 

 يا لأغراض اخرػ غير الشرب .واستخدام  لغرض تصفيتيا
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Abstract  

 

Describing this study (research) the importance of environmental management 

system in dealing with hazardous medical waste management, and evaluation of 

its role in the management of chapter operations, or the screening of such waste 

from the source (product) of the health care centers and in different sections of 

the Düsseldorf University Hospital, which is estimated at an average annual 

through (6) years, the limits of (7272) kilograms of such hazardous wastes. The 

study found that the quantity and size of this waste, but in dire need of urgent to 
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the organization and management of the collection, transport and temporary 

storage and safe while inside the hospital to be transferred within the time 

allotted to them, and found that the authority in charge of and responsible for the 

administration and management of such wastes within the hospital is the 

department of environmental protection which consists of three people, with the 

assistant director. Directly responsible for the management of all collection, 

transport and interim storage of such hazardous medical waste from health care 

and diagnostic and treatment centers and departments in various documents and 

records of information and in terms of chemical and physical characteristics of 

such wastes, and retention. The study found also that the hazardous medical 

waste generated is collected every two weeks once in the normal case and stored 

temporarily in the hospital. Certainly these dangerous medical wastes in dire 

need of a final deal by the companies, one of the final treatment of hazardous 

wastes. It also emerged that the company Kurienta in the city of Leverkusen is 

one of the leading companies in this area. Which operate on a continuous basis 

throughout the year, to address the hazardous waste landfill, after the heat 

treatment of such wastes in a safe, healthy and without risk to the environment 

and public health. It is the follow-up study shows that the final treatment of 

hazardous wastes that are part of successful management and the latest 

technology and under strict control and oversight and monitoring of all direct 

products of incineration of hazardous wastes within the unit and the final heat 

treatment of such waste gases emitted from the beginning and the accompanying 

minutes of the outstanding and impurities and dust, and materials formed after 

treatment by a specialized team at the Center for measurement and control 

throughout the day and to control the descent of the standard gas and impurities 

in the accompanying regulations and the applicable environmental laws, the 

Law No. (17) on the gaseous emissions of Germany. It is the follow-up study 

showed that the hazardous waste thermal treatment (incineration) and black ash 

are similar but rigid, to be buried in special landfills and safe without affecting 

the environment or groundwater reservoirs and surface water. The emitted gases 

and impurities with it going through several stages in the thermal processing 

unit, including washing, cleaning, filtration and reduction and then go on their 

way up through the chimney height (99) feet to the atmosphere and the item 

rates within the limits allowed them environmentally. The water used in washing 

and cleaning of those emissions and minutes remaining with them, go along 

with some impurities, dust and particulates through the pipeline and connected 

with the liquidation of the water treatment for the purpose of liquidation, 

purification and use for other purposes. The dust and mud and water, or leachate 

result of executing the fall rains and snow at the cemetery for the other is going 

through the pipeline to a refining and water treatment for the purpose of 

liquidation and its use for purposes other than drinking. 
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 ( 1ممحق رقم ) 

 قة مرافقة لمنفايات وثي
 

 ىذه الوثيقة يتضمن معمومات حول معالجة النفايات الخطرة 

 الرقم : 
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 ( 2ممحق رقم ) 
 

 وثيقة نقل النفايات الطبية الخطرة
 

الاقزار اوالحىقيع على الحخلص 

 الآهي لحلك الٌفايات :

 

لآهي والسلين لحلك لحىقيع بٌقل اا

 الٌفايات :

الحىقيع بالحسلين الآهي  والسلين 

 لوعالجة جلك الٌفايات :

 اسن الشزكة وعٌىاًها :

 

 اسن الشزكة وعٌىاًها :

 

 جأريخ الاسحلام : 

 اسن الشزكة وعٌىاًها :

 رقن الشخص الذي قام بالوعالجة: 

 

 رقم المنتج للنفايات  : رقن الٌاقل او الحاهل للٌفايات:  

الزقن الوعزوف للٌفاية     رقن الوفحاح للٌفايات :

 الوعالجة :

 الكوية بالطي

   

 سوية الٌفايات:

 

 الولاحظات : 

 جأريخ الحسلين :   

 

 حواد :جأريخ الاع

 الرقم : 
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 ىذه الوثيقة يتم التوقيع عمييا من قبل المنتج لمنفايات وبين الناقل لتمك النفايات لغرض المعالجة
 النيائية   
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الحىقيع بٌقل الآهي والسلين لحلك 

 الٌفايات :

الحىقيع بالحسلين الآهي  والسلين 

 لوعالجة جلك الٌفايات :

اسن الشخص الٌاقل للٌفايات و 

 عٌىاًه :

 

 سن وعٌىاى الشخص الٌاقل:ا

 :وقث او سهي الحسلين     

اسن الشخص الذي قام باهعالجة 

 وعٌىاًه:

 رقن الشخص الذي قام بالوعالجة: 

 

 :رقن الوٌحج للٌفايات   رقن الٌاقل او الحاهل للٌفايات:  

الزقن الوعزوف للٌفاية     رقن الوفحاح للٌفايات :

 الوعالجة :

 الكوية بالطي

   

 سوية الٌفايات:

 

 لولاحظات : ا
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