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  الاستهلال

 

 

  :قال االله تعالى 

  

  }  مستَقيمٍ صراط سويِا علىَ يمشي أَمن أهَدى وجههِ علَى مكبا يمشي أَفَمن {
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  ءــــداـــــــــــــــــــــــــــــــالإهـ

  

  

  ستاذ ومربي الأجیالالأ..إلي من غرس فئ حب العلم والعلماء وحب الخیر 

  حفظة االله ومتعه بالصحة والعافیة والدي العزیز

وأتنفس وامشي على ..إلى من حملتني وهن على وهن وسهرت من أجلي اللیالي

  البسیطة ببركاتها واستظل تحت ظلالها

  عافیةحفظها االله ومتعها بالصحة وال أمي الحبیبة

  وفقني االله إلى برهم والإحسان إلیهم   و 

  )، ریم  آمنة، أماني ،  وداد ، إخلاص ( أخواتي العزیزات...الوارفة شجرتي الظلیلةإلى 

  على حرصهم  على توفیر الراحة لي ومراعاة أحوالي عند إعدادي لهذه الرسالة 

   إلي غرة عیني وحبیبي ابني محمد

  إلي كل طالب علم لم تفتر همته......حرفاً إلي كل من علمني            

راجیاً من المولي عز وجل أن ینفعنا بما ... إلیهم جمیعاً أُهدي هذا الجهد المتواضع 

علمنا ویعلمنا ما ینفعنا  



 ج 
 

  تقدیرالشّكر وال

وعلى والدى  رب أوزعني أن أشكر نعمتك التي أنعمت علىَّ ( .....الشكر والحمد الله أولاً وأخیراً 

  )....اعمل عملاً صالحاً ترضاه  وان

 اللعلـوم والتكنولوجیـجامعـة السـودان  إدارةأشـكر  مـن هـذه الدراسـة أن ءیطیب لـي بعـد الانتهـا

 لبروفسـورا  الفاضـل سـتاذيلأُ الشـكر والتقـدیر  أتقـدم بجزیـل كمـافرصـة التـدریب لإتاحتهم لـي 

ن متواصـل فـي إشـرافه مـا قدمـه لـي مـن دعـم مسـتمر وعـو لـىع ،علي عبد االله محمد الحاكم 

كان لتوجیهاته الأثر و ،  على هذا البحث كثیرا بإشرافهشرفتُ  قدو  ، لهذه الدراسة خطوة بخطوة

أن یجزیـه الجـزاء سـائلاً االله بصـورة طیبـة  هـاالكبیر ممـا اثـرى هـذه الدراسـة وسـاهم فـي خروج

كثیــراً محكمــوا  كمــا أشــكر  ، لجنــة المناقشــةشــكري واحترامــي وتقــدیري إلــى أعضــاء و ...الأوفــى

ــذلك موصــول....اســتبانة الدراســة ــوزارة الصــحة ومستشــفیات والشــكر ك الخرطــوم ( للعــاملین ب

كما أتقدم بالشكر الجزیل إلى كافة الاخوه .....)درمان التعلیمي ، بحري التعلیمي التعلیمي ، أم

شكر صدیقي معي في إعداد هذه الرسالة وأخص بال اوالزملاء الذین مدوا لي ید العون وساهمو 

الـذي مـا الأزرق ، محمد الحاج مدیر عام وزارة المالیة بولایة النیـل  معبد الرحیوأخي الدكتور 

وبدعمــه المســتمر ونصــحه الســدید وتوجیهــه المفیــد بخـل لــي بعلمــه الغزیــر ومعلوماتــه الــوفیرة 

  .فجزاه االله عني خیر الجزاء 

 ووقفتهم معيل الأزرق على مساعدتهم النیولایة ب الصحةبوزارة  للإخوةالشكر موصول  كوكذل

 وأخــواني  الحســنمحمــد  ســیدعلــى / الــدكتور  وعلــى رأســهم الأخهــذا البحــث  إتمــامســبیل فــي 

والــدكتور علــم الــدین الحــاج أخصــائي كتور محمــد خالــد العبیــد أخصــائي الباطنیــة دالــالأفاضــل 

سـاجد / المهنـدس كر الأخبالشـ أخـصكمـا  . ومـروراً بكـل العـاملین بـالوزارة ...النساء والتولیـد

ادة ـنزیل المــــفـي تي ـلـ ماعدتهـلمسـمحمد عبداالله أبـراهیم سـعید ، / ، والاخ مد شرفي ـید احــس

ـــالدكوالأخ  اسوبـلى الحـــعــ ـــح/ تور ـ ــد االلهـم ــة الخرطــوممحمــد  زة عب ــإدارة معامــل ولای علــى  ب

   .....  مساندته لي في كل مراحل البحث

لكـل  فخـالص الشـكر والامتنـان .....یسع المجـال لـذكرهم جمیعـاً  و لا ینر یالفضل كث أصحابو 

  ....ر بهذه الصورة الطیبةیرى هذا العمل النو  أنفي سبیل  من قدم وساهم

  .التسلیم على رسوله الكریم وأفضل الصلاة وأتم رب العاملین والحمد والشكر الله  
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  مستخلص الدراسة                     

تناولــت هــذه الدراســة أثــر تطبیــق مفــاهیم الجــودة علــى كفــاءة الخــدمات بالقطــاع الصــحي 

الخرطـوم ( بالتركیز على خـدمات الـتخلص مـن النفایـات الطبیـة وذلـك بـالتطبیق علـى مستشـفیات 

 رف علــى مســتوىالتعــى الدراســة إلــ  تهــدف، وقــد ) التعلیمــي ،أم درمــان التعلیمــي وبحــري التعلــیم 

مــن النفایــات الطبیــة علــى وجــه  جــودة الخــدمات بالقطــاع الصــحي بشــكل عــام وخــدمات الــتخلص

الشـاملة والوسـائل الممكنـة لتطبیـق الجـودة دارة إ، كما هـدفت إلـى التعـرف علـى أهـم مفـاهیم أخص

قیـاس ب صحي وخدمات التخلص من النفایـات الطبیـة ، وذلـكالمفاهیم على خدمات القطاع الهذه 

القطـــاع الصـــحي علـــى كفـــاءة خـــدمات  مفـــاهیمهــذه التطبیـــق اتجاهــات مجتمـــع البحـــث حـــول اثـــر 

مــن خــلال اســتجابة المبحــوثین علــى أســئلة  بــالتركیز علــى خــدمات الــتخلص مــن النفایــات الطبیــة

كمحاولـة للحصـول علـى إجابـات لاختبـار  هاوضـعتـم والتـي  التي وزعها الباحث علـیهم  الاستبانة

وبعـد جمـع . صـاغها الباحـث فـي خطتـه ، ذات صـلة اسـتندت علیهـا الدراسـة  فرضـیاتعدد سـتة 

إلـى  توصلت الدراسـة جمیعاً ،  ر صحة الفرضیات والتي تم إثباتهابیانات الدراسة المیدانیة واختبا

  : هانمعدد من النتائج ، 

ة وهیكل تنظیمـي للجود ةیتوفر به إدار القطاع الصحي  أنالعینة یوافقون على  أفرادغالبیة  أن - 

 .واضحة  ةوظیفیو   مسئولیاتو   إداريو 

ملائمة  أساسیةالعینة یوافقون على وجود تسهیلات  أفرادغالبیة  أننتائج الدراسة على  تز ر أف - 

 .للتخلص من النفایات الطبیة  صحیة و 

تتــولى  متخصصــةوحــدة أو المستشــفى توجــد بهــا إدارة  أنیوافقــون علــى  المبحــوثینأن غالبیــة  - 

 . الطبیة اتیانفإدارة ال ملع

وثیقــة دلائــل / المستشــفى تتــوفر لــدیها دلائــل مختصــرة أن یوافقــون علــى  المبحــوثینغالبیــة   - 

 .إرشادیة خاصة بالتخلص من النفایات الطبیة وإدارتها

إجـــراءات المعالجـــة  ونالمســـئولون بالمستشـــفى یتخـــذ أنغالبیـــة أفـــراد العینـــة یوافقـــون علـــى   - 

ســب مــا هــو  منصــوص علیــه مــن خطــوات وطــرق ســلیمة فــي هــذا والــتخلص مــن النفایــات ح

 .المجال

 والاتصـال یسـاعد توفر النظام الفعال للعلاقات العامـة أنیوافقون على  المبحوثین أن غالبیة  - 

تطــــویر وتثبیــــت المعرفــــة بالمفــــاهیم والمعــــاییر الضــــروریة للجــــودة فــــي القطــــاع الصــــحي  فــــي

 .وخدمات التخلص من النفایات الطبیة

مفـاهیم الجـودة علـى  مستشفى الخرطوم التعلیمـي فـي المرتبـة الأولـى مـن حیـث تطبیـق جاءت - 

 .تلیها مستشفى أم درمان التعلیمي ثم مستشفى بحري التعلیمي الخدمات الصحیة
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في مجال الخدمات الصحیة  الراهنالصحي الدراسة أهمیتها في تقیم وتقویم واقع الوضع  اكتسبت

 يوالمـنهج الوصـف يالطبیة، حیـث اسـتخدم الباحـث المـنهج التـاریخوخدمات التخلص من النفایات 

جمعهــا مــن خــلال لتحلیــل البیانــات التــي تــم ) SPSS(التحلیلــي، وقــام الباحــث باســتخدام برنــامج 

 ،م درمـان التعلیمــى أ،  التعلیمـي الخرطــوم(ت العـاملین بمستشـفیا الاسـتبیان الـذي تـم توزیعــه علـى

ــ) بحــرى التعلیمــى  الصــحیة والفئــات الاخــرى التــي لهــا علاقــة و اء والكــوادر الطبیــة ویشــتمل الاطب

عـــدد مـــن قـــدم الباحـــث الدراســـة  و بنـــاءً علـــي نتـــائج  .ملین والمشـــرفینبالنفایـــات الطبیـــة مثـــل العـــا

  :التوصیات منها 

الصـحیة لنـتمكن مـن تقـدیم تطبیق مفاهیم الجودة الشاملة في جمیع المجـالات  تفعیلضرورة   - 

ـــة وبصـــورة میســـرة ومأمونـــة ، خاصـــة وأن تطـــور الخـــدمات خـــدمات صـــحیة ذات جـــ ودة عالی

 .الصحیة دلیل على تقدم الدولة 

 ضرورة اهتمام الدولة بدعم القطاع الصحي وتوفیر المیزانیات الكافیة لنجاح أنشطته وبرامجه  - 

تنشیط وتفعیل إدارة الجودة الشـاملة بالقطـاع الصـحي مـن خـلال تبنـي خطـة عمـل إسـتراتیجیة  - 

إلى نشر ثقافة وفلسفة ومفاهیم الجودة الشاملة فـي كـل مؤسسـاتها وتـوفیر الـدعم الـلازم تهدف 

 . لتنفیذ هذه الخطة وزیادة الاعتمادات المالیة المخصصة لإدارة الجودة 

إنشاء إدارة خاصة بالنفایات الطبیـة وتـوفیر البنیـة الأساسـیة وكافـة التسـهیلات الضـروریة مـن  - 

 . وغیرها...ة مواد ومعدات وأدوات وأجهز 

 .وضع إستراتیجیة عامة على المستوى القومي للتخلص من النفایات  - 

تعمیــــق الــــوعي الصــــحي لــــدي العــــاملین بالمستشــــفیات حــــول مفهــــوم  وأهــــداف وأبعــــاد جــــودة  - 

الخدمات الصحیة لكونها ترتبط بأغلى مـا یمتلكـه الإنسـان ، وهـو صـحته الأمـر الـذي یتطلـب 

 .كن من أجل تقدیم خدمات بجودة ممیزة من المستشفیات بذل أقصى جهد مم

إنشاء محارق ذات تقنیات عالیة لحمایة البیئة واستبدال طریقة الحرق بطرائق معالجة صدیقة  - 

 .للبیئة 
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Abstract  

  
 This study examined the impact of the application of quality 
concept on the efficiency of services to the health sector by focusing on 
the disposal of medical waste services. That was applied on hospitals 
(Khartoum educational, Omdurman educational and Bahri educational), 
The study aimed to identify the level of quality of services to the health 
sector in general and the disposal of medical waste more specifically, It 
also aimed to identify the most important concepts of total quality 
management and possible means for the application of these concepts on 
the health sector services and disposal of medical waste. By measuring 
the research community  attitude towards the impact of the application of 
these concepts on the efficiency of the health sector services focusing on 
the disposal of medical waste services through the  response to   research 
the questionnaire  which was designed to cover the six hypotheses of the 
study. The study confirmed the validity of hypotheses that have all been 
proven.  The following findings were concluded: 

o The majority of participants agree about the existence of quality 
management, organizational and administrative structure and clear 
functional responsibilities in the health sector. 

o The majority of   the participants   agree about the existence of 
adequate and basic health facilities for the disposal of medical 
waste. 

o The study proved the existence of a specialized unit managing the 
work of medical waste disposal. 

o The majority of respondents agree that the hospital has good 
guiding signs and manuals for ways of medical waste disposal. 

o The majority of participants agree that the hospital officials follow 
the right procedure and proper methods for in treatment and 
disposal of medical waste. 

o The majority of respondents agree that hospital public relations 
system is practical and helps to improve and boost the awareness 
about the quality concepts and standards of health sector and the 
management of disposing medical waste. 

o Khartoum educational hospital considered the first in implementing 
the concepts of quality on health Services followed by Omdurman 
educational and then Bahri educational hospital. 

The study has gained significance in the assessment and evaluation of the 
reality of the current health situation in the field of health services and the 
disposal of medical waste , where the researcher used the history and 
descriptive, analytical methodology , The researcher using (SPSS) 
program to analyze the data collected through the questionnaire, which 
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was distributed to workers at ( Khartoum, Omdurman and Bahri ) 
educational hospitals   including  doctors , medical health staff and other 
groups that are related to medical waste , such as workers and 
supervisors. Based on the results of the study the researcher presented a 
number of recommendations including: 

- The need to facilitate application of TQM concepts in all areas of  
health sector  to ensure provision of  high quality , easy, and safe 
health services, which is considered  a characteristic of developed 
countries. 

-  The state support and care is highly required in order to ensure the 
success of the health sector programmes and activities. 

- Activate the overall health sector quality management through the 
adoption of a strategic action plan aimed at spreading the culture 
and the philosophy and the concepts of total quality in all its 
institutions and to provide the necessary support for the 
implementation of this plan and increase the quality management 
funds. 

-  Establishment of a special department of medical waste and the 
securing the required infrastructure and all the necessary facilities 
of materials, equipment, tools and devices ... and others. 

-  The development of an overall strategy at the national level to get 
rid of waste. 

- Boosting the health awareness among hospital staff about the 
concepts, objectives and dimensions of quality health services as It 
concerns the human most precious possession HEALTH. 

-  The establishment of incinerators with high technologies that are 
more environments friendly to protect the environment and replace 
the classical method of burning. 

  



1 

 

    

  

  

  

  

  الفصل الأول

  الإطار النظري للدراسة والدراسات السابقة

  

  الإطار النظري للدراسة: المبحث الأول

     ومصطلحات الدراسة الدراسات السابقة: الثاني المبحث                

  

  

  

  

  

  

  

  



2 

 

  المبحث الأول

  للدراسة نظريالإطار ال

   Introduction : مقدمة البحث

تُعد خدمات القطاع الصحي من أهم الخدمات التي تقدمها الدولة لمواطنیها، والتي یجب أن      

تجد الاهتمام من جانب الدولة وتوظف لها المیزانیات والكوادر وتعَد لها الخطط الجادة والبرامج 

 ىذلك سبیلا، حتى تكون قادرة عل ىسسات القطاع الصحي ما استطاعت إلالناجحة، وتفعل مؤ 

الإبداع  ىحیث تكون مدركة، واعیة وقادرة علتحقیق الأهداف المنوطة بها، وجعل قیادتها فاعلة ب

وابتداع سبل التأثیر وابتكار نظم المشاركة الإیجابیة التي تجعل الأفراد والجماعات كلاً موحداً 

فایات الصلبة وتعتبر خدمات التخلص السلیم والآمن من الن .معتزاً بإنجازه متطلعاً للریادة فیه

والسائلة من أهم خدمات النظام الصحي الموجة نحو المجتمعات ، كما تعتبر النفایات الطبیة من 

  .أكثر المشكلات التي تواجه عالم الیوم إحاطةً وخطورة

لدرجة  الرعایة المقدمة حتى تصل ىلكبیرة والصغیرة  للارتقاء بمستو جمیع المنشآت ا ىتسع  

دمي الرعایة والمستفیدین منها والتي تُعد مثالاً یتوق إلیه دائماً كل مق Excellenceالتفوق والتمیز 

ن الإستراتیجیات بهدف تحسین استخدام العدید م ىد سواء، حیث تعمل تلك المنشآت علح ىعل

ومن أهم تلك الإستراتیجیات الاهتمام بالجودة . أدائها وتحقیق أفضل نتائج الإنجاز ىمستو 

توفیر الخدمات التي تحقق الرضا وتشبع كافة الرغبات  ىتساعد علباعتبارها إستراتیجیة مهمة 

للعملاء سواء داخل المنشأة أو خارجها، وذلك عن طریق تلبیة طلباتهم واحتیاجاتهم وتوقعاتهم 

یا في أیة ارة العللذلك تُعد الجودة من أهم القضایا التي ینبغي أن تهتم بها الإد. المعلنة والضمنیة

كما  )1(. أدائها من الناحیة الإنتاجیة والخدمیةكفاءة عملیاتها و  ىو رفع مست ىمنشأة تحرص عل

كافة  ىاط العلمیة والصناعیة وغیرها وعلتعتبر الجودة من أهم سمات هذا العصر سواء في الأوس

عمل وإتقانه في أنحاء العالم، خاصة في الدول المتقدمة والمجتمعات المتحضرة، كما تعد جودة ال

  .الاستمراریة ىسیات التمیز والكفاءة والقدرة علمختلف شئون الحیاة أساساً من أسا

إن مفهوم الجودة وإدارة الجودة الشاملة  یعتبر من المفاهیم الإداریة الحدیثة، ویجد اهتماماً      

معظم البلدان  ىسعات في البلدان المتطورة، كما تواسعاً ودعماً كبیراً من المجتمعات والحكوم

الناشدة للتطور، لجعله واقعاً معاشاً وثقافة مجتمعیة شائعة، وذلك لدوره الفاعل في نهضة الشعوب 

كافة مناحي  ىة والتطور العلمي والاقتصادي وعلوتطورها واستقرارها وضمان تحقیق الرفاهی

لمتهمین بالإدارة عن كما أن مفهوم الجودة یعبر عن اتجاه عالمي یشغل فكر كثیر من ا. الحیاة

                                                             
، مكتبة الملك فهد الوطنیة ، الریاض ، المملكة العربیة السعودیة ،  إدارة الجودة الشاملةخالد بن سعد عبد العزیز بن سعید ، .  1
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طریق أفضل استخدام للفرص والموارد المتاحة بغیه التحسین المستمر والتطور وتحقیق أفضل 

  .النتائج والامتیازات وخلق بیئة سلیمة متعافیة

بشكل كفاءة الخدمات في القطاع الصحي  ىباحث أثر تطبیق مفاهیم الجودة علیتناول ال        

حد علم  ىلطبیة،  لأنها علخدمات التخلص  من النفایات ا ىعلعام مع التركیز بشكل خاص 

 الباحث لم تجد الحظ الأوفر من الاهتمام والدراسة كما هو الحال في بقیة الخدمات الصحیة

حیاة الإنسان والحیوان والبیئة بصورة عامة، وأنها أصبحت  ىالأخرى ولما لها من أثر كبیر عل

من الدول، وكذلك تمثل كیفیة التعامل معها والتخلص منها  تشكل خطراً وهاجساً كبیراً لكثیر

العاملین  ىالصحیة وغیرها، عبئاً كبیراً عل ومعالجتها وإعادة تدویرها في جمیع المؤسسات والمرافق

  .والمسئولین والمهتمین بالقطاع الصحي والقطاعات الأخرى ذات العلاقة

عمله بشكل أفضل وباستمرار ومن ثم أن  وعلیه فإن الجودة تتمثل في أن یؤدي المرء      

ت التخلص من النفایات الغرض الأساسي من تطبیق مفاهیم الجودة في القطاع الصحي وخدما

صحتهم  ىسواء، والمحافظة علالتلبیة احتیاجات متلقي ومقدمي الخدمة على  الطبیة، هو

بالاستمرار في تجوید الأداء إذ أن الجودة عملیة مستمرة، متغیرة ومتجددة، هي مستمرة  .وسلامتهم

وهي متغیرة بابتكار أفضل السبل والوسائل للوصول للأهداف بالشكل المرضي، وهي متجددة 

والامتیاز في السلعة أو الخدمة، وهذا یتطلب عمل الدراسات  اتجدد الآلیات والطرق لتحقیق الرضب

  .تمرار وهذا التغیر والتجددالوافیة والجادة وتسخیر الإمكانات بالصورة التي تواكب هذا الاس

  Research Problem: مشكلة البحث 

كیفیة تقدیم خدمات صحیة متمیزة ذات جودة عالیة بطریقة میسرة ومأمونة والحفاظ على          

المواطنین عن طریق تقدیم رعایة صحیة عاملین في الحقل الصحي والمرضي و صحة وسلامة ال

یة، أصبح هذا یشغل بال كثیر من المسئولین والمختصین في وعلاجیة شاملة وعادلة وبجودة عال

وتعتبر الجودة هي المفتاح الوحید للبقاء والاستمرار والقدرة على التفوق وجعل . معظم دول العالم

تحظى باهتمام كبیر من الدراسة  لاحظ أنهایُ  الخدمات والسلع متمیزة ذات كفاءة عالیة، لذا

لما لها من أهمیة كبیرة رها، الأوساط العلمیة والاقتصادیة والصناعیة وغیوالتطبیق في العدید من 

وارتباط مباشر ووثیق بمجمل نشاطات الإنسان المختلفة لاسیما خدمات التخلص من النفایات 

وأول ما  ت القطاع الصحي والذي یعد من أهمالطبیة وكیفیة إدارتها ومعالجتها كإحدى خدما

  .اتیبحث عنه الإنسان من خدم

وأهم  علیه تتلخص مشكلة البحث في معرفة واكتشاف ماهیة مفاهیم إدارة الجودة الشاملةو         

الوسائل والطرق التي تؤدي إلى نجاح تطبیق هذه المفاهیم وجعلها أكثر فاعلیة في خدمات 

القطاع الصحي بوجه عام وخدمات التخلص من النفایات الطبیة على وجهه أخص، في محاولة 

س الخطى لمعالجة المشاكل التي تواجه تطبیق هذه المفاهیم في مجال خدمات القطاع لتلم



4 

 

الصحي وخدمات النفایات الطبیة التي هي موضع اهتمام ودراسة الباحث، وكیفیة التخلص منها 

ومعالجتها وإعادة تدویرها بطریقة آمنة ومیسرة، لاسیما وأنها أصبحت محور قلق واهتمام لكثیر 

صة الدول المتطورة التي تسعى دائما وباستمرار واجتهاد لتطویر الخدمات الصحیة  من الدول خا

من أجل تقلیل نسبة الوفیات والأمراض كمؤشر من أهم المؤشرات للأمم الناهضة والمتقدمة التي 

تصون كرامة الإنسان وحقوقه في العیش الكریم المطمئن الآمن من كل المخاطر، لذا تضعها من 

تقدیمها  ىملة التي تسعى لتحقیقها على مستو من برامج الرعایة الصحیة المتكاالأولویات ض

كافة أوجه الخدمات من خلال  ىلأصحاء والمرضى على السواء ، وعلللخدمات الصحیة لخدمة ا

ولهذا اختص هذا البحث . سعیها الحثیث لإسعاد إنسانها وأن تكفل له الحیاة الطیبة الكریمة الآمنة

بیق مفاهیم الجودة على كفاءة الخدمات بالقطاع الصحي، بالتركیز على خدمات بدراسة أثر تط

  . النفایات الطبیة

  Research Questions:  أسئلة البحث

بعض المشاكل التي  ىبعض الأسئلة الوقوف عل ىیحاول الباحث من خلال الإجابة عل       

حجم مشكلة النفایات الطبیة التي  ىمات القطاع الصحي وتأثر سلباً علتحد من جودة خد

أثرها البیئي، وذلك باقتراح  ىجهات إنتاجها زیادة عل ىبیراً علأصبحت تشكل خطراً وهاجساً ك

بعض الحلول، فمن المُلاحظ أن الإدارة الصحیة تركز على توفیر وإدارة الأنشطة التي تستهدف 

.    ایات ومخلفات هذه الأنشطةتحسین الخدمات الصحیة بشكل مباشر وإهمال إدارة مخاطر نف

  :مما تقدم یمكن حصر إشكالیة البحث في التساؤل الرئیسي التالي

كفاءة على مدى تطبیق إدارة الجودة الشاملة بالقطاع الصحي بولایة الخرطوم وأثر ذلك  - 

 إدارة النفایات الطبیة؟

  :وذلك من خلال الإجابة على الأسئلة الفرعیة التالیة

 ع الراهن للخدمات الصحیة وخدمات التخلص من النفایات الطبیة هو تقییم الوض ما

ولایة الخرطوم من ب) التعلیميري التعلیمي، بح درمان الخرطوم التعلیمي، أم( بمستشفیات 

  حیث تطبیق إدارة الجودة الشاملة؟

  ما هي مفاهیم الجودة التي یجب تطبیقها على القطاع الصحي وخدمات التخلص من النفایات

  ة ؟الطبی

  كیف یتم تحدید المفاهیم والمعاییر الضروریة للجودة وأهم الطرق والأسالیب لجمع البیانات

 وتحلیل المعلومات في القطاع الصحي وخدمات التخلص من النفایات الطبیة ؟

  لجودة في مجال الخدمات الصحیة وخدمات التخلص من لكیف یتم تصمیم البرامج الناجحة

 الخرطوم؟النفایات الطبیة بولایة 
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  كیف یتم تطبیق وتنفیذ برامج الجودة على الخدمات الصحیة وخدمات التخلص النفایات

 الطبیة بصورة فاعلة وناجحة ؟

  م عدم التطبیق الناجح لمفاهی ىلصحیة ومشاكل النفایات الطبیة إلهل یرجع سوء الخدمات ا

املین بالقطاع وجهة نظر العضعف الإمكانیات من  ىالجودة ومتطلباتها، أم یرجع إل

 ؟ الصحي

  ما هي الأدوات التي تستخدمها إدارات مؤسسات القطاع الصحي في نشر ثقافة الجودة

 الشاملة؟

  الصحي بتطویر وتدریب الكوادر البشریة وتوفیر الأجهزة القطاع ما مدى اهتمام مؤسسات

 لتطبیق مفاهیم إدارة الجودة الشاملة؟  معدات والمیزانیات اللازمةوال

   Research Objectives: أهداف البحث 

  :تسعي هذه الدراسة إلى تحقیق الأهداف التالیة

ـــ .1 وخـــدمات الـــتخلص مـــن    فاعلیـــة جـــودة خـــدمات القطـــاع الصـــحي مـــدى كفـــاءة و  ىالتعـــرف عل

ولایـة ب) التعلیمـي التعلیمـي، بحـريدرمـان  الخرطـوم التعلیمـي، أم( النفایات الطبیة بمستشفیات 

 .الخرطوم

    ىالممكنــة لتطبیــق هــذه المفــاهیم علــ أهــم مفــاهیم إدارة الجــودة الشــاملة والوســائل ىلــالتعــرف ع .2

 . خدمات القطاع الصحي وخدمات التخلص من النفایات الطبیة

معرفــة وتحدیــد الأبعــاد والمعــاییر الضــروریة والمهمــة لجــودة  الخــدمات الصــحیة، وأهــم الطــرق  .3

المعلومـــات التـــي تســـاعد متخـــذي القـــرار بالقطـــاع والأســـالیب لجمـــع وتحلیـــل البیانـــات وتـــوفیر 

 .  تحسین الخدمة الصحیة المقدمة ىالصحي عل

إمكانیة تحسین جودة الخدمات الصحیة من خلال تصمیم البـرامج الناجحـة  ىمد ىالتعرف عل .4

 .لإدارة الجودة الشاملة

ــذ أنظمــة ىالوقــوف علــ .5 ت القطــاع خــدما ىوبــرامج إدارة الجــودة الشــاملة علــ واقــع تطبیــق وتنفی

 . الصحي وخدمات إدارة النفایات الطبیة بمستشفیات ولایة الخرطوم

ــ .6 المشــاكل وإبــراز المعوقــات والتحــدیات التــي تعــوق عملیــة تطبیــق مفــاهیم  ىتســلیط الضــوء عل

الجودة في خدمات القطـاع الصـحي وخـدمات الـتخلص مـن النفایـات الطبیـة بمستشـفیات ولایـة 

 .الخرطوم

لجــة المشــاكل والمعوقــات التــي تواجــه تطبیــق نظــم وبــرامج إدارة  الجــودة تقــدیم المقترحــات لمعا .7

ات الـتخلص الشاملة بما یمكن مـن رفـع مسـتوى الخـدمات الصـحیة المقدمـة  بشـكل عـام وخـدم

 .وجهه أخص ىمن النفایات الطبیة عل
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كـوادر العاملـة بالقطـاع الوقوف على مدى اهتمام مؤسسات القطاع الصحي بتطویر وتـدریب ال .8

یر المعدات والأدوات والمیزانیات اللازمة كمتطلبات أساسـیة لتطبیـق مفـاهیم إدارة فصحي وتو ال

 .الجودة الشاملة في القطاع الصحي

تحریـــك دور الشـــراكات الصــــحیة مـــع المنظمــــات والجمعیـــات ذات الصـــلة فــــي ترقیـــة مســــتوى  .9

 .النفایات الطبیة من الخدمات الصحیة وخدمات التخلص 

 لتــي تـدعم تطبیــق مفــاهیم الجــودةت وإدارات الصــحة المختلفـة بــالبحوث العلمیــة اإثـراء المكتبــا. 10

  .الخدمات الصحیة وخدمات التخلص من النفایات الطبیة  ىعل

  Research Importance :أهمیة البحث 

مــع توســع الحیـــاة وارتفــاع مســتوى المعیشـــة وازدیــاد الســكان ومســـتوى الاســتهلاك، والثـــورة         

التكنولوجیة والنمو العمرانـي ذادت متطلبـات الإنسـان وزادت حاجتـه لخـدمات متطـورة ومتـوفرة ذات 

ـــــادة عـــــدد المستشـــــفیات والعیـــــادات . جـــــودة متمیـــــزة ـــــي الخـــــدمات الطبیـــــة وزی ـــــالي التوســـــع ف وبالت

ستوصفات والمراكز الصحیة والمختبرات والكلیات الدراسیة في مجال العلـوم الصـحیة ومصـانع والم

الأدویة والصیدلیات وغیرها من الأنشطة ذات الطابع الخدمي الصحي، ونتیجة لهذا نتج كـم هائـل 

من مختلف أنواع النفایات وأصبح من الضرورة توجیـه الجهـود وتـوفیر الإمكانـات اللازمـة وتطبیـق 

اهیم الجودة للتعامل مع هذه النفایات بوعي وإدراك ومسئولیة حتى لا تكون مصـدر تلـوث للبیئـة مف

  .ودمار لحیاة الإنسان

الاستهلاك وبقیة كما أصبحت مشكلة النفایات التي تزداد یوماً بعد یوم نتیجة لازدیاد معدل        

دول العــالم خاصــة النفایــات  المــذكورة آنفــاً، أصــبحت عــبء ثقیــل ومكلــف لكافــة العوامــل الأخــرى

الطبیة منها، فالمشكلات الناتجة عن المخلفات الطبیة في ازدیاد مستمر وذلك بسبب ضـعف إدارة 

هــذه المشــكلة خاصــة فــي البلــدان النامیــة، فــي مقابــل التوســع والازدیــاد المضــطرد فــي المؤسســات 

  .الصحیة من مستشفیات ومستوصفات ومراكز وغیرها

ع خـدمي مهـم لـه انعكاسـات كبیـرة الدراسة بصورة عامة فـي كونهـا تتعـرض لقطـاولذلك تنبع أهمیة 

التنمیـة بشــكل  ىآثارهـا علـحیـاة الإنسـان هـو قطــاع الصـحة فالخـدمات التـي  یقـدمها تــنعكس  ىعلـ

ــ الیــوم أصــبح مــن أكثــر المجــالات  هوجهــه أخــص، ولــذا نجــد ىالتنمیــة الاجتماعیــة علــ ىعــام وعل

    .استثماراً ومنافسة وحیویة

     Scientific significance : الأهمیة العلمیة/ أ

تعتبــر الدراســـة إضـــافة للبحــث العلمـــي لإجـــراء مزیــد مـــن الاهتمـــام والدراســات فیمـــا یتعلـــق 

الصـــحیة بصــورة عامــة وبشـــكل  قطــاع الخــدمات ىوبـــرامج إدارة الجــودة الشــاملة علـــ ظــمبتطبیــق نُ 

خـدمات النفایـات الطبیـة  وكیفیـة إدارتهـا وطـرق معالجتهـا مـن خـلال اسـتخدام تقنیـات  ىخاص عل
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متطورة وأسالیب متنوعة ومختلفة وابتكار مناهج أكثر تطوراً للتعامل مع هذه النفایات التـي تتطـور 

  .وتختلف مع التطور العلمي التكنولوجي

  Practical  significance :   الأهمیة التطبیقیة/ ب   

في تقییم وتقویم واقع الوضـع الصـحي الـراهن  فـي مجـال التطبیقیة تكتسب الدراسة أهمیتها        

مفـاهیم الجـودة التـي  ىلـك بـالتعرف علـالخدمات الصحیة وخدمات التخلص من النفایات الطبیة وذ

یمكن تطبیقها فـي القطـاع الصـحي واثـر  تطبیـق هـذه المفـاهیم وأهمیتهـا فـي خلـق خـدمات صـحیة 

ج لمؤسســات صــحیة تعمــل بنظــام الجــودة ذالإمكانــات المتاحــة، وفــي عمــل نمــا یــزة فــي حــدودمتم

مقــدمي ومتلقــي الخدمــة بمؤسســات القطــاع  ىك فــي تحقیــق اكبــر قــدر مــن الرضــي لــدالشــاملة كــذل

الصحي بالإضافة إلي زیادة فاعلیة وكفاءة أداء المؤسسات الصحیة والارتقاء  بالخـدمات الصـحیة 

  .شفیات وبقیة المرافق الصحیة كماً ونوعاً المقدمة بالمست

  Research hypotheses :     فرضیات البحث

التي یمكن بتحلیلها تحقیـق أهـداف و لتحقیق غرض الدراسة لابد من وضع عدد من الفرضیات 

  :النحو التالي ىلدراسة، وجاءت فرضیات الدراسة علا

فـــاهیم الجـــودة فـــي القطـــاع الصـــحي توجـــد علاقـــة طردیـــة ذات دلالـــة إحصـــائیة  بـــین تطبیـــق م/ 1

  .وتحسین كفاءة أداء مستوى الخدمات الصحیة التي یتم تقدیمها

هنالك علاقة ذات دلالة إحصائیة بین تصمیم البـرامج الناجحـة لإدارة الجـودة الشـاملة وتحسـین / 2

 .التقنیات والطرق المستخدمة في مجال التخلص من النفایات الطبیة

وســـائل الإعــلام والمؤسســـات (  دلالـــة إحصــائیة بـــین تفعیــل دور المنظمــاتتوجــد علاقــة ذات / 3

 .في مجال الصحي ونشر ثقافة إدارة الجودة الشاملة بالقطاع الصحي) التعلیمیة

توجـــد علاقـــة ذات دلالـــة إحصـــائیة بـــین تـــدریب الكـــوادر العاملـــة فـــي المجـــال الصـــحي ونجـــاح / 4

  .قطاع الصحيتطبیق برامج التخلص من النفایات الطبیة بال

توجد علاقة ذات دلالة إحصـائیة بـین تـوفیر المعـدات والأدوات ونجـاح تطبیـق بـرامج الـتخلص / 5

 .من النفایات الطبیة بالقطاع الصحي

توجــد علاقــة ذات دلالــة إحصــائیة بــین تــوفیر المیزانیــات فــي المجــال الصــحي ونجــاح تطبیــق / 6

 .برامج التخلص من النفایات الطبیة بالقطاع الصحي

         Research Methodology : البحث یةمنهج

أتبــع الباحـــث لأغــراض هـــذا البحــث المـــنهج الوصـــفي التحلیلــي والـــذي یعتبــر مـــن أكثـــر   

منــاهج البحــث العلمــي اســتخداما فــي البحــوث الاجتماعیــة وذلــك لتمیــزه بالعنایــة فــي رصــد الحقــائق 

تعمیمـات بشـأنها  دلالاتهـا وإصـدار ىلوقـوف علـاً وتحلیلها وتفسـیرها واالمتعلقة بالظاهرة رصداً دقیق

تـــوفیر عـــدة طـــرق إمـــام الباحـــث لإجـــراء الدراســـة المعنیـــة بالظـــاهرة بحیـــث لا  ىكمـــا أنـــه یعمـــل علـــ
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یحصر الباحث في إطار ضـیق فهنالـك حریـة للباحـث فـي اختیـار طریقـة الدراسـة، كمـا أن المـنهج 

العلاقــات بــین الظــواهر المختلفــة أي بــین  ىیُمكــن الباحــث مــن إلقــاء الضــوء علــ الوصــفي التحلیلــي

هــي الأســباب والنتــائج أو بــین الكلیــات والجزئیــات، كمــا أنــة یتنــاول الظــاهرة موضــوع الدراســة كمــا 

  :علیة في الواقع، هذا مكن الباحث من تحقیق الآتي

 .تحدید وتوضیح المشكلة الموجودة فعلیاً   - 

 .جمع بیانات حقیقیة ومفصلة عن مشكلة الدراسة  - 

نفایات الطبیة وتقییم ومقارنة الالتخلص من  الوصف الدقیق لواقع الخدمات الصحیة وخدمات   - 

اهتمام القطاع الصحي وإدارة النفایات الطبیة بالتطبیق السـلیم لمفـاهیم الجـودة ولأنظمـة إدارة  ىمد

 .الجودة الحدیثة

  .ائيللأغراض التحلیل الإحص  spssأیضاً لأغراض البحث تم استخدام برنامج  

  Information's Sources : مصادر المعلومات 

  Primary Data and  Information :  البیانات والمعلومات الأولیة  /1

  .عن طریق الاستبانة والملاحظة والمشاهدة/ أ

أدوات البحث مثل المقابلة الشخصیة مع العاملین في الحقل الصحي وإدارة النفایـات الطبیـة /  ب 

  .بالخدمات الصحیة وغیرهموبعض المعنیین 

  Secondary Data and  Information :البیانات والمعلومات الثانویة/ 2

  : تتمثل في المعلومات المنتقاة من  

وأوراق العمـــل والمـــؤتمرات ونشـــرات الـــوزارات  والدراســـات الســـابقة الكتـــب والمجـــلات والـــدوریات/ أ

والمصالح ذات الصلة والتقاریر الرسـمیة والإحصـائیات ومنشـورات المنظمـات التـي تهـتم بالشـؤون 

الصحیة كمنظمة الأمم المتحدة أو محركات البحث ذات الصلة من خلال شبكة الانترنت وغیرهـا 

  .من الوثائق المتعلقة بموضوع الدراسة

 .SPSSالذي سیتبع في التحلیل باستخدام الحزم الإحصائیة الأسلوب / ب

     Research Limitation :حدود البحث

  :  الحدود الموضوعیة

أثر تطبیق مفاهیم الجودة على كفاءة الخدمات الصحیة بولایة الخرطوم من خلال خدمات 

  .التخلص من النفایات الطبیة

  . ولایة الخرطوم_ السودان :    الحدود المكانیة
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من حیث عـدد السـكان والنشـاط الحیـوي  سودانالحیث تعد منطقة الدراسة من أهم مناطق 

الموجود والكـم الهائـل لمؤسسـات القطـاع الصـحي مـن مستشـفیات ومراكـز صـحیة وكلیـات جامعیـة 

  .ومنظمات وعیادات علاجیة

  م 2015_ 2010الفترة من  :  الحدود الزمنیة

  Research Population:  البحث مجتمع

 بحـريدرمان التعلیمـي ،  الخرطوم التعلیمي، أم (یتكون مجتمع البحث من العاملین بمستشفیات   

الطبیــــة مــــن أطبــــاء وتقنیــــي المعامــــل والأشــــعة والسســــترات و  الصــــحیة ویضــــم الكــــوادر)  التعلیمــــي

 .لهــا علاقــة بالنفایــات الطبیــة ، وجمیــع الفئــات التــيفین وعمــال النفایــات الطبیــةوالممرضــین المشــر 

    ، التــدریب، الإداریــین الجــودة(  تــم إجــراء مقــابلات مــع مــدراءحیــث تــم توزیــع اســتبیان علــیهم، كمــا 

  . بالمستشفیات موضوع الدراسة)  ، تعزیز الصحة ومكافحة العدوى ، الطبیین، إدارة النفایات

  : مبررات اختیار موضوع البحث

مجموعــة مــن الأســباب یمكــن  إلــىفــي معالجــة هــذا الموضــوع بالــذات تعــود الرغبــة لــدى الباحــث 

  : تلخیصها في الآتي

الرغبــة فــي البحـــث فــي مشــكلة مـــن مشــاكل القطــاع الصـــحي بحكــم عمــل الباحـــث فــي القطـــاع  -

الصــحي لفتــرة طویلــة مــن الــزمن متــنقلاً فــي العدیــد مــن المواقــع ممــا أكســبه خبــرة فــي مجــال الإدارة 

 .الصحیة

ة إدارة الجـــودة الشـــاملة محـــور اهتمـــام العدیـــد مـــن الأوســـاط العلمیـــة والصـــناعیة أصـــبحت قضـــی -

 .وغیرها وتسعى المنظمات جاهدة لجعلها واقعاً معاشاً 

لخـــدمات بشـــكل تـــوفیر الأنشـــطة التـــي تســـتهدف تحســـین ابالعمـــل علـــى  اهتمـــام الإدارة الصـــحیة -

 . مخاطر مخلفات هذه الأنشطةمباشر وإهمال إدارة 

ســـتویات التعامـــل مـــع مشـــاكل ومخـــاطر النفایـــات الطبیـــة فـــي الكثیـــر مـــن المؤسســـات تماثـــل م -

 .الصحیة السودانیة وظهور الحاجة إلى التغییر

حداثة الموضوع وقلة البحوث التي تناولته على حد علم الباحث وانه یستقطب اهتمام كثیـر مـن  -

  . المحلیة والدولیةالمؤسسات والمنظمات   ىصین والخبراء والباحثین علاوة علالمخت

  Ethics of Research: أخلاقیات البحث

إجــراء الدراســة ســیتم جمــع المعلومــات والبیانــات مــن  ىبعــد موافقــة الجهــات المختصــة علــ

إجـــراء المقابلــة أو توزیــع الاســـتبیان  ىوقـــات عملهــم وذلــك بعـــد مــوافقتهم علــالمبحــوثین فــي غیــر أ

علــیهم، وتنــویرهم بأبعــاد وأغــراض الدراســة مــع تأكیــد الباحــث أن المعلومــات التــي ســیدلون بهــا لــن 

تســـتخدم إلا لأغـــراض البحـــث، كمـــا یلتـــزم الباحـــث بعـــدم نشـــر نتـــائج البحـــث إلا بعـــد  تقییمهـــا مـــن 

 ىن وأســرارهم وخصوصـیاتهم عـلاوة إلــیالمختصـین كمـا یؤكــد الباحـث احتـرام كرامــة وحریـة المبحـوث
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خصوصــیة وأســرار المؤسســات محــل الدراســة واحتــرام نظمهــا وعــدم اســتخدام مــا یطلــع علیــة مــن  

  . مشاهدات وملاحظات وما یتحصل علیة من معلومات إلا لأغراض البحث 

ءة كفا ىوضوع أثر تطبیق مفاهیم الجودة علسوف یتناول الباحث في هذه الدراسة م :البحث هیكل

نفایات الطبیة، وذلك بالتطبیق الالتخلص من خدمات  ة بولایة الخرطوم من خلالخدمات الصحیال

مستشفیات ولایة الخرطوم، بحیث یتكون هیكل البحث من خلال خمسة فصول، یأتي الفصل  ىعل

الفصـل  ثلاثـة مباحـث، أمـا ىفصـول، الثـاني والثالـث والرابـع علـالأول من مبحثین بینمـا تتضـمن ال

  :النحو التالي  ىوعلیة یكون هیكل البحث عل. ثینحمب ىالخامس والأخیر فیشتمل عل

 :الإطار النظري والدراسات السابقة   :الفصل الأول 

  . الإطار النظري للبحث: المبحث الأول 

 .مصطلحات الدراسة والدراسات السابقة : المبحث الثاني 

  ماهیة جودة الشاملة نشأتها وتطورها                                                 :الفصل الثاني

  .مفهوم الجودة ومراحل تطورها والمفاهیم ذات العلاقة: المبحث الأول 

 .أبعاد الجودة وأهمیتها وأهدافها ومساهمات الرواد: المبحث الثاني 

  .حسین المستمرإدارة الجودة الشاملة وفلسفة الت: المبحث الثالث 

  الخدمات الصحیة ىالجودة الشاملة عل وتقییم تطبیق وقیاس   :الفصل الثالث 

  .مفهوم جودة الخدمات الصحیة وخصائصها وأهمیتها وأبعادها: المبحث الأول  

  .قیاس وتقییم جودة الخدمات الصحیة: المبحث الثاني 

  .الصحيتطبیق إدارة الجودة  الشاملة بالقطاع : المبحث الثالث 

  خدمات التخلص من النفایات الطبیة ىتطبیقات إدارة الجودة الشاملة عل   :الفصل الرابع 

  . ماهیة النفایات الطبیة، أنواعها، أضرارها ومخاطرها: المبحث الأول

  .فرز، جمع، تداول، تخزین ونقل النفایات الطبیة :المبحث الثاني

  .لآمن من النفایات الطبیةالإدارة، المعالجة والتخلص ا: المبحث الثالث

  والنتائج والتوصیات والدراسات المستقبلیةالدراسات المیدانیة     :الفصل الخامس 

 .الدراسات المیدانیة :المبحث الأول 

  . النتائج والتوصیات والدراسات المستقبلیة: المبحث الثاني 

 لاحقالم
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  المبحث الثاني

  مصطلحات الدراسة والدراسات السابقة

 Study Terminologies: مصطلحات الدراسة

   Total Quality Management (TQM): إدارة الجودة الشاملة/ 1

عبارة عن أسلوب للإدارة الحدیثة یلتزم بتقدیم قیمة لكل العملاء مـن جانـب إیجـاد بیئـة یـتم 

وأنشطتها فیها تحسین وتطویر مستمر لمهارات الأفراد ولنظم العمل وصبغ كل جانب من  المنشأة 

الجــودة الشــاملة التــي تتمثــل فــي إرضــاء العمیــل  ئوكــذلك الالتــزام  بمبــاد بصــبغة التفــوق والتمیــز،

ودعــم العمــل الجمــاعي واســتخدام الوســائل الإحصــائیة البســیطة لمراقبــة ســیر العمــل وتحدیــد أنــواع 

   )1(.الانحرافات الإحصائیة المرتبطة بالشؤون الإداریة والفنیة

  Quality Management (QM: ( إدارة الجودة /2

الطریقــة التــي تضــمن أن جمیــع الأنشــطة الضــروریة لتصــمیم وتطــویر ومــن ثــم تطبیــق  هــي 

بطـــرق تحقیـــق  الاســـتعانةالخدمـــة فـــي المؤسســة فعالـــة وتعمـــل بكفــاءة وذلـــك مـــن خــلال  أوالمنــتج 

ـــة علـــ الجـــودة، تأكیـــد أو ضـــمان الجـــودة  ىالجـــودة مثـــل تخطـــیط الجـــودة، ضـــبط الجـــودة أو الرقاب

  )2(.وتحسین الجودة، وهذا ضمن إطار نظام الجودة

   ): Quality(الجودة /3

 ىالجودة تعبر عن مجموعة الخصائص التـي تحملهـا السـلعة أو التـي یحملهـا المنـتج ومـد

وخلـــــق الرضـــــا للعمـــــلاء والمطابقـــــة  والاحتیاجـــــات بالالتزامـــــاتلتحقیـــــق الرغبـــــات والوفـــــاء  قابلیتـــــه

هكـــــذا كمـــــا تضـــــمنتها المواصـــــفة القیاســـــیة الدولیـــــة ) Fitness  for use(والصـــــلاحیّة للغـــــرض

  )3(. م1994لمصطلحات الجودة إصدار العام 

  

  

                                                             
1
  .81، ص المرجع السابقخالد بن سعد عبد العزیز بن سعید ، .  

، شركة مطابع  )40001وآیزو 9000، آیزو الأدوات والوسائل ، المفهوم ( إدارة الجودة الشاملةأروي عبد الحمید محمد نور، . 2

  .3، ص م2008 ، الخرطوم ،1، ط السودان للعملة

  .15، ص م2010 ، الأردن،  دار الرایة للنشر، عمان ، 9000إدارة الجودة الشاملة، آیزو ،  محمد الشریف بوكمیش ىعل. 3 
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  : Service الخدمة /4

أي نشاط أو إنجاز أو منفعة یقدمها طرف ما لطرف آخر، وتكون أساساً : بأنّها تُعرف

غیر ملموسة، ولا تنتج عنها أي ملكیّة، وأنّ إنتاجها وتقدیمها یكون مرتبطاً بمنتج مادي ملموس 

)  1 (.أو لا یكون
  

    Service Quality :جودة الخدمة/ 5

  )2(.توقعات العملاء لهذه الخدمةمعیار لدرجة تطابق الأداء الفعلي للخدمة مع 

 Quality Service   Health :جودة الخدمات الصحیة/ 6 

عالي من الجودة والامتیاز في الخدمات  ىلخدمة الصحیّة بأنّها تحقیق مستو تُعَرَّفْ جودة ا

الهامـة  الأسـبقیات، كما أن الجودة تعتبر أحـد الأوليالصحیة والطبیة التي تقدم للمریض منذ المرة 

أو المســتفید فــي  عمیــلم وغیرهــا، ممــا یرغــب الالتكلفــة والمرونــة ووقــت التســلی ىإلــ ضــافةً إللتنــافس، 

)3 (.الخدمة، وكذلك هي قدرة المؤسسة وإبداعها في تحقیق متطلبات السوق
   

     Health System:) القطاع الصحي(  النظام الصحي/ 7

بأنـــه عبـــارة عـــن مجموعـــة مـــن المكونـــات أو  ) القطـــاع الصـــحي( یُعـــرف النظـــام الصـــحي

العناصر والأفراد المرتبطـة مـع بعضـها الـبعض بشـكل منـتظم ومتناسـق ومتصـل یعمـل معـاً ضـمن 

 ىلمتمثــل فــي تحقیــق وضــمان أمثــل مســتو شــبكة مــن الاتصــالات لتحقیــق هــدف النظــام الصــحي وا

 ضــوء مــا یتــوفر مــن فــرص ىوترقیتــه باســتمرار علــ یــهالمحافظــة علو یمكــن للفــرد والمجتمــع صــحي 

   )4(. وإمكانات وموارد

  

  

  

                                                             
  .18ص،  م2005، عمان ، الأردن  ، ، دار وائل للنشر، الطبعة الثالثة تسویق الخدماتحامد الضمـور، هاني .  1
عمان ،  ،1، ط ، دار الشروق للنشر والتوزیع إدارة الجودة في الخدمات، مفاهیم وعملیات وتطبیقات،  ويقاسم نایف علوان المحیا.  2

  .90، ص الأردن
، حالة دراسیة في عینة من ))  استخدام تقانة المعلومات من أجل ضمان جودة الخدمة الصحیة(( ،  آلاء نبیل عبد الرزاق.  3

  .288، ص م2011،  90بغداد ، العراق، العدد  ،  مجلة الإدارة والاقتصادبغداد ، دینة مستشفیات م
،  م2011، عمان ، الأردن ،  3، دار المسیرة للنشر والتوزیع والطباعة ، ط إدارة منظمات الرعایة الصحیة ، فرید توفیق نصیران. 4

                                                       .54ص
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  Hospital: المستشفي/ 8

وطبـي تـتلخص وظیفتـه فـي تقـدیم رعایـة صـحیة  من تنظیم اجتماعي أساسيجزء  بأنهیعرف      

ــة إلــي الأســر فــي بیئتهــا  كاملــة للســكان علاجیــة كانــت أم وقائیــة، وتمتــد خــدمات عیاداتــه الخارجی

  )1(. المنزلیة كما انه مركز للتدریب العاملین الصحیین، وللقیام ببحوث اجتماعیة حیویة

   health: الصحة/ 9

، أي حالة من المعافاة الكاملة لا مجرد انتفاء تعني اكتمال السلامة بدنیاً وعقلیاً واجتماعیاً 

  )2(.المرض أو العجز

   Waste:النفایات / 10

بالنفایات أیـة مـادة لـم یعـد لهـا قیمـة فـي الاسـتخدام،  أمـا إذا كانـت  هـذه  المـادة أو یقصد    

المواد یمكن استعمالها  أو استخدام أحد أجزائها أو مركباتهـا مـرة أخـري فـلا یمكـن أن یطلـق علیهـا 

  )3(.نفایة

 Medical Waste: النفایات الطبیة/ 11

تشـــمل جمیـــع النفایـــات (( : أنهـــا  ىعلـــصـــحة العالمیـــة النفایـــات الطبیـــة عرفـــت منظمـــة ال

الناشئة عن مرافق ومؤسسات الرعایة الصحیة ومراكز البحث والمختبرات، كما أنها تشمل النفایات 

الناتجــة عـــن المصــادر الثانویـــة أو المتفرعــة مثـــل مــا ینـــتج عــن الرعایـــة الصــحیة للأشـــخاص فـــي 

)4(.))... وحقن الاونسلین) Dialysis( المنازل، كعملیات غسیل الكلي 
   

      Previous Studies  :الدراسات السابقة 

تعتبر الدراساتِ السابقة من العناصر الرئیسیة والمكونات الأساسیة التي یجب أن یعتمد 

، كما تعتبر مصدراً هاماً من مصادر  علیها الباحث في البناء الهیكلي السلیم لمشروع دراسته

جمع  معلومات البحث العلمي ، فهي تمثل اجتهادات باحثین سابقین تناولوا موضوع دراسته 

وتفادي الأخطاء ومواطن  ن بحثهالباحث وبالتالي هي تمثل مرشداً ودلیلاً للباحث لتقویة أركا

                                                             
1
  .7م ، ص1980، الأردن ، عمان ،  سلسلة التقاریر الفنیةمنظمة الصحة العالمیة ، .  

،  ، إقلیم الشرق المتوسط ، سلسلة ورقات العمل التقنیة أخلاقیات الطب والصحة،  ، بحوث الصحة العامة منظمة الصحة العالمیة.  2

  .24ص م ،1991
  21م ، ص1992، مصر،  1، الدار العربیة للنشر والتوزیع القاهرة ، ط النفایات الخطرةأحمد عبد الوهاب عبد الجواد، . 3

المكتب الإقلیمي لشرق المتوسط، عمان، الأردن،  الإدارة الآمنة لنفایات أنشطة الرعایة الصحیة،،  تقریر منظمة الصحة العالمیة.  4

                                                                                                                                            . 2، ص م2006
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من الحصول على بعض الدراسات  وقد تمكن الباحث. القصور التي وقع فیها الباحثین الآخرین

  :والتي تمثلت في الدراسات التالیة  ، السابقة القریبة لموضوع دراسته

  )1( :العزیز محمود حسن عبد : دراسة الباحث/ 1

العامــة للشــئون الصــحیة  المدیریــةتمثلــت مشـكلة الدراســة فــي معرفــة مــدى اهتمـام  :مشــكلة الدراســة

الجـودة  إدارةالجـودة  ومـدى تطبیـق مفـاهیم  إدارة سـلوببابمنطقة تبـوك بالمملكـة العربیـة السـعودیة 

  .ة تبوكقمستشفیات بمنطبالشاملة في مجال مكافحة العدوى 

  :منها  الأهدافتحقیق جملة من  إلىسعت الدراسة  :الدراسة أهداف

  .الواقع الحالي للجودة الشاملة بمستشفیات منطقة تبوك في مجال مكافحة العدوى إبراز/ 1

طــاع الصـحي بمنطقـة تبــوك الكشـف عـن نـواحي القــوة والضـعف فـي بــرامج الجـودة الشـاملة بالق/ 2

  .المعني والعمل على علاجها وتطویر وتحسین النظام  في المجال

عنها هـذه الدراسـة فـي رفـع كفـاءة الجـودة الصـحیة  الاستفادة من النتائج والتوصیات التي تسفر/ 3

  .بالمستشفیات

 إدارةتطبیـق  بأهمیـة والأهلیـةتساعد في زیادة الـوعي لـدى المنظمـات المختلفـة سـواء الحكومیـة  /4

  .حدیث إداريمفهوم كالجودة  الشاملة 

  : الآتيالدراسة في  أهمیةتمثلت  :الدراسة  أهمیة

جــودة الشــاملة فــي مجــال مكافحــة ال إدارةالتعــرف علــى الوضــع الحقیقــي القــائم فــي تطبیــق نظــم / 1

  .الجودة الشاملة في مكافحة العدوى لإدارةالمستشفیات بمنطقة تبوك ومعرفة الموقع الحالي  ىعدو 

برنـــامج الجـــودة  رعبـــیات فـــي مكافحـــة عـــدوى المستشـــفیات الاطـــلاع علـــى الایجابیـــات والســـلب/ 2

  .القصور فیها أوجهاملة والعمل على تطویرها من خلال معالجة الش

نتــــائج البحــــث فــــي التقلیــــل مــــن نســــبة حــــدوث عــــدوى المستشــــفیات وتحســــین  إســــهام إمكانیــــة/ 3

  .وتطبیقات مكافحة عدوى المستشفیات  الإجراءات

                                                             
، دراسـة تطبیقیـة علـي مستشـفیات منطقـة  الجودة الشاملة في مكافحه العدوى ورعایة المرضىعبد العزیز محمود، تطبیق وإدارة حسن .  1

، الجامعــة  بحــث مقــدم لنیــل درجــة الــدكتوراه فــي الجــودة الصــحیة والصــحة العامــة  ،م  2005 -1996بالســعودیة خــلال الفتــرة مــن تبــوك 

   .م  2007 ، ، لندن الأمریكیة
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ـــى المفـــاهیم العالمیـــة إســـلامية الشـــاملة مـــن منظـــور دتطـــویر مفهـــوم الجـــو / 4  كنظـــام متفـــوق عل

  .والاشتراكیة وغیرها  الرأسمالیةنماذجها  بمختلف

هو  ما) فرضیة الدراسة(التالي  الرئیسيل ؤ على التسا الإجابةتحاول هذه الدراسة  :الدراسة  أسئلة

الجـودة الشـاملة ومكافحـة العـدوى بمستشـفیات منطقـة تبـوك  إدارةالي لتجربـة تطبیـق نظـم حالواقع ال

  :منها، لات الفرعیة ؤ ملت الدراسة على العدید من التساكما اشت.بالمملكة العربیة السعودیة

  .؟الجودة الشاملة  لإدارةالعلیا  الإدارةتناع ودعم قمدى ا ما /1

المستشــفیات بمنطقــة تبــوك  الجمــاعي لفــرق العمــل فــي مكافحــة العــدوى داخــل الأداءمــدى  مــا/ 2

  ؟ بالمملكة العربیة السعودیة

  .؟تبوك بالمملكة العربیة السعودیة مدى جودة تطبیق مكافحة العدوى بمستشفیات منطقة ما/ 3

وتــدریب العـاملین فـي لجـان مكافحـة العـدوى بمستشــفیات  إعـدادمـدى الجهـود المبذولـة تجـاه  مـا /4

  .؟من حدوثها لالوالإقیضمن منع انتشار العدوى  ة بمامنطقة تبوك بالمملكة العربیة السعودی

الجــودة الشــاملة فــي مكافحــة العــدوى بمستشــفیات  إدارةالمعوقــات التــي تواجــه تطبیــق  هــي مــا/ 5

  ؟منطقة تبوك بالمملكة العربیة السعودیة

الباحـث فـي هـذه الدراسـة المـنهج الوصـفي التحلیلـي والمـنهج الوصـفي  سـتخداما :منهجیة الدراسـة 

  .المیداني

  :العدید من النتائج منها إلىتوصل الباحث من خلال هذه الدراسة  :نتائج الدراسة 

وجود معرفة علمیة لدى الكوادر ذات الصـلة ببرنـامج مكافحـة العـدوى وحرصـها علـى الاعتمـاد / 1

  .بلة للتطبیق القا ةنظموالأعلى الدلائل 

المستشـفیات علـى مسـتوى مركـز المنطقـة  إداراتحرص الشئون الصحیة بمنطقة تبـوك وكـذلك / 2

  .المحافظات على توفیر كوادر متفرقة للقیام ببرنامج مكافحة العدوى أو

، یصــل مجمــوع لعــدوى بــدرجات متفاوتــة مــن التطبیــقتــوفر كــوادر مؤهلــة للقیــام مهــام مكافحــة ا/ 3

  . والتأهیلمما یستوجب دعم برنامج التدریب % 71من  ثرأك إلىنسبتها 

ــــة  الإدارةحــــرص / 4 ــــى مســــتوى المنطق المستشــــفیات  أوحافظــــات مالقطاعــــات الصــــحیة بال أوعل

  .المختلفة على الاهتمام ببرنامج مكافحة العدوى ودعمه بدرجة ممتازة 
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علــــى الاجتهــــاد  تم الاعتمــــادعــــدم وجــــود دلیــــل علمــــي وطنــــي موحــــد بمستشــــفیات المنطقــــة ویــــ/ 5

  .شخصيال

  : ما یليجملة من التوصیات منها  إلىتوصلت الدراسة  : ت الدراسةتوصیا

 وتأهیـل بإعـدادالعلیا على مستوى المركز والمنـاطق والمرافـق الصـحیة  الإداراتضرورة اهتمام / 1

ملیـــة الكــوادر المتفرقــة للقیـــام بتطبیــق برنــامج مكافحـــة العــدوى مـــع دعــم برنــامج العـــدوى بصــورة ع

  .وفاعلة

الاهتمــام بتكــوین لجــان مكافحــة العــدوى بــالمرافق الصــحیة خاصــة فــي المرافــق التــي تعــاني مــن / 2

  .الجانب ضعف في هذا

مكافحة العدوى  وإجراءاتدلیل علمي وطني موحد وشامل یتضمن سیاسات  إعداد إلىالحاجة  /3

  .ویتماشى مع ظروف 

واسـتمرار التوعیـة فـي هـذا الخصـوص  الحـادة الآلاتضرورة الحرص الشـدید عنـد التعامـل مـع / 4

  .في التخلص من النفایات الحادة السلیمةالخطوات  وإتباع

ـــه المرافـــق الصـــحیة وخاصـــة المستشـــفیات  التـــي لا/ 5 ـــى حـــث وتوجی ـــزم  العمـــل عل سیاســـات بتلت

  .بقسم النظافة بصورة سلیمة مع ضرورة تطبیق ذلك والالتزام بهمهام العاملین  إیضاح

  .ضرورة التعامل السلیم مع النفایات الطبیة والتخلص منها حسن التصنیف المعتمد /6

  )1(  :سعدیة راغب راشد :ة دراسة الباحث/ 2

ان بین السودانیین تمثلت مشكلة البحث في الاعتقاد السائد لدى كثیر من المواطن :مشكلة البحث 

، وأن الكــوادر الصــحیة الصــحیة كمــاً ونوعــاً قــدیم الخــدمات لا تقــوم بواجباتهــا فــي ت دولــة الســودان

، ســـت كافیـــة لاكتشـــاف المـــرض ومعالجتـــهعینــات اللوجســـتیة مـــن معامـــل وأجهـــزة التشـــخیص لیموال

والكثیــر مــن حــالات الوفــاة تحــدث أمــا لــنقص التشــخیص أو الإهمــال الطبــي أو ســوء التمــریض لــذا 

  .لحلول والمعالجات یحاول هذا البحث الوقوف على حجم هذه المشكلة واقتراح بعض ا

                                                             
ســعدیة راغــب راشــد ،تقــویم جــودة الخــدمات الصــحیة فــي الســودان ، دراســات تطبیقیــة علــى مستشــفیات ولایــة الخرطــوم الحكومیــة خــلال . 1

بحــث مقــدم لنیــل درجــة الــدكتوراه فــي إدارة الأعمــال ، كلیــة الدراســات العلیــا جامعــة النیلــین ، الســودان ،  ،  م2005 –م 2000الفتــرة مــن 

 .م2010
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  :من أهداف البحث ما یلي  :أهداف البحث 

 .ولایة الخرطوم ي تقدم في مستشفیات التعرف على مدى جودة الخدمات الصحیة الت .1

 .درجة المعرفة بأهمیة الخدمات الصحیة ودورها الحیوي في جعل الإنسان قادراً على الإنتاج  .2

  .یم خدمات صحیة مناسبة للمواطن السودانيتسلیط الضوء على المشاكل التي تحول دون تقد .3

تقدیم مقترحات لحـل هـذه المشـاكل بمـا یمكـن مـن رفـع مسـتوى الخـدمات الصـحیة المقدمـة مـن  .4

المستشفیات الحكومیة بولایة الخرطوم والتوصل لنتائج وتقدیم مقترحات وتوصیات تساهم لحل 

 .المشاكل هذه في القطاع المهم 

تنبـع أهمیـة البحـث مـن أهمیـة قطـاع الخـدمات الصـحیة وأثـره فـي أحـداث التنمیـة  :أهمیة البحـث  

ما یمتلكه المجتمع وهو لى غأهمیة البحث في اهتمامه بأسمى وأالاقتصادیة والاجتماعیة كما تنبع 

ناســب طردیــاً مــع إنتاجیتــه بمعنــى كلمــا اعتلــت صــحته قلــت إنتاجیتــه توصــحة الفــرد ت ،صــحة الفــرد

ه زادت إنتاجیته فالارتباط من صحة الفرد والتنمیة لا ینفصـل فـالفرد هـو منشـئ وكلما تعافت صحت

تحسـس مشـاكل الخـدمات الصـحیة فـي  هكذلك تنبـع أهمیـة البحـث فـي محاولتـالتنمیة بحثي ثمارها 

عیاً وراء الســودان والوقــوف علــى أســباب تــدینها واقتــراح الحلــول المناســبة لعــلاج تلــك المشــاكل ســ

  صحیةتطویر الخدمات ال

  :عملت الدراسة على اختبار الفرضیات التالیة : فرضیات البحث 

أثر عدم التزام وزارة الصحة السودانیة متمثلـة فـي مستشـفیات ولایـة الخرطـوم بالمعـاییر العلمیـة / 1

 .لنوع وكمیة الخدمات الصحیة على صحة المواطن 

الرســـوم المحصـــلة مـــن التكلفـــة  ف الإمكانیـــات المادیـــة والبشـــریة التـــي توفرهـــا الدولـــة وقلـــةضـــع/ 2

 .العلاجیة هذا هو السبب الرئیسي في سوء الخدمات الصحیة بمستشفیات الخرطوم

 .توجد علاقة بین سوء الخدمات الصحیة وضعف الرقابة الرسمیة والشعبیة على المستشفیات/ 3

یــؤدي إلــى ضــعف القــوانین المنظمــة للعلاقــات بــین المــریض والطبیــب والكــوادر الفنیــة الأخــرى / 4

 .سوء الخدمات 

  :وصلت الدراسة إلى عدة نتائج منهات: نتائج البحث 

أوضــحت الدراســة عــدم التــزام وزارة الصــحة الســودانیة ومــن ورائهــا مستشــفیات ولایــة الخرطــوم / 1

 .بتقدیم خدمات صحیة بمستوى جید مما أثر على صحة المواطن 
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ت الصــحیة بمستشــفیات ولایــة الخرطــوم هــو بینــت الدراســة أن الســبب الرئیســي فــي ســوء الخــدما/ 2

 .ضعف الإمكانات المادیة والبشریة التي توفره الدولة 

الرسـمیة والشـعبیة أشارت الدراسة إلى وجود علاقة بین سوء الخدمات الصحیة وضعف الرقابة / 3

 .على المستشفیات

الحكومیــة بــدلیل أوضــحت الدراســة أن هنالــك ســعي لتطبیــق الجــودة الشــاملة فــي المستشــفیات / 4

قابل لا یشارك العاملین في اتخاذ القـرارات المتعلقـة مولكن في ال .إنشاء أقسام للجودة بالمستشفیات

بتحســین الأداء ولا تعقــد اجتماعــات ودورات تنــاقش تطبیــق الجــودة ، و أن هنالــك عــدم فهــم لمعنــى 

  .الجودة من قبل بعض المرضى وبعض العاملین في قطاع الصحة 

 .الدراسة أن هنالك قدراً من الاهتمام بالنظافة في المستشفیات الحكومیة  أوضحت/ 5

تـردد المرضـى  ثبحري یعـد أكبـر المستشـفیات مـن حیـ أوضحت الدراسة أن مستشفى الخرطوم/ 6

 .درمان وأخیراً مستشفى بحري  علیه یلیه مستشفى أم

ــة البحــث  لتحلیلــي ودراســة الحالــة مــن اتبــع الباحــث المــنهج التــاریخي والمــنهج الوصــفي ا :منهجی

انیــة تطبیــق إدارة الجــودة خــلال وصــف الظــاهرة المتعلقــة بالخــدمات الصــحیة وكوادرهــا ومــدى إمك

  .الشاملة

  :قدم الباحث عدد من التوصیات منها  : البحث توصیات

یوصــي الباحــث بزیــادة اهتمــام المســئولین بتنفیــذ سیاســات الجــودة الشــاملة داخــل المستشــفیات / 1

 .الحكومیة 

العمــل علــى اشــتراك العــاملین فــي عملیــات التحســین المســتمر واتخــاذ القــرارات وتبــادل وجهــات / 2

 .النظر بین الرؤساء والمرؤوسین 

العمــل علــى توظیــف الأمــوال التــي تحصــل علیهــا المستشــفیات مــن الهیئــات والأفــراد بالصــورة / 3

  .المثلى من أجل تحقیق الجودة الشاملة 

أسـاس الجـودة وخاصـة فـي قطـاع الخــدمات  لأنهـاالعمـل علـى توعیـة المرضـى بأهمیـة النظافـة / 4

 .الصحیة

یوصي الباحث بضرورة استحداث طریقة للتخلص مـن النفایـات الطبیـة ومـا تسـببه مـن أضـرار / 5

  على كل مـن یتعامـل معهـا وذلـك باسـتخدام صـنادیق صـحیة توضـع فیهـا بقایـا العملیـات مـن حقـن
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ارط عقب كل عملیة في صندوق خارجي یتم إغلاقه بإحكام ووضعه في مكانه الصحیح وابر ومش

ـــى صـــندوق النفایـــات أو بالنســـبة للطبیـــب أو  بصـــورة لا تســـبب أي ضـــرر للعامـــل الـــذي ینقلهـــا إل

  .الممرض 

  ) 1(  :محمد محمد علي : دراسة الباحث/ 3

الجــودة الشــاملة فــي مستشــفى  تــدور مشــكلة الدراســة حــول تجربــة تطبیــق إدارة :مشــكلة الدراســة 

، ادة رضــا العمیــل الــداخلي والخــارجيالخرطـوم التعلیمــي ومعرفــة أثــر ذلـك علــى تجویــد خدماتــه وزیـ

شــفى مــا هــو أثــر تطبیــق إدارة الجــودة الشــاملة بمست: شــكلة فــي الســؤال التــالي مویمكــن تلخــیص ال

  ؟الخرطوم التعلیمي على خدماته

  :لتحقیق عدد من الأهداف منها سعت الدراسة  :أهداف الدراسة 

 .معرفة أثر تطبیق إدارة الجودة على تحسن الخدمات الصحیة المقدمة للعمیل الخارجي / 1

  .التعرف على المعوقات والمشاكل التي تواجه تطبیق إدارة الجودة الشاملة/ 2

  .التعرف على العوامل التي تساعد في تطبیق إدارة الجودة الشاملة/ 3

  :سة أهمیة الدرا

تستمد الدراسة أهمیتها من الدور الكبیر الذي یمكن أن تقوم بـه إدارة الجـودة الشـاملة فـي ترقیـة / 1

  .الأداء في القطاع الصحي وتجوید خدماته 

  .أنها في قطاع یرتبط بحیاة الناس مباشرة وهو قطاع متخصص وشدید التعقید / 2

  .الجودة الشاملة على المستشفیات تقدم تقویم ومعرفة مردود تجربة تطبیق إدارة / 3

  :الفرضیات التالیة قام البحث على :فرضیات الدراسة 

دیه بین تطبیق إدارة الجودة الشـاملة وزیـادة رضـا ر طقة إحصائیة ذات دلالة ایجابیة هنالك علا/ 1

 .العمیل الداخلي 

الشـاملة وزیـادة رضـا  دیه بین تطبیق إدارة الجودةر طذات دلالة ایجابیة حصائیة إهنالك علاقة / 2

 .العمیل الخارجي 

                                                             
محمد محمد علي ، تطبیق إدارة الجودة الشاملة في مستشفى الخرطوم التعلیمي ، دراسة تقویمیة ، بحث مقدم لنیل درجة الماجستیر .  1

  م2011بحوث ودراسات العالم الإسلامي ،  معهد في الإدارة العامة ، جامعة أم درمان الإسلامیة  ،
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  .اتبع الباحث المنهج التحلیلي الوصفي ودراسة الحالة  :منهجیة الدراسة 

  :من النتائج التي أظهرتها الدراسة التالي  :نتائج الدراسة 

 .أن مستشفى الخرطوم التعلیمي لا یطبق إدارة الجودة الشاملة بالطریقة العلمیة الصحیحة/ 1

تطبیق إدارة الجودة الشاملة في مستشفى الخرطوم التعلیمي علـى إعـداد الـدلائل الفنیـة اختصر / 2

  .فقط

القصـور  هنالك اعتماد كلي على المؤسسات الخاصة للتدریب على برامج الجودة مما أدى إلى/ 3

 .في تطبیق الجودة الشاملة

  :أوصى الباحث بعدة توجیهات منها  :الدراسة توصیات 

 .لمنطقة إدارة الجودة الشاملة بالطریقة العلمیة السلیمة الإعداد / 1

عمل تقدیم بـرامج الجـودة المطبقـة حالیـاً بواسـطة جهـة خارجیـة متخصصـة لأن مـا یجـري الآن / 2

 .عبارة عن برامج تحسین وتجوید بعیداً عن مدخل إدارة الجودة الشاملة 

 یة لتطبیق برامج الجودة الشاملة ن المرجعتبني النموذج الوطني الرئاسي للجودة والامتیاز لیكو / 3

توجـد رسـائل دراســات علیـا فـي عــدد مـن الجامعـات الســودانیة تبحـث فـي  الجــودة المختلفـة فــي / 4

  .المستشفیات ویمكن لوزارة الصحة الاستفادة منها 

   )1(   :حسن عبد الجلیل العلیمي: دراسة الباحث / 4

في أن معظم منظمـات الأعمـال الیمنیـة تواجـه العدیـد مـن تمثلت مشكلة الدراسة  :مشكلة الدراسة 

الضغوط سواء الداخلیة أو الخارجیة والتي تـؤثر علـى أرباحهـا وعلـى جـودة المنتجـات أو الخـدمات 

التـي تقـدمها مثــل ارتفـاع درجـة المنافســة مـن المنشـآت التــي تعمـل فـي نشــاطات مماثلـة مـع ارتفــاع 

، كما الخدمات التي تقدمها تلك المنشآتین من المنتجات و نسبة الوعي لدى المستهلكین والمستقدم

أن الساحة العالمیة تشهد العدید من التطورات والتحولات السریعة وتبدل الأوضـاع بسـرعة متناهیـة 

كما . ات اللازمة لمواجهة تلك التحدیاتبتطلب ذلك من الحكومات وإدارة المستشفیات اتخاذ الترتیب

رات والأقســـام وانعـــدام المعـــاییر والمقـــاییس الموضـــوعة لتقیـــیم كفـــاءة أن ضـــعف التنســـیق بـــین الإدا

وفعالیات الأداء الإداري والإنتاجي خصوصاً في المنشآت التي تقوم بتقـدیم خـدمات یصـعب قیـاس 

جودتها كمیاً مثل الخدمات الطبیة التي تقوم بتقدیمها للمنشآت والمراكز الصحیة الحكومیـة الیمنیـة 

                                                             
، دراسة حالة مستشفى )) تقییم فرص نجاح برنامج إدارة الجودة الشاملة في المستشفیات الحكومیة (( حسن عبد الجلیل العلیمي ،  . 1

  .201-145ص ، صم2007یونیو ، جامعة الأزهر العدد الأول ، المجلة العلمیة لقطاع الكلیات التجاریةالثورة العام بأمانة صنعاء ، 
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المنشــآت الطبیــة الخاصــة والاســتثماریة وازدیــاد الســكان وظهــور العدیــد مــن  مــع ظهــور العدیــد مــن

الأمـراض والأدویــة التــي لـم تكــن معروفــة مـن قبــل كــذلك زیـادة عــدد الأطبــاء والعـاملین فــي المجــال 

الصحي وتطور الأجهزة والمعدات المستخدمة في عملیـة التشـخیص ودخـول المسـتثمرین المحلیـین 

دمات الطبیة مما استدعى أن تكون الجودة بمعناها الواسـع هـدف ومطلـب والأجانب إلى قطاع الخ

  .أساس الجمیع 

  :تضمنت الدراسة مجموعة من الأهداف منها : أهداف الدراسة 

تقـــدیم الإطــــار الأكــــادیمي والفلســــفي لإدارة الجــــودة الشــــاملة كمــــدخل إداري حــــدیث مستعرضــــاً  .1

 .قع الدراسات والكتب والأبحاث السابقة مفهومه ومبادئه ومراحله ومتطلبات تطبیقه من وا

تقیــیم فــرص نجــاح إدارة الجــودة الشــاملة فــي القطــاع الصــحي الیمنــي مــن خــلال معرفــة مــدى  .2

مــن  توافــق البیئــة الإداریــة فــي القطــاع الصــحي مــع متطلبــات وعناصــر تطبیــق الجــودة الشــاملة

فـي ) التـدریب ،السـلوك ،القیـادةنمـط  ( خلال دراسة الثقافة السائدة في المستشفى محل الدراسة

 .ضوء العناصر المطلوبة في برنامج الجودة الشاملة 

تقــدیم مجموعــة مــن النتــائج والتوصــیات المفیــدة فــي مجــال البحــث ســواء علــى مســتوى الدراســة  .3

 .الأكادیمیة أو التطبیقیة 

  :بنیت الدراسة على مجموعة من الفروض تمثلت في الآتي  :فرضیات الدراسة 

لك اختلاف بین المفـاهیم والمبـادئ الإداریـة فـي مستشـفى الثـورة محـل الدراسـة وبـین مفـاهیم هنا/ 1

 .ومبادئ إدارة الجودة الشاملة 

هنالــك اخــتلاف بــین متطلبــات برنــامج الجــودة الشــاملة فــي مستشــفى الثــورة محــل الدراســة وبــین / 2

 .المتطلبات الواردة في الإطار النظري 

قافة التنظیمیـة المطلوبـة لقیـام ونجـاح برنـامج الجـودة الشـاملة و یتضـمن هنالك اختلاف بین الث/ 3

 :ذلك 

لقیــادة المطلوبــة لبرنــامج ل الدراســة عــن نمــط احــم ىف نمــط القیــادة الســائد فــي المستشــفاخــتلا/ أ

  .الجودة

اختلاف سلوكیات العمل الموجودة في مستشفى الثورة محـل الدراسـة عـن السـلوكیات المطلوبـة / ب

  .لبرنامج الجودة الشاملة
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اختلاف برامج التدریب في مستشفى الثورة محل الدراسة عن البرامج التدریبیة المطلوبـة لبـرامج / ج

 .الجودة

  :الدراسة نتائج  

 .عدم وجود إدارة متخصصة بجودة الخدمات الصحیة والعلاجیة بالمستشفى / 1

 :أكثر مفاهیم الجودة استخداماً هي / 2

 .وأهداف محدودة مسبقاً للمستشفى في إطار الرسالة التي تقدمهاوجود خطط  - 

تركیــز إدارة المستشــفى علــى الخدمــة النهائیــة للمرضــى إضــافة إلــى الإجــراءات الخاصــة بتقــدیم  - 

 .تلك الخدمة 

 :أقل مفاهیم الجودة استخداماً هي / 3

 .إدراك إدارة المستشفى لأهمیة التعرف على رغبات المرضى  - 

 .جودة الخدمات الصحیة والعلاجیة اعتماداً على رغبات المرضى تحدید نتائج  - 

مبــادئ ومتطلبــات تطبیــق برنــامج الجــودة الشــاملة وتشــمل أكثــر مبــادئ الجــودة الشــاملة تطبیقــاً / 4

 : بالمستشفى موضع البحث هي 

 . لفةوالإأقسام العلاقة بین الأطباء والعاملین بالود  - 

 .المعلومات اهتمام إدارة المستشفى بتكنولوجیا  - 

 .تعدد قنوات الاتصال داخل المستشفى  - 

 :أقل مبادئ الجودة تطبیقاً داخل مستشفى الثورة هي / 5

 .توفیر الإدارة العلیا للحوافز المختلفة للأطباء والعاملین  - 

 .قیام إدارة المستشفى بتفویض جزء كبیر من السلطات للمستویات الدنیا  - 

  :عدد من التوصیات منها توصل الباحث إلى  :توصیات الدراسة 

ضرورة إنشاء إدارة جدیدة متخصصة بإدارة الجودة الشاملة وإضافتها للهیكل التنظیمي وتحدیـد / 1

مهـــام ومســـئولیاتها ووضـــع الخطـــط والبـــرامج للجـــودة الشـــاملة والتعریـــف بفوائـــدها وأهمیتهـــا ووضـــع 

 .الأسس والمبادئ اللازمة لنجاحها مع المراقبة اللازمة 

أوضحت النتائج أن توفیر الإدارة العلیا الحوافز المختلفة للأطباء والعـاملین مـن مبـادئ الجـودة / 2

الأقــل اســتخداماً لــذلك لابــد مــن تــوفیر الحــد المناســب مــن الحــوافز المادیــة كمبــدأ أســاس لكــي یبــذل 
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قل أهمیة عن الأطباء الجهود المناسبة مما یؤدي إلى تحقیق الجودة الشاملة والحوافز المعنویة لا ت

 .الحوافز المادیة بل أن الحوافز المادیة لوحدها لا تكفي الغرض 

ضــرورة قیــام إدارة المستشــفى وكافــة العــاملین بهــا ، الالتــزام الكامــل نحــو تطبیــق إدارة الجــودة / 3

الشــاملة مــع ضــرورة الاســتمرار فــي رفــع مســتوى جــودة الخــدمات الصــحیة التــي تقــدمها والتحســن 

  .الوحدات المختلفة داخل المستشفى ع الأقسام والمعامل و المستمر في جمی

  )1(: فوزي شعبان مدكور: دراسة الباحث/ 5

تمثلت مشكلة الدراسة فـي أنـه ظهـرت فـي الآونـة الأخیـرة مجموعـة مـن الظـواهر  :مشكلة الدراسة 

  :المتشابكة في سوق الخدمات الصحیة وهي 

مـــع  ملفتـــة للأنظــار ممـــا دعــا وزارة الصـــحة بالتعــاونازدیــاد تكـــالیف الرعایــة الصـــحیة بصــورة  /1

ــــة  ــــة الدولی ــــة للتنمی ــــد مشــــروع مشــــترك وهــــو مشــــروع تطــــویر  USAIDالمنظمــــة الأمریكی إلــــى عق

  :المستشفیات والذي یقوم على ثلاث أسس وهي 

تدعیم الأسالیب التي تحقـق اسـترداد النسـبة الكبیـرة مـن تكـالیف الخـدمات العلاجیـة التـي تقـدمها / أ

رة الصــحة وذلــك علــى طریــق تقــدیم خــدمات بــأجر للقــادرین علــى رفــع تكــالیف العــلاج ومــن ثــم وزا

یمكن للمستشفیات الحكومیة أن تحقق تغطیـة نفقـات الخـدمات التـي تقـدمها بالاعتمـاد علـى الإیـراد 

 The (( الذاتي دون انتظار الدعم الحكـومي ویطلـق علـى هـذا المشـروع اسـترداد تكـالیف الصـحة

Cost Recovery Health Project((  

تحسین الإدارة وتطویرها في الهیئة العامة للتأمین الصحي والمؤسسة العلاجیة بهـدف تحقیـق  / ب

 .التكالیف إضافة إلى الاهتمام بالطب الوقائي 

 .مساندة القطاع الخاص والتأمین الصحي بهدف تخفیض العبء المالي على وزارة الصحة / ج

الجمهور تجاه انخفاض جودة الخدمات الصحیة وهذا ما تؤكده سجلات الشكاوى المستمرة من  /2

  .وزارة الصحة وما أبرزه مجلس الشورى والباحثین المهتمین بهذا القطاع

یاب معرفة الطبیب الدائمة بالطریقة الصحیحة لجودة الرعایة الصحیة وخاصة في ظـل عـدم غ/ 3

لإجـازة ومـنح وجود جهات رقابیة تتولى متابعة جودة الرعایة الطبیة مثـل منظمـة الوكالـة المشـتركة 

                                                             
دراسة مقارنة  ،)) مدى إدراك وتطبیق مدیري المستشفیات العامة المصریة لطرق إدارة جودة رعایة المریض (( ،فوزي شعبان مدكور.  1

م ، 1996ثاني ، ، كلیة التجاریة ، جامعة عین شمس ، العدد ال المجلة العلمیة للاقتصاد والتجارة ،للمستشفیات العامة بمحافظة القاهرة 

  .657-642ص ص 
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 (Joint Commission Accreditation Hospital  Organization) الشـهادات للمستشـفي

JCAHO) (من المنظمات واللجان المختلفة  وغیرها.  

للسلع والخـدمات ممـا ألقـى عبئـاً ) وملحقاته  9000یزو الآ( ورة مواصفات الجودة الدولیة ضر  /4

یزو للانطلاق نحـو حد سواء نحو الحصول على شهادة الآأمام الصناعات السلعیة والخدمیة على 

المنافســة العالمیــة مــع غیرهــا مــن أســلحة حــین أصــبحت الجــودة ســلاحاً قویــاً مــن أســلحة  ،العالمیــة

ســن التنــافس باعتبارهــا منظمــات خدمیــة ذات حیویــة فردیــة وجماعیــة وقومیــة فــي أمــس الحاجــة لتح

، ولذا انعقد أول مؤتمر للجودة للفت الانتبـاه لأهمیـة جـودة الرعایـة جودة خدماتها للوصول للعالمیة

شـمس التخصصـي للحصــول فى عـین الطبیـة بمصـر كمـا تحـاول بعـض المستشـفیات وعلـى مستشـ

  .یزو في الخدمات الصحیة على شهادة الآ

  :هدفت الدراسة إلى تحقیق العدید من الأهداف منها  :ف الدراسة اهدأ

التعـرف علــى مـدى إدراك مــدیري المستشــفیات ونـوابهم فــي المستشــفیات موضـع البحــث لمفهــوم / 1

 .جودة رعایة المریض 

وتطبیـــق مـــدیري المستشـــفیات موضـــع البحـــث لطـــرق إدارة الجـــودة التعـــرف علـــى مـــدى إدراك / 2

 .لخدمات الأطباء باعتبارهم المؤدي الأول للرعایة الطبیة للمرضى 

إلقــاء الأضــواء علــى الجدیــد والمســتحدث فــي مجــال جــودة الرعایــة باعتبارهــا مــن الموضــوعات / 3

  .في صناعة المستشفیات بصفة خاصة  المستجدة

ى إمكانیـة تطبیــق إدارة الجـودة علـى خــدمات الأطبـاء فــي المستشـفیات بصــفة تحلیـل وتقیـیم مــد/ 4

 .عامة وفي المستشفیات موضع البحث بصفة خاصة 

تقـــدیم مجموعـــة مـــن التوصـــیات المتصـــلة بتحســـین طـــرق إدارة الجـــودة تطبیقـــاً علـــى خـــدمات / 5

  .الأطباء لتحسین إدارة الرعایة الصحیة في المستشفیات موضع البحث 

  :بنیت الدراسة على مجموعة الفروض التالیة : الدراسة  یاتفرض

 .تباین نظرة مدراء المستشفیات موضع البحث حول مفهوم جودة الرعایة الصحیة  .1

 .عدم إدراك مدیري المستشفیات المصریة المختلفة لطرق إدارة الجودة لخدمة الأطباء  .2

الیب إدارة الجــودة لخــدمات توجــد علاقــة قویــة وایجابیــة بــین حجــم المستشــفى ومــدى تطبیــق أســ .3

 .الأطباء ، بمعنى كلما كبرت المستشفى في الحجم زاد تطبیق هذه الأسالیب 

كلمـا طالـت فتــرة خبـرة مــدیري المستشـفیات ونــوابهم كلمـا كانــت مـوافقتهم ایجابیــة نحـو اســتخدام  .4

 .أسالیب إدارة جودة رعایة المریض 



25 

 

ــةمنهج نــات وذلــك باســتخدام معامــل الارتبــاط البســیط اتبــع الباحــث مــنهج تحلیــل البیا: الدراســة  ی

The Coefficient of Simple Completion)( .  

  :توصل الباحث إلى العدید من النتائج منها  :نتائج الدراسة 

رض الأول في اختلاف نظرة المدیرین لجـودة خـدمات المستشـفى وجـودة رعایـة فثبوت صحة ال/ 1

الأســاس المرجعــي التعلیمــي والثقــافي وتــراكم الخبــرة  المــریض واخــتلاف النظــرة یرجــع إلــى اخــتلاق

ـــد مـــن المفـــاهیم ـــى إفـــراز العدی ـــة إل ممـــا یعكـــس عـــدم الإدراك  لهـــؤلاء المـــدیرین ممـــا أدى فـــي النهای

  .لمعنى الجودة سواء انصرفت على خدمات المستشفى أو رعایة المرضى  يالمفاهیم

هم لا یــدركون الأســالیب المتصــلة ثبــوت صــحة الغــرض الثــاني حیــث أن معظــم المــدیرین ونــواب/ 2

 .بتقییم جودة رعایة المریض ویخلطون بینها وبین طرق الرقابة على الأداء والعملیات 

ثبــوت صــحة الغــرض الثالــث ، حیــث لــم تختلــف المستشــفیات مــن حیــث الحجــم ومــدى تطبیــق / 3

 .الأسالیب الخاصة بتقییم جودة رعایة المرضى بالمستشفى 

ـــق ثبـــوت صـــحة الغـــرض ا/ 4 لرابـــع ، حـــین یتزایـــد الـــوعي الایجـــابي لـــدى المـــدیرین بضـــرورة تطبی

  .أسالیب إدارة جودة رعایة المریض كلما زادت سنوات الخبرة لدى المدیرین 

  :من التوصیات التي توصل إلیها الباحث الآتي  :توصیات الدراسة 

العامـة موضـع البحـث عـن ضرورة عقد برامج تدریبیـة عامـة لطبقـة الإدارة العلیـا بالمستشـفیات  .1

مفــاهیم الجــودة وتطبیقاتهــا فــي المستشــفیات وفوائــدها ومقوماتهــا وذلــك لتحســین جــودة الرعایــة 

 .الطبیة والصحیة بالمستشفى 

ضرورة اشتراك مدیري المستشفیات ونوابهم في مؤتمرات علمیة عن أسالیب الرقابة على جودة  .2

 .الرعایة الطبیة 

 .ثة في مجال الطب والإدارة بصفة خاصة بمكتبة المستشفى توفیر الكتب والمراجع الحدی .3

ه عـــســئولیة كـــل فــرد فیهــا أیـــاً كــان موقنشــر مفــاهیم الجـــودة فــي إرجــاء المستشـــفى واعتبارهــا م .4

  .ومستواه التنظیمي 

  )1(: محمد الكحلوت سعدى :دراسة الباحثة  /6

  :الرئیسي التالي تمثلت مشكلة الدراسة في التساؤل حول السؤال  : مشكلة الدراسة  

ما هي العوامل المؤثرة على استمراریة نشاط تطویر الجودة في مستشفیات وزارة الصحة   

الفلسطینیة، قطاع غزة والتي تم تطبیق الأنشطة التطویریة في بعض أقسامها؟ ویتفرع عن هذا 

                                                             
، رسالة  ، قطاع غزة ، العوامل المؤثرة على استمراریة أنشطة الجودة في مستشفیات وزارة الصحة الفلسطینیة سعدي محمد الكحلوت.  1

    .م 2004،  ، عمادة الدراسات العلیا ، قسم إدارة الأعمال ماجستیر منشورة ، كلیة التجارة
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السؤال ؟ ویتفرع عن هذا لأنشطة التطویریة في بعض أقسامها غزه والتي تم تطبیق االسؤال 

  :الأسئلة الفرعیة التالیة 

العلمي فـي قیـاس مـؤثرات تحسـین الجـودة الشـاملة فـي المستشـفیات  الأسلوبما درجة استخدام / 1

  . التي طبقت فیها الأنشطة وعملیات التحسین

مــــا مــــدى اســــتخدام الحــــوافز المادیــــة والمعنویــــة فــــي نشــــاطات تطــــویر الجــــودة الشــــاملة فــــي / 2

  . المستشفیات التي طبقت فیها الأنشطة التطویریة

ـــات التحســـین والتطـــویر لنشـــاطات الجـــودة الشـــاملة فـــي  ىمـــد/ 3 درجـــة التـــزام الإدارة العلیـــا لعملی

  .  المستشفیات التي طبقت الأنشطة التطویریة

هدفت الدراسة إلي التعرف على واقع إدارة الجودة الشاملة في احد أهم القطاعات  :الدراسة أهداف

الخدمیــة وهــو قطــاع الصــحة مــن خــلال التعــرف علــى واقــع المستشــفیات  التــي تــم تطــویر بعــض 

العملیات والأنشطة الخدمیة فـي بعـض أقسـامها ضـمن مشـروع لتطـویر الجـودة وبتمویـل مـن البنـك 

ــدولي فــي مؤس علــى اســتمراریة عملیــات وأنشــطة  أثــرتســات وزارة الصــحة وكــذلك العوامــل التــي ال

  .تطویر الجودة في هذه المستشفیات 

تتبـــع أهمیـــة الدراســـة فـــي أنهـــا تشـــكل فرصـــه نـــادرة للعـــاملین فـــي وزارة الصـــحة  :أهمیـــة الدراســـة 

 مستشــفیات وزارهالفلســطینیة للمشــاركة والاطــلاع علــى نتائجهــا نظریــا لكنهــا الأولــى مــن نوعهــا فــي 

قضــایا أثیــرت حولهــا النقاشــات، مثــل مســتوى الأداء وجــودة  ىالصــحة الفلســطینیة التــي تتطــرق إلــ

 الدراســة أن، كمــا  إداريات طــابع ذ أخــرىبــالحوافز والتــدریب وقضــایا  الخــدمات والقضــایا المتعلقــة

فـي عملیـة  المـؤثرةمـن خـلال التعـرف علـى العوامـل  الجـودةلقضـیة  تعزیز فهم العـاملین إلىتسعى 

 الخدمیــةوهــي كــذالك تمثــل فرصــه للمؤسســات  ،هــو دور العــاملین فــي هــذا المجــال التطبیــق ومــا

نتـائج تلـك المؤسسـات التعامـل مـع  بإمكـانحیـث  الشـاملة الجودةالتي تسعى لتطبیق نظام  الأخرى

   .نقاط القوه والضعف التي تصاحب عملیات التطبیق ىوالتعرف عل ةالدراس

  :النحو التالي  ىعل الدراسةجاءت فرضیات : الدراسةفرضیات  

رات شـالعلمـي فـي قیـاس مؤ  الأسـلوب ماسـتخدابـین  إحصـائیةدلالـه  ذاتارتباطیـه  علاقـةهناك / 1

ـــات التحســـین و العلیـــا  لإدارةا وإلـــزام والمعنویـــة المادیـــةالتحســـین واســـتخدام الحـــوافز  ، رتطـــویالبعملی

 الدرجـــة الكلیـــة، وبـــین سســـة عملیـــات التطـــویرمأ،  الجـــودةمســـتوى فهـــم العـــاملین لمفهـــوم وفلســـفة 

  .  الصحةلوزارة  الشاملة ةلنشاطات الجود
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مـن المستشــفیات التـي طبــق  الشــاملة الجـودةفــي نشـاطات  إحصـائیةتوجـد فـروق ذات دلالــه  لا/ 2

   .مستشفیات التي لم یطبق فیهاوبین ال الشاملة الجودةفیها مشروع 

تـدریبا  االـذین تلقـو  الأفـرادبـین  الشـاملة الجـودةفي نشاطات  إحصائیةتوجد فروق ذات دلاله  لا/ 3

  .تدریبا في هذا المجال  االذین لم یتلقو  الأفرادوبین  الشاملة الجودةفي مجال 

 الجــودةفــي نشــاطات .) و c0  ≥ 05( الدالــة  ىمســتو  دعنــ ائیةإحصــدلالــه  ذاتهنالــك فــروق / 4

  .المستشفي ىتغیر یسملم تبعاً  ةالشامل

 الجودةفي نشاطات .) و c0 ≥ 05(   الدالة ىعند مستو  إحصائیةلا توجد فروق ذات  دلاله  /5

  . الخبرةتبعا لمتغیر  ةالشامل

  :سبیل المثال راسة إلى عدد من النتائج منها علىتوصلت الد :الدراسةنتائج 

قیــاس مؤشــرات تحســین الجــودة اتضــح بشــكل عــام تــدني درجــة اســتخدام الأســلوب العلمــي فــي / 1

الشــاملة فــي الأقســام التــي شــملتها الدراســة بالإضــافة إلــي عــدم تحلیــل واســتخدام البیانــات للاســتفادة 

  .منها بطریقة منهجیة فیما بدأ انه نهجاً عاماً لا ینحصر في تلك الأقسام وحسب 

تحسین والتطویر بشكل خاص أظهرت نتائج الدراسة تدني درجة التزام الإدارة العلیا بتعلیمات ال/ 2

وقد أوضحت النتائج أن . وبأنشطة الجودة الشاملة بشكل عام في المستشفیات التي شملتها الدراسة

ــة فــي أكثــر مــن فتــرة بــداعي التــأقلم مــع المســتجدات التــي أوجــدتها  ــم یشــكل أولوی تحســین الجــودة ل

دى الإدارة العلیـــا لتطبیـــق الظـــروف الأمنیـــة، كمـــا بینـــت النتـــائج عـــدم وجـــود إســـتراتیجیة واضـــحة لـــ

  . أنشطة تحسین الجودة

أظهرت نتائج الدراسة عدم وجود فروق ذات دلالـة إحصـائیة بـین الأفـراد الـذین تلقـوا تـدریباً فـي / 3

مجال الجودة الشاملة وبین الأفراد الذین لم یتلقوا تدریباً في نفس المجـال، وهـو مـا یـدلل علـي عـدم 

ملیة التخطیط لضمان متابعة وتقییم واستمراریة التدریب بشـكل یحقـق فعالیة التدریب نظراً لغیاب ع

  . الأهداف المرجوة

أظهــرت نتــائج الدراســة أن هنالــك فروقــاً ذات دلالــة إحصــائیة فــي فهــم وتطبیــق تحســین الجــودة / 4

الشاملة وتعزى لمتغیر یسمى المستشفى حیث تبین أن حجم المستشفى وطبیعة العمـل الـذي یودیـة 

تؤثر في إنجاح عملیة التطبیق، وقد بینت نتائج الدراسة أن هنالك فروقاً ملحوظة لصالح یمكن أن 

  .مستشفى العیون ومستشفى النصر للأطفال
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 العدیـد مـن الدراسـات النظریـة والمیدانیـة شـتمل مـنهج البحـث لهـذه الدراسـة علـىأ :الدراسة یةمنهج

فــي المؤسســات الصــحیة، وقــد تــم اســتخدام  المتعلقــة بــإدارة الجــودة الشــاملة بشــكل عــام وتطبیقاتهــا

  .المنهج الوصفي الاستقرائي

  :خلصت الدراسة إلي عدد من التوصیات منها الآتي:  توصیات الدراسة

ینبغــي علــى الإدارة العلیــا فــي وزارة الصــحة العمــل بشــكل مخطــط ومــدروس علــي إیجــاد قطــاع / 1

یانــات الخاصــة بقیــاس الأداء وتــدریب معلومــات متقــدم یقــوم بتزویــد كافــة المؤسســات الصــحیة بالب

العـــاملین علـــى اســـتخدامها وتحلیلهـــا بطـــرق إحصـــائیة تمكـــن مـــن اســـتخدامها فـــي عملیـــات التقیـــیم 

ـــة الأداء علـــى أســـس علمیـــة وعـــدم الاكتفـــاء ونشـــر التقـــاریر الســـنویة علـــى شـــكل  والتطـــویر ومراقب

  . مجموعة من الجداول والأرقام بشكل روتیني لا یعطي أي مؤشرات

لابـــد مـــن خلـــق نوعـــاً مـــن التعزیـــز بـــین الحـــدیث عـــن الجـــودة والأفعـــال التـــي تمارســـها الإدارات / 2

المختلفــة فــي مؤسســات وزارة الصــحة حتــى یــدخل فــي روع العــاملین أن اهتمــام الإدارة بــالجودة هــو 

  .أولیة ولیست مجرد شعارات

ا هــدفاً اســتراتجیا بشــكل لابــد لــوزارة الصــحة التعامــل مــع قضــیة الجــودة بجدیــة أكبــر واعتبارهــ/ 3

مـن جهـة  أو عـدة جهـات  هواضح وأن لا تكتفي بإسناد هذه المهمة لوحدة بعینهـا أو مشـروع تمویلـ

لــدیهم الخبــرة والمعرفــة العملیــة حــول  نلفتــرة زمنیــة محــددة وأن تتأكــد مــن كــل المســئولین التنفیــذیی

  . أسالیب الجودة وأدواتها وكذلك التأكد من التزاماتهم بعملیة التطبیق

على الإدارة العلیا فـي وزارة الصـحة إجـراء الاهتمـام بشـكل أكبـر بـالأفراد وبنـاء القـدرات ووضـع / 4

ءً متكــاملاً فــي سیاســاتها الخطــط اللازمــة لمنهجیــة عملیــات التــدریب والتعلــیم المســتمر وجعلهــا جــزا

وإتباع أسالیب علمیة في القیاس والتقویم لنتائج التدریب وكـذلك صـیاغة البـرامج والخطـط التدریبیـة 

  . انطلاقا من الحاجة وما یتطلبه الوضع في المؤسسة

           )1(: عبد العزیز صدیق العوض: دراسة الباحث / 7

الصــحیة مــن منظــور إدارة الجــودة الشــاملة مــن  تنــاول الباحــث تحســین الخــدمات :مشــكلة البحــث

خلال طرح مشكلة البحث المتمثلة في تبلور إطـار منهجـي لمعرفـة تحسـین الخـدمات الصـحیة مـن 

  :خلال الأسئلة التالیة 

                                                             
 ىفمستش ى، بالتطبیق عل العوض، دور إدارة الجودة الشاملة في تحسین الخدمات الصحیة بولایة الخرطومعبد العزیز صدیق .  1

الأطفال أم درمان ، بحث مقدم لنیل درجة الماجستیر في الإدارة العامة ، جامعة أم درمان   ىالخرطوم بحري التعلیمي ومستشف

  .  م2011،  ، معهد بحوث ودراسات العالم الإسلامي الإسلامیة
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هــل تـــؤثر إدارة الجـــودة الشـــاملة فـــي تحســین واســـتمرار الخـــدمات الصـــحیة المقدمـــة للمـــواطنین  .1

 .بولایة الخرطوم 

الجودة الشاملة في تحقیق كفـاءة العـاملین بمستشـفى بحـري التعلیمـي ومستشـفى هل تؤثر إدارة  .2

 .الأطفال بأم درمان 

 .هل تطبیق إدارة الجودة الشاملة یؤمن رضا العملاء  .3

  :من الأهداف التي سعى البحث لتحقیقها الآتي  :أهداف البحث 

الجــودة الشــاملة علــى التعــرف علــى مــدى إمكانیــة تحســین الخــدمات الصــحیة مــن منظــور إدارة  .1

المرافق والمراكز الخدمیة بولایة الخرطوم والمتمثلة في مستشفى بحـري ومستشـفى الأطفـال بـأم 

 .درمان 

تنبیه المراكز الصـحیة المتمثلـة فـي مستشـفى بحـري ومستشـفى الأطفـال بـأم درمـان إلـى أهمیـة  .2

 . تطبیق إدارة الجودة الشاملة والنظر إلى نهج فلسفة التحسین المستمر

التوصــل إلــى نتــائج وحلــول تســاعد فــي التطــویر والتحســین المســتمر لــلإدارة بــالمراكز الصــحیة  .3

 .بولایة الخرطوم 

ـــة البحـــث فـــي إظهـــار مســـتوى تحســـین الخـــدمات الصـــحیة بمستشـــفى  :أهمیـــة البحـــث  تنبـــع أهمی

  . الخرطوم بحري التعلیمي

  :قام البحث على الفرضیات التالیة  :فرضیات البحث 

رة الجودة الشاملة في الخدمات الصحیة المقدمـة للمـواطنین بمستشـفى بحـري التعلیمـي تؤثر إدا .1

 .ومستشفى الأطفال أم درمان 

تــؤثر إدارة الجــودة الشــاملة فــي تحســین واســتمرار الخــدمات الصــحیة المقدمــة بولایــة الخرطــوم  .2

 .مستشفى بحري التعلیمي ومستشفى الأطفال أم درمان 

لة فــي تحقیــق رضــاء العــاملین بمستشــفى بحــري التعلیمــي ومستشــفى تــؤثر إدارة الجــودة الشــام .3

 .الأطفال أم درمان 

إدارة الجــــودة الشــــاملة تحقــــق رضــــا العمــــلاء بمستشــــفى الخرطــــوم بحــــري التعلیمــــي ومستشــــفى  .4

 .الأطفال أم درمان 

ــــاریخي  :مــــنهج البحــــث  اســــتخدم الباحــــث المــــنهج الوصــــفي لوصــــف دراســــة الحالــــة والمــــنهج الت

  . الاستقرائي

  :من النتائج التي توصل إلیها الباحث الآتي  :نتائج البحث 
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هنالــك اعتقـــاد بــان الجـــودة الشــاملة تـــؤثر فـــي تحســین واســـتمراریة الخــدمات الصـــحیة المقدمـــة  .1

 .للمواطنین وذلك بكل من مستشفى بحري و حوادث أطفال أم درمان

بحـري وحـوادث أطفـال أم هنالك تعاون من الزملاء فـي العمـل فـي كـل مـن مستشـفى الخرطـوم  .2

 .درمان

  :خلص البحث إلى العدید من التوصیات منها  :البحث  توصیات 

 .الاهتمام بتحسین واستمراریة الخدمات الصحیة  .1

الاهتمـــام بعمـــل إدارة الجـــودة فـــي الهیكـــل الإداري وفـــق مفهـــوم الجـــودة الشـــاملة للمســـاعدة فـــي  .2

 .التحضیر السلیم للجودة

  .العملالاهتمام بتحسین بیئة  .3

  )1(:فاطمة فضل على عثمان: الباحثة دراسة  -8

مكـون أساسـي كالتثقیف والتوعیـة الصـحیة  في معرفة دور تمثلت مشكلة الدراسة: مشكلة الدراسة 

  .في إدارة نفایات الرعایة الصحیة

ــوعي فــي تنفیــذ إدارة نفایــات الرعایــة الصــحیةهــدفت هــذه الدراســة إلــى  : دراســةأهــداف ال ــیم ال  تقی

وتدریب الكـوادر بقواعـد الوقایـة الشخصـیة مـن مخـاطر نفایـات الرعیـة الصـحیة وتحسـین إدارة هـذه 

  . العملیات بشكل آمن

ــة ال تنبــع أهمیــة هــذه الدراســة فــي معرفــة وتقیــیم الواقــع الماثــل فــي ممارســات أنشــطة  :دراســةأهمی

ل ولایـة الخرطـوم وتطـویر الإدارة والتخلص الآمن مـن النفایـات الطبیـة بالمستشـفیات التعلیمیـة شـما

    .نفایات الرعایة الصحیة  المعرفة والعملیات المرتبطة بإدارة

  . اتبع الباحث لأغراض هذه الدراسة المنهج التحلیلي الوصفي ودراسة الحالة : دراسةال یةمنهج

  :نتائج الآتي  من ضمن ما توصلت إلیه الدراسة من : نتائج الدراسة

التــدریب قــد تحســنت بصــورة ملحوظــة فیمــا یخــتص بمخــاطر النفایــات أن معرفــة العــاملین بعــد  .1

 .الطبیة، حیث أظهر كل العاملین المعرفة التامة بمخاطر وأنواع مخاطر النفایات 

                                                             
شمال ولایة  یة الصحیة بالمستشفیات التعلیمیةعثمان ، دور التثقیف الصحي في ترقیة إدارة نفایات الرعا يدراسة فاطمة فضل عل. 1

 .م 2010الخرطوم ، بحث لنیل درجة الدكتوراه في الصحة العامة ، جامعة الزعیم الأزهري ، 
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أفــرزت الدراســة أن مواقــف إیجابیــة تجــاه اســتخدام الملابــس الواقیــة بعــد إجــراء أنشــطة التثقیــف  .2

ملین لاسـتخدام الأدوات الوقائیـة الشخصـیة أدى إلـى زیـادة فـي عـدد العـا% 80الصحي بنسـبة 

 .   بعد الأنشطة % 100بعد إلى % 45من

وأمـا بعـد التـدریب تـم فـرز النفایـات إلـى قبل التدریب هنالك لم یكن هنالك نظـام لفـرز النفایـات  .3

النفایــات العامــة فــي حاویــة ســوداء اللــون والنفایــات الخطــرة  فــي حاویــة حمــراء : ثلاثــة أنــواع 

فایـــات الحـــادة فـــي صـــنادیق الأمـــان ویـــتم ترحیـــل النفایـــات مـــن العنـــابر إلـــى مخـــزن اللـــون والن

 . النفایات بعربة خاصة بالنقل

ن فـي لى معارف ومواقف وممارسات العاملیأن التثقیف الصحي له دور بارز وتأثیر واضح ع .4

 .مجال إدارة نفایات الرعایة الصحیة 

  :التوصیات منها  خلصت الدراسة إلى العدید من:  الدراسة توصیات

ـــة / 1 إدخـــال سیاســـات التـــدریب لجمیـــع العـــاملین فـــي إدارة نفایـــات الرعایـــة الصـــحیة لتحســـین كمی

ونوعیـــة العمـــل مـــن خـــلال تأســـیس نظـــام عملـــي لـــلإدارة الآمنـــة وتـــدابیر الســـلامة للعـــاملین بشـــأن 

  .الملابس الواقیة والتحصین والفحص الطبي الدوري 

  . دید الطرق المناسبة للإدارة الآمنة لنفایات الرعایة الصحیة إجراء دراسات مستقبلیة لتح/ 2

   )1(: سراي أم السعددراسة  -9

أن مشــكلات تلــوث البیئــة قـد اكتســبت أهمیــة متزایــدة  تمثلـت مشــكلة الدراســة فـي: مشــكلة البحــث  

على كافة المستویات حیث انشغلت بها جمیع الدول وأصبحت تحتل مكان الصدارة بین مـا یُشـغل 

من مشكلات، وبالأخص بالنفایات الصـناعیة عامـة ونفایـات الرعایـة الصـحیة خاصـة والتـي تتزایـد 

مخاطرها وآثارها یوما بعد یوم وهو الأمر الذي یهدد ویعرقـل الوصـول إلـى تنمیـة مسـتدامة تضـمن 

وجـود نـوع جدیـد مـن العدالـة والمسـاواة بـین الأجیـال قلمـا كـان ینظـر إلیهـا فـي السـابق، وتـم حصـر 

كیــف یــتم التعامــل مــع نفایــات خــدمات الرعایــة الصــحیة فــي : إشــكالیة البحــث فــي التســاؤل التــالي

  .المؤسسة الاستشفائیة الجزائریة؟ وهل لهذا التعامل اثر على التنمیة المستدامة؟

  :جملة  من الأهداف منهاتضمنت الدراسة  :أهداف البحث 

زیدة لها لما لذلك من آثار سلبیة علـى البیئـة الرعایة الصحیة وأهمیة قیاس ومتابعة النسبة المت .1

 .والمجتمع والحیاة الإنسانیة 

                                                             
، بالتطبیق على المؤسسة  یر الفعال للنفایات الطبیة في ظل ضوابط التنمیة المستدامةسراي أم السعد ، دور الإدارة الصحیة في التیس. 1

، كلیة العلوم الاقتصادیة وعلوم  الإستشفائیة الجزائریة ، بحث مقدم لنیل درجة الماجستیر في إدارة الأعمال ، جامعة فرحات عباس

  . .  م2012- 2011، الجزائر ،  سطیف التیسیر والعلوم التجاریة ،
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 . أنشیطة المؤسسات الصحیة ملة لمعالجة النفایات الصادرة منالمساهمة في إرساء إدارة متكا .2

نهایـــة  النفایـــات الصـــحیة تعنـــي القـــدرة علـــى الـــتحكم فیهـــا مـــن لحظـــه إنتاجهـــا إلـــى إن إدارة  .3

الآثـار السـلبیة الناتجـة  وأسـالیب لضـمان القضـاء علـىمعالجتها والتخلص النهائي منها بطـرق 

  .عنها 

  :تتمثل أهمیة البحث في عدة جوانب منها  :أهمیة البحث 

إن موضوع الدراسة من المواضیع الحدیثة وهو یربط مجـالات دراسـة مختلفـة ببعضـها الـبعض  .1

ذا الموضـوع یـربط بـین الإدارة والاقتصـاد والبیئـة والصـحة وذلـك ویوضح العلاقة فیما بینها، فه

من خـلال معرفـة الآثـار المتبادلـة بـین هـذه المجـالات، كمعرفـة اثـر التقـدم فـي الوسـائل الطبیـة 

علــى الصــحة العامــة والتنمیــة المســتدامة ومعرفــة اثــر إدارة مخلفــات هــذا التقــدم علــى التــوازن 

 .البیئي 

عنصــر أساســي ومهــم لــه الأثــر الكبیــر فــي تقلیــل نســبة النفایــات ومــن هـذه الدراســة تركــز علــى  .2

المنبـع، ألا وهـو كیفیـة التعامـل مـع هـذه النفایـات مـن خـلال الإدارة السـلیمة المتكاملـة لمعالجـة 

 .هذه الأخیرة 

تهـتم الدراســة بالنشــاطات الواجـب علــى إدارة المؤسســات الاستشــفائیة القیـام بهــا وعــدم إهمالهــا،  .3

ـــات  فبالإضـــافة ـــز فـــي إدارة مخلف ـــي أداء الخدمـــة یجـــب التمی ـــز ف إلـــى الوظـــائف الإداریـــة للتمی

 ونفایات هذه الأخیرة وذلك لضمان الاستمرار في تقدیمها بجودة عالیة 

تُعد مشكلة نفایـات خـدمات الرعایـة الصـحیة مـن المشـاكل الخطیـرة لمـا یترتـب علیهـا مـن آثـار  .4

 . خلص منها بالطرق التقلیدیة وأضرار بیئیة وصحیة تصاحبها حتى بعد الت

فـي زیـادة كمیـة ) أنفلـونزا الطیـور والخنـازیر (تأثیر زیادة إنتاج الأدویة علـى الأمـراض الحدیثـة  .5

  . ونوعیة النفایات

  :تمثلت الفرضیة الأساسیة للدراسة في الآتي  :فرضیات البحث 

الاستشــفائیة العمومیــة  توجــد فعالیــة فــي التعامــل مــع نفایــات خــدمات الرعایــة الصــحیة بالمؤسســات

  .الجزائریة مما یساهم بشكل معتبر في تحقیق التنمیة المستدامة

   :والفرضیات الفرعیة تمثلت في الآتي 

وهــذه فعالــه الطــرق والأســالیب التــي تعتمــد علیهــا المؤسســات الاستشــفائیة فــي معالجــة نفایاتهــا  - 

 .الفعالیة تنعكس ایجابیاً على البیئة المحیطة بها 

 .سیر نفایات خدمات الرعایة الصحیة الصحیة دور فعال في ت للإدارة - 
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الفعــال  رة صــعوبات تقلــل مــن قــدرتها علــى التســییالمؤسســات الاستشــفائیة الجزائریــ اجــهلا تو  - 

  .للنفایات الصحیة

اتبــع الباحــث المــنهج الوصــفي الــذي یقــوم علــى ســرد الحقــائق والمعلومــات وكــذلك  :مــنهج البحــث 

    .التحلیلي الذي یقوم على دراسة الحالة وتحلیل النتائج المتوصل إلیها المنهج 

  :تضمنت الرسالة عدة نتائج منها  :نتائج البحث 

نفایات الرعایة الصحیة التي تنتجها المؤسسات الصحیة على نوعین ، النفایات غیـر الخطـرة   .1

مـــن النفایـــات % 90 إلـــى %75فالنفایـــات غیـــر الخطـــرة تشـــكل مـــا نســـبته . والنفایـــات الخطـــرة

الناتجة عن الرعایة الصحیة وهي نفایات عامـة قریبـة الشـبه بالنفایـات المنزلیـة،  وتعتبـر نسـبة 

الباقیـــة مـــن نفایــات الرعایـــة الصـــحیة خطــرة وهـــي كـــل المخلفــات التـــي لهـــا % 25إلــى % 10

نــب خــواص طبیعیــة أو كیمیائیــة أو بیولوجیــة تتطلــب تــداولاً وطرقــاً خاصــة للــتخلص منهــا لتج

 .على الصحة العامة والبیئة  مخاطرها

تعـــد الملوثـــات الكیمیائیـــة والبیولوجیـــة الموجـــودة فـــي نفایـــات خـــدمات الرعایـــة الصـــحیة الســـبب  .2

الرئیس في تشكل مخاطر العدوى بالأمراض الخطرة وتسمم الأوسـاط البیئیـة، ویرجـع ذلـك إلـى 

طبقة للمعاییر البیئیة الدولیة والأطر الإهمال والإدارة غیر الفعالة والمعالجة غیر المحكمة والم

القانونیة، ومرد ذلك هو نقص الدور الذي تلعبـه الإدارة الصـحیة فـي تخطـیط الرقابـة لمجـالات 

 .إدارة النفایات وكذا ضعف الكفاءات والجهود لدى المعنیین بإدارتها 

ــة الفــرز حــین تعتبــر  .3 المرحلــة الأكثــر مفتــاح الإدارة الفعالــة لنفایــات الرعایــة الصــحیة هــو عملی

أهمیة لضمان تتبـع النفایـة الطریـق المناسـب لهـا مـروراً بـالتخزین ثـم النقـل للمعالجـة والـتخلص 

النهـائي، وكــذا لإمكانیـة مراقبــة التــأثیرات الاقتصـادیة فــي معالجــة النفایـات المعدیــة، والاســتفادة 

 .ا بدقة بعملیة التدویر وتقلیل المواد الاستهلاكیة من النفایات التي تم فرزه

تتعدد طرق معالجة نفایات خدمات الرعایة الصحیة بمختلف الأسالیب والتكنولوجیـات وضـمن  .4

العدید من المواضع ، والحل الأمثل للمؤسسات الصحیة هو العمل على أولویـة تـوفیر معـدات 

العادیـة المعالجة المسبقة لأجـل تقلیـل كمیـة نفایاتهـا الخطـرة وجعلهـا سـهلة المعالجـة كالنفایـات 

وذلك للتكلفة الباهظة التي تشكلها تكنولوجیا معدات التخلص النهائي بمؤسسـات التـرمیم سـواء 

 .داخل أو خارج مقرات المؤسسات الصحیة 

إن تطویر قدرات وسـلوكیات كـل المـوارد البشـریة الفاعلـة فـي إدارة النفایـات حساسـة وضـروریة  .5

ة الصـحیة وتـتم مـن خـلال التكـوین المسـتمر لإنجاح مخطط ونظام إدارة نفایات خدمات الرعای

 .من اجل استخلاص الفائدة المرجوة للصحة وسلامة المجتمع  ةوالتوعیة بالمسؤولی
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  :خلصت الدراسة إلى جملة من التوصیات منها  :البحث توصیات 

 قیام الإدارة الصحیة بالاهتمام بمتابعة أسلوب إدارة نفایات خدمات الرعایة الصحیة التـي تنـتج .1

 .على مستوى كل قسم وكذا بطرق المعالجة 

دال طریقــة الحــرق بطرائــق إنشــاء محــارق ذات تقنیــة عالیــة لحمایــة البیئــة مــن التلــوث أو اســتب .2

 .یقة للبیئة معالجة صد

ملین الرقابة المباشرة لعملیـة الـتخلص مـن النفایـات مـن قبـل إدارة المؤسسـة الصـحیة وحـث العـا .3

  .على ارتداء الملابس الواقیة

  : )1(عصام احمد الخطیب، رنا أمین الخطیب : الباحثاندراسة  -10

مثلــت مشــكلة الدراســة فــي تقیــیم إدارة النفایــات الطبیــة فــي إحــدى المستشــفیات : مشــكلة الدراســة 

  .بالضفة الغربیة من فلسطین ودور البلدیة في ذلك 

  :تحقیق عدد من الأهداف، منها هدفت هذه الدراسة إلى  : أهداف الدراسة

إلقـــاء الضـــوء علـــى إدارة النفایـــات الطبیـــة فـــي إحـــدى المستشـــفیات الفلســـطینیة التـــي یـــتم جمـــع  .1

النفایــات الطبیــة فیهــا بشــكل یــدوي مــن قبـــل عمــال یعملــون فــي المستشــفى مــن خــلال شـــركة 

 .خاصة

 .اقتراح الحلول المناسبة للمشاكل القائمة لإدارة النفایات الطبیة  .2

دراسة واقع إدارة النفایـات الطبیـة الصـلبة بشـكل خـاص فـي المستشـفى ومكوناتهـا ودور البلدیـة  .3

  . في ذلك

وتقیـیم واقـع إدارة النفایـات الطبیـة فـي   مـن التعـرف علـى تكتسب الدراسة أهمیتها : أهمیة الدراسة

تطـویر برنـامج إحدى المستشفیات بالضفة الغربیة من فلسطین ودور البلدیة في ذلك والإسـهام فـي 

مناسب لإدارة النفایات الطبیة مبني على واضحة المعالم وذلك بهدف الوصول إلى غایات تحسین 

الصحة العامة والبیئة المحیطة للسـكان فـي الضـفة الغربیـة بفلسـطین عبـر تحدیـد الآلیـات الملائمـة 

  .ووضع برنامج مقبول ویسهل تطبیقه 

اعتمدت هذه الدراسة على عدة طـرق، فقـد تـم تحضـیر قـوائم رصـد خاصـة لكتابـة  : منهج الدراسة

الملاحظـــات إثنـــاء العمـــل المیـــداني، كـــذلك تـــم عمـــل مجموعـــة نقـــاش مركـــزة لســـائقي ســـیارات نقـــل 

النفایات الصلبة من المستشفى مع مرافقیهم من البلدیة، وأیضاً تم استخدام التقنیة الكمیة، حیث تم 

                                                             
، ، المجلة الصحیة لشرق المتوسط  )) تقییم النفایات الطبیة في مستشفى فلسطیني((  احمد الخطیب ، رنا أمین الخطیب ،عصام . 1

 .     . 371- 359، ص ص  م2006،  4 – 3منظمة الصحة العالمیة ، المجلد الثاني عشر ، العددان 
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لبة الطبیـــة والعادیـــة العامـــة وحجمهـــا، تـــم تـــدریب أربعـــة بـــاحثین میـــدانیین علـــى وزن النفایـــات الصـــ

العملیـــات المیدانیـــة المختلفـــة المرتبطـــة بموضـــوع الدراســـة وذلـــك قبـــل تنفیـــذ العمـــل المیـــداني، ولقـــد 

تضـمن هـذا التـدریب عملیـة جمـع المعلومــات المختلفـة مـن خـلال المشـاهدات والملاحظـات وكیفیــة 

لعلاقة بالدراسة وكیفیة طرح الأسئلة وتدوین الإجابـات وعـدم التحیـز فـي الإجابـة التعامل مع ذوي ا

  .وتوضیح بعض المصطلحات والمفاهیم الخاصة بإدارة النفایات الطبیة التي هي موضوع الدراسة

  :من نتائج الدراسة الآتي  : لدراسةنتائج ا

 .بیة بالمستشفى أثبتت هذه الدراسة عدم وجود نظام مناسب لإدارة النفایات الط .1

 .لا یوجد مفهوم واضح المعنى للنفایات الطبیة ومخاطرها لدى معظم العاملین  بالمستشفى .2

 .لا یوجد فصل مناسب للنفایات الطبیة عن النفایات العادیة  .3

لا تتم معالجة النفایات الطبیة فـي المستشـفى إلا القلیـل منهـا، علمـاً بـان النفایـات الطبیـة تنـتج  .4

 .عة على مدار السا

 .تستخدم البلدیة حاویات وسیارات نقل غیر مناسبة للنفایات الطبیة  .5

  .لا تتوافر للسائقین ومرافقیهم الملابس أو المعدات المناسبة لطبیعة عملهم  .6

  :اشتملت الدراسة على عدة توصیات منها  :الدراسة توصیات 

ـــى ا .1 ـــاً عل ـــاً وعملی ـــى تـــدریب جمیـــع العـــاملین فـــي المستشـــفى نظری ـــاهیم الأساســـیة العمـــل عل لمف

 .للنفایات الطبیة ومخاطرها وكیفیة إدارتها 

ضــرورة تــوفیر البیئــة الأساســیة اللازمــة لإدارة النفایــات الصــلبة فــي المستشــفى مثــل الصــنادیق  .2

 .الخاصة بالأدوات الحادة والعربات وغیرها 

تثبیــت  :العمــل علــى إضــفاء الطــابع المؤسســي علــى نظــام إدارة النفایــات الطبیــة ویشــمل ذلــك .3

 .المعرفة، الفصل، الجمع ،التخزین والمعالجة

ضــرورة تــوفیر البنیــة الأساســیة الخاصــة بــإدارة النفایــات الطبیــة علــى مســتوى البلدیــة، وتشــمل  .4

 .الحاویات وسیارات النقل، والمعالجة المناسبة والتخلص النهائي 

ي إدارة النفایــات الطیبــة توعیــة الســائقین ومــرافقیهم مــن العمــال وتــدریبهم علــى القیــام بعملهــم فــ .5

 .وتجنب مخاطرها مع أهمیة توفیر معدات الوقایة الشخصیة لهم 
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  :)1(عبد الباقي احمد خالد الباشاب: الباحث دراسة  -11

تمثلت مشكلة الدراسة في زیادة عدد سكان ولایة الخرطوم بصورة كبیرة من العام : مشكلة الدراسة 

ازدیـاد معـدلات النـزوح والهجـرة مـن المنـاطق الریفیـة إلــى م وذلـك بسـبب 2000م إلـى العـام 1956

ولایة الخرطوم وهذا یؤدي إلى مزیـد مـن الضـغط علـى الخـدمات بصـورة عامـة والخـدمات الصـحیة 

بصـــفة خاصـــة علـــى الولایـــة، وممـــا یفـــاقم مـــن حـــدة المشـــكلة أن هنالـــك زیـــادة مضـــطردة فـــي عـــدد 

لمرافـــق الصـــحیة والأنظمـــة المختلفـــة بنســـبة لا المتـــرددین علـــى المستشـــفیات بالولایـــة بینمـــا ظلـــت ا

تتناســب مــع عــدد المرضــى المتــرددین علــى المستشــفیات ممــا أدى إلــى تــدهور مســتمر فــي أنظمــة 

التخلص من الفضلات بالمستشـفیات، الأمـر الـذي أصـبح هاجسـاً یـؤرق المسـئولین والقـائمین علـى 

  .أمر هذه المستشفیات 

تمكین مدراء المستشـفیات مـن رسـم الخطـط  الدراسة تمثلت فيأتضح أن أهداف  : دراسةأهداف ال

 عوالسیاسات لإدارة نفایات الرعایة الصحة وبناء أنظمة للـتخلص مـن فضـلات المستشـفیات تسـتطی

الزیـادة المضـطردة فـي عـدد المتـرددین علـى  من خلالهـا الـتخلص والإدارة الآمنـة للنفایـات فـي ظـل

ي حــول النفایــات ومخــاطر التعامــل غیــر الســلیم معهــا علــى المستشــفیات ،  فضــلاً عــن زیــادة الــوع

المتصـــلة بتحســــین طــــرق إدارة النفایــــات  تقــــدیم التوصــــیات العـــاملین والمجتمــــع والبیئــــة ، وبالتـــالي

    .بمستشفیات ولایة الخرطوم 

من أهمیة قطاع الصحة في المجتمع، كونه أتضح للباحث أن أهمیة الدراسة تنبع  :دراسةأهمیة ال

  :تحقق الآتيذه الدراسة ه أنغلى عنصر من عناصر الإنتاج والمتمثل في الإنسان ، و یهتم بأ

 .زیادة الوعي بمخلفات الرعایة الصحیة وأنواع مخاطر النفایات المختلفة  - 

تسلیط الضـوء علـى واقـع أنظمـة الـتخلص مـن الفضـلات بمستشـفیات ولایـة الخرطـوم والوقـوف  - 

الحلول المناسبة لها سعیاً وراء تطـویر الخطـط والسیاسـات على المشاكل التي تواجهها واقتراح 

 .وصیاغة القوانین المرتبطة بخدمات التخلص من النفایات الطبیة

  :مجموعة من الفروض  بنیت الدراسة على : دراسةفرضیات ال

حالـت تقلیدیة وبالیة وتسببت في مشـاكل  خلص من الفضلات الآدمیة بالمستشفىإن أنظمة الت/ 1

 .ة بالمستشفیات الصحییر الخدمات تطو  دون

                                                             
یة الناتجة عن أنظمة التخلص من الفضلات الآدمیة ، دراسة تطبیقیة مستشفیات  عبد الباقي احمد خالد الباشاب ، المشكلات البیئ. 1

 .م 2006الخرطوم ، بحث مقدم لنیل درجة الماجستیر ، جامعة الخرطوم ، كلیة الدراسات العلیا ، 
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 تــرددین وســوء الاســتخدام أدى إلــىعــدد الم خطــیط والــنقص فــي الموجــودات وازدیــادإن ســوء الت/ 2

    .تفاقم المشكلة

 .عن أنظمة التخلص من النفایات إن هنالك عدة آثار صحیة وبیئیة ناتجة  /3

   : منهج الدراسة

اتبــع الباحــث المــنهج الوصــفي التحلیلــي والعمــل علــى تصــنیف البیانــات وتحلیلهــا وأیضــا 

استخدام المنهج التاریخي في بحث أحوال البشر الماضیة والعمل على الاستفادة من الماضي لفهم 

الحاضــر ویســتخدم المــنهج الاســتقرائي لدراســة الظــاهرة دراســة كلیــة أو جزئیــة والتــي تســمى الدراســة 

  .العام  بالاستقراءة لأفراد الظاهرة الشامل

  : الدراسة نتائج

المرضــى للأنظمــة الموجــودة بالمستشــفى حیــث یقــوم  ســوء اســتخدام  إلــى الدراســةتوصــلت 

المرضي والمرافقین برمي الأوساخ والقطن والزجاج الفارق داخـل الحمامـات ممـا یـؤدي إلـى انسـداد 

  .المستشفیاتالمواسیر مما ینتج عنه ظاهرة الطفح المتكرر ب

  :توصلت الدراسة إلى عدد من التوصیات منها :  توصیات الدراسة 

 .العمل على زیادة الوحدات الصحیة  .1

 .مكافحة الذباب والبعوض والحشرات الأخرى لتقلیل الآثار الصحیة  .2

الارتقــاء بعملیــات النظافــة مــن خــلال تــوفیر مــواد النظافــة مثــل صــابون الفنیــك والــدیتول وكــل  .3

 .المطهرة الوسائل 

 .العمل على تقویة المتابعة والرقابة الإداریة لأنظمة التخلص من الفضلات  .4

 ).الشبكات ( العمل على ربط مستشفیات ولایة الخرطوم المركزیة بنظام الصرف الصحي  .5

الاهتمــام بالتوعیـــة والتوجیـــه والإرشـــاد والتثقیـــف الصـــحي وذلـــك لتوصـــیل الســـلوك والممارســـات  .6

منــع الممارســات الضــارة لــدى المرضــى المتــرددین والعــاملین فــي مجــالات الصــحیة الایجابیــة و 

ــــة المرئیــــة والمســــموعة  ــــك مــــن خــــلال الأجهــــزة الإعلامی الصــــرف الصــــحي بالمستشــــفیات وذل

 .والملصقات والندوات وتضمینها في العملیات التعلیمیة 
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  :)1(عبد السلام محمد داؤود: الباحث دراسة  -12

النفایــات الطبیــة  للباحــث أن مشــكلة الدراســة تكمــن فــي دراســة وتقیــیم إدارةتضــح ا: مشــكلة البحــث 

  .بمدینة شندي السودانیة) المك نمر مستشفىو  مستشفى شندي التعلیمي( الصلبة بمستشفیات 

  :كالآتي  من أهمیة جاءت أهداف الدراسة  :أهداف البحث 

  :العامة الأهداف

 .صلبة في مستشفیات مدینة شندي إلقاء الضوء على إدارة المخلفات الطبیة ال .1

 .اقتراح الحلول المناسبة لمشكلات إدارة هذه النفایات  .2

  :الأهداف الخاصة 

الجمــع والتخــزین والنقــل  تقیــیم إدارة المخلفــات الطبیــة فــي مستشــفیات مدینــة شــندي مــن حیــث .1

 .والتخلص النهائي 

 .ودور البلدیة في ذلكفي المستشفى معرفة مكونات إدارة النفایات الصلبة بشكل خاص  .2

 .معرفة كمیة النفایات المنتجة ونوعیتها والمشكلات الناتجة عنها  .3

  .اقتراح توصیات لتحسین الوضع القائم  .4

تأتى من أهمیة النفایات الطبیة والتـي تعـد مـن المشـاكل  اتضح أن أهمیة الدراسة: أهمیة الدراسة 

قابلة للتفاقم إن لـم  اكما أنه،  وسلامة البیئةالخطیرة وذلك بسبب علاقتها المباشرة بصحة الإنسان 

، كما تأتي أهمیة الدراسة  في توفیر معلومات تجد المتابعة الیومیة والاهتمام من الأجهزة المسئولة

عــن المشــاكل التــي تعــاني منهــا منطقــة الدراســة فیمــا یلــي موضــوع نفایــات الرعایــة الصــحیة ، مــع 

المشكلة، كما تعتبر الدراسـة إضـافة للبحـث العلمـي فـي  وضع حلول ممكنة للاستفادة منها في حل

التعریــف بالنفایــات الطبیــة والمخــاطر المتولــدة منهــا وتســلیط الضــوء علــى الطــرق العلمیــة الحدیثــة 

 . للتخلص من النفایات الطبیة 

عــدة  اعتمــدت هــذه الدارســة علــى أتبــع الباحــث المــنهج الوصــفي التحلیلــي حیــث : دراســةمــنهج ال

، عمــل العمــل المیــداني قــوائم رصــد لكتابــة الملاحظــات أثنــاء :طــرق لجمــع المعلومــات تمثلــت فــي

النظافـة وسـائقي سـیارات نقـل النفایـات الصـلبة مـن مجموعة نقاش بؤریة مع الطاقم الطبـي وعمـال 

بة مــن المستشــفى مــع مــرافقین مــن البلدیــة كمــا تــم اســتخدام التقنیــة الكمیــة، إذ وُزنــت النفایــات الصــل

خــلال تخصــیص جــداول خاصــة بــوزن النفایــات الصــلبة الطبیــة والعادیــة العامــة حیــث تــم تــدریب 

                                                             
العدد الحادي عشر  ،  شندي مجلة جامعة،  )) دراسة إدارة النفایات الطبیة في مستشفیات مدینة شندي(( عبد السلام محمد داؤود ، . 1

  . 192-163م ، ص ص 2011، یولیو 
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ثمانیة باحثین میدانین على العملیات المیدانیة المختلفة المتعلقة بموضوع الدراسـة وذلـك قبـل تنفیـذ 

  . العمل المیداني 

  : خلصت الدارسة إلى العدید من النتائج منها  :نتائج الدراسة 

 .عدم التعامل مع النفایات الطیبة باهتمام   .1

 .عدم اكتمال المعرفة لدى العالمین لما یمكن اعتباره نفایات طیبة  .2

 .وجود مشكلة في طریقة توزیع السلال وأماكنها  .3

 .لا یوجد فصل واضح للنفایات في المستشفیات محل الدراسة  .4

 .تتم تعبئة النفایات في أكیاس بلاستیكیة عادیة غیر سمیكة  .5

 .تجمع النفایات في أماكن التخزین المؤقتة دون توفر الحمایة المناسبة لها  .6

 . لا توجد أي تقنیة خاصة تُمارس في معالجة النفایات الطبیة قبل نقلها  .7

لا یوجـــد تـــدوین للمعلومـــات الخاصـــة بالنفایـــات الطبیـــة مـــن حیـــث نوعیهـــا وكمیتهـــا والمشـــاكل  .8

 .سة المتعلقة بها في المستشفیین محل الدرا

 .لا یوجد تدریب للعاملین في المستشفیین محل الدراسة حول كیفیة إدارة النفایات الطبیة  .9

مـــا تنتجـــه المستشـــفیات مـــن النفایـــات الطبیـــة فـــي الیـــوم اقـــل بكثیـــر ممـــا تنتجـــه مـــن النفایـــات . 10

  . العامة

  :ة على مجموعة من التوصیات منها توصلت الدراس : الدراسة توصیات

 .البیئة الأساسیة اللازمة لإدارة النفایات الطبیة في المستشفیین ضرورة توفیر  .1

ضرورة إنشاء منظومة متكاملة وآمنة عند التعامل مع المخلفات الطبیـة الناتجـة عـن الخـدمات  .2

 .الصحیة 

ضرورة تعیین مراقب للمخلفات الطبیة بالمستشفى لیكون المسئول المباشـر عـن عملیـات جمـع  .3

والإشـــراف المباشـــر علـــى العـــاملین ) إدارة النفایـــات( فـــات الطبیـــة ونقـــل والـــتخلص مـــن المخل

 .وعاملات النظافة بالمستشفى 

 .ضرورة تفعیل دور التثقیف الصحي في إدارة المخلفات الطبیة في المستشفیات  .4

 .دراسة مشكلة المخلفات بالمرفق الصحي قبل البدء في أي حلول  .5

 .من النفایات الطبیة وضع إستراتیجیة عامة للمرفق الصحي للتخلص  .6

تــدریب الطــاقم الطبــي علــى كیفیــة فصــل أنــواع المخلفــات الطبیــة وغیــر الطبیــة بعمـــل دورات  .7

تدریبیة مصغرة في كل قسم عن كیفیة فصل ونقل كل نوع من المخلفات على حدا مع تزویـده 

 .بما یلزم ذلك 
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ـــ .8 ـــة طـــاقم التـــدریب والعـــاملین ةعمـــل دورات تدریبی ـــات  مكثفـــة الهـــدف منهـــا توعی بأخطـــار النفای

  .الطبیة

  : )1(الباحث السر النقر احمد البشیردراسة  -13

تمثلت مشكلة الدارسة في تدهور خـدمات الصـحة البیئـة علـى مسـتوى تنظیمـات : مشكلة الدراسة 

الحكــم المحلــي الأمــر الــذي دعــى إلــى ضــرورة المنــاداة بتجویــد الأداء وتحســین مســتوى الخــدمات 

  . بمشاركة جمیع المواطنین في هذه المحلیات وتطویر وإطلاق قدرات المجتمعات المحلیة

  :الدارسة إلى تحقیق عدد من الأهداف منهاهدفت هذه  : دراسةأهداف ال

كشــف النقــاب عــن محــاولات الإصــلاح الإداري وقصــوره مــن خــلال الإطــار الفلســفي المــوروث / 1

  .وعجزه عن الوصول لمعالجات موضوعیة في مؤسسات الحكم اللامركزي

لخدمیـة ونشـر التعریف بمفاهیم إدارة الجـودة الشـاملة والسـعي لإدخـال تطبیقاتهـا فـي الإدارات ا/ 2 

  .في مؤسسات الحكم اللامركزي في السودان ثقافتها

الوصــول إلــى النتــائج واستخلاصــها مــن تجربــة تطبیــق الإطــار الفلســفي المــوروث مــن الحكــم / 3

  . الثنائي، سعیاً للوصول إلي مقترحات وحلول للمشاكل التي أفرزتها التجربة

تفـتح مجـالات للبـاحثین بـأن یهتمـوا باســتنباط فــي أنهـا تكمـن أهمیـة هـذه الدراسـة  : دراسـةأهمیـة ال

یوســع مــن قاعــدة المشــاركة لــدى المــواطنین فــي معالجــة قضــایا الخــدمات  يواستكشــاف مــدخل بیئــ

الصحیة والحیویة والارتقاء بها على مستوى مؤسسات الحكم اللامركزي بدلاً عن المـدخل القـانوني 

  . الموروث من سلطة الحكم الثنائي 

  :مجموعة من الفروض  بنیت الدراسة على : دراسةفرضیات ال

أداء الخـــدمات الصـــحیة والإمكانیـــات المالیـــة  لاقـــة ذات دلالـــة إحصـــائیة بـــین مســـتوىهنـــاك ع .1

 .والكوادر المدربة 

 .هنالك علاقة ذات دلالة إحصائیة بین تطویر أداء خدمة صحة البیئة والتدریب  .2

متطورة فـي مجـال الصـحة خدمات جیدة و  تقدیم هنالك علاقة ذات دلالة إحصائیة بین إمكانیة .3

 .الوقائیة والبیئة وتطبیق برنامج الإدارة بالجودة الشاملة 

                                                             
الإدارة بالجودة الشاملة في مؤسسات الحكم اللامركزیة في السودان وتطبیقاته ، دراسة حالة إدارة شؤون  البشیر ، حمدالسر النقر ا. 1

م ، بحث مقدم لنیل درجة الدكتوراه في الإدارة العامة ، كلیة الدراسات  2003 -1995الصحة الوقائیة ولایة الخرطوم في الفترة من 

 .  م2007، العلیا، جامعة السودان للعلوم والتكنولوجیا 
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رســـمي الخـــاص بالخـــدمات الصـــحیة اســـتقطاب دعـــم منظمـــات المجتمـــع المـــدني فـــي النشـــاط ال .4

الحضــریة دي إلــى المشــاركة الفعالــة للمــوطنین فــي ترقیــة الخــدمات فــي المجتمعــات المحلیــة یــؤ 

 . والریفیة 

بین تطبیق إدارة الجودة الشاملة وتحسین الخدمات الصـحیة هنالك علاقة ذات دلالة إحصائیة  .5

 . الوقائیة بولایة الخرطوم 

هنالــك علاقــة ذات دلالــة إحصــائیة بــین تطبیــق مبــادئ إدارة الجــودة الشــاملة ورضــا المــواطنین  .6

 .بولایة الخرطوم 

التحلیلي والمنهج التاریخي لوصـف الظـاهرة كمـا استخدم الباحث المنهج الوصفي  : دراسةمنهج ال

ي لوصــف الظــاهرة موضــوع الدراســة كمیــاً یلــتــم اســتخدام مــنهج المســح الاجتمــاعي والوصــفي التحل

  .ونوعیاً  واختبار الفروض 

  : توصل الباحث إلى عدد من النتائج منها  : دراسةنتائج ال

 .والنظام هیمنة المدخل التقلیدي القائم على فلسفة حفظ الأمن  .1

الانتقال إلى فكر الجودة الشاملة وتطبیقاتها یحتاج إلى مزید من القیادة السیاسیة والإداریة فـي  .2

 .السودان 

القــرار السیاســي الملــزم اتحادیــاً بصــورة قاطعــة واعتبــار الجــودة منهجــاً أصــوب لإحــداث التنمیــة  .3

 .الاقتصادیة والاجتماعیة المنشودة 

الخرطــوم مــا یؤكــد أن الجــودة الشــاملة هــي سیاســة عامــة وبرنــامج لــم یصــدر مــن حكومــة ولایــة  .4

ــــى وجهــــة  ــــة عل ــــي وخــــدمات صــــحة البیئ ــــي مجــــالات الحكــــم المحل ــــة ف ــــزم للأجهــــزة التنفیذی مُل

 .الخصوص 

الصحة الوقائیة في ولایة الخرطوم لا تجد الدعم الكافي ولیست لها میزانیة ولا إدارة مستقلة بل  .5

  .وتحت قیادة وإشراف كوادر الصحة العلاجیة  هي ضمن إدارة الصحة العلاجیة

  :راسة بالعدید من التوصیات منها جاءت الد : الدراسة توصیات

لوصول لتطبیق الجودة الشاملة في خدمات صحة البیئة یتم التركیز على توفیر القیادة الإدارة ل .1

الاهتمـام بتوعیـة المـواطن أولاً والمؤهلة والمدربة وإیجاد الدعم اللازم ومواكبة التقنیـات الجدیـدة و 

 .وتثقیفه وتغییر بیئة العمل 

 سفصــل إدارة البیئــة عــن إدارة الطــب الوقــائي علــى المســتوى الــولائي ونشــر الــوعي فــي المــدار  .2

للتقلیــــل مــــن الإصــــابة بهمــــا كــــذلك  اریــــوالملاوالمؤسســــات والتوعیــــة بخطــــورة أمــــراض الایــــدز 
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ـــى ـــاطي للصـــرف عل ـــة نشـــوب الطـــوارئ الاحتفـــاظ بمـــال احتی ـــي حال ـــة ف كالســـیول  صـــحة البیئ

  .والفیضانات 

  :)1(نازك عمر أحمد الصدیق: الباحثة دراسة  -14

النفایـات الطبیـة بولایـة  تقـویم إدارة تمثلـت فـياتضـح للباحـث أن مشـكلة الدراسـة : مشكلة الدراسة 

  .الخرطوم لما لإدارة النفایات من أخطار على البیئة والصحة العامة 

  :اشتملت الدراسة على عدة أهداف منها  :أهداف البحث 

 .تقویم عملیة إدارة النفایات الطبیة في ولایة الخرطوم - 

 .تصنیف النفایات الصلبة المنتجة في مستشفیات ولایة الخرطوم  - 

 .تقریر الوضع الحالي المتبع في إدارة النفایات الطبیة بولایة الخرطوم  - 

  .نفایات الطبیة في ولایة الخرطوم طرح نظام للتخلص السلیم من ال - 

اتضـح أن أهمیــة هـذه الدراسـة تبــرز مـن أهمیــة موضـوع النفایــات الطبیـة، كونهــا  : دراســةأهمیـة ال

تمثل خطراً وتهدیداً على الصحة العامـة والبیئـة ، كمـا تعتبـر الدراسـة إضـافة للبحـث العلمـي وإثـراء 

مـن المعلومـات والحقـائق ، حیـث أصـبحت  للمكتبات الجامعیة حول موضع النفایات الطبیـة بنسـق

قضــیة النفایــات تشــغل بــال كثیــر مــن المســؤلین والبــاحثین والمهتمــین وبالتــالي تنبــع أهمیــة الدراســة 

أیضـــاً مـــن النتـــائج والمقترحـــات التـــي تســـفر عنهـــا والتـــي مـــن المؤمـــل أن تســـتفید منهـــا المؤسســـات 

ســـتراتیجیات لإدارة النفایـــات الطبیـــة والمرافـــق الصـــحیة فـــي تطـــویر ورســـم السیاســـات والخطـــط والا

  . بطریقة میسرة وسلمیة وآمنة 

لیلـي، حیـث شـمل البحـث دراسـة وصـفیة مبنیـة أتبع الباحـث المـنهج الوصـفي التح : دراسةمنهج ال

ــى أخــذ عینــات مختلفــة، إجــراء مســح شــامل علــى المستشــفیات مــن خــلال اســتبیان غطــى كــل  عل

مراحل إدارة النفایات، كذلك العمـل المیـداني الـذي تمثـل فـي الزیـارات المتكـررة للمستشـفیات وإجـراء 

لقاءات مع الجهات المختصة في وزارة  المقابلات مع المسئولین والعمال داخل المستشفى ،  كذلك

  .   الصحة 

  :من نتائج الدراسة التالي  :نتائج الدراسة 

دراســــة أن كمیــــة النفایــــات الطبیــــة المنتجــــة فــــي المستشــــفیات موضــــــــــوع البحــــث ال أوضــــحت/ 1

ــــادل ) غیـــر خطـــرة(نفایـــات عامـــة % 80كجـــم ) 5003(كجـــم فـــي الیـــوم منهـــا )  6253.8( تعـــــــــــ

                                                             
نازك عمر أحمد الصدیق ، تقویم إدارة النفایات الطبیة في ولایة الخرطوم ، بحث مقدم لنیل درجة الدكتوراه في العلوم البیئیة ، جامعة . 1

 .  م 2010لخرطوم ، معهد الدراسات البیئیة ، ا
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نفایـات خطــرة ، معـدل كمیــة النفایـات المنتجــة مـن قبــل المـریض الواحــد % 20كجـم ) 1250.8(و

  .كجم في الیوم ) 38.(

كشفت الدراسة عن قصور كبیر في عملیة إدارة النفایات الطبیة ، كما أن عملیة فرز النفایـات / 2

العلامـات  مـن المستشـفیات لا تعتمـد وضـع% 95مـن المستشـفیات ، % 85تتم بشكل جزئـي فـي 

مـــن المستشـــفیات تنقـــل النفایـــات الخطـــرة % 75الدولیـــة الممیـــزة لكـــل نـــوع مـــن النفایـــات الطبیـــة ، 

كمــا أن نقــل النفایــات الطبیــة خــارج المستشــفى لا یــتم وفقــاً . لمنــاطق الحفــظ المؤقــت للنفایــات یــدویاً 

  .للشروط والمعاییر الدولیة 

ن المستشـــفیات مرتبطـــة بنظـــام معالجـــة فقـــط مـــ%) 33.3(أوضـــحت الدراســـة أیضـــاً أن نســـبة / 3

  ) .Septic Tank( تتبع نظام أحواض التخمیر %) 66.7(للنفایات السائلة 

ــوعي بالنســبة لمعالجــة النفایــات الطبیــة وقصــور كــذلك فــي التشــریعات والقــوانین / 4 قصــور فــي ال

  .والسیاسات والخطط اللازمة لعلاج المشكلة 

  :مجموعة من التوصیات منها  توصل الباحث إلى : الدراسة توصیات

ضـــرورة إیجـــاد الحـــل المناســـب لمشـــكلة النفایـــات مـــن خـــلال تطـــویر واتخـــاذ خطـــط وسیاســـات  .1

  .واضحة لإدارة النفایات الطبیة 

 .تأسیس نظام متكامل لإدارة النفایات الطبیة في كل المؤسسات الصحیة  .2

فة إلــى وضــع البنیــات التحتیــة تــوفیر المــوارد المالیــة واســتغلالها نحــو تــدریب العــاملین بالإضــا .3

 .السلیمة والتخلص الآمن من النفایات الطبیة 

 :التعلیق على الدراسات السابقة

باستقراء الدراسات السابقة یري الباحث أن هذه الدراسـات قـد سـاعدته وأضـافت الكثیـر مـن     

ك مــن المعلومــات كمــا أنهــا أســهمت بشــكل كبیــر فــي توســیع مداركــه وفهمــه لموضــوع دراســته وذلــ

، صـــیاغة المشــكلة وتنــاول مكونــات الإطـــار  خــلال الاســتفادة مــن معرفـــة مــواطن الضــعف والقــوة

أســالیب التحلیـل الإحصـائي بتلــك الدراسـات وبالتـالي ســاعدته بشـكل كبیـر فــي  إلـى إضـافةً النظـري 

تناولت ولذلك جاءت هذه الدراسة مكملة لما ورد بتلك الدراسات، حیث . بناء دراسته بالشكل السلیم

بعـض مــن تلــك الدراســات موضــوع تطبیــق نظــام الجــودة الشــاملة فــي المؤسســات والمرافــق الصــحیة 

ــــین  ــــربط ب ــــي حــــین ســــعى الباحــــث لل ــــات ف ــــت الأخــــرى موضــــوع  النفای بشــــكل عــــام ، بینمــــا تناول

  .الموضعین، وهذا ما یمیز الدراسة ویجعلها مختلفة عن الدراسات السابقة 
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   : نموذج الدراسة

أثــر تطبیــق  ضــوء المشــكلة موضــوع الدراســة وأهــدافها تــم تطــویر نمــوذج الدراســة لقیــاسفــي      

بالتركیز على خـدمات الـتخلص مـن النفایـات  كفاءة الخدمات بالقطاع الصحي ىمفاهیم الجودة عل

  :كما یوضحها الشكل التالي المتغیرات على مجموعة من نموذج الدراسة  الطبیة، حیث اشتمل

  نموذج الدراسة) 1/2/1(الشكل رقم                               

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

                              

  

  استخلاص الباحث من أدبیات الدراسة : المصدر          

  

  

  المتغیر المستقل            

 )مفاھیم الجودة(             

  الاھتمام بتطبیق

 مفاھیم الجودة

 تصمیم برامج الجودة

  المتغیر التابع

  كفاءة أداء خدمات القطاع الصحي

 )الطبیةخدمات إدارة النفایات (

 نشر ثقافة الجودة

 تدریب العاملین

توفیر المعدات 
والأدوات والأجھزة 

 المتطورة

  الموارد المالیة

 )توفیر المیزانیات( 
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  الفصل الثاني                         

  ماهیة الجودة الشاملة ونشأتها وتطورها

  

 مفهوم الجودة ومراحل تطورها والمفاهیم ذات العلاقة: المبحث الأول. 

 أبعاد الجودة وأهمیتها وأهدافها ومساهمات الرواد: المبحث الثاني.  

 المستمرإدارة الجودة الشاملة وفلسفة التحسین : المبحث الثالث. 
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    المبحث الأول                        

  والمفاهیم ذات العلاقة مفهوم الجودة ومراحل تطورها               

   "Quality Concept: "مفهوم الجودة

ابتكــار أفضــل الطــرق لتحقیــق  ىمــر الأزمــان عمــد الإنســان علــ ىمنــذ فجــر الإنســانیة وعلــ

رغباته وتطلعاته، هذه المحاولات للرقي والتطور في تجدیـد وتجویـد أسـالیب الحیـاة، فجـرت الإدراك 

 أبتــداع وخلــق وتطــویر أســالیب وطــرق لمنظومــة احتیاجــات ىوالــوعي المبكــر للإنســان، وأفضــت إلــ

 ىوالأكفـــأ، للحصـــول علـــ ىبقـــجـــود والأالإتیـــان بالجدیـــد والأ ىومتطلبـــات العـــیش الكـــریم، فشـــرع إلـــ

  .الموارد والحفاظ علیها لتقابل الاحتیاجات المتنوعة والمتجددة

حالة من الانفتـاح والتقـارب والتوحـد بـین  ىت وتغیرات في عالم الیوم، أدت إلطرأت تطورا

أجزائه المختلفة، وصار العالم كأنه قریـة واحـدة صـغیرة فـي ظـل عـالم الإنترنـت والتقنیـات المتقدمـة 

صــاحب ذلــك أن تلاشــت الحــدود وذابــت كــل الحــواجز بكــل أنواعهــا وبمختلــف أشــكالها الجغرافیــة و 

  ضـــخماً مفتوحـــاً للجمیـــع وبـــلا قیـــود والثقافیـــة واللغویـــة، حیـــث صـــار الســـوق العـــالمي ســـوقاً واحـــداً 

 الأكفـأ، الـذي یسـتطیع أنوبسبب المنافسة والانفتاح أصبح البقاء والاستمراریة في السـوق للأجـود و 

بـات الـراغبین منتجاته وخدماته بجودة عالیة ویطور فیها بمقدار تطـور احتیاجـات ورغ ىیحافظ عل

  )1(.تلك المنتجات من السلع والخدمات ىفي الحصول عل

بــالرُغم مــن أنّ الجــودة مــن المفــاهیم القدیمــة إلا أنّهــا ظهــرت بوجــه جدیــد كمفهــوم حــدیث 

وكـأداة جدیـدة للمنافسـة  ویق وتقدیم السـلع والخـدماتیتماشي حذواً بحذو مع النجاح والتفوق في تس

تحقیق النسبة الأكبر في تقدیم الأعمال والمنتجات مقابل تساقط كل أدوات المنافسة  ىسیطرت عل

  )2(.الأخرى، وصارت الجودة هي الحاسمة للبقاء والاستمراریة والتمیز

ظل یمارس منـذ قـدم  هة بل أنافا جدیداً أو ولید اللحظوالحقیقة إن مفهوم الجودة لیس اكتش

الحضــارة الإنســانیّة، ومنــذ أن بــدأ الإنســان یفاضــل مــا بــین الســلع والخــدمات إلا أن هــذه الممارســة 

  )3(.غیر نسق وانتظام ىم أخذت أشكالاً بدائیة وعفویة علوالاهتما

                                                             
1
، ش�ركة مط�ابع الس�ودان مؤشرات تطبیق إدارة الجودة الشاملة في مؤسسات الخدمات الإستراتیجیة في السودانعلي عبد الله الحاكم، .  

  .1، ص م2002، ، الخرطوم ، السودان للعملة المحدودة السودانیة
2
  .3، ص ع سبق ذكرهأروي عبد الحمید محمد نور، مرج.  
  .17، ص م1990،  ، المملكة العربیة السعودیة الإدارة العامة للبحوث ، ، إدارة المستشفیات حسان محمد نذیر حرستاني.  3
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   وقــد كــان الإنســان البــدائي یتخیّــر أشــیاءه ویكتشــف مخــابئ احتیاجاتــه فــي الأكــل والشــرب،

لاحـظ أن التقـدم والازدهـار والتطـور الكبیـر فـي مجـال الجـودة في صنع سلاحه وأقواسه، ولكن المُ و 

ــــیس فقــــط نتیجــــة للتطــــور التكنولــــوجي وثــــورة  ومفاهیمهــــا لــــم یحــــدث إلا فــــي العصــــر الحــــدیث، ل

تحقیــق  ىیــق الأربــاح، بــل لحــرص المنظمــات علــالاتصــالات والعولمــة، أو بســبب الزیــادة فــي تحق

قومــــات التحســــین المســــتمر لمواصــــفات منتجاتهــــا لتتوافــــق مــــع المعــــاییر الدولیّــــة وإكمــــال نظــــم م

  . الموضوعة

إنّ المفهــوم الحــدیث لبنــاء المنظمــات جــاء لــیس فقــط لتحقیــق الأربــاح وإنّمــا للمســاهمة فــي 

  )1(.بناء أمّة آمنة متحضرة، متطورة ومتقدمة، لذا صارت الجودة أحد سمات هذا العصر وصفاته

أن مفهوم الجودة بكل الأزمان وبمختلـف الحضـارات كـان ومـا زال یعنـي ) 2( شیقول بوكمی  

ــاز والتمیــز، ولــه مؤشــرات وانع  ىكاســات واضــحة فــي هــذه الحضــارات وعلــالإتقــان والدّقــة، والامتی

آثارها وإبداعاتها ونظمها، وكذلك في عالم الیوم نجد الاهتمام الكبیر الذي یُحظي به مفهوم الجودة 

باعتباره مفتاحاً لتفوق المنظمات وبقائها واستمرارها في تحقیق أهدافها وأهداف أصـحاب المصـلحة 

ناهـــا الشاســـع فحیثمـــا اتجهنـــا تلمســنا الجـــودة بمع. وفــي ترجمـــة رســـالتها بالصــورة التـــي ترغـــب فیهــا

ومفهومها الواسع من علوم وعمران وصـناعة وابتكـارات حدیثـة وتكنولوجیـا متقدمـة وغیرهـا، خاصـة 

  .عند المجتمعات المتحضرة والبلدان المتقدمة

لقـــــد أكتســـــب مفهـــــوم الجـــــودة بُعـــــداً عالمیـــــاً فـــــي مختلـــــف منظمـــــات الأعمـــــال وبمختلـــــف    

، ولكـــن فـــي ســـیاق متســـق مـــع ىلـــة والمعنـــمهـــا وأصـــبح متبـــاین الدلاتخصصـــاتها وأنشـــطتها وأحجا

المفهــوم العــام للجــودة، وذلــك نتیجــة لاخــتلاف وجهــات النظــر فــي متطلبــات فهمــه وإدراكــه والســیاق 

الذي یمكن أن یُستخدم فیه، فالبعض یراه مرادف للمنتجات ذات السعر المرتفع، وآخرون قد یرونه 

، أي الاعتمادیــةلیــة مــن وبدرجــة عا تیاجــاتهماحمرادفــاً للســلع والخــدمات التــي تشــبع رغبــاتهم وتلُبــي 

الاسـتمرار فـي تلبیـة تلـك الرغبـات والاحتیاجـات لفتـرة زمنیـة متوقعـة، محـددة ومعقولـة،  ىقدرتها علـ

كفاءتهــــا وفاعلیتهــــا ودرجــــة  ىظــــور ارتباطــــه بعملیــــات الإنتــــاج ومــــدوالــــبعض ینظــــر إلیــــه مــــن من

  )3(.وهكذا...قدرتها،

بعض الكُتاب والمهتمون بالموضوع، أنّ الجـودة مفهـوم  ىیر  نتیجة لهذا الاختلاف والتباین

كـل یـراه مـن وجهـة نظـره وإنّـه یسـتخدم  ،أشیاء مختلفة للأفراد المختلفـین ىبمعن abstractتجریدي 

ومــن هنــا یتبــادر للــذهن مــا ، أشــیاء مختلفــة ىوإنــه یشــیر عــادة إلــ ،ومتعــددة بأشــكال كثیــرة متنوعــة

                                                             
1
  .3، ص مرجع سبق ذكره  ، أروى عبد الحمید محمد نور.  
2
  .13، مرجع سبق ذكره ، ص علي محمد الشریف بوكمیش.  
  .4، ص نور، مرجع سبق ذكرهاروى عبدالحمید محمد . 3
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دمات الـتخلص مـن الخـدمات الصـحیة؟ ومـا المقصـود بهـا فـي حالـة خـالمقصود بـالجودة فـي حالـة 

هـي فـي حالـة إنتـاج الـنفط أو  ما و وماذا تعني الجودة في حالة التعلیم الجامعي؟ النفایات الطبیة؟

وهكـذا، ومـاذا تعنـي الجـودة للشـخص المتخصـص وكیـف یفهمهـا ... المعادن أو الإنتاج الزراعي؟ 

  )1 (؟.الشخص العادي

اني، إلا أنّه دائماُ ما إنّ مفهوم الجودة متعدد الدلالات ومتشعب المع: ن القوللذا یمك

  . والتفوق والدرجة العالیة من الحرفیة والمهنیة لإسعاد الآخرین الامتیاز ىیشیر إل

  Definition   Quality: تعریف الجودة

ي والت) Qualities(الكلمة اللاتینیة  ىإل) Quality(یرجع الأصل في تعریف الجودة   

الناس  ىومنذ القدم كانت الجودة تعني لد .ودرجة الصلابة ئتعني طبیعة الشخص أو طبیعة الش

الدقة والإتقان وذلك فیما یقومون به من تصنیع ونحت للتماثیل والآثار التاریخیة وتصویر وتمثیل 

تیة مختلفة، بحیث تتوافق وثقافیة وممارسات حیا اجتماعیةللبیئة المحیطة بهم من تقالید وعادات 

تبدو وكأنها مفردة    ىلاحظ أن الجودة بهذا المعنلذلك یُ .وتتطابق هذه الحالة مع الواقع والتوقعات

مطلقة، وأن التعریف لم یربط الجودة بالمنتج فقط، وإنما ربطها كذلك بالأشخاص والعملیات وما 

  )2( .یحیط بهم من بیئة وما یصاحبها من تغیرات

  The Derivation of Quality in Arabic Language: لجودة في اللغة العربیّةاشتقاق ا

الكریم، : وكثرة العطاء والجوّاد ئالتسمح بالش ى، وهو أصل یدل عل)ج و د: (صل هوالأ  

، وجاد يالجید ضد الرد اشتقاقهالذل، ومن الشخص الذي یُعطي بلا مسألة، صیانة للآخرین من 

اللغوي یتضمن العطاء الواسع والكرم الفیاض والأداء  ىصار جیداً، فالمعني یجود، جوّده أ ئالش

  )3( .ما یُستطاع ىالقیام بالأمر قیاماً حسناً أقص الجید بإخلاص، وكذلك

تعنــي الدرجــة العالیــة مــن النوعیّــة، أو القیمــة ودرجــة : دالجــودة كمــا عرّفهــا قــاموس إكســفور 

ن الســابقین یمكــن المنتجــات والخــدمات ومــن خــلال التعــریفی ىوبــالتطبیق علــ )4( التمیــز والأفضــلیة،

 ىادرة علـأنّهـا إجمـالي الصـفات أو الخـواص للمنـتج أو الخدمـة التـي تجعلهـا قـ ىتعریف الجودة عل

                                                             
،  ة، جمھوریة مصر العربی 1، دار غریب للطباعة والنشر، القاھرة ، ط المدخل لإدارة الجودة الشاملةبابكر مبارك عثمان ،  .1

 .11م ، ص2006
2
،  م2002 ، الأردن عم�ان،،  ، دار الصفاء للنش�ر والتوزی�ع الجودة الشاملة في المنظمات الحدیثة،  مامون الدرادكة  وطارق الشلبي.  

  .12-10صص 
3
  64، صمرجع سبق ذكره محمد محمد على ، .  
4
م، 2008، دار الب�ازوري للنش�ر والتوزی�ع ، عم��ان، الأردن،  ، إدارة الج�ودة الش�املة نق�لاً ع�ن  دع�د عب�د الله الط�ائي ، عیس�ي ق�دادة.  

  .29ص
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ورغبــات المســتهلك المســتترة والمعلنــة، وبالتــالي إقبالــه وتطلعــه للخدمــة أو المنــتج  احتیاجــاتتحقیـق 

فـإن القصـور عـن المواصـفات وإلا  ،طـابق للمواصـفات الموضـوعةومن ثـم لابـد للمنـتج أن یكـون م

عـدم جـودة المنـتج أو الخدمـة المقدمـة وبالتـالي عـدم كفـاءة وفاعلیـة الأداء، فـالجودة كمـا  ىیشیر إل

  ). ورغبات العمیل أو المستهلك احتیاجاتتعني التطابق مع ( )1( عرّفها فیلیب كروسبي

اء والوقایـة منهـا، ولـیس فقـط مجـرد اكتشـافها، فمعیـار إنّ الجودة تقتضي منع وقـوع الأخطـ   

الجودة هو الخلو من الأخطاء ومقیاسها هو التكلفة، ویقصد بالتكلفـة، تكلفـة جهـد أو مـال أو وقـت 

  )2( .ىلإصلاح ومنع وقوع الخطأ مرّة أخر كما یُقصد بها أیضاً تكلفة الأخطاء وتكلفة ا

بــالرُغم مــن أن الجــودة كمــا وصــفها كثیــر مــن الكتــاب والمهتمــین بأنّهــا مــن أكثــر الكلمــات   

وتعدد التعریفـات والأوصـاف التـي وردت فـي معناهـا  لاختلافشیوعاً إلا أنّها أقلها وضوحاً، وذلك 

 وزوایــا تناولهــا المختلفــة، ولهــذا مــن الصــعب القــول أو إیجــاد تعریــف بســیط یصــفها ویُعرفهــا تعریفــاً 

  )3( .السلع والخدمات ىشاملاً وقاطعاً یمكن تطبیقه عل

لســـلعة أو التـــي عبـــر عـــن مجموعـــة الخصـــائص التـــي تحملهـــا اتُ ) 4( الجـــودة وفقـــاً لبـــوكمیش  

وخلـــق الرضـــا  والاحتیاجـــات بالالتزامـــاتلتحقیـــق الرغبـــات والوفـــاء  قابلیتـــه ىیحملهـــا المنـــتج ومـــد

هكذا كما تضمنتها المواصفة القیاسـیة ) Fitness for use(للعملاء والمطابقة والصلاحیّة للغرض

م، وحســــب وجهــــة نظــــر كثیــــر مــــن المهتمــــین 1994الدولیـــة لمصــــطلحات الجــــودة إصــــدار العــــام 

  .ملائمةوالباحثین في مجال الجودة بأن هذا التعریف یُعتبر من أبرز تعریفات الجودة وأكثرها 

 )5( :ةویمكن تحدید الصلاحیّة للغرض بالعوامل الستة التالیّ 

میم التصــ میـلاءوهـو یعنـي إلـى أي مـدى :   Adequacy of Designملائمـة التصـمیم  .1

  .والاحتیاجمعقولیته ومناسبته للغرض  ىالهدف الذي أنشأ من أجله ومد

توافق المنتج  ىویُقصد من ذلك مد : Conformance to Designالمطابقة مع التصمیم  .2

مــع المواصــفات والمقــاییس الموضــوعة عنــد التصــمیم، ویقصــد بالتصــمیم جمیــع القــرارات التــي 

ــــــلوب نشـــــر الجـأســـــ اســـــتخدام، كمـــــا یـــــتم  تتعلـــــق بتحدیـــــد خصـــــائص الســـــلعة أو الخدمـــــة   ودةـ

                                                             
1
  .14م ، ص 2006، شركة مطابع السودان للعملة ،  دارة الجودة الشاملةإعمر محمد عثمان المقلى وعبداللة عبد الرحیم إدریس ، .  
2
، المجل�ة العلمی�ة للعل�وم الإداری�ة ، دراس�ة منھجی�ة ))  مقی�اس ج�ودة الخدم�ة الص�حیة بدول�ة الكوی�ت  ((،إدری�س  نثاب�ت عب�د ال�رحم.  

  .9،  ص 1996نوفمبر، العدد الأول،الكویت ،  4بالتطبیق على الخدمة الصحیة بدولة الكویت ، مجلد 
3
، الق�اھرة ، كلی�ة التج�ارة ، )  الم�نھج العلم�ي للتطبی�ق ف�ي المؤسس�ات العربی�ة, إدارة الج�ودة الش�املة (فرید عبد الفت�اح زی�ن ال�دین ، .  

  .9م ، ص1996جامعة الزقازیق ، 
  . 35نقلا عن سعدیة راغب ، مرجع سبق ذكره ، ص

  .15ذكره ، صعلى محمد الشریف بوكمیش ، مرجع سبق .  4
5   . http:// www.islammemo.cc/health-el-saa-enttefada-elsona         

  .م 2014یونیو  2، مصطفى كریم ، الاثنین ،  المفھوم والتعریفات (TQM)إدارة الجودة الشاملة 
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Quality Deployment)( مصـطلحات  ىیـل إلـیعنـي ترجمـة رغبـات ومتطلبـات العم يوالـذ

 ىأعلـ ىالتصـمیم لأجـل الوصـول بـالمنتج إلـ مبـدأ الدقـة فـي اعتمـادهـذا یعنـي هندسیة وفنیّـة، و 

  )1( .من الإتقان ىمستو 

المنـتج للعمیـل عنـد  اسـتخدامإتاحـة  ىویقصـد بهـا مـد  : Availability للاسـتخدامالإتاحة  .3

 .عندما یكون في حالته التشغیلیّة للاستخدامالرغبة في ذلك ویقال أن المنتج متاح 

فــي  الاســتمراریمكــن للمنــتج أو الخدمــة  ىمــد يأ ىوتعنــي إلــ  :Reliability   الاعتمادیــة .4

أداء المنتج لوظیفـة محـددة تحـت ظـروف تشـغیل  واحتمالوتحقیق الرغبات،  الاحتیاجاتتلبیة 

 .الأداء لفترة زمنیة محددة وبدون فشل استمرارمعروفة مع 

 ىالقابلیـة للصــیانة تعنـي مــدانة أو سـهولة الصــی:   Maintainability سـهولة الصــیانة .5

ـــان لإجـــراء الصـــیانة همـــا الصـــیانة  ـــیش والصـــیانة، وهنالـــك طریقت ســـهولة إجـــراء عملیـــات التفت

 . العلاجیّة، والصیانة الوقائیّة

قابلیــة التصــمیم للتصــنیع  ىتعنــي مــد:  Ease of Manufacturing ســهولة التصــنیع .6

 .یات للكوادر البشریة العاملة بالمنظمةالمتاح من الموارد والوسائل والطرق والعمل باستخدام

 باحتیاجـاتالجودة، بأنّها الوفـاء ) NEDO(ببریطانیا  الاقتصادویعرف المكتب القومي لتنمیة 

  )2( .، وخدمات ما بعد البیعوأداءً  السوق للسلعة أو الخدمة  تصمیماً 

وعرّفتها الجمعیة الأمریكیة لضبط الجودة بأنّها مجموعة المزایـا أو الصـفات للمنـتج أو الخدمـة 

المســتهلكین، وأیضــاً عرّفــت الجــودة بأنّهــا المتانــة والأداء الجیــد  احتیاجــاتالتــي تســتطیع أن تقابــل 

  )3(.للمنتج

المستهلك  احتیاجاتعرف الجودة بأنّهَا التوافق مع  )Deming()4(العالم الأمریكي دیمنج   

ومتطلباتـــه مهمـــا كانـــت، وأنّهـــا تعنـــي أیضـــاً التحســـین المســـتمر فـــي جمیـــع النشـــاطات والتخفـــیض 

  :دیمنج أنّ الجودة یمكن تحقیقها عن طریق العملیات التالیة ىمستمر للخسائر والتكالیف، كما یر ال

  .زیادة تماثل المخرجات -

                                                             
1
 نظم إدارة الجودة ف�ي المنظم�ات الإنتاجی�ة والخدمی�ة،  ، محمد عاصى العجیلى، لیث على الحكیم ومؤید الفضل یوسف حجیم الطائي.  

  .8م ، ص2009، دار البازوري العلمیّة للنشر والتوزیع ، عمان، الأردن ، 
2   . NEDO, Quality and Value for Money, Report to National Economic Development Council, The Task 
Force, on Quality & Standards, May 1995.  

  ، جامع�ة الس�ودان  تطبیق الجودة الشاملة بالجامعات السودانیةنقلاً عن أحمد حمزة الأمین الماحي ، رسالة دكتوراه غیر منشورة ،
  .4م ، ص2000للعلوم والتكنولوجیا ، 

، الق��اھرة ،  1، دار النھض��ة العربی��ة ، ط  تخط��یط ومراقب��ة ج��ودة العملی��ات، م��داخل إدارة الج��ودة الش��املةتوفی��ق عب��د المحس��ن ، .  3
  .13م ، ص1996

، كن�وز للنش�ر والتوزی�ع ،  ومب�ادئ وتطبیق�ات الشاملة  ، أسسإدارة الجودة  ترجمة وإعداد ھند رشدي، ، روبرت ھاغستروم دیمنج  . 4
  .10م ، ص 2009، مصر ،  القاھرة
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  تقلیل الأخطاء في العمل -

  .هتقلیل ضیاع الوقت وهدر  -

  .زیادة الإنتاجیة بمجهود أقل -

كیفیة تحقیق  ىالمستهلك وعل احتیاجات ىهذا التعریف ركز بشكل أساسي عللاحظ أنّ ویُ   

  .الجودة والوصول إلیها

الجــــودة بأنّهــــا مطابقــــة المنــــتج للمتطلبــــات والمواصــــفات ) Crosby()1( یعــــرف كروســــبي  

)Conformance of Requirement ( الوقائیة ولـیس  الأنشطةوأكد بأنّ الجودة تنشأ من خلال

  .بمعالجة الأخطاء قبل حدوثها الاهتمام ىالحرص عل ىصحیحیة، بمعنمن الأنشطة الت

كمــا وضـــح كروســـبي فـــي ذات الوقــت أن درجـــة تحقیـــق الجـــودة یمكــن قیاســـها مـــن خـــلال   

ؤشـراْ إیجابیـا ویعكـس الدرجـة العالیـة تكالیف عدم المطابقة، فكلما كانت التكالیف قلیلة، كان هـذا م

  . من الجودة والعكس صحیح

أنهــا درجــة وفــاء المنــتج لمتطلبــات : ( )Ishikawa()2(كمــا عرّفهــا العــالم الیابــاني أشــیكاوا 

 تلبیــة رغباتــه ىالمســتهلك والعمــل علــ ى، هــذا التعریــف ركــز علــ)اســتخدامهد ورغبــات العمیــل عنــ

  . العمیل احتیاجاتتلبیة  ىقدرة المنتج عل ىومتطلباته، وأن الجودة تقاس بمد

 ىالسـمات والخصـائص التـي تظهـر علـ: االجودة بأنّه )Jablonski()3(عرّف جابلونسكي   

جـودة المنـتج  ىهـا قیمـة تلـك الخصـائص والصـفات بمـدالخدمة أو السلعة، حیث یُقارن المستفید من

  .أو السلعة

ممیـــزات وصــفات الســـلعة أو الخدمـــة، یُلاحــظ أن تعریـــف جابلونســكي حصـــر الجـــودة فــي   

بجـودة  بحیث تجعل المستهلك أو العمیل یقبل هذه السلعة أو الخدمة أو لا یقبلها وعلیه فإن الحكم

  . المستهلك ىالسلعة یرجع إل أوالمنتج 

  

  

                                                             
1
   Philip Crosby, Quality is Free: The Art of Quality Certain , MC Graw –Hill Book Company, N.Y 

1997,  p.12 . 
  .16نقلا عن على محمد بوكمیش ، مرجع سبق ذكره ، ص* 

2
، بغ��داد، مطبع��ة الاش��قر ، 1ط،  2000: 9000الج��ودة الش��املة ومتطلب��ات الای��زو  إدارة،  محم��ود الع��انى وآخ��رون إب��راھیمی��ل خل.  

  .7ص،  م2002العراق، 
3   . Joseph R Jabloniski, Implementing Total Quality Management: An overview, Pfeiffer& Company, 
Calafornia,1991, p.p 6-11                                     *16نقلا عن على بوكمیش ، مرجع سبق ذكره ، ص        
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 للاســتعمالالخدمــة أو الســلعة  ملائمــة: أنّهــا ىتعریفــاً للجــودة علــ )Mitra( )1(ویقــدم میتــرا   

  .العمیل المطلوب الذي یرغب ویتطلع إلیه المستهلك أو

المجمـــوع الكلــي لصــفات وســمات المنـــتج أو : أنّهــا )Feigambaum( )2(فیجنبــاوم  ىویــر   

أن هـذه الممیـزات والخصـائص یمكـن الحصـول  ىالمستهلك، كما یـر  احتیاجاتتلبي  السلعة، والتي

لاحـظ ویُ .. ..علیها من خـلال دمـج النشـاطات المختلفـة مـن تسـویق وهندسـة، وتصـنیع، وصـیانة، 

النشـاطات المختلفـة  ىالسـلعة، وكـذلك علـ الممیـزات الإجمالیـة للمنـتج أو ىأن فیجنباوم قد ركز علـ

  . داخل المنظمة

ــــة الأمریكیــــة للجــــودة  )ANSI(لتقیــــیس كمــــا عــــرف المعهــــد الــــوطني الأمریكــــي ل   والجمعی

)ASQ(قدرتــه  ىلمنتــوج أو خدمــة مــا والتــي تــدل علــ ، الجــودة بأنهــا الممیــزات والخصــائص الكلیــة

وهذا التعریف لا یختلف عـن التعریـف السـابق الـذي قدمتـه كـل مـن  )3( .إشباع حاجات معینة ىعل

  .لمراقبة الجودة والمنظمة الأوربیة لمراقبة الجودة الأمریكیةالجمعیة 

قد عرّفت الجودة بأنّها الدرجة التي تشـبع فیهـا ) ISO(یتضح أن المنظمة الدولیة للتقییس   

ة والتــي تــم تحدیــدها نیة مــن خــلال جملــة الخصــائص الرئیســالحاجــات والتوقعــات الظاهریــة والضــم

الحاجـــات والتوقعـــات أي حاجـــات وتوقعـــات  ىالتركیـــز علـــحـــظ مـــن هـــذا التعریـــف أن لاویُ  .مســـبقاً 

العمیل، والتي یجب أن  تشبع ویستجاب لها من خلال مجموعة من الخصائص التي یجب توفرها 

المطابقـة مـع الخصـائص  ىالتعریـف یتضـح أنّ الجـودة تعنـي مـدفي السلعة أو الخدمة، ومـن هـذا 

 يو المســتهلك وإســعاده وقــد تعنــي تــدنمیــل أإرضــاء الع ىك قــد تعنــي الجــودة قــدرة المنــتج علــوكــذل

شـكاوي العمـلاء، وقـد  انخفاضالفاقد والتالف وإعادة التشغیل، وقد تعني  وانخفاضمعدلات الفشل 

والتفتـــیش وقـــد تعنـــي  للاختبـــاراتالحاجـــة  انخفـــاضتعنـــي النجـــاح فـــي تنمیـــة المبیعـــات وقـــد تعنـــي 

  )4( .الأداءوتحسین  فیه والإخلاصلعمل ا يالخدمات، وتعني أیضاً الإتقان ف السرعة في تقدیم

لاحــــظ أن معظــــم التعریفــــات الســــابقة كانــــت تــــدور حــــول تعریــــف الجــــودة فــــي القطــــاع یُ 

الصناعي، وهـذا یتطلـب البحـث عـن مفهـوم الجـودة فـي القطـاع الخـدمي كالصـحة والتعلـیم والبنـوك 

وغیرهــا مــن الأنشــطة الخدمیــة، فــالجودة فــي القطــاع الصــناعي تــرتبط بالســلع  الاتصــالاتوقطــاع 

                                                             
1   . Mitra, Amitava, Fundamental of Quality Control Important, Macmillan Publishing Company, U.S.A, 
1999 .12نقلاً عن بابكر عثمان، مرجع سبق ذكره ، ص   
2   . A,V.feigenbuam, Total Quality Control, 3rd ed, MC Graw Hill Book Company , New York, 1991, 
p.5  
5. .James R.Evans & janes, W. Dean JR, Total Quality Management, Organization & Strategy, 3rd ed, 
South Western Publishing Company, Ohio,2003, p9-10 .                                                           

   
ص   ، م1995،  مص�ر ،  دار غری�ب للطباع�ة والنش�ر والتوزی�ع الق�اھرة ، إدارة الج�ودة الش�املة ومتطلب�ات الآی�زوعلي السلمي ، .  4

  . 19-17ص
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وبأشیاء مادیّة یمكن تلمسها ورؤیتها وقیاسها، أما  في القطاع الخدمي، فهي جودة محسوسة غیـر 

مؤشـرات ومعـالم  ىعلـ الاعتمـادوقیاسـها، ولكـن یمكـن  یصعب تحدیـدها أيإلى حد كبیر،  ملموسة

  .لجودة في هذا القطاعا ىمعینة لتحدید مستو 

حیــث عــرّف  : )Shamadl()1(مــن أبــرز تعریفــات الجــودة فــي القطــاع الخــدمي تعریــف شــمادل  

 ىة الطبیـة بـأنَّ خـدمات التمـریض علـالتأكید للمستفید من الخدمـ: الجودة في القطاع الصحي بأنّها

  .درجة معینة من التفوق، وهذا عن طریق القیاس والتقویم المستمر

حقیقي للخدمة المقدمة مع ال ىالجودة بأنّها قیاس المستو  )Williamson()2(ویلمیسون كما یعرف 

هــذه  ىلنتــائج القیــاس الناتجــة عــن مســتو  جهــد ممكــن لتعــدیل هــذه الخدمــة، وذلــك وفقــاً  ىبــذل أقصــ

وبالتالي یتضح أن الجودة في المجال الصحي تدور حول تحسین الخدمات الطبیة والرفع . الخدمة

الرعایة الصحیة المقدمـة وترقیتهـا للأفضـل، وذلـك عـن طریـق عملیـات المراجعـة  ىو ستمن كفاءة م

  . والقیاس والتقویم الدائم والمستمر

مكــن المعلمــین مــن تمثیــل أمّــا فــي المجــال التعلیمــي والتربــوي فــالجودة تعنــي الدرجــة التــي تُ   

نظــــم  ىجابـــاً علـــإی الأهـــداف وتطبیقهـــا ســـلوكاً وعمــــلاً فـــي أي میـــدان مــــن المیـــادین ممـــا یــــنعكس

   )3( .وسعادة ورضاقطاعات المجتمع الأخرى فائدة و 

من الملاحظ أن بعض تعریفات الجودة یحصـرها فـي إطـار ضـیق رغـم : ) 4(یقول بوكمیش  

ــاحثین یــر أن معناهــا واســع الــدلالات، عمیــق ا ــذا نجــد بعــض الب تقــع فــي :  أنّ الجــودة ىلمعــاني، ل

عیون من یشاهدها وإنّهـا تعنـي للأفـراد والمؤسسـات معـاني مختلفـة، كـل ینظـر إلیهـا بمنظـوره ومـن 

  : زاویته الخاصة وبالتالي یمكننا أن نُعرف الجودة حسب مبدأ التركیز كالآتي

مثلاً تعریـف دیمـنج للجـودة بأنّهـا مقابلـة الغـرض وإشـباع رغبـات العمیـل  :العمیل ىالتركیز عل .1

  .احتیاجاتهوإسعاده وتلبیة 

ــ .2 ــز عل ــة ىالتركی ــة المتطلبــات  :العملی نجــد هــذا مــثلاً فــي تعریــف كروســبي للجــودة بأنّهــا مقابل

 .وإیفاءها

                                                             
1    . J.C. shamadl, Quality Assurance, Examination of Concept Nursing out look,1979, vol,27No,7.pp. 
.                            20نقلاً عن علي بوكمیش ، مرجع سبق ذكره ، ص *                                                           21-30  
2    . J.W. Williams, Formulating Priorities Pore Quality Assurance Activity: Description of Method & its 
Application (Journal of Medical Association, 1987, vol. 23. No.9. pp 53-59 

  .20بق ، صاسالمرجع ال،  نقلاً عن علي بوكمیش*
3
  .21المرجع السابق ، ص.   
  .22-18المرجع السابق ، ص.  4
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هـي التكلفـة أن الجـودة  ىلحظ ذلك في التعریف الذي یشیر إلیمكن أن ن: القیمة ىالتركیز عل .3

 ىعلــ احتیاجاتــهبــات العمیــل ومقابلــة تلبیـة متطل ىســعر بالنســبة للعمیــل أو القــدرة علــللمنـتج وال

 .أساس السعر والإمكانیة

والتفـوق فـي السـلعة أو الخدمـة وفـي بعـض  للامتیازكلمة الجودة دائماً ما تستخدم للإشارة 

قـــاییس الموضـــوعة، مطابقـــة المنـــتج للمواصـــفات والم ىات الهندســـیة تُســـتخدم للإشـــارة لمـــدالشـــرك

العمیل أو المستهلك، وكذلك في القطاعات الخدمیة  احتیاجاتتلبیة  ىقدرته عل ىومد وللاعتمادیة

الدرجــة العالیــة مــن  ىیســتخدم مصــطلح الجــودة للإشــارة إلــ مــثلاً فــي القطــاع الصــحي بالمستشــفیات

ــة كانــت أو إداریّــة وغیرهــا، وعلــة طبالمهنیــة والحرفیــة مــن قبــل الطــواقم المختلفــ  اباســتیع ىمــد ىیّ

  )1(.تقدیم الخدمات الصحیة المطلوبة ىوقدرة المرفق الصحي المعین عل

أو إكمالهـا بالشـكل الصـحیح ویُقـاس ذلـك  بالأعمـالالقیـام  ىالقدرة علـ: تُعرف الجودة بأنّها

التــي تــم تنفیــذها بصــورة صــحیحة،  الأعمــالضــمن مســتویات الإنجــاز التــي تــم تحقیقهــا مــن خــلال 

أعمـال صـحیحة وتصـحیح الأخطـاء فـي الأعمـال التـي  ىعمال غیر الصحیحة بعد تحویلهـا إلـوالأ

  )2(.تم تنفیذها بوجود أخطأ

ســلوك وأنمــاط بیئــة العمــل وخلــق ثقافــة  ىالتــأثیر الإیجــابي علــ: ودة بأنّهــاكــذلك عُرفــت الجــ

دؤوب لأداء العمـــل بالشـــكل  یعملـــون بشـــكل مســـتمر و متمیـــزة فـــي الأداء تجعـــل الإدارة والعـــاملین

الصحیح، وبإتقان وتحسین مستمر ومتتابع، وفي أقصر وقت لتحقیق رغبـات المسـتهلك أو العمیـل 

  ) 3(.السلعة أو الخدمة مستمر ودائم ىالثقة لدیه، مما یجعل الإقبال علوخلق  هوتلبیة احتیاجات

: م بأنّهـــا2000لعـــام ) ISO 9000(ســـي كمـــا عُرفـــت أیضـــاً حســـب النظـــام الـــدولي القیا

والتي تجعله ملبیاً مجموعة الصفات الممیزة للمنتج أو النشاط أو العملیة أو الشخص أو المؤسسة، 

  )4(.العمیل احتیاجاتتلبیة  ىأو قادراً عل

بعهــا المنظمــة وتهــدف مــن مجموعــة مــن البــرامج التنظیمیــة التــي تت: وعُرفــت كــذلك بأنّهــا

الإقناع وإشباع الرغبـات للعمـلاء وذلـك عـن طریـق التحسـین  ىدرجة مستو  ىالتأثیر عل ىخلالها إل

  )5(.المستمر لعملیات الإنتاج، ومن خلال إتقان العمل لخلق درجة عالیة من الرضا لدیهم

                                                             
1
  . 15إدریس، مرجع سبق ذكره ، ص معبد الرحی عمر محمد عثمان المقلي ، عبد الله.  

2  .  Wendy leeboy and Clara Jean Ersoz, The Health Care Manager`s Guide to Continuous Improvement, 
Chicago, America Hospital, Publishing Quality Inc 1999,pp4.5  .                       

3
م، 2002، الخرط��وم ، الس��ودان،  لتأكی��د الج��ودة ، المرك��ز الس��وداني الألم��اني أنظم��ة إدارة وتأكی��د الج��ودةس��میر محم��د الق��ریش ، .  

  . 24ص
4
  . 16ص نقلاً عن عمر محمد عثمان المقلي ، عبد الله إدریس عبد الرحیم ، مرجع سبق ذكره ،.  
  .16م ، ص2002، دار المریخ للنشر، الریاض،السعودیة ،  ل، ترجمة محمد سعید عبد العاإدارة الموارد البشریةجارى دیسلر ، .  5
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أنّ ذلـك یتطلـب التعـاون والمشـاركة بـین : )1(في هذا الخصوص یقـول جوزیـف جابلونسـكي

من خلال فرق العمل المختلفة  إجراءات العمل بالصورة المرضیة والمطلوبة العاملین والإدارة لتنفیذ

التـي مـن خلالهـا مُعَرِفَاً الجودة بأنّها تلك الصـفات الممیـزة للمنـتج . لزیادة الإنتاجیة وتحسین الجودة

   )2(.جودة المنتج ىمستو  ىیحكم المستفید عل

الجــودة، فقــد عرّفــت الجــودة بأنّهــا درجــة مقابلــة المنــتج  ىا المنظمــة الأوربیّــة للرقابــة علــأمّــ

فیمــا عــرف المركــز القــومي الأمریكــي لمعــاییر الجــودة فــي  )3(ورغبــات وتوقعــات العمیــل لاحتیاجـات

قدرتـــه  ىائص الكلیـــة للمنـــتج والـــذي یعكـــس مـــدالملامـــح أو الخصـــ: م الجـــودة بأنهـــا1978العـــام 

   )4( .المعلنة والمستترة لتلبیة الحاجات وإشباع الرغبات واستجابته

ــاج ال) 5(یشــیر عمــر وصــفي     منظمــة لســلعة أو إلــى أن الجــودة بمعناهــا العــام إنّمــا هــي إنت

 باحتیاجــاتالوفــاء  ىهــا علــعــالي مــن الجــودة المثمــرة، تكــون قــادرة مــن خلال ىتقــدیم خدمــة بمســتو 

عملائها وتحقیق رغباتهم بالشكل الذي یتفق مع توقعاتهم، وخلق الرضا والسعادة لـدیهم، ویـتم ذلـك 

من خلال مقاییس ومواصفات وُضعت مسبقاً لإنتاج السلعة أو لتقـدیم الخدمـة وإیجـاد صـفة التمیـز 

  .والتفوق فیها

ــاً مختصــراً ومقــدراً      ــ قــدّم جوتشــر وكــوفي تعریف  تلبیــة متطلبــات العمــلاء إنّهــا تعنــي ىللجــودة عل

ة ة لهــا ثمانیــة عناصــر ومكونــات رئیســأن الجــود )7(وحــدد جــریفن )6(وإحتیـاجتهم بأقــل تكلفــة ممكنــة،

  :وهي الاعتبارینبغي النظر إلیها بعین 

 : Accessibilityإمكانیة الوصول للخدمة  .1

  وسهولة  ،الخدمة أو السلعة بیسر دون جهد كبیر ىإمكانیة الوصول إل ىمد ىبمعن 

  .علیها في أي زمان ومكان وإنّها متاحة للجمیع الحصول

  

                                                             
1
                        2م ، ص1993، مجل��ة خلاص��ات ، الس��نة الأول��ي ، الع��دد الس��ادس، فبرای��ر  تطبی��ق إدارة الج��ودة الكلی��ةجوزی��ف جابلونس��كى ، .  
                                                                                40نقلا عن سعدیة راغب ، مرجع سبق ذكره ، ص*

2
 . Joseph.R.Jablonski, Implementing Total Quality Management, An overview, Sandego, California, 

Pfeiffer and Company, 1991, p130 ، نقلا ع�ن خال�د ب�ن س�عد ب�ن عب�د العزی�ز ، إدارة الج�ودة الش�املة ,تطبیق�ات ف�ي القط�اع الص�حي *
.                                                   44م ، ص1997الطبعة الأولي ، الریاض ، السعودیة ،  فھد ، كمكتبة المل  

3
  . Roberton, AG, Quality Control and Reliability, London IAG, Reborton, 1971,p9 

   .   4، ص مرجع سبق ذكره نقلا عن احمد حمزة ،* 
  . 8م ، ص1995، جامعة القاھرة ، القاھرة ، جمھوریة مصر العربیة ،  ودة الإنتاجإدارة جفوزي شعبان مدكور، .  4
5
، الأردن ، عم�ان  ، دار وائ�ل للنش�ر ، الطبع�ة الثانی�ة  )وجھ�ة نظ�ر(المنھجیة المتكاملة لإدارة الج�ودة الش�املة عمر وصفي عقیلي ، .  
  . 17م ، ص2009،

6   . Ellen,Graucher and Richard. Coffey, Total Quality in Health Care from Theory to Practice, 
Sanfransisco, Jossey Bass Ink Publishers,1993, p 36.  
7    . Garvin, A, D, Competing on the Eight Dimensions of Quality, H.B.R, NOV, DEC, 1978,P 101 . 

  .                                                                                          13نقلا عن توفیق عبد المحسن، مرجع ، سبق ذكره ، ص* 
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   :Reliability الاعتمادیة  .2

أن یعمـل المنـتج بشـكل مناسـب فـي  احتمالیـةوالثقة في المنـتج، أي  الاعتمادیة ىتعني مد

 . إطار نطاق زمني متوقع بالإضافة لإستمراریته في تلبیة الحاجات بكفاءة وفاعلیّة

  :Featuresالملامح  .3

قصد بها الهیئة والمنظر للمنتج وهي الخصائص المحسوسة للمنتج وشكله والإحساس به یُ 

  . أناقته وجاذبیته ىومد

 : Conformanceالتطابق  .4

مطابقـة المُنـتج النهـائي لمواصـفات التصـمیم وملائمـة المنـتج للهـدف الـذي  ىیُقصد بـه مـد

أي درجـة یتناسـب  ىتحقیـق مواصـفات التصـمیم لمتطلبـات  العمـل وإلـ ىصمم مـن أجلـه، ومـد

عنصرین أساسـیین  ىوتعتمد جودة المطابقة عل احتیاجاتهویتطابق مع  ،مع توقعات المستهلك

 : هما

المواصـفات التـي تـم وضـعها  ىعلـ اعتمـاداً یم السـلعة أو الخدمـة تقد ىإمكانیة نظام الإنتاج عل -

  . مسبقاً 

مطابقتــه  ىجوانــب الضــعف فــي المنــتج ومــد افواكتشــنظــام ضــبط الجــودة معرفــة  اســتطاعة -

 .للمواصفات

  : وتتوقف قدرة نظام الضبط علي عدة عناصر أهمها

لمنتجات كثیر من ا لاعتمادیةتوفرها وذلك نسبةً  ىزة الدقیقة والأدوات الحدیثة ومدوجود الأجه -

  .مكوناتها مع متطلبات العملاء واتساقجودتها  ىمد ىعلیها للفحص والتأكید عل

فحــص  ىیقــة والأدوات الحدیثــة وقــدرتهم علــالأجهــزة الدق اســتخدام ىود الكــوادر المدربــة علــوجــ -

  .انحرافاتهاوتحدید  واستشعاروإدراك مدلولاتها  واستقرائهاالنتائج 

 .وعةالأسالیب الإحصائیة المتن باستخداموتحدید العینات العشوائیة  اختیار ىالقدرة عل ىمد -

  : Endurance التحمل  .5

ـــ نتـــائج  ىوالكفـــاءة التـــي تـــؤدي إلـــ والاقتـــدارالمتانـــة والتحملیـــه، أي حصـــیلة الجهـــد  ىبمعن

  . والاستمراریةالتحمل  ىت مرغوبة وتمیز المنتج بقدرته علومخرجا

  :  Performance الأداء .6

ـــه أداء ثابـــت طـــول الوقـــت  طویـــل الأجـــل، وهـــذا یتماشـــي مـــع العمـــر  واســـتخدامویقصـــد ب

 ىقــدرة المنــتج علــ ىآخــر مــد ىالخدمــة، بمعنــ أویــة فــي المنــتج الإقتراضــي للمنــتج ویقــود للموثوق

جــودة  ىلهــا وتعتبــر جــودة الأداء مؤشــر لمــدالقیــام بالوظــائف المطلوبــة منــه والتــي صــمم مــن أج



57 

 

الجـــودة  هالشـــكل التـــالي لأوجـــیشـــیر  لـــك حســـب مـــاوذ.المنـــتج وجـــودة التصـــمیم وجـــودة المطابقـــة

  . الثلاثة

  )2/1/2(الشكل رقم                                    

 أوجه الجودة الثلاثة                                   

  

 

  

Source: Mitra, Amitova, Fundamentals of Guality Control and 
Improvement , Machillant Publishing Company ,New York, 1993, p9     

 9000الأدوات والوســائل، آیـــزو ،المفهــوم ( إدارة الجــودة الشــاملةعــن اروي عبــد الحمیــد، نقــلا * 

             . 24صم ، 2008، الخرطوم  ، 1ط ، ، شركة مطابع السودان للعملة)40001وآیزو

 :Value القیمة. 7

تعتبــر القیمــة مؤشــر أساســي لجــودة المنتجــات وأحیانــاً تعــرف الجــودة بأنهــا التكلفــة للمنــتج    

والسـعر الجـودة أسـاس  ىة متطلبـات العمیـل أو المسـتهلك علـوالسعر بالنسبة للعمیـل، أو مقابلـ

 ىلجــودة عالیــة كلمــا كــان الإقبــال علــوالإمكانیــة، فكلمــا كانــت القیمــة مقبولــة والتكلفــة معقولــة وا

             )1( .السلعة أو الخدمة أكبر والثقة فیها أوفر والعكس تماماً 

 :  Expected Quality الجودة المتوقعة  8.

 للاحتیاجــات هتلبیتــ ىالعمیــل فــي المنــتج ومــد لمســتهلك أوتحقــق توقعــات ا ىیشــیر إلــ اهــذ

والثقــة والأداء الجیــد للمنــتج والأمــان وتوافــق المنــتج مــع  والاعتمادیــةوالرغبــات التــي یبحــث عنهــا، 

والمتانة للمنتج وسـهولة الحصـول علیـه بالسـعر  ةالتحملی ىومد ،ي تم وضعها من قبلتمعاییر الال

 )2( .المناسب في الوقت المناسب

أن مفهــوم الجــودة یمكــن النظــر إلیــه مــن ثلاثــة جوانــب مختلفــة یمكــن :  )3( یقــول یســري ورشــاد

ومـا یتـوافر ) أو خدمـة ةسـلع(التمییز بینها حیـث یـرتبط الجانـب الأول بجـودة تصـمیم المنـتج نفسـه 

إمكانیـة  ىلأداء ومـدفیه من خصائص ملموسة كانت أو محسوسة، والجانب الثاني یتعلـق بجـودة ا

                                                             
1
  . 45بن سعید ، إدارة الجودة تطبیقات في القطاع الصحي ، مرجع سبق ذكره ، ص زخالد سعد عبد العزی. 
2
  . 46صالمرجع السابق ، .  
3
،  دیمی��ة الدراس��ات المتخصص��ةالجامع��ة العمالی�ة، أكا،  إدارة الج��ودة الش��املة النظری�ة والتطبی��قأیم��ن رش�اد س��عید،  ، محم�د یس��ري.   

  .16م ،  ص2008 مصر،

 الجودة

  التصمیم  جودة جودة الأداء
 جودة المطابقة
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الجـودة مـن  ىوقعة منه، وأخیـراً یمكـن النظـر إلـبالوظیفة المطلوبة أو المت القیام ىالمنتج وقدرته عل

  .حیث جودة المطابقة للمواصفات

  نجد أن مفهوم الجودة قد یتجاوز جودة المنتج نفسه لیشمل أیضا جودة المعلومات، جودة 

  . ، جودة الرقابة، جودة الإدارة، بل جودة المنظمة ككلالاتصالاتالأفراد، جودة 

وهــذا مــا تؤكــد علیــه الآن  ،یطلــق علیــه إدارة الجــودة الشــاملة جمیــع هــذه المفــاهیم أرســت لبــروز مــا

  .)1( .كتابات المهتمین والباحثین في هذا المجال

ـــاطكمـــا إن لمفهـــوم الجـــودة    ـــاقالاوثیـــق بالمجتمعـــات وثقافتهـــا، فبـــالرغم مـــن  ارتب  ىعلـــ تف

المجتمعـــات  بـــاختلافالمرتكـــزات الأساســـیة والمؤشـــرات الواضـــحة للجـــودة إلا أن المفهـــوم یختلـــف 

مفهـوم الجـودة  لاخـتلافوثقافاتها، وهذا بسبب تباین المفاهیم وجوانب تناولها المتعددة وخیـر مثـال 

فـي الشـكل الغربیین عنه عند الیابـانیین، كمـا یتضـح  ىتمعات وثقافاتها منظور الجودة لدوفقاً للمج

  :التالي

  اختلاف مفهوم الجودة باختلاف ثقافة المجتمعات) 2/1/3( شكل رقم            

  الغرب  الیابان

  .زیادة التكالیف ىالجودة العالیة تؤدي إل  .تخفیض التكالیف ىالجودة العالیة تؤدي إل  1

  .الجودة مسؤولیة قسم رقابة الجودة  .الجودة مسئولیة كل فرد في المنظمة  2

الإنتـــــاج بكمیـــــات قلیلـــــة یـــــؤدي لتخفـــــیض تكـــــالیف   3

  .الوحدة المنتجة

الإنتــاج بكمیــات كبیــرة یــؤدي لتخفــیض تكــالیف الوحــدة 

  .المنتجة

  .ىمستو  ىلجودة المتدنیة یجب أن تخفف لأدنا  .الإطلاق ىالجودة المتدنیة لا یقبل بها عل  4

تحقیــق الجــودة الشــاملة، رســالة دكتــوراه ، أثــر تطــویر المــوارد البشــریة فــي  مــاذن مســودة:  المصــدر

  .52م، ص2004غیر منشورة في إدارة الأعمــال من جامعة السودان للعلوم والتكنولوجیا، 

من خلال ما ذكر من تعریفات یمكن للباحث تعریف الجودة بأنّها وجوب وجود خصائص 

بیــة الحاجــات وســمات واضــحة ومحــددة فــي منــتج مــا، ســلعة كانــت أو خدمــة والتــي مــن شــأنها تل

                                                             
1  . William. L. M, and Harriet M, Quality Circles Changing Images of People at Work, addision,Wesley 
Publishing Company,Inc,London,1983  *17نقلا عن محمد یسري ، أیمن رشاد سعید، المرجع السباق ، ص               
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وإشــباع الرغبــات والتوقعــات الظــاهرة والمســتترة لــدي المســتهلك أو العمیــل والتــي یجــب أن یأخــذها 

واضـــعاً فـــي الاعتبـــار أیضـــاً المطابقـــة ) Product(عنـــد تصـــمیمه للمنـــتج ) Producer(المنـــتج 

وإشـباع  اجـاتالاحتیللمنتج، وذلك في سبیل توفیر  الاعتمادیةللمواصفات والتكلفة المعقولة ودرجة 

البیئـــة والمجتمـــع مـــن خـــلال تـــوفیر منـــتج ذو  ىد العمـــلاء دون التـــأثیر الســـلبي علـــالرغبـــات وإســـعا

خصائص وسمات ومواصفات تتطابق بقدر المستطاع مع ما في ذهن العمیـل أو أكثـر، ولا یتـأتي 

 جـاتواحتیاالتخطـیط السـلیم لرغبـات  ىالشامل الـدقیق والتوقـع المبنـي علـذلك إلا بالمعرفة والمسح 

 )Producer(الصفات المطلوبة في المنتج والتي یحددها المنتج  ىوتوقعات المستهلك، وأیضاً عل

  )1( .الإنتاجیة واعتباراتهوفقاً لظروفه وإمكاناته وموارده 

) Producer(یتضـــح جلیّـــاً مـــن العـــرض الســـابق أن هنالـــك علاقـــة تبادلیـــة بـــین المنـــتج     

، كلمـا وبامتیازوهي علاقة العرض والطلب، فكلما كانت الجودة عالیة ) Consumer(والمستهلك 

الطلــب والإقبــال علیهــا فــي هــذا  ازدادكانــت الثقــة أكبــر فــي الســلعة أو الخدمــة التــي تقــدم، وبالتــالي 

  . الإطار

وثیقـاً، حیـث یـرتبط  ارتباطـاً مفهـومین مـرتبطین  ىن مفهوم الجـودة ذو دلالـة تشـیر إلـیمكن القول بأ

) Producer(بحیــث یحــرص المُنــتِج  )Product( والمُنــتَج) Producer( المفهــوم الأول بــالمُنتِج

تـــوفر خصـــائص محـــددة مســـبقاً فـــي إنتاجـــه وفقـــاً لمفهـــوم الجـــودة ومتطلباتهـــا فـــي الســـلعة أو  ىعلـــ

أن  ىبمعنـــ )Product(الخدمـــة، بینمـــا المفهـــوم الثـــاني نجـــده فـــي العلاقـــة بـــین المســـتهلك والمُنـــتَج 

ــتَج مــن حیــث مــد ىالمســتهلك ینظــر إلــ ملائمتــه للغــرض وإعتمادیتــه ودرجــة مطابقتــه  ىجــودة المُن

  )2(.للمقاییس والمواصفات المطلوبة

   ): The Related Concepts to Quality(المفاهیم ذات العلاقة بالجودة 

نوعـــاً مـــن اللــــبس هنالـــك بعـــض المفـــاهیم والمصـــطلحات  التـــي قـــد یحـــدث عنهـــا أحیانـــاً   

ـــد التحـــدث عـــن مفهـــوم الجـــود ـــوالغمـــوض عن ـــة هـــذا  ىة، ممـــا یســـتوجب توضـــیحها والعمـــل عل إزال

  )3(:الغموض، وهي

 ):Quality Planning(تخطیط الجودة   .أ 

والأساسیة في الإدارة، وهو یعبر عن المسافة بین الحاجـة فـي  ىیعتبر التخطیط الوظیفة الأول

وصف بأنّه عملیـة التركیـز فـي المسـتقبل وتحدیـد المعـالم الحاضر وتحقیق ذلك في المستقبل، لذا یُ 

                                                             
1
  .  20م ، ص2008، دار حورس العالمیة ،الإسكندریة ، مصر،1، طالجودة الشاملة طریقك للحصول على الایزو محمد الصیرفي ،. 
2
  . 12-11اروي عبد الحمید ، مرجع سبق ذكره ، ص ص. 
   27-26بابكر مبارك عثمان ، سبق ذكره ، ص ص .  3
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التـي ینبغـي أن تكـون قـد أعـدت مـن قبـل، وحـددت كـذلك وسـائل والأهداف للمنظمة، و  والاتجاهات

ـــوفیر الإمكانـــات المناســـبة  وطـــرق تحقیقهـــا بشـــكل مـــدروس ومحكـــم ـــالتخطیط یعنـــي ت وصـــحیح، ف

المــوارد البشــریة والمادیــة والتهیئــة لإحــداث  ىوالمتاحــة التــي تحقــق الهــدف المطلــوب والســیطرة علــ

كسـب الحاضـر لضـمان  كـنمـن الممالأعمـال، وبهـذا المضـمون یجعلنـا  كافـة ىمستو  ىالتغییر عل

تحسین كافة أوجه النشاط والأداء الفردي والعام  ىإل المستقبل، وأن التخطیط السلیم بالضرورة یقود

  )1(.للمنظمة

وضــع أهــداف الجــودة وتحدیــد  ىودة جــزء مــن إدارة الجــودة یركــز علــكمــا یعتبــر تخطــیط الجــ

نحـو  ىالغایـات، كمـا یعتبـر الخطـوة الأولـالعملیات التشغیلیة الضـروریة والمـوارد المرتبطـة بتحقیـق 

ظمـــات الأعمـــال لتحقیـــق نجـــاح من ىالعوامـــل التـــي تســـاعد علـــلك مـــن أهـــم تحقیـــق الأهـــداف، وكـــذ

ستمراریتها وبقائها في ظل المتغیرات المتلاحقة والتحولات المستمرة والتعقیدات التي ا ىأهدافها وعل

تحدث فـي البیئـة، فالمنظمـة الناجحـة هـي التـي تسـتطیع أن تتفاعـل بنجـاح وحیویـة ودینامیكیـة مـع 

  .الفرصتلك المتغیرات  والتهدیدات و 

    Quality Planning Steps :خطوات تخطیط الجودة 

  : )2(تخطیط الجودة یتطلب عدة خطوات هي

ــل البیئــة / 1 دراســة ومعرفــة البیئــة الداخلیــة والخارجیــة   ):Environment Analysis(تحلی

مهمة جداً لضمان نجـاح المنظمـة وللتأكـد مـن أن رغبـات العمیـل قـد تـم الحصـول علیهـا ومعرفتهـا 

والذي یتضـمن قیـاس وتحدیـد جوانـب القـوة   (SWOT Analysis)تحلیل اسوات  باستخداموذلك 

)    (Strength, Weakness, Opportunity and Threats والضـعف والفـرص والتهدیـدات

فمــواطن القــوة والضــعف تــرتبط بالبیئــة الداخلیــة للمنظمــة والتــي یجــب التعامــل معهــا بــوعي وإدراك 

ــالي تــتمكن واحتــراف ، لمعالجــة مــواطن الضــعف وإصــلاحها وتمكــین مــواطن القــوة وتعزیزهــا، وبالت

بالبیئــة هدیــدات فغالبــاً مــا تــرتبط المنشــأة مــن تحقیــق أهــدافها بفاعلیــة وكفــاءة تامــة، أمــا الفــرص والت

لمصـلحة المنظمـة سـواءً كانـت  واستغلالهامن الفرص المتاحة  الاستفادةالمنظمة  ىالخارجیة، وعل

 ىتمرار، وكـذلك التهدیــدات ینبغـي علــ، أو فـرص نمـاء واســواســتقرارأو فــرص بقـاء  اسـتثمارفـرص 

  .فیف آثارهاالمنشأة التعامل معها بوعي ودراسة وتحلیل، لتفادیها أو تخ

                                                             
1  . Heinz Weihrich, Harold Koontz, Management A global  Perspective, Eleventh Edition, Tata 
McGraw-Hill Publishing Company Limited, New Delhi,2005, pp97-111.                                           

                        
2
م ، ص 2010، الاردن ، عم�ان ،  2، دار المناھج للنش�ر والتوزی�ع ، ط مداخل العملإدارة الجودة الشاملة الفلسفة وسلیمان زیدان ، .  

  .135-128ص
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تكتـب بعبـارة قصـیرة وواضـحة ومفهومـة، وهـي تحـدد ): Quality Mission(مهمـة الجـودة / 2

ي لوجـود المنظمـة والـذ السـبب الـرئیس ىن تسـیر علیـه المنظمـة وهـي تشـیر إلـالذي یجب أ الاتجاه

  .ىیمیزها عن بقیة المنظمات الأخر 

 المنظمـة وضـع سیاسـة للجـودة ىعلـ): Setting Quality Policy(وضـع سیاسـة الجـودة / 3

وسیاستهم، وتعتبر  واهتماماتهمفیها دراسة ما یحتاجه العملاء ورغباتهم، ودراسة المتنافسین  ىیراع

جـودة عبـارة عـن بیـان أو مهمة وضع سیاسة الجودة إحدى مسؤولیات الإدارة بالمنظمة، وسیاسـة ال

ســفة وأولویــات المنظمــة والإدارة والقــیم فل ىأهــداف الجــودة، كمــا إنّهــا تشــیر إلــو  اتجــاه حوثیقــة توضــ

یــذ الجــودة المشــتركة، وسیاســة الجــودة تعتبــر بمثابــة مرشــد ومرجعیــة لجمیــع العــاملین، لتخطــیط وتنف

الإجراءات والقواعد، والنظم التي ینبغي إتباعها، وبالتالي یجب أن تكون  ىالشاملة، كما تحتوي عل

 .مكتوبة وواضحة ومُدْرَكَة ومفهومة للجمیع

 ):Generate Strategic Goal(تطویر الأهداف الإستراتیجیة / 4

المنظمـة لتحقیقهـا، وهـو قـد یكـون قصـیر أو متوسـط  ىالهدف یعرف بأنه الغایة التي تسـع   

 : أو طویل الأجل، وینبغي أن یتصف بالآتي

 Determinableحقیقي ومؤكد  - 

 Actionableقابل للتطبیق والتنفیذ  - 

 Measurableیمكن قیاسه  - 

 .Specificیكون محدد  - 

بمســتویاتها  للمنظمــة) Approach Systematic(وتمثــل إدارة الجــودة الشــاملة المــدخل النظمــي 

  .المختلفة وجمیع مكوناتها، والذي یستخدم وتعتمد علیه في وضع وتحقیق أهداف الجودة

  ):Establish  Quality Action Plan(وضع خطط الإجراءات الموجهة نحو الجودة / 5

إن وضع الإجراءات یتم في وجود إستراتیجیات مخططة، والتي ینبغي أن تتطابق مع وظائف 

خطـة الجـودة، لأنّ  اسـتمراریةالجودة المحققة، لذلك فإن خطة الإجراءات الغرض منها التحقق مـن 

ـــالي فـــإن عـــدم وجـــود خطـــط  هـــذه الإجـــراءات عـــادة مـــا تكـــون موجهـــة نحـــو التنفیـــذ والنتـــائج وبالت

  .توجیه إمكانات التخطیط ىبالمنظمة تفقد قدرتها علیعني أن خطط الجودة الإجراءات 

  ): Quality Strategy Implementation(تنفیذ إستراتیجیة الجودة / 6

  : مرحلة تنفیذ إستراتیجیة الجودة تعد من أهم مراحل عملیة تخطیط الجودة وهي ترتبط بالآتي
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  .إعداد الأفراد إداریاً وقیادیاً ومهنیّاً  ىبمعن: Training & Educationالتدریب والتعلیم  -

الإسـتراتیجیة الجدیــدة  لاسـتیعابأي تهیئـة المنظمـة ثقافیـاً، وكـذلك العـاملین : Cultureالثقافـة  -

 .وتنفیذها

ـــا - ـــا التـــي تتناســـب مـــع تحقیـــق إســـتراتیجیة خطـــة : Technology التكنولوجی تـــوفیر التكنولوجی

 الجودة 

العملیة الخاصة بتنفیذ الجهود البشریة والمادیة مـن أجـل تحقیـق الأهـداف :  Process العملیّة -

 . النهائیة

 . تحدید خطوط السلطة والمسؤولیة -

لمنظمـــة إعـــداد الهیاكـــل التنظیمیـــة فـــي المنظمـــة التـــي تســـتوعب الإســـتراتیجیات التـــي تخطـــط ا -

  .ةهیكلة الحوافز والمكافآت، وأن تكون واضحة وعادلة ومعقول ىلتحقیقها، وكذلك العمل عل

   (Monitoring & Evaluation Quality Performance) مراقبة وتقییم أداء الجودة/ 7

الرقابـة للتأكــد مــن أن العمــل یســیر وفــق خطـة إســتراتیجیة الجــودة وتقیــیم وقیــاس الأداء لمعرفــة 

  . ومعالجتها والانحرافاتوتحدید الأخطاء 

 ): Quality Control" (الجودة ىالرقابة عل"ضبط الجودة   .ب 

أیضـــاً یعتبـــر جـــزء مـــن أدوات الجـــودة، وهـــو عبـــارة عـــن العملیـــة التـــي یـــتم بواســـطتها تـــوفیر 

المعلومـــات والتغذیـــة العكســـیة أو المرتـــدة، لجعـــل كـــل الوظـــائف متناســـقة ومنســـجمة ومنضـــبطة، 

مراقبة العملیـات لإزالـة مسـببات الأداء  ىالأسالیب والأنشطة التي تهدف إل ویتضمن ضبط الجودة

مــن الإیفــاء  غیــر المرضــي والحــد مــن أســباب عــدم المطابقــة فــي جمیــع المراحــل التشــغیلیة وللتأكــد

  . مطابقة المنتج للمعاییر المحددة والموضوعة مسبقاً  ىبمتطلبات الجودة ومد

فـة مـواطن الضـعف والكشـف عـن العیـوب والإنحرافـات كما یعتبـر ضـبط الجـودة وسـیلة لمعر 

بأنــه الأســالیب والأنشــطة ) ISO(ولــیس لمنــع حــدوثها، ویعــرف وفقــاً للمواصــفات القیاســیة الدولیــة

ة أربـع خطـوات رئیسـ ىات الجودة، ویعتمـد ضـبط الجـودة علـالتشغیلیّة التي تستخدم للإیفاء بمتطلب

  )1(:هي

  .أنماط وتكالیف الجودة المستهدفةوضع المعاییر المختلفة لتحدید  .1

 . مطابقته للمواصفات والمعاییر المحددة مسبقاً  ىییم للمنتج النهائي للتأكد من مدإجراء التق .2

 .عن تجاوز المعاییر والمواصفات الموضوعة والانحرافاتمعالجة الأخطاء  .3

                                                             
  . 14، مرجع سبق ذكره ، ص دأروي عبد الحمی  1.
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 لیــاتالجهــود وتحدیــد الأهــداف والعمالتخطــیط بغــرض التحســین المســتمر عــن طریــق تنمیــة  .4

 .الأمثل للموارد والاستخدامالضروریة المرتبطة بتحقیق تلك الأهداف 

وهكذا فإن ضبط الجـودة یقصـد بـه الأسـالیب الفنیـة والتنفیذیـة والأنشـطة التـي تسـتخدم لتحقیـق 

متابعـــة العملیـــات ومراقبتهـــا، والتأكـــد مـــن أن تنفیـــذ  ىات الجـــودة وتهـــدف هـــذه الأســـالیب إلـــمتطلبـــ

مخطط له، كماً وكیفاً، ولا یمكن أن تكون هنالك رقابة ما لم تكن هناك خطة  الأعمال یتم كما هو

نجـازه، فعملیـات وأهداف محددة حتى نتمكن من مقارنـة مـا هـو مخطـط بمـا تـم إ ،معروفة وواضحة

ومن ثم تتم المعالجات وعملیات إعادة  الانحرافاتمعرفة أسباب الفشل ومواطن  ىالمراقبة تؤدي إل

  )1(.التخطیط

كما إن مصـطلحي الضـبط والرقابـة فـي الصـیاغ الصـناعي یقصـد بهـا تفـویض عملیـة السـلطة 

بوســـــــائل تأكیـــــــد نتـــــــائج إیجابیـــــــة مرضـــــــیة ومقبولـــــــة  والاحتفـــــــاظوالمســـــــئولیة لنشـــــــاط إداري مـــــــا، 

)Feiganbaum 1999 .()2(  

  ): Quality Assurance(تأكید الجودة . ج

تأكیــد الجــودة أو ضــمان الجــودة یمكــن وصــفه كمــا ورد فــي المواصــفة القیاســیة الدولیــة  إنَّ 

)ISO 8402 :( بأنّـه جمیـع الأنشـطة المنهجیـة المخطـط لهـا والمطبقـة ضـمن نظـام الجـودة، ویـتم

 )3(.تلبیـــة متطلبـــات الجـــودة ىة الكافیـــة بـــأنّ المؤسســـة قـــادرة علـــإتباعهـــا عنـــد الحاجـــة لتزویـــد الثقـــ

دة، یهـتم ویركـز تأكیـد أو ضـمان الجـودة یعتبـر جـزء أصـیل مـن إدارة الجـو  أنیمكن القول  يوبالتال

المستهلك أو العمیل بأن متطلبـات الجـودة ومـا یرغـب أن یجـده المسـتهلك فـي  ىخلق الثقة لد ىعل

المنتج، سیتم تلبیتها من خلال مجموعه من الأنشطة والعملیات المنهجیة المدروسة والمخطط لها، 

مبـدأ الوقایـة، أي منـع الأخطـاء  ىأن هـذا المفهـوم یؤكـد علـ أیضـانجـد نظام الجـودة، ولـذلك ضمن 

یع مراحل إنتـاج المنـتج جم ىط ورقابة محددة ومعرفة وموثقة علأسالیب ضب باستخدام والانحرافات

تحــدیث هــذه الأســالیب لتقابــل متطلبــات الجــودة فــي كــل مرحلــة مــن مراحــل تحقیــق  ىوالعمــل علــ

لمنع وقوع  وباستمراربالتالي یمكن وصف ضمان أو تأكید الجودة بأنه نظام یعمل أساساً و  ،المنتج

كذلك یمكن القول بأنه أسلوب أو وسیله لمعالجـة ) Prevention Based Approach(الأخطاء 

المطلــوب والمرغــوب فیــه، وبصــورة تــؤدي لتحســین جــودة  ىعــن المســتو  الانحرافــاتأســباب وقــوع  

جـودة المنـتج وتصـمیم  ىوالإنتاجیـة وبالتـالي التأكیـد علـ المنتج أو الخدمة وتزید من عملیـة الإنتـاج

مراكـــز الأنشـــطة  ىقبـــة العملیـــات مـــن خـــلال التركیـــز علـــالعملیـــات بإتقـــان ودراســـة مضـــبوطة ومرا

                                                             
1
  . 45م، ص2014الطبعة العاشرة، الخرطوم،السودان ،  الزیتونة للطباعة ، ، التخطیط الاستراتیجي القوميمحمد حسین ابوصالح ، .  
2
  .15أروي عبد الحمید ، مرجع سبق ذكره ، ص.  
  .26بابكر مبارك عثمان ، مرجع سبق ذكره ، ص.  3
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التغذیـة العكسـیة  ىظـام ضـمان وتأكیـد الجـودة یعتمـد علـن نأي أ ،المختلفة في إطار العملیة الكلیة

قدر الإمكان وتفادي الأخطـاء  الانحرافاتأو المرتدة المستمرة، بحیث یكون وسیلة لضمان تحاشي 

 كلاتحـدوث المشـقبل وقوعها عن طریق التحسین المستمر وتوجیـه الجهـود وتنمیتهـا بغـرض منـع 

برنــامج للمتابعـة والتقیــیم المنتظمـین لمختلــف  ىودة إلـكمــا یشـیر ضــمان وتأكیـد الجــ مـن مصـادرها،

  )1(.عملیات الإنتاج لضمان أن معاییر الجودة یتم تطبیقها كما ینبغي

تین همــــا مراقبــــة الجــــودة وهندســــة تأكیــــد وضــــمان الجــــودة وظیفتــــین رئیســــیتضــــمن نظــــام 

فمراقبة الجودة أو ضبط الجودة یعتبر جانب من جوانب عملیة ضـمان أو تأكیـد الجـودة  )2(الجودة،

والتي تتكون من الأنشطة المستخدمة في كشف العیـوب والأخطـاء وقیـاس التبـاین مـع الخصـائص 

أما  ما، ویشمل ذلك الأعمال التصحیحیةوالصفات لمنتجات أو مخرجات نظام إنتاج ما أو عملیة 

صـنیع المختلفـة، مـن أجـل بمتابعـة عملیـات الإنتـاج والت ىعنـكما هو معروف فهـي تُ هندسة الجودة 

  .منتجات ذات قیمة عالیة وجودة متمیزة ىالحصول عل

عــن مــا هــو مخطــط لــه  والانحرافــاتإن مفهــوم تأكیــد الجــودة یعمــل بمبــدأ منــع حــدوث العیــوب   

وعلیـه تتطلــب ) Product(أســالیب ووسـائل منفــذة فـي جمیـع مراحــل تحقیـق المنــتج  باعتمـادوذلـك 

   )3(:عملیة تأكید الجودة الآتي

 أو سـوء  الانحـرافلا یحـدث الخطـأ أو  ىات عمل مفهومـة وواضـحة التنفیـذ حتـوجود إجراء

ــــ التقــــدیر ــــك للحصــــول عل منــــتج مطــــابق للمعــــاییر والمواصــــفات  ىفــــي ســــیر العملیــــة، وذل

  .الموضوعة

 المستهلك أو العمیل ىوجود ثقة لد . 

سـین والتطـویر تطبیق أسالیب متنوعة لضمان الجودة والتح ىودة إلتهدف عملیة تأكید الج    

المســتویات الممكنــة فــي الممارســات والعملیــات والمخرجــات، وبالتــالي هــي  ىالمســتمر وتحقیــق أعلــ

ذن أو المعـاییر الموضـوعة، إ تحول دون خـروج المنتجـات أو الخـدمات غیـر المطابقـة للمواصـفات

التغذیة العكسیة المستمرة، بحیث تكـون وسـیلة لتفـادي الوقـوع فـي  ىهي تعتمد بدرجة كبیرة جداً عل

  )4(.الأخطاء والحیدة عن المسار قدر المستطاع

  ):Quality Improvement(تحسین الجودة .د

  أیضاً یعتبر تحسین الجودة جزء من إدارة الجودة، ویهتم هذا المفهوم بتلبیة متطلبات        

                                                             
1

  . 17مرجع سبق ذكره ، ص  إدریس ، عمر محمد عثمان المقلي ، عبد الله. 
2
  .15ص  ره ،، مرجع سبق ذك داروي عبد الحمی.  
3
  . 16-15ص ص  ، المرجع السابق.  
  . 18سبق ذكره ، ص  عمر محمد عثمان ، عبد الله عبد الرحیم ، مرجع.  4
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الجــودة مــن حیــث فاعلیتهــا وكفاءتهــا مــن خــلال تحقیــق جمیــع الأنشــطة والعملیــات ولتنمیــة القــدرات 

  )1(.وإكساب المهارات

مــن  نهـا جـزءأ) ISO 9000(تحسـین الجـودة كمـا تـم تعریفهــا مـن قبـل المواصـفة الدولیــة 

بأننـا ) David Hoyle(الوفاء بمتطلبـات الجـودة وأوضـح  ىزیادة القدرة عل ىإدارة الجودة یركز عل

ــ والانحرافــاتإذا أردنــا الحــد مــن حــدوث الأخطــاء والأســباب الشــائعة للتبــاین   ىیجــب أن نعمــل عل

والفاعلیـة  ضبط العملیات والأنشطة المكونة للنظام، وكـذلك إذا أردنـا تحسـین الكفـاءة ىالنظام بمعن

تحسـین الكفـاءة والفاعلیـة  ىالنظـام، وكـلا الطـریقتین تعمـل علـ أو داخـل ىأیضاً یجب أن نعمل عل

وتحـد مـن أسـباب التبـاین وإنهمـا غیـر معنیتــین بتصـحیح الأخطـاء، وإنّمـا بالعمـل الصـحیح وبشــكل 

   )2(.أفضل، وكذلك القیام بالأعمال المختلفة بالشكل الصحیح

تحقیـــق  ىم إدارة الجـــودة الشـــاملة ویـــؤدي إلـــلجـــودة هـــو أســـاس مفهـــو یعتبـــر مفهـــوم تحســـین ا

    )3(:الآتي

 .توفیر الأموال والموارد الأخرى ىالیف الجودة والذي بدوره یؤدي إلخفض تك - 

تمكـــین المنظمـــة وزیـــادة میزتهـــا التنافســـیة لمجابهـــة المنافســـة الحـــادة فـــي الســـوق أو فـــي بیئـــة  - 

 . الأعمال

 .العملاء والموردین وتحسین علاقتهم بها تحسین سمعة المنظمة في نظر - 

أن الجــودة مســؤولیة كــل شــخص فــي المؤسســة ولیســت  )Crosby()4(فیلیــب كروســبي  ىویــر 

مســـؤولیة مـــدیر مراقبـــة الجـــودة فقـــط، وطـــور كروســـبي نظـــام الأربـــع عشـــر خطـــوة لتحســـین الجـــودة 

  : وتتمثل هذه الخطوات في الآتي

 .ترخیص من الإدارة ودعمها ىالحصول عل: الخطوة الأولي .1

 .تكوین فریق لتطویر وتحسین الجودة: الخطوة الثانیة .2

 .الجودة الحالیّة ىقیاس مستو : الخطوة الثالثة .3

 .تقدیر التكالیف تقدیراً صحیحاً قدر المستطاع: الخطوة الرابعة .4

 .تنمیة الوعي بأهمیة الجودة: الخطوة الخامسة .5

 .حیةإجراءات تصحی اتخاذ: الخطوة السادسة .6

                                                             
1
   27بابكر مبارك عثمان ، مرجع سبق ذكره ، ص .  

.2  David Hoyle , Quality Management Essentials , First Edition, Published by Elsevler Ltd. London, 
2007, P. 55 

3
  .16أروي عبد الحمید ، مرجع سبق ذكره ، ص.  
4
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 .إنشاء لجنة صفریة الأخطاء أو لجنة مؤسسة بلا عیوب: الخطوة السابعة .7

 .تدریب وتطویر المشرفین وتنمیة قدراتهم : الخطوة الثامنة .8

 .تطبیق مفهوم صفریة الأخطاء: الخطوة التاسعة .9

 .تحدید  ووضع الأهداف: الخطوة العاشرة.10

  .البحث عن الأخطاء ومواطن الانحرافات: عشر ةالخطوة الحادی .11

 بالإنجازات وتكریم فریق العمل  الاعتراف: الخطوة الثانیة عشر .12

العادیة لمناقشة التقدم المحرز ولحل أي مشاكل  الاجتماعاتجدولة : الخطوة الثالثة عشر .13

 . المستمر الاتصالقد تطرأ ولتشجیع 

لتأكیـــد أن عملیـــة تحســـین الجـــودة عملیـــة  ىخـــر إعـــادة الكـــرّة مـــرّة أ: الخطـــوة الرابعـــة عشـــر .14

 .مستمرة لا تنتهي

ثمانیة عشر شهراً لتحسین  ىعشر إل اثنيفترة  ىأنّ أي مؤسسة تحتاج إل )1(یري كروسبي

الجودة، وفي نهایة برنامج التحسن سیكون العاملون بالمنظمة قد تغیروا كثیراً، وكذلك بیئة  ىمستو 

العمــل، وبالتــالي فــإن عملیــة تحســین الجــودة تنــتج عمــلاً بأخطــاء وعیــوب أقــل وتــوفر المــال، ومــن 

فاعلیتهـا فـي تجویــد  اسـتمرارالبعیـد وذلـك لضـمان  ىالمـد ىعلیهـا وتطویرهـا علـالحفـاظ  الضـروري

  .ل المؤسسةعم

 ): Quality Management(إدارة الجودة . ه

إدارة  جـودة المنـتج بینمـا ىعن  مفهوم الجودة الـذي ینصـرف إلـ أن مفهوم إدارة الجودة یختلف

فلســفة إداریــة معاصــرة تهــدف أن یســري هــم جــودة الأداء فــي كافــة  ىالجــودة فینصــرف مفهومهــا إلــ

وأقســـام العمـــل المختلفـــة، وان تكـــون الجـــودة مســـئولیة تضـــامنیة بـــین جمیـــع  توالإداراالقطاعـــات 

وهي العملیـة . )2(المستویات والتخصصات ویكون التحسین المستمر هو عماد هذه الفلسفة الإداریة

التي تشتمل علي كافـة أنشـطة التنسـیق المتعلقـة بضـبط وتعریـف وتوثیـق وتوجیـه ومراقبـة وتحسـین 

المختلفة لضمان مطابقتهـا لمعـاییر ومقـاییس الجـودة الموضـوعة والمحـددة سـواءً عملیات المؤسسة 

  )3(.كانت من قبل المؤسسة ذاتها أو من قبل الحكومات أو الهیئات العالیة لإدارة الجودة

الطریقة التي تضـمن أن جمیـع الأنشـطة الضـروریة لتصـمیم وتطـویر  هيلذا فإن إدارة الجودة 

 الاســتعانةالخدمــة فــي المؤسســة فعالــة وتعمــل بكفــاءة وذلــك مــن خــلال  أوومــن ثــم تطبیــق المنــتج 

                                                             
1
  م2013مارس  6للجودة ،  زلیمیاء العبد القادر، آمال العرجان، خطوات إدارة الجودة الأربعة عشر، مركز الملك فھد بن عبد العزی.  

www.ahastrans.com/7364 
2

، نقلا عن فیصل جاسم 16م ، ص2004، القاھرة ، الناشر والمؤلف نفسھ  9000الشاملة والایزو دارة الجودة ، إأحمد سید مصطفى. 
م،  2008، دار المعرفة للطباعة والنشر، بیروت ، لبنان ، دة الشاملة في المؤسسات الإعلامیةالجوبن محمد الأحمد بن ثاني ، إدارة 
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الجـودة، تأكیـد أو ضـمان  ىلجودة، ضـبط الجـودة أو الرقابـة علـبطرق تحقیق الجودة مثل تخطیط ا

  )1(.الجودة وتحسین الجودة، وهذا ضمن إطار نظام الجودة

الظــــروف والعناصــــر لضــــمان المنــــتج أو الخدمــــة مهمــــا اختلفــــت  ىفلســــفة إدارة الجــــودة تســــع

ــالمرتبطــة بعمل مبــدأ ذو أهمیــة كبیــرة وهــو مبــدأ التحســین  ىیــات التشــغیل،  وكــذلك هــي تشــتمل عل

ـــ المســـتمر والـــذي یُعـــد أنّ  إدارة الجـــودة تتبـــع بشـــكل صـــحیح  ىعنصـــراً مهمـــاً وفـــاعلاً للتعـــرف عل

ــات  ج التحســین مــنه بإتبــاعواكتشــاف الفجــوات ومحاولــة التغلــب علیهــا ومعالجــة الخلــل فــي العملی

   )2(.المستمر

یـذ سیاسـة جملـة مـن الوظـائف الإداریـة، التـي تحـدد وتخـتص بوضـع وتنف إدارة الجودة تتضـمن

 الالتـــزامالمنشـــود مـــن الجـــودة والتنفیـــذ المـــتقن لسیاســـة الجـــودة وجـــب  ىولتحقیـــق المســـتو . الجـــودة

الإدارة العلیـــا  والتـــزام اقتنـــاعوالمشـــاركة مـــن جمیـــع أعضـــاء المؤسســـة دون اســـتثناء وكـــذلك وجـــب 

  )3(.تطبیقها ىإدارة الجودة ورعایتها والحرص علبالمؤسسة والتي تقع علیها مسؤولیة 

فاعلیتها في تنمیة وتطویر العملیات  استمراریةائـم أساسیة لتعزیز عد ىتشتمل إدارة الجودة عل

  )4(:وكفاءة الأنشطة بالمؤسسة، وتتمحور هذه الدعائم في الآتي

الوجهـة  ىأو المؤسسـة بمـا یضـمن تنفیـذها علـ العملیات المختلفة داخل المنشـأةتعریف وتوثیق . 1

الســــلیمة، وعملیــــاً فإنّهــــا تتركــــب مــــن مجموعــــة خطــــوات لهــــا مــــدخلات ومخرجــــات ومتطلبــــات أو 

والتـرابط بسلسـلة  بالانسـجام، وممـا لا شـك فیـه أنّـه لابـد أن تتســم كـل عملیـات المؤسسـة اشـتراطات

نس دون أن یتخلــل هــذا التــرابط أي فجــوات بینهــا ودون تكــرار كــذلك، بحیــث تمتــاز بالتنــاغم والتجــا

یكون مخرج العملیة السابقة مدخلاً للعملیة التالیة ویكون مخرج العملیـة الحالیـة هـو مـدخل العملیـة 

في التالیة، وهكذا دوالیك  ولا بأس إنْ تشابكت العملیات أو تعددت المدخلات والنتائج ولكن المهم 

سلامة وفاعلیة وكفاءة العملیات، حیث لا تكرار ولا فجوات، فالتكرار یمثـل  ىهو التأكید عل النهایة

إهمـال أحـد المـدخلات أو المخرجـات، وهـذا  ي إلـيللموارد، والفجوات قد تعني أو تشهدراً وضیاعاً 

جـري العملیات لا لزوم لهـا أو أن بعـض العملیـات ت إحدىفإما أن تكون  احتمالینقد یُفسر بإحدى 

الفردیــة  الاختلافــاتومــن تــأثیر  الارتجــالالمــدخلات الصــحیحة، وهــو مــا یقلــل مــن  اســتخدامدون 

  .في القدرات وطرق التفكیر في المنهج وطرق العمل المتبعة والاختلافوالتباین 

                                                             
1
  .16أروي عبد الحمید ، مرجع سبق ذكره ، ص.  
2
  . 57م، ص2009، المكتبة العصریة للنشر والتوزیع، المنصورة، مصر، إدارة الجودة الشاملةأحمد محمد غنیم ، .  
3
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واشـتراطات  تقع مسؤولیة الجودة على جمیع العاملین بالمؤسسة ولـذلك فـإن فهـم سیاسـة الجـودة. 2

ـــتطبیقهـــا تقـــ جمیـــع العـــاملین بكافـــة مســـتویاتهم التنظیمیـــة بـــل مطلـــوب مـــن كـــل فـــرد  ىع أیضـــاً عل

 .كفاءتها وفاعلیتها ىلمؤسسة مراقبة جودة العملیات ومدبا

الرئیســیة والركــائز الهامــة والداعمــة لبرنــامج إدارة الجــودة،  الاشــتراطاتالتحســین المســتمر أحــد . 3

ـــة لل ـــه لا یمكـــن تحســـین الخدمـــة أو المنـــتج دون ولـــذلك لا بـــد أن تتســـم العملیـــات بالقابلی قیـــاس لأنّ

 . إخضاعها لمعیار أو مقیاس معین لتحدید مدى مطابقتها للمواصفات أو تباینها عنها

یتطلب نجـاح أي برنـامج لإدارة الجـودة أن تقـوم الإدارة العلیـا بإیلائـه الأهمیـة القصـوى وتبنیـه، . 4

الجـــودة عملیــة مكلفــة وتحتــاج للتنســیق بـــین الإدارات وإفــراد المســاحة لتجریبــه وتطبیقــه وذلــك لأنّ 

للجـودة سـیظل حبـیس الأوراق المختلفة فـي المؤسسـة، ومـا لـم  تلتـزم المؤسسـة بـذلك فـإن أي نظـام 

  .النور ىولن یر 

   :Historical Development of Qualityالتاریخي لمفهوم الجودة  التطور

وتطویریـــة یمكـــن القـــول بشـــكل عـــام أن مفهـــوم الجـــودة قـــد مـــرّ بمراحـــل تاریخیـــة متلاحقـــة   

مفهومها الحدیث الـذي قامـت علیـه إدارة الجـودة الشـاملة،  ىأن وصل إل ىحد كبیر إل ىمتداخلة إل

الجـودة المنتجـات، ومـن ثـم تطـویر  ىعملیات الفرز والفحص والتقیـیس علـوذلك من خلال تطویر 

  )1( :مرحلة إدارة الجودة الشاملة، وتتضمن هذه المراحل الآتي ىعلیها وصولاً إلوالرقابة 

 The Stage of Pre-industrial Revolution: ما قبل الثورة الصناعیّة: المرحلة الأولي

م یكـن بدأت هذه المرحلة في أواخر القرن الثامن عشر وأوائل القرن التاسع عشـر، حیـث لـ  

الكلمــة، لأن الإنتــاج كــان بســیط، وبمعــاییر جــودة بســیطة كــذلك،  ىبمعنــهنالــك  مصــنع أو إنتــاج 

یحددها الزبون من منطلق وجهة نظره ورغبته، أما المصنع فكان عبارة عن ورشة تضـم عـدد قلیـل 

قابـة من القوة العاملة ، فیها رب العمل أو صاحب الورشة وعدد بسیط من العمال، حیـث كانـت الر 

عمال أنفسهم، حیث یقومون بفرز المنتج النهائي وفرز الوحدات المعیبـة الجودة تتم بواسطة ال ىعل

المــــدخلات  ىالمخرجــــات النهائیــــة ولــــیس علــــ ىحــــدات الســــلیمة، وكــــان الفحــــص یــــتم علــــعــــن الو 

  .والعملیات التشغیلیة
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   The Stage after Industrial Revolution: بعد الثورة الصناعیّة: المرحلة الثانیة

تغیرات جذریة كبیرة حدثت فـي مجـال الصـناعة نتیجـة للثـورة الصـناعیة ومـا صـاحبها مـن   

  : تغیرات في المجتمعات وتحولات یمكن تلخیصها في الآتي

  .تطورت الورشة وصارت مصنعاً، وأصبح له شكلاً وهیكلاً تنظیمیاً  .1

 .المنظمة توسع عدد العاملین في المصنع أو .2

وتوســعت المعــاملات التجاریـــة  ،تــاج أضــخم وبكمیــات أكبــرأصــبح الإن الآلــة اســتخدامبســبب  .3

 .وكبر حجمها كذلك

مسـتوي صـورتها وأصـبح هنالـك مشـرف  وارتفـعالآلـة تطـورت المنتجـات  اسـتخدامأیضاً بسـبب  .4

 .تقع علیه مسؤولیة التحقق من الجودة بدلاً عن العامل

  Scientific Management Stage: الإدارة العلمیة: المرحلة الثالثة

بدأت هذه المرحلة فـي أوائـل القـرن العشـرین بظهـور الإدارة العلمیـة بریـادة فریـدریك ونسـلو 

قدموا دراسات الحركة والزمن والطرق والأسالیب الكفیلة بتقلیل تكلفة الإنتاج وضـبط العمـل  ،تایلور

الموارد وصاحب هـذه الفتـرة ظهـور مفهـوم فحـص الجـودة  دامستخإ  وسوء المصنعي للحد من هدر

)Time and  Emotion Study (شین متخصصین وصارت مسؤولیة فحص الجودة مسؤولیة مفت

  .الجودة ىفي العمل الرقابي عل

  The Statistical Control to Quality:الرقابة الإحصائیة علي الجودة: المرحلة الرابعة

 وحتـىمـن أربعینـات القـرن الماضـي  امتـدتعرف أیضـاً بمرحلـة ضـبط الجـودة إحصـائیاً، تُ 

  )1(.فترة الستینات منه، وتمیزت هذه المرحلة بقیام أقسام مراقبة الجودة

وما صاحبه من أسلوب لتوحید ) Mass Production(تزامن بروز مفهوم الإنتاج الكبیر 

الرقابـة  ىصـائي فـي مراقبـة الجـودة أو مـا یسـمالضـبط الإحوتنمیة الإنتاج تزامن مع ظهور مرحلـة 

ــ الجــودة، فكانــت ضــروریة وذلــك نســبة للتوســع فــي الإنتــاج والــذي لا یجــدي معــه  ىالإحصــائیة عل

  . العمل الیدوي وأصبحت بالتالي الرقابة الإحصائیة وسیلة لتقلیل الأخطاء في تصنیع السلع

وطبق  استخدممن  د الجودة الأمریكي أبرزرائ )Edward Deming(یُعتبر إدوارد دیمنج و 

الأسالیب الإحصائیة لمعرفة مستویات  استخدمالجودة، حیث  ىأسلوب الرقابة الإحصائیة عل
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عملیات  ىالجودة أثناء الرقابة عل ىمستو  نحلیل المعلومات التي تم جمعها عالجودة وذلك بت

  .الإنتاج

  Quality Assurance Stage: تأكید الجودة: المرحلة الخامسة

الجــودة مرحلــة تأكیــد أو ضــمان الجــودة، حیــث بــدأ  ىتلــت مرحلــة الرقابــة الإحصــائیة علــ  

م، ثم ظهر وتطور بعـد ذلـك وأصـبح یعتمـد علیـه فـي 1956التفكیر بمفهوم تأكید الجودة في العام 

یـــد كمفهـــوم أســـلوب تأیقـــوم الجـــودة،  ىال فـــي مجـــال الرقابـــة علـــفعـــ كأســـلوب إدارة الجـــودة الشـــاملة

وتحقیــق ) Zero Defect(إنتاجیــة بــدون أخطــاء  ىلحصــول علــل )1(:فلســفة مفادهــا  ىالجــودة علــ

جمیـع العملیـات بـدءً مـن مرحلـة  ىنبغـي وجـود رقابـة محكمـة وشـاملة علـمـن الجـودة ی عال ىمستو 

وصول المنتج للسوق وللمستهلك، لذا أصبحت المسؤولیة عن الجودة من قبـل  حتىتصمیم المنتج 

ة في أي مرحلـ الأخطاءجمیع الإدارة المعنیة بتنفیذ مراحل الإنتاج، فالجمیع مشترك ومتعاون لمنع 

  .في هذه المرحلةین الأقسام مطلوب وله أهمیة كبرى، وظهر التدقیق أو عملیة وأصبح التنسیق ب

   Strategic Quality Management: إدارة الجودة الإستراتیجیة:السادسة المرحلة

المنافسة التجاریة المحتدمة بین الشركات العالمیة لكسب أكبـر حصـص فـي  لازدیادیجة تن  

، حیــث )م1980-1970(فــي الفتــرة مــن  وامتــدتالســوق، ظهــر مفهــوم إدارة الجــودة الإســتراتیجیة 

إسـتراتیجیات الشــركات العالمیــة  یــههــي الأســاس الـذي تقــوم علالمسـتهلك أصـبحت الجــودة وإرضــاء 

  )2(:في ذلك الوقت، وقد تمیزت هذه المرحلة بالآتي

  .خاصاً بالجودة اهتماماصار للإدارة العلیا  .1

 .هنالك علاقة واضحة بین زیادة تحقیق الأرباح وبین جودة الإنتاج .2

 .أصبح للجودة تعریفاً خاصاً من وجهة نظر العملاء .3

 .راج الجودة ضمن التخطیط الإستراتیجي للشركاتتم إد .4

 .صارت الجودة تستخدم كمیزة تنافسیة للشركات .5

  :)Total Quality Management   )TQM  :إدارة الجودة الشاملة: المرحلة السابعة

 نأتمراً حتى یومنا هذا وسبب ظهوره مس ظلم، و 1980وم منذ العام بدأ ظهور هذا المفه

الشركات العالمیة بسبب المنافسة الحادة في السوق سعت كل منها لتحقیق وضعیة تنافسیة ممیزة، 

وأیضاً بسبب غزو وسیطرة الشركات الیابانیة للأسواق وخاصة في البلدان النّامیة، مما دفع 

                                                             
1
  .20عمر وصفي عقیلي ، مرجع سبق ذكره ،  ص.  
2
م، 2009،  ش��ركة مط��ابع الس��ودان للعمل��ة المحدودة،الخرطوم،الس��ودان، بط ومراقب��ة إدارة الج��ودةسیاس��ات ض��،  عائش��ة عب��د الله.  
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أسالیب  مباستخداالشركات الأمریكیة والأوربیة إلي تطویر وتوسیع مفهوم إدارة الجودة الإستراتیجیة 

الشركات  أكثر تطوراً في مجال تحسین الجودة والتواصل مع الموردین والزبائن، وكذلك سعت هذه

لإضافة جوانب أكثر شمولاً وعُمقاً لإدارة الجودة الإستراتیجیة وتطویر وسائل وأسالیب تأكید الجودة 

  )1(.الجودة ىأسلوباً رقابیاً وإستراتیجیاً عللیصبح 

ارت الجودة ركناً مهماً من أركان الوظیفة الإداریة للمدراء وأصبحت في هذه المرحلة ص  

والتمیز في بیئة عالیة  یادةالر تستطیع أن تحقق  حتىالجودة مسؤولیة كل فرد في المنظمة 

ة ومنهج إداري یركز بشكل كامل التنافس، وظهرت إدارة الجودة الشاملة كأسلوب حدیث للإدار 

الإدارة العلیا لبرامجها  واعتماد واقتناعشاركة جمیع أفراد المنظمة م ىالجودة التي تعتمد عل ىعل

اصفات كما شهدت هذه الفترة تطور المو . وكل ذلك لأجل تحقیق المنافع للمنظمة وللمجتمع

مستویات ودرجات المطابقة للمواصفات والمعاییر  ىتحقیق أعل ىالعالمیة وسعیها الحثیث عل

ى العالم للحصول عل ىمستو  ىتوحدت المواصفات الوطنیة عل ، ثمالموضوعة والمطلوبة للزبون

والتي بدورها أصبحت ) ISO9001(مواصفات عالمیة موحدة عُرفت بسلسلة المعاییر الدّولیة 

شرطاً مهما وأساسیاً لإبرام العقود التجاریة وعملیات التبادل التجاري بین المنظمات في كافة دول 

  )2(.العالم

لإدارة الجودة الإستراتیجیة ولذا نجد  امتدادإدارة الجودة ما هي إلا نُلاحظ مما سبق أن   

بعض الكتاب یستخدمونها بشكل مرادف، لكن للتمیز بینها نجد أن إدارة الجودة الشاملة أكثر 

وعُمقاً وشمولیة من إدارة الجودة الإستراتیجیة، وتمیزت بظهور معاییر دولیة للجودة في  اتساعاً 

ل الخدمات الصحیة والرقابة البیئیة، كما ظهرت فروع حدیثة مثل الجودة مجالات متعددة مث

  )3( .الشخصیة وجودة الحیاة وجودة بیئة العمل

  

  

  

  

  

                                                             
1
  .21عمر وصفي عقیلي ، مرجع سبق ذكره ، ص.  
2
  .124سلیمان زیدان ، مرجع سبق ذكره ، ص.  
  .29عمر وصفي ، مرجع سبق ذكره ، ص.  3
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  المبحث الثاني                               

  وأهمیتها وأهدافها ومساهمات الرواد أبعاد الجودة        

  ): Quality Dimensions(أبعاد الجودة 

إشباع الاحتیاجات  مدى المنتجات أو الخدمات لها خصائص وأبعاد متعددة تحددجودة 

بین أبعاد جودة  اختلافاً وتلبیة رغبات المستهلك، وبالرغم من أن الباحثین والمهتمین یجدون 

أن للسلعة ثمانیة أبعاد ترتبط  ىلا أنّهم یتفقون في ذات الوقت علالخدمة وأبعاد جودة السلعة إ

  )1( :بالجودة وهي

وظائف القیام بال ىقدرة المنتج عل ىیشیر هذا البعد إلي مد ):Performance(الأداء  /1

تتمیز بها السلعة أو  الصفات العامة والخصائص الأساسیة التي ىالمطلوبة منه، كما یشیر إل

والوضوح في الصورة في حالة جهاز التلفزیون، وقوة الدفع أمامي كان أو خلفي  نو لال الخدمة مثل

)2(.كما في السیارات وهكذا
  

عد إلي الخصائص یشیر هذا البُ  ):Appearance/Features(الهیئة أو المظهر  /2

عض إمكانیة إضافة ب ىكما یشیر إل )3( .المحسوسة للسلعة ومنظرها وجمالها والإحساس بها

یز بها السلعة أو الخدمة، أي میزات وخصائص إضافیة تتم ،الوظائف لتحدیث وتطویر المنتج

  )4( .جهاز التلفاز ىتوفر السیطرة عن بعد عل ىمثل مد

صالح  المنتج مدة یكون فیها ىالموثوقیة، وتعني أقص لمعولیة أوا): Reliability(المعولیة / 3

وتقدیم الخدمة  أداء وجودة السلعة ىثبات مستو  ىأي مدا تعني المصداقیة والثبات، كم للاستخدام

المنتج في عمله بكفاءة دون أعطال خلال فترة زمنیة  استمرار واحتمالیةخلال فترة من الزمن 

  )5(.معینة وطول تلك الفترة

 conformance to standardsیقصد بها المطابقة للمعاییر: Conformanceالمطابقة / 4

ویشیر هذا  ،المصنع لتحقیق متطلبات المستهلك التقیید بالمواصفات المطلوبة من قبل ىمد أي

مطابقة المواصفات والخصائص للسلعة أو الخدمة وجودتها عامة لتوقعات العمیل  ىمد ىعد إلالبُ 

                                                             
1
  .125مرجع سبق ذكره ، صسلیمان زیدان ، .  
2
  .34م ، ص2009عمر وصفي عقیلي ، مرجع سبق ذكره ، .   
3
  .125سبق ذكره ، ص سلیمان زیدان ، مرجع.  
4
  .34عمر وصفي عقیلي ، مرجع سبق ذكره ، ص.  
  .37سبق ذكره ، ص دعد عبد الله الطائي ، وعیسي قدادة ، مرجع.  5
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تلبیة حاجات ورغبات الزبون الظاهرة والمستترة،  ىاصفات وجودة السلعة أو الخدمة علوقدرة مو 

 )1(.لرضا لدیهوخلق ا

طول  ىومد ،مدة للمنتج یمكن أن یعیش ىالمتانة تعني أقص ):Durability(المتانة / 5   

المنفعة المتوقعة منه وهذا یمثل العمر المتوقع  ىلتشغیلي للمنتج، وحصول الزبون علا رالعم

  )2(.للمنتج

سهولة  ىتشیر إلي مد الاستخدامالخدمیة أو قابلیة ): Serviceability(القابلیة للخدمة / 6 

التكلفة المالیة والسرعة الزمنیة  الاعتبارإصلاح المنتج وإعادته لحالته الطبیعیة مع الأخذ في 

العملاء  ىوالسرعة في التعامل مع شكاو  الاستجابة ىمستو  ىلاح كما یشیر هذا البعد إلللإص

 )3(.السلعة أو الخدمة ىوتذمرهم بعد الحصول عل

أناقة وجاذبیة المنتج وكیف یبدو مظهره، مذاقه، رائحته  ىمد: )Aesthetics(الجمالیة / 7

  )4( ....والإحساس الذي یولده 

الجودة المدركة أو إمكانیة التحسس بالجودة،  ):Perceived Quality(الجودة المُدركة / 8 

المستهلك  ىمعیناً لد انطباعاحیث تترك بعض الأسماء الممیزة للسلع أو العلامات الخاصة بها 

  )5( .سمعة المنتج أو سمعة الشركة المصممة للمنتج ىلإالجودة كما یشیر هذا البعد  ىعن مستو 

    Service Quality Dimensions:أبعاد جودة الخدمة

  )6(:تشمل الأبعاد التالیة

 ىالزمن ینتظر العمیل حتى یحصل عل كم ینتظر المستهلك، أو كم من :)Time(الوقت  .1

 والدقة في المواعید المحددة مسبقاً لتسلیم الخدمة الالتزاممن  ىأي مد ىالخدمة وإل

  )7(.للمستهلك

 .التسلیم في الوقت المحدد  ):Time less(دقة التسلیم . 2

 )8(.إكمال وانجاز كافة جوانب الخدمة بشكل كامل  ):Completeness(الإتمام  .3

                                                             
1
  .34عمر وصفي عقیلي ، مرجع سبق ذكره ، ص.  
  .37سبق ذكره ، ص رعد عبد الله الطائي، وعیسي قدادة ، مرجع.  2
3
  .34عمر وصفي ، مرجع سبق ذكره ، ص.  
4
  .125سلیمان زیدان ، مرجع سبق ذكره ، ص.  
5

  .43ص رجع سبق ذكره ،محمد الصیرفي ، م. 
6
  .126سبق ذكره ، ص سلیمان زیدان ، مرجع.  
7
  .38سبق ذكره ، ص دعد عبد الله، وعیسي قدادة ، مرجع.  
  .38المرجع السابق ، ص.  8
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والكیاسة في ترحیب العاملین بكل الزبائن وللجمیع المجاملة واللیاقة ): Courtesy(التعامل . 4

  .بدون تمییز

  )1( .تسلیم كافة الخدمات بنفس النمط والتماثل لكل عمیل  ):Consistency(التناسق  .5

الخدمة بسهولة ویسر  إلىوصول الموصولیّة أو إمكانیة ال ):Convenience(سهولة المنال . 6

  .ودون جهد كبیر

 .إنجاز الخدمة بصورة صحیحة من أول مرة  ):Accuracy(الدّقة . 7

الرغبة في مساعدة الزبائن وتقدیم الخدمة الشخصیة  ):Responsiveness( الاستجابة. 8

 .والتفاعل بسرعة من العاملین لحل المشاكل غیر المتوقعة

 ة فقط بل توجد أبعادوضح بعض الباحثین والكُتاب أنّ الجودة لا یعبر عنها بالأبعاد الكمیّ 

  :)2(غیر وظیفیة أي أبعاد نوعیة والتي تشمل الآتي ىوظیفیة وأخر 

  ).Reliability: (الاعتمادیة .1

 ).Performance(مستوي الأداء  .2

 ).Conformance. (المطابقة .3

 ).Aesthetic Aspects(الخصائص الجمالیّة  .4

 ). Durability& Product life(للمنتج  الافتراضيالمتانة والعمر  .5

 ).Service Facilities(تقدیم الخدمة  .6

 ).Additional Dimensions(الخصائص الثانویة أو الإضافیة للمنتج  .7

 ).Perceived Quality(قدرة التحسس بالجودة  .8

غیر  ىأخر إبعاد وظیفیة و  ىبعاد الجودة النوعیة المذكورة إلأ )Star( )3(یقسم الباحث 

  : وظیفیة صنّفها كالآتي

تتضمن الأبعاد الوظیفیة وفقاً لتقسیم  ) Functional Dimensions : (الأبعاد الوظیفیة .1

 : بالآتي) star( إستار 

  

                                                             
1
  .38المرجع السابق ، ص.  
2
  .28- 26سبق ذكره ، ص ص أروي عبد الحمید محمد نور ، مرجع . 

3. Star.M. Managing Productions and  Operations, Prentice Hall Inc , Newjersy,1989. 

  29-28ص، ص  المرجع السابق أروي عبد الحمید محمد نور، نقلاُ عن  
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   )The Useful of Product (من المنتج  الاستفادة. أ

  .الغرض الذي من أجله تم تصمیم وإنتاج المنتج ىوهذا یشیر إل

  : )Reliability  Function( الاعتمادیةوظیفة . ب

القیام بوظیفته  ىمواصفات ومتانة المنتج وقدرته علتتضمن التطابق مع المعاییر وال 

المتوقع، تكلفة  يالافتراضفي الأداء كما تتضمن العمر  والاستمراربصورة ثابتة خلال فترة زمنیة 

  .الصیانة، إمكانیة الإصلاح والصیانة

  ):Human Factors(العوامل الإنسانیة . ج

  .الإنسانیة أو المتطلبات الإنسانیة تتضمن توفیر عوامل الأمان والراحة والملائمة العوامل        

   ):Non Functional  Dimensions(الأبعاد غیر الوظیفیة . 2

  : وتتضمن الآتي

 . الشكل الخارجي والمودیل  .أ 

 .الذاتي للمستهلك عن المنتج وسعره وشهرته الانطباع  .ب 

 .Diversificationالتنویع   .ج 

بعض منها یمثل  ،ما ورد  آنفاً نلاحظ أن للجودة خصائص وأبعاد ومواصفاتمن خلال 

وهكذا یتضح أن  .بالنسبة لمنتج معین بینما ذلك یختلف بالنسبة لمنتج آخر ىدرجة قیاس أعل

  ) 1( :أبعاد الجودة التي یتصف بها المنتج یمكن تصنیفها كالآتي

 :Performance Dimensionبعد أدائي  .1

  .المنتج علي الأداء والسمات المتمیزة لهویشمل قدرة  

 :Functional Dimensionبعد وظیفي  .2

  .أو المعولیة في المنتج الاعتمادیةیتمثل في درجة  

 :   Production Dimensionعد إنتاجيبُ  .3

  . وهذا یتعلق بالعمر الإنتاجي للمنتج ذاته

التي یرغب ویتطلع إلیها عد یتعلق بمطابقة المواصفات أي مطابقة المنتج للمواصفات بُ . 4

  .العمیل

                                                             
1

 ، ص�ةتخص، أكادیمی�ة الدراس�ات الم ی�ةمالالجامع�ة الع ، )النظری�ة والتطبی�ق(إدارة الج�ودة ،  محمد یسري حسن ، محمد صالح الشیخ. 

 .18م ، ص2008،  جمھوریة مصر العربیة المنصورة ،
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من المنتج فكلما كان المنتج سهل الصیانة والإصلاح  عد یتعلق بسهولة الصیانة والإصلاحبُ . 5

 .وامتیازهكان مؤشر لجودته 

من شكل ولون وطعم ورائحة  ،یتمثل في توافر متطلبات العمیل في المنتج: عد مجاليبُ . 6

 .وملمس ومظهر خارجي

بخدمة ما بعد البیع، فالمنتج الذي تتوافر له قطع الغیار في السوق منتج جید، أما عد یتعلق بُ . 7

  . الجودة ية ما بعد البیع یعتبر منتج ردالمنتج الذي لا تتوافر لدیه قطع غیار ولا توجد فیه خدم

زیدان وحتى تسهل التفرقة والتمیز بین كل من مفهوم جودة السلعة وجودة الخدمة فقد أورد      

  . )2/2/4(الجوانب الأساسیة ذات الصلة بهذا الأمر كما یشیر لذلك الشكل رقم  حوىملخصاً 
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  المقارنة بین أبعاد جودة السلعة وأبعاد جودة الخدمة )2/2/4(شكل رقم 

  أبعاد جودة الخدمة  أبعاد جودة السلعة

وهو قیاس سمات ) Performance(الأداء والإنجاز   1

عمل المنتج الأساسیة، وأن بالإمكان قیاس الأداء وفق 

أسس كمیة محددة، فإن سمات أداء الإنتاج عادة ما تقارن 

  .یقدمها المنافسون التيوترتب مع تلك 

  .اعتمادیة الأداء أو الانجاز) (Reliabilityالمعولیة   1

   

كلما ذادت وتنوعت نماذج المنتج  Featuresالخصائص   2

التي تقدمها المنظمة لزبائنها فان الجودة المحددة من 

  .المستهلكین ستزید

الرغبة والاستعداد لتقدیم   Responsiveness الاستجابة   2

  .                            الخدمة

ترتبط معولیة المنتج باحتمالیة  Reliabilityالمعولیة   3

ضمن وقت محدد وعادة ما تقاس المعولیة فشل المنتوج 

  .بمعدل الوقت بین العطلات

توظیف المهارات  Competenceالكفاءة أو الجودة   3

  .انجاز الخدمة لأداءوالمعرفة 

یتطابق المنتوج مع  أناى , Conformanceالمطابقة   4

  .المواصفات القیاسیة

  .إمكانیة الوصول وسهولة الاتصال Accessالوصول   4

  هل یرحب العاملون بكل زبون؟ Courtesyالتعامل   5  .وترتبط بدورة الحیاة المتوقعة للمنتج Durabilityالمتانة   5

وهذا یتعلق بمدى  , Serviceabilityالقابلیة للخدمة   6

استعداد المنتج بتقبل الصیانة أو التصلیح ومدى سرعتها 

  . وكفایتها

لتعلیم وإبلاغ الزبائن بلغة  Communicationالاتصالات   6

  .یفهمونها والإصغاء للزبائن

ینبغي أن یكون المنتج جذابا وذا , Aestheticsالجمالیة   7

  .جمالیة

  .الثقة، أمكانیة الاعتماد Credibilityالائتمان   7

 ) Perceived Quality(كة      الجودة المدر         8

  .التقییم غیر المباشر للجودة

  .المخاطر أو الشك أوالتحرر من الخطر  Securityالأمان   8

بذل الجهد لفهم حاجات الزبائن  Understandingالفهم   9

  .وتعلم الاحتیاجات الخاصة

  .الوجود أو الإظهار المادي للخدمة Tangiblesالملموسیة   10

، ، الأردن2دار المناهج للنشر والتوزیع، ط ،إدارة الجودة الشاملة الفلسفة ومداخل العملسلیمان زیدان،  :المصدر

  .127، ص م2010،  عمان
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 The Importance of Quality: أهمیة الجودة

لقد أصبحت الجودة ذات أهمیة إستراتیجیة وحیویة كبیرة للمنظمات والزبائن والمجتمع، 

المنتجات، ولذلك أصبحت شعاراً ومبدأ  ىعوامل المؤثرة في تحدید الطلب علوصارت أحد أهم ال

مثل الدین، لها إتباعها أساسیاً للمنظمات العامة والخاصة، بل أكثر من ذلك أنها صارت عقیدة 

 جوردان وجوزیف) Eduard Deming( دیمنجإدوارد وها الروحانیین مثل ومعلم ومریدوها

)Joseph Joran ( وأرمند فیجانبوم)Feignbaum ( وفیلیب كروسبي)Philip Crosby(. )1(  

الواضح بین العلماء والباحثین والمهتمین في مجال الجودة بشأن  الاختلافبالرُغم من   

الملاحظ  علي تعریف موحد للجودة، إلا أن الاتفاقتعریف مفهوم الجودة ومعناها، وكذلك عدم 

 ىعل نظمات والتأثیرءة وفاعلیة المأهمیة الجودة ودورها الفاعل في كفا ىأنّهم جمیعاً متفقون عل

وتحقیق المیزة التنافسیة لها في ظل بیئة أعمال دینامیكیة سریعة التغیرات كثیرة  استقرارها

  )2( .التهدیدات والتعقیدات

  ) 3(:الآتي ىودة للمنظمات من خلال تأثیرها علویمكن توضیح أهمیة الج

الملاحظ أن هنالك من ): Organization's Reputation(سمعة المنظمة وشهرتها . 1

 ىو علاقة مباشرة بین سمعة المنظمة وحجم مبیعاتها، وكذلك تستمد المنظمة شهرتها من مست

  .واسع لمنتجاتها أو خدماتها وانتشارالجودة التي تنتج بها منتجاتها مما یضفي سمعة حسنة 

ونیا عن المنظمات مسئولة قان): Product Liability: (المسؤولیة القانونیة عن المنتج. 2

 ىلمنتج معیب فإن ذلك یؤدي إل استخدامهمنتجاتها، فإذا حدث أي ضرر للمستهلك نتیجة 

مستهلك، وبالتالي وجود أي ال ىنیاً، وذلك جراء الضرر الواقع علمساءلة الشركة المنتجة قانو 

توزیع  ىمصلحتها، ولذلك علیها أن تحرص علمنتجات الشركة أو المنظمة لیس من  ىعیب عل

منتجات خالیة من العیوب والأخطاء قدر المستطاع حتى لا یقع الضرر على المستهلك 

  .والمحاسبة القانونیة للمنظمة أو الشركة

یمكن القول أن العصر ): The International Applications(التطبیقات الدولیة . 3

ر مستویات محددة من الحالي هو عصر الجودة، والتواجد والمشاركة في السوق یتطلب تواف

التطویر  ىجودة منتجاتها وأن تحرص عل ىغي للمنظمة المنتجة أن ترفع مستو الجودة وبالتالي ینب

                                                             
1
، تعریب سرور علي ابراھیم سرور، محمد یحي عبد الرحمن ویح�ي  تكامل إعادة الھندسة مع إدارة الجودة الشاملةجوزیف كیلادا ، .  

  .62-61م ، ص ص2004عبد الله بن سلیمان العزاز ، دار المریخ للنشـر، الریاض ، المملكة العربیة السعودیة ، 
2
  .55-54سبق ذكره ، ص ص علي بوكمیش ، مرجع.  
 .76-73، ص ص سبق ذكرهم ومؤید الفضل ، مرجع یوسف حجیم الطائي ، محمد عاصي العجیلي ، لیث علي الحك.  3
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والتحسین المستمر لما تقدمه من خدمات أو سلع، مما یكسبها سمعة حسنة وقدرات وإمكانات  

  . تؤهلها من البقاء والاستمرار والنماء والمنافسة في السوق

تحقیق الجودة وتحسینها   ): Cost & Market Share ( والحصة السوقیّة التكالیف. 4

 ىؤدي إلتقلیل العیوب وبالتالي جذب أكبر عدد من العملاء وتوزیع حصة أكبر، كما ی ىیؤدي إل

تقلیل تكالیف خدمة ما بعد البیع، وتكالیف إعادة التشغیل والنقل والفحص، وأیضاً تكالیف خدمة 

 وارتفاعالمنظمة  وهذا یعني زیادة إنتاجیة) لمحققةالمبیعات غیر ا(التخزین وتكلفة الفرصة البدیلة 

  :والشكل التالي یوضح ذلك ،أرباحها

  تحسین الجودة وأثره في زیادة الأرباح) 2/2/5( شكل رقم

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

 فيالجودة  إدارةنظم ،  الفضلیوسف حجیم الطائي، محمد عاصى العجیلى، لیث على الحكیم ومؤید : رالمصد

  .74، ص م2009،  ، عمان، الأردن ، دار البازوري العلمیّة للنشر والتوزیع والخدمیة الإنتاجیة المنظمات

  

  

Improved Quality  

  تحسین الجودة

 Reduced costs  تخفیض التكالیف

 Increased productivity  زیادة الإنتاجیة

  تخفیض كلف العمل المعاد وفضلات الإنتاج

Lower rework & scraps costs 

تخفیض تكالیف 

  الضمان

Lower warranty costs 

 

 Markets gains زیادة الحصة السوقیة

 Improved  تحسین سمعة المنظمة

reputation  

  زیادة حجم المبیعات 

Increased volume 

 Higher prices  أسعار عالیة

  زیادة الأرباح

Increased profits 
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  : هناك تأثیرات جانبیة للجودة الردیئة في المنظمة منها

 وانتشار استقرار ىن للجودة الجیدة تأثیر إیجابي علكما إ): Work loss( فقدان العمل/ 1

 ىسارة المنظمة وفقدانها القدرة علخ ىالجودة الردیئة للمنتجات تؤدي إلالمنظمة في السوق، كذلك 

بالسوق نتیجة لتناقص قدرتها التنافسیة وحصتها السوقیة وعدم الإقبال علیها  والاستمرارالتواجد 

  .من العملاء نسبة لتشهوه صورتها بمنتجاتها وخدماتها الردیئة

         ):Responsibility for Potential Errors(المحتملة  المسئولیة عن الأخطاء/ 2

ضعف ورداءة مستوي جودة الصناعة أو التصمیم للمنتجات أو الخدمات تؤدي بالتأكید    

وبالتالي یجب أن تتحمل المنظمة  استخدامهاحوادث وإصابات عند  ىكثیر من الأحیان إل في

اعات حمایة ظهور جم ىإل ىهذه المنتجات، وهذا أد استعمالالمسؤولیة المالیة الناجمة عن 

كثیر من المنظمات الرسمیة المحلیة والعالمیة ومنظمات المجتمع المدني  ىالمستهلك بالإضافة إل

خروج منتجات سلیمة  ىا تحرص علتهلك أولاً وأخیراً، كمالتي تحرص وتنُادي لتبني مبدأ المس

سلامة  ىت الدولیة، وتحرص أیضا وتدافع علخالیة من العیوب توافق المعاییر والمواصفا

 . المستهلك وأمنه وأمانه وعدم تعرضه للمخاطر أیاً كانت

هنالك علاقة مباشرة وصلة وثیقة مابین الجودة والإنتاجیة،  ):Productivity(الإنتاجیة / 3

دة التشغیل مرة الإنتاجیة، فوجود منتجات معیبة یتطلب إعا ىودة یمكن أن یؤثر علالج فانخفاض

حجم المخرجات من الإنتاج وفي المقابل فإن الجودة  ىالتكالیف ویؤثر عل ىأخري مما یؤثر عل

 .المرتفعة للمنتجات تزید من الإنتاجیة

التكالیف  انخفاضتقلیل المعیب، وبالتالي  ىتحسین الجودة یؤدي إل): The cost(التكالیف / 4

أي ضمان ما بعد البیع وغیرها،  ،ثل إعادة التشغیل وتكالیف الضمانالتي تتحملها المنظمة م

المنظمة، لذلك دعا  ىة المعیب وزیادة تلك التكالیف علوفي المقابل فإن الجودة الردیئة تؤدي لزیاد

 Target(تحقیق  مبدأ الجودة باتجاه الهدف  ىالإنتاجیة إل المنظمات) Taguchi(تاجوشى 

Orientation Quality(، أن الهدف یمثل القیمة التي تحدد خصائص جودة المنتج   ىبمعن

فكلما كانت الخصائص المتحققة قریبة لقیمة الهدف كانت الجودة عالیة وقلت بالتالي التكالیف 

حققة عن قیمة الهدف، مما یعني أن في خصائص الجودة المت الانحرافوالعكس تماماً في حالة 

المنتج لا یحقق متطلبات ورغبات المستهلك، وبالتالي الخسارة والتكالیف التي تمثل مخاطر 

الشكل التالي یوضح تحسین الجودة وأثره في تحسن الإنتاجیة وزیادة و  .والاستمراروتهدید للبقاء 

  .الربحیة
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   الإنتاجیة وزیادة الربحیة تحسین الجودة وأثره في تحسن)  2/2/6(شكل رقم 

 

 

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

 فيالجودة  إدارةالعجیلى، لیث على الحكیم ومؤید الفضل، نظم  يیوسف حجیم الطائي، محمد عاص: المصدر

  ).74(ص م،2009، دار البازوري العلمیّة للنشر والتوزیع ، عمان، الأردن،  والخدمیة الإنتاجیة المنظمات

   Quality Importance & it`s Impacts on:أهمیة الجودة وتأثیرها علي الزبائن

Customers    1( :تتضح أهمیة الجودة وتأثیرها في هذا الجانب في الآتي(  

  .إشباع الرغبات وتلبیة الحاجات والتوقعات للزبائن .1

 . الزبائن ىتحقیق وزیادة درجة الرضا لد .2

) Taguchi( )2(المجتمع تتلخص في تعریف تاجوشي  ىثیرها علأمّا بالنسبة لأهمیة الجودة وتأ

للجودة، حیث أوضح أن الجودة عبارة عن الخسارة التي یمكن تفادیها والتي قد یسببها المنتج أو 

ورغبات الزبون، والفشل في  لاحتیاجات الاستجابةالخدمة للمجتمع بعد تسلیمه، مثل الفشل في 

السلبیة التي یسببها المنتج للمجتمع من تلوث تلبیة خصائص الأداء والتخفیض من الآثار 

  .     وضجیج وغیرها من الآثار التي تضر بصحة الأفراد وعافیة المجتمع وسلامته

                                                             
  .57، ص سبق ذكره علي بوكمیش ، مرجع.  1
2
، عمان، 1ط  دار وائل للنشر، ،  SO9000 and I SOI 14000أنظمة إدارة الجودة والبیئة، محمد عبد الوھاب العزّاوي ، .  

  .19، ص م2002الأردن، 

  تحسین الجودة

  

  زیادة المطابقة

  

  كفاءة العملیات

  

  كلف التقویم تقلیل

تقلیل كلف الفشل 

  الداخلي

  تقلیل الكلف

  المدخلات زیادة نسبة المخرجات إلى

  زیــــادة الإنتــــاجیة

  زیــــــادة الربحیـــــــــــة
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   Quality Objectives : أهداف الجودة

  )1( :يتیمكن تضمینها في مجموعتین كالآ للجودة عدة أهداف

 المنظمة لتحقیقها وتطبیقها ىالتي تسع وهذه تتعلق بالمعاییر: الأهداف التي تخدم ضبط الجودة .1

تتعلق بصفات ممیزة مثل  ىمستویات أدن استخدامالمنظمة ككل، وذلك من خلال  ىمستو  ىعل

  .وتجاوز توقعاتهم احتیاجاتهمالأمان، وإرضاء العملاء عن طریق تلبیة 

الحد منها وهي في الغالب ما تنحصر في تقلیل الأخطاء و : الأهداف التي تتعلق بتحسین الجودة .2

ن تطویر منتجات جدیدة تشبع الرغبات وتلبي الحاجات بشكل أفضل، ویمك ىوكذا الفاقد، إضافة إل

 : خمس فئات كالآتي ىتصنیف أهداف الجودة بنوعیها إل

 . الأهداف التي تتضمن الأسواق والبیئة والمجتمع وهذه تمثل أهداف الأداء الخارجي للمنظمة  .أ 

والمنافسة وزیادة الوعي بأهمیة التمیز في الأداء، وهذه تمثل  أهداف تتعلق بحاجات الزبائن  .ب 

  .أهداف الأداء للمنتج

قابلیتها للضبط والقیاس وهذه تمثل أهداف  ىأهداف تتعلق بالعملیات وتحسین كفاءتها ومد  .ج 

  . العملیات

ضل التفاعل والمواكبة والاستجابة للتغیرات والعمل وفقاً لأف ىأهداف تتعلق بقدرة المنظمة عل  .د 

  .الممارسات، وتطبیق المعاییر العالمیة

أهداف تتعلق برفع قدرات العاملین وزیادة كفاءتهم ومهارتهم وتنمیة روح العمل التعاوني بینهم   .ه 

الأفضل للإمكانات المتاحة وإیجاد بیئة عمل ملائمة ومشجعة، وهذه تمثل أهداف  والاستغلال

 .الأداء للعاملین

  

  

  

  

  

  

                                                             
1
  103م ، ص1999، دار الفكر المعاصر ، بیروت ،  أنظمة الجودةدلیل عملي لتطبیق مامون السلطي وآخرون ، .  

  .26نقلا عن محمد الصیرفي ، مرجع سبق ذكره ، ص         
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  أهداف الجودة) 2/2/7(الشكل رقم 

  

  

  

  

  

، الإسكندریة،  مؤسسة مورس الدولیة للنشر والتوزیع )TQM(إدارة الجودة الشاملة محمد الصیرفي،  :المصدر

  27ص ، م2008جمهوریة مصر العربیة، 

    The Pioneers of Quality Contributions  :إسهامات رواد إدارة الجودة

كثیــــر مــــن الكتــــاب والمهتمــــین والعلمــــاء البــــارزین فــــي مجــــال الجــــودة كانــــت لهــــم مســــاهمات      

وعنـد الحـدیث  .شاملة، وتطـویر مفاهیمهـا المختلفـةوبصمات واضحة في بناء لبنات إدارة الجودة ال

ین وضــعوا الأســس والقواعــد مفكــر  ىطــور مفاهیمهــا لابــد مــن الإشــارة إلــعــن رواد إدارة الجــودة وت

 )Shuhart(حـدیث، وهـم  والتـر شـوهارت  إداريذات الصلة بإدارة الجودة كفلسـفة وفكـر  ئوالمباد

وغیــرهم مــن ) Juran(، وجوزیــف جــوران )Crosby(وفیلیــب كروســبي ) Deming(إدوراد دیمــنج 

الــرواد البــارزین الــذین كانــت لهــم أیضــاً أیــادي وبصــمات ملحوظــة وإســهامات بــارزة، أمثــال أرمانــد 

 وجنیـنش تاجوشـي) Kaora Ishikawa(، كـاورا إیشـیكاوا )Armand Feigenbaum( فیجـانیوم

)Genich Taguchi ()1.(  

  :النحو التالي ىنبذة موجزة عن إسهامات هؤلاء عل ویختص هذا الجزء بإعطاء

 ):Walter Shuhart (والترشوهارت  .1

 ى،لوبذورها الأو  یعتبر من أوائل الذین عملوا بالجودة وأسهموا في تطویرها ووضع لبناتها

حسب ما ) الإجراء المناسب أتخذخطط، نفذ، أفحص، (والذي یعني ) PDCA(شتهر بنموذج ا

قف أن عملیة تحسین الجودة عملیة مستمرة لا تتو  ى، ویشیر بذلك إل)2/2/8(ضح الشكل رقم یو 

جدید  ىیتم التخطیط مرة أخري للوصول إل أداء معین ومحدد ىولا تنتهي كلما وصلت إلي مستو 

الإحصائیة الأول، وهكذا تستمر العملیة، والتر شوهارت برز في مجال الرقابة  ىو من المست ىأعل

                                                             
  .23، مرجع سبق ذكره ، ص سیاسات ضبط ومراقبة إدارة الجودةعائشة عبد الله ، .  1

  أھداف الجودة

أھداف متعلقة 

  بالأداء الخارجي

أھداف متعلقة 

  للمنتوج ءبالأدا

  لعملیاتأھداف متعلقة بإدارة ا  أھداف متعلقة بالأداء الداخلي  أھداف متعلقة بأداء العاملین
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لأدوات التي الجودة وتوسع في مفهوم خرائط مراقبة الجودة والتي أصبحت الیوم من أهم ا ىعل

  .الجودة ىتساعد في الرقابة عل

تجنب  ىز علجات المصنعة، وقد ركّ جودة المنت ىعالم كتابه الرقابة الإحصائیة علقّدم لل

 باكتشاف الاهتمامعدم الجودة، وهذا یتحقق عن طریق  ىالوقوع في الأخطاء التي تؤدي إل

معالجتها قبل حدوثها ومعرفة مواطن الضعف لتصحیحها ومواطن القوة  ىوالعمل عل الانحرافات

            ) 1(.للحفاظ علیها وتمكینها وإجراء عملیات التحسین

  )PDCA( نموذج شوهارت ) 2/2/8(شكل رقم                    

  

                                

  

  

  

الجودة الشاملة مدخل نظري وعملي حول ترسیخ ثقافة  إدارةعبد االله شعبان،  أیاد عبد االله سفیان،: المصدر

  .3، صم 2009، 1، طالأردن، دار زهران للنشر والتوزیع، عمان، الجودة وتطبیق معاییر التمیز

  ): Edward Deming(إدوارد دیمنح  .2

لأسالیب ا استخدامإحصائي أمریكي له مساهمات عظیمة وفضل كبیر في تعلیم الیابانیین   

الجودة لذا خصصت الحكومة الیابانیة جائزة للشركات التي تتمیز في  ىالإحصائیة في الرقابة عل

ركز دیمنج في  ،بو الجودةوأطلق علیه الیابانیون لقب أ) جائزة دیمنج( باسمهمجال الجودة أسمتها 

ضرورة مطابقة  ىأثناء القیام بالعمل، كما ركز علالتي تقع  الانحرافاتضرورة تقلیل  ىكتاباته عل

أفضل للإنتاجیة  ىدیمنج أن الحصول على مستو  ىدمة للمواصفات الموضوعة، ویر الخ المنتج أو

مرتفع من الجودة وبالتالي تنشط المنظمة  ىالعاملین یكون بتحقیق مستو  وإنتاجیةورفع كفاءة 

للعاملین والعملاء ویتحقق لها مركز تنافسي قوي  أوسع اوتحقق ربحیة أعلى ورض كفاءتهااد وتزد

  )2(.في المستقبل

                                                             
1
  .24سبق ذكره ، ص محمد محمد علي ، مرجع.  
  .45ص ، مرجع سبق ذكرهمامون الدراوكة وطارق الشلبي ، .  2

Plan 

 

Act 

 

Check 

 

Do 
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 ىأربعة عشر نقطة توضح ما یتوجب عللّخص دیمنج فلسفته ونظریته في الجودة في 

إذا أرادت أن تتجه نحو الجودّة، ویتمثل برنامج دیمنج أو ما  بهالشركات أو المؤسسات القیام 

علیها لتحقیق التحول نحو  الاعتمادیعرف بنقاط  أو مبادئ دیمنج الأربعة عشر والتي یمكن 

  )1( :یليفیما الجودة 

 .تحدید هدف ثابت للمنشأة من أجل تحسین جودة منتجاتها وخدماتها .1

 .تبني فلسفة جدیدة لمفهوم الجودة .2

التفتیش والفحص  ىفقط عل الاعتمادتبني فلسفة الجودة منذ بدایة العمل، والتوقف في  .3

 . لتحسین الجودة

لة في شراء المواد الأسعار فقط للمفاض ىممارسة فلسفة الشراء المعتمدة علالتوقف عن  .4

 . الاعتباروالمستلزمات، إنّما ینبغي الأخذ بالجودة في 

 ىدریب والتعلیم وعلطرق حدیثة في الت اعتمادالتدریب لرفع مهارات وقدرات العاملین مع  .5

 .جمیع المستویات

من التنسیق بین العاملین وإیجاد التكامل والتفاعل بین العملیات الإشرافیّة  عال ىتحقیق مستو  .6

 . بهدف تحسین الجودة وزیادة الإنتاجیّة

وتبادل العلاقات الطیبة بین العاملین  الاتصالالبٌعد عن سیاسة الترویع والتخویف وتشجیع  .7

 .وخلق بیئة عمل مشجعة

عمل كفریق واحد المختلفة وتشجیع العاملین لل العوائق التنظیمیة بین الأقسامى القضاء عل .8

 .من الجودة والإنتاجیة لتحقیق مستوي عال

جذابة ، ة وشعارات عقلانیّةترك الشعارات والأهداف التي یصعب تحقیقها وبناء أهداف واقعی .9

 .وهادفة

بنوعیة العمل والتفاخر به  الاعتزازإزالة العوائق والتخلص من الحواجز التي تقف في وجه  .10

 .من قبل العاملین

ن الأهــداف عــ والابتعــادالأهــداف المشــتركة وتحقیقهــا مــن خــلال روح الجماعــة  ىالتركیــز علــ .11

 .الفرد أو الوحدة أو الإدارة ىمستو  ىالفردیة سواءً كانت عل

 .تطویر برنامج قوي للتدریب وتعلیم العاملین وإكسابهم مهارات جدیدة .12

 .بین الإدارة والعاملین بمختلف المستویات الإداریة الاتصالحواجز ومعوقات  ىالقضاء عل .13

 .بمواكبة التطورات والاهتماماعتماد طرق وأسالیب مستحدثة وجدیدة في مجال العمل  .14

                                                             
1   . Edwards. W, Deming, Improvement of Quality and Productivity Through Action by Management, 
National Productivity Review, Winter 1981, pp 12-22.  

  .79-78،  ص ص  سبق ذكره نقلاً عن علي بوكمیش ، مرجع
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شكل مثلث أطلق  ىخص نقاطه الأربعة عشر السابقة علوقد وضع دیمنج شكلاً هندسیاً یل

، وهو یمثل المبادئ الأساسیة الثلاثة لفلسفة دمینج في )Deming Triangle(علیه مثلث دیمنج 

  . تحسین الجودة والإنتاجیة

  المبادئ الثلاثة الأساسیة لفلسفة دیمنج في تحسین الجودة والإنتاجیة) 9/2/2( شكل رقم   

    

  

  

  

  

  

  

  .23م، ص2004، مدي تطبیق الجودة الشاملة في الأجهزة الحكومیة في الأردنالناظر،  : المصدر

  ًقطاع  فيعن أیمن عبد الفتاح محمود الدّقي، واقع إدارة الجودة في وزارات السلطة الوطنیة الفلسطینیة نقلا

 . 18م، ص2006غزة، دراسة ماجستیر منشورة في إدارة الأعمال، الجامعة الإسلامیة، غزة، فلسطین، 

المؤسسات أو الشركات  انتقالكما أشار ونّبه دیمنج إلي بعض العوامل التي من شأنّها أن تعیق   

) Deming`s Seven Deadly Disease(سمیت بالعوامل السبعة الممیتة  ،إلي الجودة

  )1(:وهي

  .غیاب الغایة الثابتة والهدف الواضح والتوجه الثابت لتحسین الخدمة والمنتج .1

 .التركیز والاهتمام  بالأهداف والمكاسب قصیرة الأجل .2

والبرامج والأهداف  للأنشطة الأخرىالسنوي والتقییمات السنویة تقییم العاملین  اعتماد. 3

دون الأسباب  بالانحرافات الاهتمامالملاحظات والأحكام الشخصیة، وكذلك  ىوالإدارات عل

 .والعیوب الانحرافاتالكامنة وراء تلك 

  .المواقع وعدم الثبات في مكان واحد يین الوظائف والتقلب فالتغییر الإداري السریع ب.4

                                                             
  .13ائشة عبد الله ، مرجع سبق ذكره ، صع.  1

  تطویر المنھج الإحصائي

  )3،5،6،13: (النقاط

 

  تحسین العلاقات الخارجیة

  )4،7،8،9،10،12(: النقاط

 

  دعم ومؤازرة الإدارة للتحسین

  )1،2،14: (النقاط
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القرارات للمعلومات والبیانات المتوفرة فقط أو المتاحة  اتخاذفي  واستخدامهاالإدارة  اعتماد. 5

 . بسهولة دون مراعاة لظروف عدم التأكد أو ما هو مطلوب لتحسین العملیّة

 .تكالیف عنایة صحیة مرتفعة. 6

  )1( ..مصاریف قانونیة زائدة أو عالیة جدّاً . 7

  : وهي) The Deming Cycle(بتكر دیمنج وطور ما یسمي بدورة دیمنج اكما  

للموارد وترشیدها وتوظیفها بالشكل السلیم من قبل جمیع  الأمثل بالاستخدام اهتمت

وإن عظم شأنها وكثرت فهي نادرة وتظل  محدودة ن الموارد أعلى خلفیة ، العاملین بالمنظمة

متنوعة ومتجددة كما أن  الاحتیاجاتالحقیقة الثابتة والفرضیة المنطقیة والعلمیة الراسخة أن 

نّ دورة دیمنج ربطت بین أطرد وتوسع وكذلك المعاملات، كما ازدیاد مض يمجتمع فال

ویتم ذلك من خلال عملیات التخطیط،  )2( .المتعددة للعملاء وما بین السلع والخدمات الاحتیاجات

تطویر  ىوعمل دیمنج عل ،وهكذا ىالتخطیط مرة أخر  ىرجوع إلالتنفیذ، المراجعة، التدقیق، وال

  )3( .والذي صار یعرف بدوره دیمنج، شوهارت) PDCA(نموذج شوهارت 

  شوهارت /دورة دیمنج) 2/2/10(شكل رقم                     

  

  

  

  

  

  

میدانیة تحلیلیة  ، دراسة ، أثر تطویر الموارد البشریة الصحیة في تحقیق الجودة الشاملة مازن مسودة: المصدر

  ، كلیة الدراسات  غیر منشورة دكتوراه، رسالة  م2003- 1995، خلال الخاصة الأردنیةالمستشفیات  ىتطبیقیة عل

   . 24ص م ، 2004، للعلوم والتكنولوجیا ، جامعة السودان العلیا

                                                             
1
  .15نقلاً عن المرجع السابق، ص. 3م، ص2007بغداد ،  ، معھد النفط العربي للتدریب، إدارة نظم الجودةعبد الحر محمد علي ، .  
2
  .31أیاد عبد الله شعبان ، مرجع سبق ذكره ، ص.  
  .25محمد محمد علي ، مرجع سبق ذكره ، ص.  3

  ھي التغیرات المرغوبة؟  ما

  ھي المعلومات المتوفرة؟  وما

ماذا . أدرس النتائج

  تعلمتھ؟

علي إجراء التغییر الذي أعمل 

 .أتخذ قرار بشأنھ

 نّفذ دقق

 تصـرّف خطط

المراقبة علي تأثیرات 

  التغییــر
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 ):Phillip Crosby( فیلیب كروسبي .3

نائب  ىخطوط الإنتاج، ومن ثم وصل إل أحد ىربعة عشر عاماً مشرفاً للجودة علعمل لمدة أ  

الأمریكیة وأسس أول كلیة للجودة، أصدر كتابه الشهیر الجودة مجاناً ) TTT(رئیس شركة 

)Quality is free ( فیض تكالیفها، أسالیب تطویر الجودة وتخ ىم، ركز فیه عل1979في عام

  Quality without (شهیروله كتاب آخر .)1( .بشعار صناعة بلا عیوب ىویعتبر أول من ناد

tears( ، مفهومین رئیسیین هما ىكروسبي بتطویر وتحسین الجودة عل وتقوم أفكار :)2(.  

  .مسلمات إدارة الجودة  . أ

  .العناصر الأساسیة للتطویر  . ب

  : مسلمّات إدارة الجودة/ أ

  :الآتي ىیشیر مفهوم مسلمات الجودة إل

تعتبر الإدارة مسؤلة بصفة رئیسیة عن الجودة التي تعرف بأنّها المطابقة مع المتطلبات  .1

  . والمواصفات أو المعاییر التي تم وضعها من قبل الإدارة

الجودة تكمن في الوقایة وبالتالي منع وقوع الأخطاء هو الطریق الوحید لتحقیق الجودة، وعلیة  .2

 .ةیبغي عمل الأشیاء الصحیحة من أول مر 

 ).منتج بلا عیوب أو صناعة بلا عیوب(یجب أن یكون شعار الإنتاج ومعیار الأداء هو  .3

تقلیل عدم المطابقة، وبالتالي یعتبر مقیاس الجودة هو التكالیف  ىالعمل قدر الإمكان عل .4

 .القلیلة لعدم المطابقة والذي تدفعه وتتحمّله المنشأة

 the basic elements to improve quality :    العناصر الأساسیة لتحسین الجودة/ ب

  : تشتمل على الآتي  

 .الثابت والجدیة للإدارة العلیا علي تحقیق التحسین الالتزام .1

 .وباستمرارمسلمّات إدارة الجودة لمختلف مستویات المنظمة  ىالتدریب والتعلیم عل  .2

 الإجراءاتمراحل وخطوات بما في ذلك  ىوضع مسلمات إدارة الجودة موضع التطبیق وعل .3

 )3(.لدیهم وثقافة العمل ،الأفراد وتغیر اتجاهاتهم  ىوالتأثیر عل

  

                                                             
1
  .32علي ، المرجع السابق ، ص محمد محمد.  
2
  .16عائشة عبد الله ، مرجع سبق ذكره ، ص.  
 .47مامون الدرادكة  وآخرون ، مرجع سبق ذكره ، ص . 3
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 )1(: النّحو التالي ىقام بوضع أربعة عشر مبدأ وهي عل أیضا

 .الثابت من قبل الإدارة العلیا بالجودة الالتزام .1

 .تكوین فریق لتحسین الجودة ومتابعة أعمال تطبیق الجودة .2

 .القیاس كأداة موضوعیّة استخدام .3

 .زیادة الوعي بأهمیّة الجودة وضرورة تطبیقها .4

 .الإجراءات المنهجیة اتخاذ .5

 .تحدید تكالیف الجودة .6

 .التخطیط السلیم للتخلص من عیوب المنتج .7

 .القیام بدورهم في تحسین الجودة ىلیم الموظفین وتدریب المشرفین علتع ىالتركیز عل .8

 ..الجودة وترسیخ مبدأ منتج بلا عیوبتخصیص یوم لنشر ثقافة  .9

 .الفردي داخل التنظیم الابتكاروضع الأهداف وتشجیع  .10

 . الفعّال الاتصالإزالة أسباب الأخطاء والتحقق من مهددات  .11

أهمیة عملیة تحسین الجودة ومكافأة من یقدم جهوداً في تطویر وتحسین  ىالتعرف عل .12

 . الجودة

والتنسیق بین أعضاء فریق  الاتصالتكوین مجالس الجودة التي من مهامها القیام بعملیة  .13

 . الجودة

تكرار العملیات السابقة تشجیعاً مستمراً  ىفي عملیة تحسین الجودة والعمل عل الاستمرار .14

 .لإزالة الصعوبات والمعوقات التي تواجه المنظمة في تطبیق الجودة  وتحقیق أهدافها

  ):Joseph Juran(ـف جوران جوزی/ 4

یُعــــــد جــــــوران مــــــن رواد الجــــــودة الأوائــــــل ولــــــه إســــــهامات مقــــــدّرة ودور كبیــــــر فــــــي نشــــــر                  

مســــتویین  أن الجـــودة ینبغــــي أن تكـــون فـــي ىیـــر  ناجـــودة وثقافتهــــا وترســـیخ مبادئهـــا، كــــمفهـــوم ال

  )2(:كالآتي

  .للاستعمالدورها في تقدیم منتج ذو جودة عالیة ملائم : المنشأة أو المؤسسة ىمستو  .1

 .دور كل قسم داخل المنشأة بالإنتاج حسب المواصفات المحدّدة: الأقسام ىمستو  .2

  )3(:ثلاث عملیات أساسیة عرفت بثلاثیة جوران وهي ىیعتمد مدخل جوران للجودة عل

 ).Quality Planning(عملیة تخطیط الجودة ووضع برامج مستمرة  - 

                                                             
1
  .33مرجع سبق ذكره ، ص محمد محمد علي ،.  
2
  .16عائشة عبد الله ، مرجع سبق ذكره ، ص.  
  .17المرجع السابق ، ص.  3
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  ).Quality Control(الجودة  ىعملیة الرقابة عل - 

 ). Quality Improvement(عملیّة تحسن الجودة  - 

  :)Quality Planning: (تخطیط الجودة/ 1

  التخطیط یتضمن التطویر للأنظمة والعملیات والمنتجات، وذلك لتلبیة الاحتیاجات      

  . )1(:للتوقعات، والخطوات التي تتبع في ذلك هي والاستجابةوالرغبات،  

  .تحدید العملاء  .أ 

 .رغباتهم عرفةالعملاء وم احتیاجاتتحدید   .ب 

 .العملاء واحتیاجاتتطویر معاییـر ومواصفات للمنتج والتي من شأنها تلبیة رغبات   .ج 

 .تتمكن من تحقیق مواصفات ومعاییر المنتج ىتطویر العملیات حت  .د 

  .كافة مستویات التشغیل ىوضع الخطط والبرامج عل  .ه 

  :وتتضمن الآتي: )Quality Control:(مراقبة الجودة/ 2

  .قیاس مستوي الأداء الفعلي  .أ 

 .هو مخطط له من أهداف مقارنة الأداء الفعلي الذي تم إنجازه مع ما  .ب 

 .الإجراءات التصحیحیة باتخاذوتقویم المسار  الانحرافاتتصحیح   .ج 

تحسین الجودة هو قلب  "جوران" اعتبر: )Quality Improvement: (تحسین الجودة/ 3

لا یقف ولا ینتهي، یشمل كافة مجالات المنظمة ویتضمن  إدارة الجودة الشاملة وهو نشاط مستمر

   )2( :تحسین الجودة الآتي

  .لنجاح تطبیق التحسین المستمر وقیامه ةاللازمتحتیة الضروریة و ال بنیةتطویر الب الاهتمام. أ

 .تحدید مجالات التحسن وتنفیذ مشاریعها ىعلالعمل . ب

 .تكوین فرق العمل لتنفیذ المشروعات. ج

  .  احتیاجاتهاتجهیز فرق العمل وتزویدها بكل  ىالعمل عل. د

 )Juran Ten Steps (وقد قام جوران بتلخیص أفكاره وآرائه عن الجودة في عشر نقاط  

  )3(:وهي

                                                             
1
  .33بق ذكره ، صأحمد محمد غنیـم ، مرجع س.  
2
  .33المرجع السابق ، ص.  
  .35ص ، أیاد عبد الله شعبان ، مرجع سبق ذكره.  3
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  .احتیاجاتهازیادة درجة الوعي للموظفین بأهمیة عملیة التحسن وتحدید  .1

 .تحدید أهداف التحسن .2

 .تحقیق أهداف التحسن .3

 .بعملیة التدریب الاهتمام .4

 .حل مشكلاتها ىبتنفیذ مشاریع تساعد المنشأة عل الاهتمام .5

 .بتقدیم تقاریر دوریة وشاملة عن المنشأة الاهتمام .6

 .ن الأداء وتقدیم الحوافز والمكافآتیتحس ىتشجیع العاملین وحثهم عل .7

 .نشرها ىوثیق النتائج وتسجیلها والعمل علبت الاهتمام .8

 .التقدم ىبعملیة التوسع والمحافظة عل الاهتمام .9

  .الأنشطة والعملیات والمنظمة ككل ىمستو  ىبناء نظم لتحسین الجودة علالاهتمام ب. 10

مصطلح الضبط الشامل  ىأول من أشار إل :)Armand Feigenbaum: (آرمند فجینیوم/ 5

تطبیق الجودة الشاملة كأساس  اقترحأوائل من  ، وكذلك یعتبر منعلى الجودة للجودة أو الرقابة

كتاب بعنوان  م1983العالم في العام  ىقدم إل .جودة سواءً كانت صناعیة أو خدمیةلضبط ال

لاحظ أن أهمیة جودة المنتج الجودة یُ  ىعل في الرقابة الشاملةو .)1( .الجودة ىالرقابة الشاملة عل

ذاته أهم من كمیات الإنتاج وأحجامها، ولكل العاملین الحق في إیقاف عملیات الإنتاج عند 

  )2(.في المطابقة للمعاییر والأوصاف أو مشكلة في الجودة انحرافاتحدوث أي 

قدم للعالم كتاب أسماه مرشد الرقابة ویعتبر الأب  ):Kaoru Ishikawa(كاروا إیشیكاوا / 6

، كان أول من نادي بحلقات الجودة )Quality Circles(لحلقات الجودة ) الجودة أبو(الروحي 

التي هي عبارة عن مجموعات صغیرة من العاملین ینتظمون مع بعضهم البعض بصفة تطوعیة 

بمشاركة العاملین في حل المشكلات من  ویجتمعون لمناقشة مشاكل الجودة، وقد نادي إیشكاوا

مخططات أو تحلیل عظمة السمكة والتي یتم ما یعرف بكذلك  اقترحخلال حلقات الجودة، كما 

ومواطن القصور وهذا بالتأكید  الانحرافاتالعملاء حول الجودة وتحدید  كلاتلتتبع مش استخدامها

 اتجاهاتهمم لتحسین مهاراتهم وتغییر للتدریب والتعلی موإخضاعهمعارف العاملین  یتطلب زیادة

  )3(.وتمكین ثقافة الجودة فیهم

من أشهر رواد الجودة الیابانیین الذین عرفوا من  ):Genichi Taguchi(جینیش تاجوشي / 7

خلال منهجهم الذي یهتم بأفكار ومفاهیم الجودة والفعالیة أثناء مرحلة التصمیم وهي المرحلة 

                                                             
  .17، مرجع سبق ذكره ، ص عائشة عبد الله.  1
2
  .47، ص ، مرجع سبق ذكره مامون الدرادكة وآخرون.  
 . 18عائشة عبد الله ، مرجع سبق ذكرة ، ص.  3
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تصمیم المنتجات بحیث تكون قویة  ىالتركیز عل ىیع، یدعو إلوالتصنالسابقة لمرحلة الإنتاج 

جودة العملیة الإنتاجیة  ىمهام الشاقة بدلاً عن التركیز علبقدر كافي، ونستطیع تحمل الأعباء وال

بعمل مقارنات بین ) 2/2/11(ویختص الشكل رقم  )1(.أو جودة الأداء كما كان سائداً من قبل

  .كبار المفكرین من رواد الجودة إسهامات

  مقارنة بین كبار المفكرین حول العناصر الرئیسیة لإدارة الجودة الشاملة )2/2/11(الشكل رقم 

  ىركز عل  المفكر

 .التوجه نحو تقییم عملیات تقدیم الخدمات أو الوظائف   دیمنج

 الإحصاءات استخدام.  

 ضرورة طرد وإزالة الخوف من مخیلة الموظفین. 

  عن المستویات القیاسیة لأداء الخدمات الانحرافخفض درجات.  

  .إشراك جمیع الطاقم الإداري في موضوع الجودة   :جوران

 التخطیط للجودة.  

 الجودة ىالرقابة عل.  

  .نظام الجودة الشاملة   فنیي

 تصمیم الجودة.  

 التوجه نحو العمیل  

  .الإحصاءات استخدام   إیشكاوا

 حلقات الجودة.  

  الموظفینإشراك  

  .العیوب الصفریة   كروسبي

 تكلفة الجودة.  

 شعارات الجودة.  

، تعریب طلال بها الاستمرارتطبیق الجودة الشاملة في الرعایة الصحیة الأولیة وضمان هیوكوش، : المصدر

  .29، ص  م2002السعودیة معهد الإدارة العامة . ، الریاض1عابد الأحمدي، ط

  

  

  

                                                             
  .18، ص المرجع سابق.  1
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  المبحث الثالث

  الشاملة وفلسفة التحسین المستمر إدارة الجودة

 Total Quality Management: إدارة الجودة الشاملة

تعتبر إدارة الجودة الشاملة أسلوباً حدیثاً وفلسفة إداریة معاصرة، ومنهجاً متطوراً في إدارة    

الأعمال وأدائها بشكل مختلف ومتطور وبأسلوب حدیث ومثالي وفهم واسع ومتنامي یفوق جمیع 

الأسالیب الإداریة التقلیدیة المتعارفة، كما یتمیز بأنّه نظام شامل یفوق جمیع الأسالیب الإداریة 

تلبیة وتحقیق  ىامل للجودة ویكون التركیز فیه علالتقلیدیة المشارفة كما یتمیز بأنّه نظام ش

أو من متطلبات رغبات وتوقعات المستفیدین سواءً كان هؤلاء المستفیدین من داخل المنشأة 

التحسین المستمر للعملیات وتطویر الأداء بصفة مستمرة لتقدیم  ،خارجها، ومن أهم مضامینه

  )1(.منتجات راقیة تنال رضا العملاء وخدمات متمیزة تحقق إسعاد الناس

وكلمة إدارة في مفهوم إدارة الجودة الشاملة لیس المقصود منها أنّها نشاط أو عملیة   

خرین من العاملین بل هي شاملة المعني، واسعة الدلالات، وبالتالي هي خاصة بالمدیرین دون الآ

 عن التفكیر فیه وتطویره وتحسینه، وإتقانه ئولاً تفید بأنّ كل شخص بالمنظمة مدیراً لعمله ومس

فیه وبالتالي فإن مسؤولیة الجودة عملیة تضامنیة لكل الإدارات والأقسام والعاملین  والإخلاص

تقدیم خدمات ومنتجات ذات جودة  ىالعلمیة والعملیة وهو یهدف إل بمختلف درجاتهم ومستویاتهم

  )2( .عالیة وإشباع الرغبات وتلبیة الحاجات والتوقعات

أكثر المفاهیم الفكریة المعاصرة التي وجدت  كما یُعتبر مفهوم إدارة الجودة الشاملة من  

 ىرف الإداریة التي تسعاكبیراً من الباحثین والمفكرین والكُتاب خاصة في حقول المع اهتماما

للتطویر والتحسین المستمر في إنتاج وتصنیع المنتجات وتقدیم الخدمات بمختلف المؤسسات 

ف بشأنه الأفكار والآراء، لذا نجد أن هنالك تتباین وتختل ىغیره من المفاهیم الإداریة الأخر وك

باحثین ومهتمین بشأن الجودة الشاملة كلُّ وفقاً لرؤیته وتوجهه و تعریفات عدیدة وردت من كُتاب 

وأفكاره إلا أنّها تتمحور حول مفهوم یشیر إلي إرضاء العملاء وإسعادهم بتقدیم خدمات ومنتجات 

                                                             
  .16محمد علي ، مرجع سبق ذكره ، صمحمد .  1
2
بن عبد الله العرب ، الجودة الشاملة في إدارة المستشفیات، دراسة تطبیقیة علي المستشفیات الخاصة بمدین�ة ج�دة، جامع�ة  عبد العزیز.  

 .20ھـ ، ص1429الملك عبد العزیـز ، المملكة العربیة السعودیة ، 
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وبالضرورة أن تنسجم وتتناغم جمیع الأنشطة داخل وبالتالي لابد  ،والاستحسانتنال الرضا 

  )1(.المؤسسة

المشكلات الإداریة  ىي تحسین أداء المؤسسة والتغلب عللأهمیة إدارة الجودة الشاملة ف  

 ةة عالیغیر متفي ظل بیئة لیة االتي تواجهها لتقدیم خدمات أو منتجات متمیزة ذات جودة ع

التنافس، سیتم تعریفها وتوضیح فوائدها ومبررات تطبیقها ومعیقاتها وشرح متطلباتها ومراحل 

  .تطبیقها

   The Definition of Total Quality Management: الشاملة الجودة تعریف إدارة

ودة في كل الأنشطة والعملیات الج باستخدامهي إدارة إستراتیجیة تهتم في المقام الأول   

كافة المستویات بالمنظمة، كما إنّها تعتبر المدخل الشامل الذي یتضمن توفیر الجودة في  ىوعل

كل العملیات التنظیمیة كطریق لتحسین وتطویر الأداء بصفة دائمة ومستمرة، وذلك من خلال 

اسطة وقد تم تطبیقها بمختلف أنحاء العالم بو  )2(لمتطلبات المستهلك وزیادة رضا العمیل الاستجابة

للریادة والتمییز، لذلك تعتبر إدارة الجودة الشاملة المدخل الأكثر  ىالعدید من الشركات التي تسع

  . لمنظمات الأعمال المعاصرة في ظل بیئة عالیة التنافس ذات تغیرات مستمرة ومستعرة اعتمادا

اء العلم ختلفالتعریف الجودة الشاملة، ولكن  والاجتهاداتذلت العدید من المحاولات بُ   

والباحثین والمهتمین في صیاغة تعریف موحد لها، حیث وردت عدة تعریفات كل حسب رؤیته 

 وأتساعشمول معناها  ىلتي یرتكز علیها، وهذا دلیلاً علالتي ینطلق منها وحسب قاعدته ا

  : ومن هذه التعریفات ،مضامینها ودلالاتها

بأنها نمط وأسلوب للإدارة لتحسین عرف إدارة الجودة الشاملة ): Oakland 2000( أوكلاند .1

الموقف التنافسي للمنظمة وزیادة فاعلیتها ومرونتها للتجاوب وتتفاعل مع كل الظروف 

 ىرفة الأنشطة والعملیات، تعتمد عللتحقیق الأهداف بكفاءة وفاعلیة، كما إنها طریقة لمع

الفكریة والعلمیة  جمیع الأفراد بكافة المستویات الإداریة بمختلف تخصصاتهم ومستویاتهم

   )3( .والعملیة وكذا مواقعهم التنظیمیة

                                                             
1
، جامع��ة محم��د  ، دراس��ة میدانی��ة ف��ي المؤسس��ة المینائی��ة لس��كیكدة وأثرھ��ا عل��ي رض��ا العم��لاءج��ودة الخ��دمات ،  بوعن��ان ن��ور ال��دین  .

  .13، ص م2007، الجزائر،  بوضیاف، المسیلة
2

، ومحم�د س�ید أحم�د عب�د المتع�ال، دار الم�ریخ  ، ترجمة ومراجع�ة رف�اع محم�د رف�اعي الإدارة المعاصرة،  دیفید واتشمان وآخرون . 
  .174-173، ص ص م2011للنشر، 

  .21، صذكره  بقلرحیم إدریس ، مرجع س، عبد الله عبد ا عمر أحمد عثمان المقلي . 3
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) Federal Quality Institute(عرفها معهد الجودة الفدرالي بالولایات المتحدة الأمریكیة  .2

تقییم  ىعل بالاعتماد الاهتمامبأنّها أداء العمل الصحیح بالطریقة الصحیحة من أول مرة مع 

  )1(.الأداء تطور وتحسن ىالمستفید في إدراك مد

 الاهتمام ىسلوب ومنهج إداري یقوم علا: نّهاأ ىالآیزو إدارة الجودة الشاملة عل تعرف منظمة .3

تحقیق الأهداف بكفاءة  ىشراك كل أفراد المنظمة للوصول إلبإ الاهتمام ىبالجودة ویركز عل

في تحقیق النجاح حاضراً ومستقبلاً، وتحقیق رضا العملاء  والاستمرار والاستقراروفاعلیة، 

 )2(.والفائدة لأفراد المنظمة والمجتمع ككل

بأنّها أداء الأعمال بشكل تعاوني : إدارة الجودة الشاملة )Jablonski(یعرف جابلونسكي  .4

هب أفراد قدرات وموا ىعل اعتماداً ومشترك من العاملین والإدارة عن طریق فرق العمل، 

 ) 3( .وزیادة الإنتاجیة ،مخرجات ذات جودة عالیة ىالمنظمة بغرض الحصول عل

ا وفصلا في تعریف مفهوم الجودة الشاملة حیث وضحوا هبستیفن كوهن ورونالد براند فقد أسأ .5

موارد المنظمة من أجل  ىحافظة علأنّها تعني التحسین والم"عدة تفصیلات لهذا المفهوم، 

بتحدید رغبات  ابتداءً كافة أوجه ونشاطات المنظمة  ىالجودة عللتطویر المستمر لتحقیق ا

بتقدیم خدمات أو منتجات  ،بتحقیق رضاءه وسعادته وانتهاءً  واحتیاجاتهوتطلعات المستهلك 

 )4(.ة ومطلوبةمرغوبذات جودة عالیة 

الفلسفة والفكر  :إدارة الجودة الشاملة بأنها )BQA(وعرفت المنظمة البریطانیة للجودة  .6

ورغبات المسـتهلك وفي نفس  احتیاجاتالإداري للمنظمة التي تستطیع من خلاله أن تحقق 

 )5(.الوقت یمكنها من تحقیق أهداف المنظمة

الإداریة وذلك من خلال  للعملیاتلتطویر اكما عرفت إدارة الجودة الشاملة بأنّها عملیة  .7

ینها وتجویدها والتخلص من الوظائف والمهام غیر المراجعة المستمرة لها وتحلیلها بغیة تحس

التكالیف وتحسین  ضیخفعملیات أو للعمیل، وكذلك بغرض تالضروریة وعدیمة الفائدة لل

في جمیع مراحل عملیة التطویر  بالاعتمادالجودة للمنتجات أو الخدمات التي تقوم  ىمستو 

  )6(.ورغبات العمیل احتیاجاتتحدید وتعریف  ىعل

فلسفة وفكر له مرتكزات ومبادئ توضح الطریق وترشد : كما تعرف إدارة الجودة الشاملة بأنّها .8

مشاركة  ىعل بالاعتمادللمعالم التي تقود للتحسین المستمر والنجاح في تحقیق الأهداف 

                                                             
1
  .40، صذكره  بقم ، إدارة الجودة الشاملة ، مرجع سأحمد محمد غنی.  

2   . ISO 8402:1994. Quality Management and Quality Assurance Vocabulary P.17 
  64ص،  نقلاً عن المرجع السابق*  

3   . Joseph R. Jablonski, op. cit, P15                                  65، صذكره  بق، مرجع س نقلاً عن علي بوكمیش *  
4
، الع�دد الثال�ث،  ، المجلد الراب�ع والثلاث�ون مجلة الإدارة العامة، ))  منھج علمي لتطبیق إدارة الجودة الكلیة(( عبد الرحمن الھیجان، .  

  .412، ص م1994 دیسمبر
5
  .40، صذكره  بق، مرجع س ، إدارة الجودة الشاملة أحمد محمد غنیم.  
  .42، ص سابقالالمرجع .   6
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كافة المستویات الإداریة بالمنظمة بهدف تقدیم قیمة مضافة لأجل تحقیق  ىجمیع العاملین عل

 لاحتیاجاتهم والاستجابةكافة عملائها وزبائنها الداخلین والخارجین بتلبیة رغباتهم الرضا ل

 ) 1(.وتحقیق ما یفوق توقعاتهم

عرّف آرثر إدارة الجودة الشاملة بأنّها ثورة ثقافیة في الطریقة التي تعمل وتفكر بها الإدارة  .9

میة المقاییس الإحصائیة وأه الاتجاهینفي  الاتصالات ىحول تحسین الجودة، والتي تؤكد عل

وأنها تغییر مستمر للأفضل من خلال إدارة تتفهم وتدیر العملیات بشكل یحقق النتائج ویقود 

 )2(.إلي تقلیل التكلفة

أنّها التفوق في الأداء لإسعاد المستهلكین أو المستفیدین عن  ىیعرفها بهارات واكهلو عل .10

طریق عمل المدیرین والموظفین مع بعضهم البعض من أجل تحقیق أو تزوید المستهلكین 

 ) 3(.بجودة ذات قیمة عالیة من خلال تأدیة العمل الصحیح بالطریق الصحیحة من أول مرّة

إداري صمم لجعل المؤسسة أكثر مرونة في یُعرفها هوفر وزملائه بأنّها فلسفة ومنهج  .11

قدرة في التعامل مع المعطیات المختلفة وأكثر سرعة في إنجاز  للتغیرات وأكثر الاستجابة

 ىعل،فعال، یعمل من خلال جمیع الأفرادالمهام، وذلك من خلال تكوین نظام هیكلي قوي و 

محافظة علیهم بإتاحة تقدیم أقصي ما یمكن من جهود لتحقیق الأهداف لكسب العملاء وال

   )4(.الفرصة لهم للمشاركة في التخطیط والتنفیذ للأداء التشغیلي

ستمر بالمنظمة، التحسین الم ىبأنّها عملیات إداریة تهدف إل )Kuban(یعرفها كوبال  .12

المنتجات  ةجود ىعلیتها، مما یؤدي بالضرورة إلكفاءة المنظمة وفا ى زیادةوبالتالي تؤدي إل

  )5(.النهائیة خدمات كانت أو سلع

تطویر المنظمة وتحسین  ىبأنها مدخل یهدف إل )Heizeretal(یُعرفها هیزر وزملائه  .13

تضامنیة لكل شامل ومستمر لكافة العملیات والأنشطة في شكل أداء تعاوني ومسؤولیة 

 ىأدندات وفرق العمل من كافة المستویات بكل الإدارات والأقسام والوح ىالأفراد بالمنظمة عل

الزبائن وإشباع رغباتهم وتوقعاتهم  احتیاجاتهدف تحقیق ب)  الإدارة العلیا(أعلاه  ىالهرم إل

والتطلعات والرغبات، ویشمل هذا المدخل كل  الاحتیاجاتبتوفیر أو تقدیم خدمة تُلبي تلك 

                                                             
1
  . 42، ص المرجع السابق.  
2
مع�ة ، جا ، كلی�ة التج�ارة ، الق�اھرة ، المنھج العلم�ي للتطبی�ق ف�ي المؤسس�ات العربی�ة إدارة الجودة الشاملة،  فریدعبدالفتاح زین الدین.  

   6ص ، م1996،  الزقازیق
3
،  م2001 الاردن،، عم��ان،  ، الطبع��ة الأول��ي ،  دار الص��فا للنش��ر والتوزی��ع إدارة الج��ودة الش��املة،  م��امون الدرادوك��ة وآخ��رون.  

  .16ص
4
 ، لاردنا ، ، عم��ان1، ط ، دار المیس��رة للنش��ر والتوزی��ع والطباع��ة إدارة الج��ودة الش��املة وخدم��ة العم��لاءحض��یر ك��اظم حم��ور، .  

  .16م، ص2002
5   . Gerg: Hutchins, iso 9000: A comprehensive Guide lines and Successful Certification, Oliver Right, 
pub, Inc, Essex, NY,1993, P.21 66ص ، مرجع سبق ذكره ،نقلاً عن علي بوكمیش         .                        
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التحویل والتشغیل إنتهاءً مراحل التشغیل إبتداءً من المعاملات مع الموردین ومروراً بعملیات 

 ) 1(.بالمعاملات مع العملاء

تُعرف إدارة الدفاع للولایات المتحدة الأمریكیة إدارة الجودة الشاملة بأنها فلسفة ومبادئ  .14

إرشادیة مفادها التنظیم الجید والإدارة الحسنة تهدف لخلق التحسین المستمر للمنظمة من 

 ىللطرق الكمیة، كما إنها تعني مد ة والتطبیق الدقیقالأمثل للموارد البشری الاستخدامخلال 

    ) 2( .حاضراً ومستقبلاً  باحتیاجاتهلرغبات المستهلك والوفاء  الاستجابةدرجة 

توضیحاً لمكونات وعناصر مفهوم إدارة  ) Steven and Roland(قدم إستیفن ورونالد  .15

   )3(:الجودة الشاملة كالآتي

التحسیـن المستمر لجمیع  ىأي التركیز عل ،وتُعني التطویر :Management : الإدارة/ أ

كافة المستویات، حیث تعكس طریقة  ىمشاركة الفعّالة لكل العاملین علالأنشطة والعملیات وال

تحسین  ىما تعكس كیفیة محافظة المنظمة علوالعملیات وإدارتها بحكمة، ك الأنشطةمعالجة 

 : من التعریفات التي تناولت مفهوم الإدارة منهاوقد وردت العدید  .جودتها بشكل مستمر

المدیر القیام بتهیئة  ىأن عل: وهذا التعریف مفاده) 4(هي فن إنجاز الأعمال بواسطة الآخرین/ 1

هام الموكلة إلیهم وتقدیم المإنجاز الأعمال و  ىكل مناسب یجعل الأفراد قادرین علبیئة العمل بش

  . لدیهم من جهود وإمكانیات في سبیل تحقیق الأهداف المتكاملة أقصي ما

عبارة عن عملیة تخطیط وتنظیم وقیادة ومراقبة ما یقدمه الأفراد من أعمال  بأنهاتعرف الإدارة  /2

 )     5(.الرشید الأمثل لموارد المنظمة لتحقیق الأهداف والاستخدامبالمنظمة 

من خلال التعریفین السابقین یمكن  تعریف الإدارة بأنها خلق أو تكوین بیئة عمل مشجعة تجعـل  

وبالتــالي إن نجــاح أي  ،الأفــراد یقــدمون أقصــي مــا عنــدهم بفاعلیــة وكفــاءة لأجــل تحقیــق الأهــداف

اءة الكف ىقدمها أو فشلها وتراجعها یرجع إلمشروع یكمن في طریقة إدارته وكذلك نجاح المنظمة وت

وجود الإدارة الرشـیدة الحسـنة ذات الكفـاءة العالیـة یمكـن التعـویض عـن قلـة الإمكانـات فب ، الإداریة

  .ومن خلال الشكل التالي یمكن توضیح معنى الإدارة) 6(.والموارد

  

                                                             
1

  . Jay Heizer and Barry Render, Production and Operations Management, op.cit, pp.6-11. 
   .67، ص نقلاً عن المرجع السابق* 

  . 26، صذكره  بقالفلسفة ومداخل العمل ، مرجع سسلیمان زیدان ، إدارة الجودة الشاملة .  2
3

. Steven Conn and Brand Ronald, Total Quality Management in Government: A practical Guide for 
The Real world, MBC, San Francisco, 1993, P.Xi. Xit                            

.68-67نقلاً عن علي بوكمیش، ص ص           
4
  .م2002،  32، ص ، الخرطوم1ط، شركة مطابع السودان للعملة  ، مبادئ الإدارة،  عمر محمد عثمان المقلي.  
5
  .32، ص المرجع السابق.  
  .26محمد عبد العال النعیمي ، مرجع سبق ذكره ، ص.  6
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  یوضح معني الإدارة) 2/3/12(الشكل رقم 

  

  

  

  

  

  

، دار إدارة  الجودة المعاصرة، محمد عبد العال النعیمي، راتب جلیل صویص، غالب جلیل صویص: المصدر

  .27ص م ، 2009 شر والتوزیع، الأردن، عمان،العلمیة للنالیازوري 

أو الوفــاء  الالتــزام ىالتمیــز فــي المنــتج أو الخدمــة ومــد تعنــي درجــة : Quality:الجــودة/ ب

 )1(.الزبون وتوقعاته بل تجاوزها باحتیاجات

كافـــة  ىمختلـــف تخصصـــاتهم وعلـــ ىتفُیـــد بمشـــاركة جمیـــع العـــاملین علـــ:   Totalالشـــاملة/ ج

كــل  ىلــتبنــي الإدارة لمبــدأ الجــودة فــي أي مكــان فــي العمــل وع ىالمســتویات الإداریــة، كمــا تفیــد إلــ

ل وتقیــیم حاجــات العمیــل وتوقعاتــه ورغباتــه وإنتهــاءً بتقســیم الأعمــا ىالأوقــات بــدءً مــن التعــرف علــ

  ) 2(.رضا وقناعة العمیل عن الخدمة أو السلعة المقدمة ىمد

لاحـــظ أن إدارة الجـــودة الشـــاملة عبـــارة عـــن توســـیع لمفهـــوم نُ مــن خـــلال التعـــاریف الســـابقة   

الجـودة فـي مجـال معـین  ىخدمـة العمیـل فهـي لا تهـدف إلـ ىالجودة، وهي منهج متكامل یهدف إلـ

وإنّما هي عملیة متكاملة تشمل جمیع الأنشطة والوظائف بحیث یكون هنالك تنسـیقاً وتـرابط بینهـا، 

كما إنّها مدخل أو أسلوب إداري متكامـل، یمكـن مـن خلالـه إدارة المنظمـة وأنشـطتها بشـكل أفضـل 

ورغبـات جمیـع عمـلاء  احتیاجـاتة كافة الموارد المتاحة بطریقة أكثر فاعلیة وكفاءة لتلبیـ واستخدام

 ىع تحقیـق درجـة عالیـة مـن الجـودة علـتحقیـق أهـداف المنظمـة مـ ىالمنظمة، وهذا بالتالي یقـود إلـ

  )3( .كافة أوجه الأنشطة المختلفة بالمنظمة ىالمنتجات والخدمات وعل

                                                             
1
  .68، صذكره  بقعلي بوكمیش ، مرجع س.  
2
  .68المرجع السابق ، ص.  
  .125، ص ، مرجع سبق ذكره ، نقلاً عن محمد الصیرفي 9000، الأیزو مجدي جلال عیسي.  3
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إدارة الجودة الشاملة تربط جمیع الأنشطة والإدارات علي هیئة سلسلة  )2/3/13(شكل رقم 

  متكاملة

  

  

  

  

  

الإسكندریة، ، مؤسسة حورس الدولیة للنشر والتوزیع، (TQM) إدارة الجودة الشاملةمحمد الصیرفي، : المصدر

  .125مصر، ص

  Quality Concept and TQM: مفهوم الجودة وتمیزها عن إدارة الجودة 

لاشك أن هنالك فرقاً كبیراً بین مفهومي الجودة وإدارة الجودة الشاملة، فالجودة حسب 

، أي أن الجودة هي توفر خصائص أو سمات في منتج Product المفهوم التقلیدي تهتم بالمنتج 

سلعة أو خدمة، تشبع احتیاجات وتلبي رغبات وتوقعات المستهلك المعلنة والمستترة، بینما إدارة ما 

جودة الأداء بین جمیع العاملین  ىداریة معاصرة تهدف إلي ترسیخ معنالجودة الشاملة فلسفة إ

ومختلف إدارات وأقسام المنظمة بشكل شامل وتضامني مع التحسین المستمر الذي یعتبر عماد 

أفضل من نظیره المتاح  Productذه المنهجیة الإداریة فلم تعد الجودة تعني ببساطة إنتاج منتج ه

  .)1(في السوق وإنما تعني رضا المستهلك عن المنتج وتحقیق جودة إدارة المنظمة ككل

  :مراحل التحول إلى إدارة الجودة الشاملة

Stages of The Transition to Total Quality Management 

إن تطبیــق إدارة الجــودة الشــاملة بالمنظمــات لیســت بالعملیــة البســیطة الســهلة بــل هــي عملیــة  

وقـت طویـل وتتطلـب وعـي وفهـم متقـدم فـي الممارسـات  إلـىكبیرة ومتطورة وواسعة وممتدة وتحتاج 

وجـودة فـي  الأداءالعملیة وفـي رسـم الخطـط وبسـط السیاسـات وهـي جـودة فـي التصـمیم وجـودة فـي 

ورغباتهم وتعمل مـن منطلـق  أفرادهاحتیاجات المجتمع وتطلعات  مامهاأتضع المنظمات  . المخرج

                                                             
  .19مرجع سبق ذكره ، ص  أروي عبد الحمید محمد نور،.  1

 الشاملة الجودةإدارة 
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العقل لا القول في دائرة ظروف الواقع بتفاصیله المختلفة مـن تحـدیات وفـرص وإمكانـات، لـذا تمـر 

  ) 1( :الجودة بعدد من المراحل الهامة وهي إدارةعملیة 

      :The Preparation Phaseأو التحضیر  الإعدادمرحلة /1

 لأنهـاتعتبـر هـذه المرحلـة مـن أكثـر المراحـل أهمیـة فـي تطبیـق إدارة الجـودة الشـاملة وذلـك 

تعتبـــر الأســـاس الـــذي یقـــوم علیـــه البنـــاء، لهـــذا لابـــد مـــن الضـــبط الموثـــق والـــتحكم الجیـــد فـــي كـــل 

والهیاكـل التنظیمیـة  الأهـدافالممارسات، وفي إعداد السیاسات وصـیاغة رسـالة المنظمـة، ووضـع 

   :، كما تتضمن مرحلة التحضیر القیام بالاتيالأنشطةوغیرها من 

  .الجودة الشاملة إدارة إلىاتخاذ الإدارة العلیا قرار التحول / أ

  .الإدارة العلیا بالجودة الشاملة والتزامدعم / ب

ستشــار خــارجي فــي تبنــي الاعتمــاد علــى مشــاركة العــاملین بالمنظمــة، كمــا یمكــن الاســتعانة بم/ ج

 .الجودة الشاملة إدارة إلىإدارة الجودة للمساعدة في التحول 

العلیـا بغـرض تفعیـل قراراتـه  الإدارةمـن  أعضـاءیضم  أنتكوین مجلس الجودة والذي بالضرورة / د

 .حكامهاوإ وتجویدها 

 .خلق ثقافة تركز بقوة على مفهوم الجودة وتدعم التغییر/ ه

 .المشتركة وأهدافهافریق العمل من خلال فرق عمل لها صلاحیتها ونظمها  أسلوبتبني / و

 .الاهتمام بإشراك الإدارة العلیا ومجلس الجودة في برامج التعلیم والتدریب المستمر للجودة/ ز

  .إیجاد ضوابط ومعاییر لقیاس مستوى رضا العملاء ودرجة الرضا الوظیفي لدي العاملین/ ح

 :The Planning Phaseمرحلة التخطیط  / 2

 إدارةاســتراتیجة محكمــه وخطــه دقیقـــه ومفصــله للتحــول نحــو تطبیـــق  إعـــدادفــي هــذه المرحلــة یــتم 

 PDCAالجـودة الشـاملة وتأكیــد الرغبـة الصــادقة والجدیـة فـي تطبیقهــا، ویـتم اســتخدام دائـرة ویمــنح 

هـذه المرحلـة بإیجـاد ثقافـة تؤیـد وتعـزز التغییـر داخـل المنظمـة،  وتبدأ )2(في التخطیط لنمط التنفیذ 

فیعمل مجلـس الجـودة علـى اسـتخدام البیانـات التـي تـم تطویرهـا فـي مرحلـة التحضـیر، لتبـدأ مرحلـة 

                                                             
1
  .215-213م ، ص ص2010عمان، الأردن، وائل للنشر، ، درا إدارة الجودة الشاملة مفاھیم وتطبیقات محفوظ أحمد جودة ،  .  

2. Joseph Jablanoski, Implementing Total Quality Management, An overview cal: Pfeiffer and co.1991. 
                        215، ص جودة، المرجع السابقنقلا عن محفوظ أحمد * 
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وتشــمل مرحلــة التخطــیط علــى بعــض  ) 1(ثانیــة وهــي مرحلــة التخطــیط لتطبیــق إدارة الجــودة الشــاملة

  :الهامة منها الأنشطة

تحلیـل البیئـة و  .معالجتها وعناصر القوة لتعزیزهال البیئة الداخلیة لمعرفة عناصر الضعف لتحلی/ أ

، وإدراك التهدیـدات الأمثـلالخارجیة لمعرفـة الفـرص المتاحـة للاسـتفادة منهـا واسـتغلالها الاسـتغلال 

 .آثارهاالمتوقعة وإجراء التحوطات اللازمة والاستعداد المسبق لتفادیها وتقلیل 

یجــــب إن تتضــــمن فلســــفة ) Vision(غة الرؤیــــة الخلاقــــة الإبداعیــــة للمنظمــــة، والرؤیــــة صــــیا/ ب

  )2(. المنظمة والقیم والمعتقدات الأساسیة وهي تعكس ماذا ترید أن تكون المنظمة مستقبلاً 

وهي تشتمل على الاتجاهات الواسعة للمنظمـة والتـي تحـدد ) Mission(إعداد رسالة المنظمة / ج

  )3(.تحقق  أنومساراتها وجهاتها المستهدفة، وماذا ترید  وأنشطتها وأهدافهاسبب وجودها 

المنظمــــة وتتماشــــى مــــع أهــــدافها  أهــــدافتأســــیس إســــتراتیجیة واضــــحة ومســــتقبلیة تتوافــــق مــــع / د

 )4(.تتطابق مع رسالة المنظمة ورؤیتها المستقبلیة أنالإستراتیجیة التي بالضرورة 

ــة لــه ودعمــه مــن قبــل  وإســنادمــة تعیــین مــدیر الجــودة فــي المنظ/ ه للقیــام  الإدارةالمســئولیة الكامل

المتعلقـة بـإدارة الجـودة الشـاملة، وبالتـالي یجـب  والأنشـطةبمسئولیاته ومهامه لتنفیذ كافة السیاسات 

 .مع موقعه، من قدرات ومؤهلات وخبرات بتتناستتوافر فیه الشروط التي  أن

تدریبیة هادفة لفرق العمل المختلفة بالمنظمة وتعریفهم بالجودة وضع وتنفیذ خطط جادة وبرامج / و

  .ومفاهیمها وموضوعاتها المتنوعة وإقناعهم بأهمیة هذا المدخل

ومتطلبـات العمـلاء ورغبـاتهم فیمـا یتعلـق بتـوافر  احتیاجـاتعمل المسوح وإعـداد الدراسـات عـن / ز

 .نالخدمات المقدمة والتي یرغبو  أوخصائص محددة بالمنتجات 

المتاحـة للمنظمـة ومـا یتـوافر لـدیها  الإمكانـاتإعداد خطط التنفیذ للمرحلة المقبلة اسـتناداً علـى / ح

  .من موارد مادیة وبشریة

 The Implementation Phase: مرحلة التنفیذ/ 3

فـي هـذه المرحلــة تبـدأ عملیــة التطبیـق الفعلـي لإدارة الجــودة الشـاملة بتنفیــذ الخطـط الموضــوعة 

  :خلال الآتي مسبقاً من

                                                             
1

    .85، صذكره  بق، إدارة الجودة ، مرجع س خالد سعد بن سعید. 
2

 .51، صذكره  بق، مرجع س إدریس م، عبد الله عبد الرحی عمر محمد عثمان المقلي. 
3
  .51، ص المرجع السابق.  
 218-215ص ص ،ذكره  بق، مرجع س محفوظ أحمد جودة.  4
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  .التغیرات المطلوبة لإحداثتفعیل فرق العمل المختلفة / أ

  .تحدید المهام والمسؤولیات لكل فرد داخل المنظمة/ ب

تدریب العاملین بالمنظمة والتأثیر علیهم لخلق ثقافة الجودة والعمـل علـى تطویرهـا بمـا یتناسـب / ج

 .مع التغیرات المطلوبة والمتوقعة

مـن الــبعض  اسـتجابةومقاومــة وعـدم  نـزاعأي تغییـر عــادة مـا یصـاحبه  مـن المؤكـد أن حـدوث

والفنیــة، لــذا یجــب اســتخدام  الإداریــةوبالتــالي المنظمــة فــي هــذه المرحلــة تتعــرض لــبعض المشــاكل 

المعروفــة لمعالجــة مثــل هــذه الحــالات، كخــرائط التــدفق وخریطــة المتابعــة وتحلیــل  الأدواتبعــض 

  .عروفةباریتو وغیرها من الأدوات الم

    The Evaluation phaseمرحلة التقویم والرقابة / 4

في هذه المرحلة یتطلب من المنظمة القیـام بعملیـة التقـویم الـذاتي وإعـداد معلومـات كاملـة عـن 

ـــاط الضـــعف ونقـــاط القـــوة فیهـــا وذلـــك  المنظمـــة وأولویاتهـــا وتشـــخیص وضـــعها الحـــالي لمعرفـــة نق

للمعالجــة والتعزیــز، حیــث یــتم معالجــة نقــاط الضــعف وتعزیــز نقــاط القــوة، كمــا یــتم إنشــاء وتحدیــد 

 أوالرقابـــة فـــي إدارة الجـــودة الشـــاملة اعتمـــاداً علـــى الرقابـــة المتزامنـــة  وأنظمـــةر المطلوبـــة المعـــایی

المنفـذة للتحـول نحـو تطبیـق إدارة  والأعمـالالتـي عبرهـا یـتم تقیـیم الجهـود  ةالمرحلیة والرقابة البعدیـ

  .الموجودة الإعطابالجودة الشاملة وتقویم الانحرافات ومعالجة 

عین بعــض المنظمــات بخبــراء وفنــین مــن خارجهــا، كمــا نجــد كثیــراً منهــا تتســوفــي هــذه المرحلــة قــد 

یعتمــد اعتمــاداً كبیــراً علــى مــردودات التغذیــة العكســیة مــن الدراســات والمســوحات التــي یــتم إعــدادها 

  .عن العملاء ورغباتهم وتطلعاتهم واحتیاجاتهم باستمرار

 الأسـالیبالرقابة والتقـویم علـى اسـتخدام ین بنیلة التدریب الجید للعاملین المعتتطلب هذه المرح

وتـدریبهم علـى كیفیـة معرفـة وتحدیـد الانحرافـات ومعالجتهـا  الإحصائیة كالأسالیبالمعروفة للرقابة 

  .بكفاءة وفاعلیة الأهدافبالطریقة التي تخدم تحقیق 

  The Advanced Phase: المرحلة المتقدمة / 5

ـــي هـــذه المرحلـــة یكـــون الهـــدف التعـــرف علـــى أحســـن الطـــرق وأفضـــل الممارســـات      لأداءف

بمنهجیة وحرفیة ومهنیة عالیة ومتطورة، لأن المنظمة تكون  الأسالیبوالعملیات وتطبیق  الأنشطة

قـــد وصـــلت لمرحلـــة متقدمـــة مـــن تطبیـــق إدارة الجـــودة الشـــاملة وصـــارت ذات ســـمعة ومكانـــة قیمـــة 

نشــر تجاربهــا ونجاحاتهــا فــي  ىكافــة المنظمــات، وبالتــالي تعمــل علــبــه عنــد  تجعلهــا مثــالا یُحتــذي
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تطبیق إدارة الجودة الشاملة، كما تقوم بعمل مقارنات مرجعیة مع منظمات شبیهه وتبـادل الخبـرات 

  .والاستفادةبهدف تعمیم الفائدة  والآراء

  :التحدیات والمعوقات لتطبیق إدارة الجودة الشاملة

یمثـل تحـدٍ  ذاتـهیعتبر موضوع إدارة الجودة الشاملة من الموضوعات الحدیثة، وهذا في حد 

والتـي یمكـن وصـف أهمهــا  الأخـرىالتحـدیات  إلـى إضـافةكبیـر لتطبیقهـا وإرسـاء ونشـر مفاهیمهـا، 

  :في الآتي

 الجـــودة الشـــاملة والســـعي لتطبیقهـــا بســـبب قلـــة الـــوعي لإدارةالعلیـــا  الإدارة وإدراكعـــدم وعـــي  .1

 .وأهمیتها وفوائدها ولأهدافهالها  والإدراك

 .تطبیق إدارة الجودة الشاملة ىارد البشریة المؤهلة والقادرة علعدم توفر المو  .2

 .الجودة الشاملة إدارةعدم الاهتمام برصد میزانیة واضحة وتخصیص أموال كافیة لتطبیق  .3

 ىومهاراتهم خاصة التدریب علراتهم عدم الاهتمام بتدریب وتطویر العاملین والرفع من قد  .4

لبعض العاملین بعدم حوجتهم للتدریب خاصة  ئل أدوات الجودة، والاعتقاد الخاطاستعما

 .منهم القدامى

غیاب الثقافة التنظیمیة الفاعلة، وهي تلك القیم والسلوكیات التي تكون مشتركة بین العاملین،  .5

ء والاستجابة السریعة لرغباتهم ومن ضمنها ثقافة الجودة التي تعكس الاهتمام بالعملا

 .واحتیاجاتهم

غیاب روح الفریق وعدم الانسجام والتناغم سـواء بـین أعضـاء فریـق العمـل أو بـین فـرق العمـل  .6

ـــبعض، والـــذي یعتبـــر مـــن ركـــائز مفهـــوم  التحســـین المســـتمر وجـــوهر  الجـــودة  إدارةبعضـــها ال

 .الشاملة

تـــأثیرات التغییـــر علـــیهم أو بســـبب  بعـــض العـــاملین بســـبب الخـــوف مـــن ىمقاومـــة التغییـــر لـــد  .7

 .الأخرى الأسبابمن  لأيطبیعتهم المقاومة أصلا للتغییر، أو 

 الأسـلوبوتشدد معظم المدیرین في تفویض سلطاتهم وصلاحیاتهم وإتبـاع بعـض مـنهم  امتناع .8

 .في ممارساتهم وعلاقاتهم الوظیفیة يالأوتوقراطالدیكتاتوري أو 

 ســــیر ووضــــوح ىغذیــــة العكســــیة، ممـــا یــــؤثر ســــلباً علــــوالت تللاتصــــالاغیـــاب النظــــام الفعــــال  .9

ــ ة ووصــولها فــي المختلفــ الأعمــالالخطــط وتقــاریر تنفیــذ  ىالتعلیمــات والتوجیهــات، وكــذلك عل

 .والعملیات بالمنظمة الأنشطةجمیع  ىالوقت المناسب، وعل
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، ینبغــي لــهتــتمكن المنظمــة مــن تطبیــق إدارة الجــودة الشــاملة بســهولة وفقــاً لمــا هــو مخطــط  وحتــى

معوقـــات تطبیـــق إدارة الجـــودة الشـــاملة والاهتمـــام بدراســـتها وتحلیلهـــا والســـعي  ىعلیهـــا التغلـــب علـــ

       )1 (.لإزالتها والقضاء علیها

        :الأخطاء الشائعة في تطبیق إدارة الجودة الشاملة

 Common Mistake in Application  of  Total  Quality Management  

 .النتائج السریعة ىوالحصول عل الأهدافالتعجل في تحقیق  .1

 واعتمادهاوالمعاییر والنظم  الإجراءاتإقرار التطبیق قبل تهیئة البیئة، فإعداد الدراسات عن  .2

لیس كافیاً فقط للنجاح في تطبیق إدارة الجودة الشاملة، بل ینبغي كذلك توفیر الموارد المناسبة 

 .وتجهیز المواعین الملائمة التي تحتاجها عملیات التطبیق

إتباع أنظمة وسیاسات وممارسات في كثیر من المنظمات لا تتناسب مع منهج إدارة الجودة  .3

 .الشاملة

 .اة الحرفیة لتجارب الآخرین، علماً أن لكل تجربة ظرفها الخاصةالتقلید الأعمى والمحاك .4

 .عدم إعطاء التقدیر والأهمیة الكافیة للعنصر البشري .5

 .قلة أو فقدان حلقات التواصل مابین العاملین والعملاء .6

 .المعلومات وتوثیقها عن الانجازات المحققة ىالفشل في الحصول عل .7

 .اتهم وأفعالهم مع أقوالهمعدم أتساق سلوكیات القادة في ممارس .8

، وكذلك مابین مصالح الأجلعدم الاهتمام بتحقیق التوازن مابین الأهداف القصیرة وطویلة  .9

 .أصحاب المنفعة

الاهتمام بالتصدي للمشكلات الكبیرة وتجاهل أو إهمال الجوانب الصغیرة من المشاكل والتي . 10

  )2 (.فإن النار من مستصغر الشرر ،ینبغي أزالتها قبل أن تتفاقم

  Continuous Improvement Philosophy  : فلسفة التحسین المستمر    

تلــك التحســینات المســتمرة بكافــة العوامــل والأنشــطة  ىیشــیر مفهــوم التحســین المســتمر إلــ     

مخرجـات، كمـا یعتبـر جـزء أساسـیاً مـن فلسـفة إدارة الجـودة  ىتعلقة بعملیات تحویـل المـدخلات إلـالم

جــاراة الشــاملة وأهــم مبادئهــا الأساســیة لمواكبــة التغیــرات التــي تحــدث فــي بیئــة المنظمــة فضــلاً عــن م

كما تعكـس فلسـفة عملیـة التحسـین المسـتمر المفهـوم الأساسـي للجـودة  ،التغیرات في رغبات العملاء

یمنج التي مبتداها مرحلـة التخطـیط ومنتهاهـا مرحلـة التحسـینات والتـي والمتمثل في دائرة أو عجلة د

                                                             
  .238، مرجع سبق ذكره ، ص محفوظ أحمد جودة ، إدارة الجودة الشاملة مفاھیم وتطبیقات.  1
 .91م ، ص2010، عمان ، الأردن ، 1، دار الشروق ، ط إدارة الجودة والمعولیةعبد الحمید البلداوى وزینب ندیم ، .  2
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ویمكــن تعریــف التحســین المســتمر مــن خــلال المــداخل  )1(.ســبق الإشــارة إلیهــا فــي غیــر هــذا الموقــع

  : )2(الخمسة التالیة

  Resources Cost Reduction approach: مدخل تخفیض تكلفة الموارد المستخدمة/ 1

 إجراء العملیات بالكفاءة ىین المستمر وفقاً لهذا المدخل إلیشیر مفهوم التحس

  .تخفیض تكلفة تقدیم المنتج سلعة كانت أم خدمة ىوالفاعلیة اللازمة التي تؤدي إل

  :  Defects Reduction Approach مدخل تخفیض الأخطاء/ 2

كفاءة  هذا المدخل تخفیض الأخطاء الناتجة عن عدم ىیقصد بالتحسین المستمر بناءً عل

  .للعملاء ىمخرجات وتقدیم المنتج إل ىخدمة في عملیة تحویل المدخلات إلأداء الموارد المست

   : Excellence Approach مدخل التمیز/ 3

 ىالعملیات المطلوبة التي تودي إل اءر أج ىین المستمر وفقاً لهذا المدخل إلیفید مفهوم التحس     

  .یفوق رغباتهم ومستوى احتیاجاتهم  يالعملاء بالشكل الذ ىدیم المنتج سلعة كانت أم خدمة إلتق

  : Operation Safety Approachمدخل أمن العملیة / 4

وفقاً لهذا المدخل یتم تعریف التحسین المستمر بأنه تحسین العملیات التي تجعل بیئة  

التعویضات العمل مناسبة وآمنة وأكثر ملائمة من حیث تخفیض الحوادث والمخاطر وكذلك تقلیل 

  .الموارد التي تحتاجها المنظمة استخدامأو مطالبات العمل مما یساعد في ترقیة وتحسین كفاءة 

  :  Employees Satisfaction Approachمدخل رضا العاملین / 5

رضا العاملین  حقیقت ىالعملیات التي تساعد عل تعني عملیة التحسین المستمر هنا تحسین      

العمل ببذل أقصي الجهود لتحقیق أهداف  ىم في زیادة كفاءتهم  وإقبالهم علبالمنظمة، مما یساه

  .المنظمة وبالتالي تقدیم منتج یلبي الرغبات والتوقعات للعملاء

  Principles Of Continuous Improvement: التحسین المستمر ئمباد

لفلسفة التحسین المستمر في نجاح العملیات التي یتطلبها  حتى یتم تحقیق النتائج المرجوة      

  مر كذلك مع ـــقها المستــان توافــمر وضمــم ومستــكل دائـــة ، وبشـدمـعة كانت أم خــنتج سلـمــم الـــتقدی

                                                             
1
  .115، مرجع سبق ذكره ، ص دأروى عبد الحمی.  
 .204، ص مرجع سبق ذكرهقاسم نایف علوان المحیاوي ، .  2
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  )1(المبادئ التالیة ىتقوم فلسفة التحسین المستمرٍ عل احتیاجات ورغبات العملاء ینبغي أن

  .التحسین المستمر للجودة عملیة مستمرة لیس لها نهایة إن / 1

  .إن التحسین المستمر عملیه شاملة وتحتاجها جمیع المنظمة/ 2

  .إن التحسین المستمر یشارك فیه ویحتاج لمجهود جمیع العاملین بالمنظمة/ 3

قبل وقوعها ومحاولة القضاء علیها ولیس  والانحرافاتالأخطاء  جنبخفض وت ىالعمل عل/ 4

  .تصحیح الأخطاء 

  .إن غیاب أو عدم وجود أخطاء لا یعني  توقف عملیة التحسین/ 5

  Continuous Improvement Methods: طرق التحسین المستمر

  :)2(توجد طرقتان للتحسین المستمر هما

   : )Kaizen( الطریقة الیابانیة / 1

 هعتماداومبادئه و  فلسفته يكبیراً من الیابانیین في تبن اهتماماوجد مفهوم التحسین المستمر        

مرتكزاً أساسیاً في أنظمتهم الإنتاجیة وسبقوا في تطبیقه الأمریكیین، حیث كان العالم الیاباني 

كرمز للتحسین المستمر  kaizenأول من استخدم مصطلح    Masaki Imaiماساكى إماي 

التحسین  ىفي مجال الأعمال فهي تشیر إل استخدامهاوالتي تعني باللغة الیابانیة التحسین، وعند 

، كما یرمز طتها وعملیاتها وهیاكلها ونُظمهاالمستمر الذي یشمل  كآفة المنظمة بمواردها وأنش

kaizen العملیات  ىة للرقابة علئیالأدوات الإحصا استخدامالتحسین المستمر من خلال  ىإل

، صفریة الإنتاجیة:( یر من المفاهیم مثل بالمنظمة، ویستخدم مفهوم كایزن في الیابان بدیلاً لكث

مبدأ كروسي في أداء  ىكما یقوم مفهوم التحسین عندهم عل) الأخطاء ورقابة الجودة الكلیة 

  .)3(الأعمال الصحیحة بالطریقة الصحیحة من المرة الأولي

انه عملیة ینبغي أن تكتمل بشكل  ىالتحسین المستمر عل ىالطریقة كایزن فانه ینظر إلب وحس 

الإدارة القیام بعملیتین  ىن یكتمل التحسین دفعة واحدة، وعلجي وانه من غیر المأمول أیتدر 

  :) 4(رئیسیتین هما 

                                                             
1

  .144، مرجع سبق ذكره ، صTQMمحمد الصیرفي ، إدارة الجودة الشاملة . 
 .114المرجع السابق ، ص.  2
3

  .203قاسم نایف علوان المحیاوي ، مرجع سبق ذكره ، ص. 

 116، مرجع سبق ذكره ، ص دنقلاً عن أروي عبد الحمی 
  .145-144، مرجع سبق ذكره ، صTQMالجودة الشاملة  صیرفي ، إدارةمحمد ال.   4
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  .أي تصمیم وصیاغة المعاییر والنماذج والتأكد من تطبیقها :الصیانة/ 1

  .الدرجات ىأعل ىعاییر والنماذج وترقیتها إلأي تطویر الم: ینالتحس/ 2

وتــتم هــذه الطریقــة وفقــاً لفلســفة مفادهــا أن العنصــر البشــري الــذي یتمتــع بمهــارات وقــدرات عالیــة    

  .ومحفز بشكل جید باستطاعة أن یقوم بالتحسین المستمر بامتیاز باستخدام تكنولوجیا بسیطة

) 2/3/14(الكایزن في الصورة المطلقة كما هو موضح بالشكل رقم عبر ماساكي إماي عن فكرة  

    )1( :وذلك كالآتي

                )التحسین المستمر( كایزن ) 2/3/14(شكل ر قم                      

    

  

  

  

  

 

 

 

 

 

  

, Mc Graw The Key To Japan  Competitive SuccessImai, Masaki, Kaizen: : Source
Hill  Publishing Co.1986:4      

، شركة مطابع 4000وآیزو  9000إدارة الجودة الشاملة الأدوات والوسائل، آیزونقلاً عن أروي عبد الحمید، 

  .117م، ص 2008 السودان ، الخرطوم،،  السودان للعملة

                                                             
1   . Imai, Masaki, Kaizen:The Key To Japan Comparative Success, Mc Grew Hill Publishing Co. 1986:4                                                 

.      117، مرجع سبق ذكره، صدنقلا عن أروي عبد الحمی  

  

  

 

 التوجھ نحو الزبون  - 

 رقابة الجودة الشاملة - 

 )الأتمتة( الإنسان الصناعي    -  

 دوائر المقترحات     -  

 الانضباط في مكان العمل   - 

 TPMة الشاملة یجانتالصیانة الإ  - 

KAMBAN 

 تحسین الجودة  -

 JITالتوقیت المناسب  -

 الأخطاء الصفریة  -

 أنشطة المجموعات الصغیرة  -

 العلاقات التعاونیة بین العاملین  -

 تحسین الإنتاجیة -

  تطویر منتجات جدیدة  -
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   Break Through :الطریقة الأمریكیة)  ب( 

 ة تحل محلقونظم خلابتكره متطویر وسائل وأسالیب حدیثة و  ىعلز هذه الطریقة ترك          

ة انه عملیة یجب أن تتم دفعة واحد ىطریقة عل، فالتحسین المستمر ینظر إلیه وفقاً لهذه الالقدیمة

باستخدام الأسالیب  ،مستویات الجودة ىأعل ىبهدف الحصول علone shot أو بضربة واحدة 

لا تركز بدرجة كبیر  وهذه الطریقة. المعقدة مع توافر إمكانیات مالیة كبیرةو التكنولوجیة الحدیثة 

یتجه جل تركیزها في  المورد البشري في عملیات التحسین المستمر كحال الطریقة الیابانیة بل ىعل

   .التكنولوجیا المعقدة والمتطورة جداً  ىالاعتماد عل

مـــابین الطریقـــة الیابانیـــة والطریقـــة الأمریكیـــة لمفهـــوم  والاخـــتلافالشـــبه  أوجـــهوالشـــكل التـــالي یبـــین 

  .التحسین المستمر

  .مقارنة ما بین الطریقة الیابانیة والأمریكیة للتحسین المستمر) 2/3/15(شكل رقم 

  الطریقة الیابانیة    الأمریكیة الطریقة    وجه المقارنة  

دفعات  ىیتم التحسین عل  طریقة التحسین   

صغیرة الأجل تحقق تغیرات 

   .جذریة

حسین بصورة تدریجیة یتم الت

إجراء تغیرات  ىولا یحتاج إل

  جذریة

یشمل التحسین مجالاً محدداً،   مجال التحسین  

 وءیتم اللج وبعد الانتهاء منه

  .مجال آخر وهكذا ىإل

التحسین یشمل جمیع 

  .المجالات في آن واحد

  .إصلاح وهدم في أن واحد  هدم وإعادة بناء  اسلوب التحسین  

استثمارات مالیة ضخمة   متطلب التحسین

جیا متطورة ومعقدة مع وتكنولو 

  .الجوانب  الفنیة ىالتركیز عل

استثمارات مالیة وتكنولوجیا 

 ىتركیز علسهله مع ال

  .العنصر البشري

  ، مصر، ر والتوزیع الإسكندریةمؤسسة حورس الدولیة للنش، إدارة الجودة الشاملة  ، محمد الصیرفي :المصدر

                .146، ص م 2008
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      Continuous Improvement Objectives:أهداف التحسین المستمر

  :)1(تتمثل أهم أهداف عملیة التحسین المستمر في الآتي 

نتج وفقاً إجراء التحسینات الضروریة والمستمرة بكافة العوامل والأنشطة  المرتبطة بعملیات الم/ 1

تغیرات الحالیة والمتوقعة لرغبات واحتیاجات العملاء ومتطلبات السوق علاوة للبیانات المتجددة وال

  .التي التغیرات التي تحدث في بیئة المنظمة

والأخطاء وتحدید   الانحرافاتمستویات الأداء المتمیز من خلال تخفیض  ىأعل ىالوصول إل/ 2

  .المشاكل ومواطن الضعف بدقة عالیة

تشجیع وتطویر التعاون بین الإدارة العلیا  ىمل مشجعة ومناخ ملائم، یعملان علتكوین بیئة ع/ 3

اكل التي تواجههم في هم للمشاركة المستمرة في تحدید وحل المشفیز للمنظمة والعاملین من خلال تح

  .العمل

  .جعل المنظمة ذات قدرة تنافسیة في السوق/ 4

  Continuous Improvement Requirement:متطلبات التحسین المستمر

ورسوخ  هتثقافبیئة مشجعة ومناخ مناسب لبسط مبادئه ونشر  ىیحتاج التحسین المستمر إل  

أهدافه وبالتالي لتأكید إمكانیة تطبیقیه وضمان نجاح أهدافه توجب تهیئة عناصر التطبیق والتي 

تمثل عناصر بناء ثقافة تنظیمیة جدیدة تستوعب وتدعم الجهود بعیدة المدى لفلسفة التحسین 

نظمة ودعم إدارة الم اهتمامالمستمر، ولذلك یعتبر من أهم متطلبات نجاح التحسین المستمر 

ك لاغة ثقافة المنظمة بصورة جیده وذبمختلف مستویاتها التنظیمیة لفلسفة التحسین المستمر لصی

والسلوكیات للإدارة والعاملین  بما یتوافق ویدعم  الاتجاهاتو جذریة في القیم یعني إحداث تغیرات 

وتتمثل مسؤولیة إدارة المنظمة لتوفیر متطلبات التحسین المستمر في . فكرة التحسین المستمر

  : )2(الآتي

  .تصمیم وتطویر رؤیة إستراتیجیه للتحسین المستمر بمشاركة جمیع العاملین بالمنظمة/  1

ة والثقة والتفاعل بین العـاملین یقافشال ىق مناخ تنظیمي یحفز علالعلیا لخلتطویر نمط الإدارة / 2

  .بالمنظمة

                                                             
1
 .  119أروى عبد الحمید ، مرجع سبق ذكره ، ص.  
  .121-120محمد نور، المرجع السابق ، ص ص  دنقلاً عن أروى عبد الحمی.  2
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 ضرورة وجود هدف ىم الموضوعي للأداء، ویشیر هذا إلثبات الرؤیة والتفاعل المشترك والتقیی/ 3

  .جمیع العاملین لتحقیقه یسعىمحدود، مشترك ومعروف للمنظمة 

بین أفـراد المنظمـة لتقـدیم الأفكـار المبدعـة والخلاقـة نظام للحوافز یدعم ویطور التعاون  اعتماد/ 4

  .منتجات متطورة ومواكبة ىمستوى أداء العملیات للحصول عللتطویر 

تطــویر بــرامج التحســین المســتمر دون توقــف وجعــل بلــوغ الكمــال  ىمواصــلة الجهــود الرامیــة إلــ/ 5

  .غایتها

مراعاة  تكاملها مع بعضها البعض لتسهم اتخاذ قرارات تتواءم مع برامج التحسین المستمر مع / 6

  .في تحقیق أهداف الجودة

من العناصر والأنشطة  أن أهم المتطلبات لإجراء عملیات التحسین المستمر ىإل )1(وأشار عقیلي 

  :ثل في الآتيیتم مخرجات ىرتبطة بعملیات تحویل المدخلات إلالم

  .تحدید الهدف من إجراء التحسین/ 1

  .هیئة خطة عمل على أن تكون  ىات المالیة والبشریة علالاحتیاج تحدید/ 2

  .دعم الإدارة العلیا المستمر/ 3

  .تكوین لجنة علیا للتنسیق بین عملیات التحسین/ 4

  .إنشاء فرق التحسین وتحدید سلطاتها ومسؤولیاتها/ 5

  .وجد نظام فعال للاتصالات بالمنظمة، مفتوح أمام جمیع العاملین / 6

  .واضح وعادل ومستمر لتحفیز الموارد البشریة بالمنظمةوجود نظام / 7

 استخدام بیانات حقیقیة یتم جمعها ىإل يق أن وجود منهج متكامل ومنظم یؤدلاحظ مما سبیُ      

الاستمرار في وعرضها بأدوات معتمدة، وخلق مناخ سلیم وبیئة صالحة لمعالجة المشاكل و 

  .)2( ما لا نهایة ىالتحسین المستمر إل

  :وهذا ما یمكن توضیحه من خلال الشكل التالي

  

                                                             
1
  .135-134عمر وصفي عقیلي ، مرجع سبق ذكره ، ص ص.  
  .122، مرجع سبق ذكره ، ص دأروى عبد الحمی.  2



111 

 

 البدایة

  اعرض البیانات 

  المدرج التكراري   -

  التثبیت  -

 تحلیل باریتو  -

  خطوات التحسین المستمر ) 2/3/16( الشكل رقم 

  

  

    هل هنالك مشكلة معروفة                                      

  هل المعلومات عن العملیة متوفرة                

  هل هنالك خریطة انسیاب للعملیة                                  

  اختبر الخریطة الانسیابیة للعملیة                

  جمع المزید من  المعلومات ا        

                                    

  

 

  

  التحلیل لأسباب المشكلة أو الفاقد             

 تحلیل باریتو  -

 السبب أو الأثر -

 العصف الذهني  -             

 التحلیل الهندسي -

 خرائط الضبط  -

  

  أعد تخطیط العملیة

  

  تطبیق العملیة والمحافظة علیها                                    

 9000، آیزو الأدوات والوسائلالمفهوم، ( أروي عبد الحمید محمد نور، إدارة الجودة الشاملة: المصدر 

  .  122، ص2010السودان ، مطابع السودان للعملة، الخرطوم،  ،) 14000وآیزو

اجمع البیانات والمعلومات عن 

 العملیة عن طریق استمارة المراجعة

  اختر عملیة التحسین 

 تحلیل باریتو    

ارسم خریطة الانسیاب 

 بواسطة الفریق   

 كرر مع العملیة    
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      Continuous Improvement Stages:مراحل التحسین المستمر 

  : )1(هي  ،التفرقة بین ثلاثة مداخل حتى یتم تحدید مراحل التحسین یجب   

  Operation Control Approach: مدخل رقابة العملیة/ 1

  : وفقاً لهذا المدخل تمر عملیة التحسین المستمر بثلاثة مراحل هي 

بة التي تعكس درجة التمییز ذلك أن یتم تحدید الأهداف المرغو بویقصد  Determine : حدد /أ 

  .أي معاییر ومقاییس) كمي (شكل  ىطلوبة في المنتج ویجب أن تكون علالجودة الم ىومستو 

أي توضیح وتعین نوع المعلومات التي تمكن من تكوین رؤیة واضحة  :Measureقیس  / ب

  .الفعلي للمجال المراد إجراء عملیات التحسین علیه ذنفیالتعن واقع 

عملیة المقارنة  ىعلبناءً م تقییم ما تم مع ما خطط له، و یعني ذلك أن یت:  Evaluate  مقی/ ج

  .یتم تحدید التحسینات التي سیتم إدخالها

  .یعني اتخاذ الإجراء التصحیحي متى ما كان ذلك ضروریاً  :  DO اتخاذ / د

حیحي الــذي تــم اتخــاذه للتأكــد مــن أي متابعــة الإجــراء التصــ: following  متابعــة الإجــراء / ه

  .حل المشاكل والتخلص تماماً من الأخطاء والانحرافات ىوقدرته عل یتهالفع

 (          P.D.C.A  Approach)  : P.D.C.A مدخل  /   2 

أهمیة تكامل العمل  ىبشكل رئیسي علرة دیمنج وهو یركز هذا المدخل دائرة أو دو  ىیطلق عل

 حقیقالأهداف والتأكد من ت ىكل منها الأخرى لضمان الوصول إل الإداري في حلقات ترتبط ویقید

  :النتائج المرجوة، وهذه الحلقات هي

 : الخطوات التالیة ىیشتمل التخطیط عل:   planخطط  / أ  

 .التحسین علیها جمع المعلومات المتعلقة  بالعملیة المراد إجراء  -

 .ضوء المعلومات التي تم الحصول علیها ىتحدید الأخطاء والانحرافات عل -

 .تحلیل الأسباب المؤدیة لهذه الأخطاء والانحرافات   -

 .وضع خطة للتخلص من هذه الانحرافات ومعالجة الأخطاء -

  .تطویر معاییر بغرض تقییم التحسین بعد تطبیقه  -

                                                             
  .137مرجع سبق ذكره ، ص عمر وصفي عقیلي ،.  1
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:وتتضمن هذه الحلقة الخطوات التالیة:    Do  نفذ/ ب  

  .وضع خطة التحسین تحت التنفیذ - 

.القیام بتجربة خطة التنفیذ -   

.رصد وتسجیل كآفة البیانات الناتجة عن تجربة خطة التنفیذ -   

.خطة التحسین ىشكل مستمر بغرض أجراء التقییم علع البیانات بجم -    

 :الآتي  ىالتدقیق عل تشتمل حلقة:   Check دقق / ج

  .التحسین بعد تنفیذها ىییم علإجراء التق - 

 .ضوء نتائج التقییم ىخطة التحسین في تحقیق أهدافها علتحدید مدى نجاح  - 

  : هذه المرحلة الآتي تتضمنAct :        أعمل / د

 .في حالة النتائج الایجابیة للتقییم یتم اعتماد خطة التحسین  - 

   .خطة التحسین ىالعاملین علتدریب جمع  - 

   .جمیع الإدارات والأقسام بالمنظمة ىتطبیق خطة التحسین عل -  

:أما إذا كانت نتائج التقییم غیر إیجابیة فینبغي أن یتم التفرقة بین الآتي   

.في مثل هذه الحالة یتم تعدیل الخطة للتخلص من هذه الأخطاء :ةالأخطاء الناتجة بسیط -   

.في هذه الحالة یتم إلغاء هذه الخطة واستبدالها بخطة جدیدة :الأخطاء كبیرهإذا كانت  -   

من هذا المدخل المراحل ضتی  Quality Cycle Approach :مدخل دائرة الجودة ) 3(

  :التالیة

.تحدید العملیة التي سیتم إجراء التحسین علیها/ أ  

.اختیارها أو تحدیدهاجمع المعلومات بشكل تفصیلي عن العملیة التي تم / ب  

.البحث عن طریقة جدیدة من أجل التحسین/ ج  

.تصمیم الطریقة التي سوف یتم من خلالها التحسین/ د  
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.تنفیذ الطریقة التي تم تصمیمها للتحسین/ ه  

.طریقة التحسین المنفذة ىأجراء التقییم عل/ و  

.شكل خطة ىلتسجیل كآفة نتائج التحسین ع/ ز  

خطوات مدخل دائرة الجودة المستمرةوالشكل التالي یوضح   

  خطوات دائرة الجودة المستمرة) 2/3/17(شكل رقم                      

                                                                                

 

 

 

   

   

 

 

 

 

 

، الإسكندریة ، مصر،  ، مؤسسة حورس الدولیة للنشر والتوزیع ، إدارة الجودة الشاملة محمد الصیرفي: المصدر

 . 150، ص م2008

  

  

  

 اختیار العملیة

 المعلومات

تسجیل نتائج 

التحسین المستر 

 علي شكل خطة
  جمع المعلومات

 تنفیذ الطریقة

 لجدیدةا
 البحث عن طرق

 جدیدة

تقییم طریقة 

 التحسین
 تصمیم الطریقة

 الجدیدة
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   Continuous  Improvement  Benefits: فوائد التحسین المستمر

لخـص أهمهـا فـي تج یُ المؤسسـة والمنـ ىمستو  ىمر فوائد عدیدة یمكن أن تتحقق علللتحسین المست 

 )1(: النقاط التالیة

یع یُمكن المؤسسة من خلق تغییر إیجابي لطریقة أداء العملیات والأنشطة المرتبطة بهـا، وتسـتط/ أ

مســتویات الأداء المتمیــز التــي تُمكنهــا مــن تحقیــق أهــدافها بكفــاءة  ىأعلــ ىخلالهــا الوصــول إلــمــن 

 .وفاعلیة

 .المنتج بصوره دقیقة وواضحة ىق أو تتابع العملیات المرتبطة علیساعد في تحدید تدف/ ب

 ىر علـیسهم التحسین المستمر بشكل واضح في إلغاء الأنشطة التي لیسـت لهـا جـدوى أو تـأثی/ ج

 . الأداء

  .تخفیض التكلفة الكلیة لجودة المنتج ىیسهم التحسین المستمر عل/  د

  .یساعد التحسین المستمر على تركیز الانتباه على العمیل ومتطلباته / ه

  

  

  

  

  

  

  

  

                                                             
  .100- 98خالد بن سعد عبد العزیز بن سعید ، ادارة الجودة الشاملة ، مرجع سبق ذكره ، ص ص 1.
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   فصل الثالثال

  الجودة الشاملة تقییم إدارة قیاس و تطبیق و 

  الخدمات الصحیة  على                       

 وخصائصها      مفهوم جودة الخدمات الصحیة: الأول المبحث

  .أهمیتها وأبعادهاو 

 قیاس وتقییم جودة الخدمات الصحیة: المبحث الثاني.  

 الصحيالشاملة بالقطاع تطبیق إدارة الجودة : المبحث الثالث.  
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  المبحث الأول

  مفهوم جودة الخدمات الصحیّة وخصائصها وأهمیتها، وأبعادها

أنـواع مختلفـة  ،یستخدم النّاس في التعـاطي مـع متطلبـات واحتیاجـات المعیشـة وأسـالیب الحیـاة   

وغیرهــــا مــــن الخــــدمات، تمامــــاً مثلمــــا  الاتصــــالمــــن الخــــدمات، مثــــل خــــدمات التعلــــیم، الصــــحة، 

جة الفرد ورغبته وفرصته وقدرتـه، ولكـن امتعددة من السلع، حسب ح یستهلكون في معیشتهم أنواع

 ،الحـدیث عنهــا عادهـا بعـض الغمـوض، ممـا اسـتوجبة الخدمـة وماهیتهـا وحـدودها وأبیعتـري طبیعـ

أهمیتهـــا وأبعادهـــا ومعوقاتهـــا ى امـــة المرتبطـــة بهـــا، مثـــل التعـــرف علـــتوضـــیح بعـــض الجوانـــب الهو 

وكـذلك توضـیح  وتحقیـق التوقعـات وإشـباع الرغبـات،یة الحاجات لبومتطلبات تحقیق الجودة فیها لت

 ىوم وخـدمات الـتخلص مـن النفایـات علـوجه العمـ ىلمرغوبة بالقطاع الصحي علممیزات الخدمة ا

  . وجه أخص

 Service Concept: الخدمةمفهوم 

  :وردت عدة تعریفات عن الخدمة منها  

أي نشــــاط أو إنجــــاز أو منفعــــة یقــــدمها طــــرف مــــا : الخدمــــة بأنّهــــا )PHKHTLEL( یعــــرف .1

لطــرف آخــر، وتكــون أساســاً غیــر ملموســة، ولا تنــتج عنهــا أي ملكیّــة، وأنّ إنتاجهــا وتقــدیمها 

  )1(.یكون مرتبطاً بمنتج مادي ملموس أو لا یكون

تعـرض للبیـع  النشـاطات أو المنـافع التـي: أنّها ىعیة الأمریكیة للتسویق الخدمة علتعرف الجم .2

 )2( .ىبسلعة أخر  لارتباطهاو التي تعرض أ

منتـوج غیـر ملمـوس یقـدم فوائـد ومنـافع مباشـرة للعمیـل نتیجـة لتطبیـق أو : تعرف الخدمـة بأنّهـا .3

أشخاص أو أشیاء معینة ومحـددة، وأن الخدمـة  ىهد أو طاقة بشریة أو آلیة فیه علج استخدام

  )3(.مادیّاً  استهلاكهالا یمكن حیازتها أو 

نشاط یرافقه عدد من العناصر غیر الملموسة والتـي تتضـمن بعـض التفاعـل مـع : تعرّف بأنها .4

 )4(.لمالك لانتقالهاالزبائن أو مع خاصیة الحیازة ولیس نتیجة 

                                                             
1
  .18م ، ص2005، دار وائل للنشر ، الطبعة الثالثة ، عمان ، الاردن ،  تسویق الخدماتھاني حامد الضمـور، .  
2
  . 18المرجع السابق ، ص.  
3
  .20، ص2005، عمان، الأردن، 1، دار الحامد للنشـر، ط التسـویق الإنتاجيتیسـیر العجارمة ، .  
، دار الحامد للنشر والتوزی�ع ، الطبع�ة الأول�ي، الأردن، عم�ان ،  التسویق السیاحي والفندقي أسعد حامد أورمان ، وأبي سعد الدیوه ،.  4

   .4م ، ص 2000
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إشباع الحاجات بحیث لا یكون  ىأنها نشاط الإنسان الموجه إل ىف الخدمة علیتوصتم  .5

 ) 1( ملموساً 

معاملـــة منجـــزة مـــن طـــرف المؤسســـة، بحیـــث لا ینـــتج عـــن : بأنّهـــاالخدمـــة ) JUDD(یعـــرف  .6

 )2(.التبادل تحویل الملكیة كما في السلع الملموسة

ـــ .7 ـــف الخدمـــة عل ـــتم  ىتـــم تعری ـــتج غیـــر ملمـــوس لا یمكـــن تخزینـــه، حیـــث ی أنّهـــا عبـــارة عـــن من

 )3(.بمجرد إنتاجه استهلاكه

أي نشاط یقوم به الإنسان أو : أنها ىة یمكن للباحث أن یعرف الخدمة علمن التعاریف السابق

یلعب فیه دوراً  یعود من خلاله منافع، أو تلبیة رغبـات واحتیاجـات، وینبغـي أن یكـون هـذا النشـاط 

ــقــ. أو تخزینــه امتلاكــهغیــر ملمــوس ولا یمكــن  أن للخدمــة  ىد أجمــع بعــض الكُتــاب والمهتمــین عل

  : صفات وخصائص ممیزة مثل

  . ر ملموسةأن الخدمة غالباً ما تكون غی .1

 . مقدم الخدمة ومستهلكها یشتركان في إنتاج الخدمة .2

 . قد یضاف إلیها في بعض الأحیان خدمات إضافیة مما یجعلها أكثر ملموسیة .3

ـــي فوائـــد ولكـــن لا یســـتطیع نقـــل ملكیتهـــا أو حیازتهـــا  .4 یتحصـــل مشـــتري الخدمـــة أو متلقیهـــا عل

 .وتخزینها

  .بین مفهومي الخدمة والسلعةیوضح الفرق ما ) 3/1/18(والشكل التالي رقم 

  

  

  

  

  

  

                                                             
1

  . Francois caby, claude Jambart, La, qualite dans les services, 2eme edition economica, Paris, 2002,P 
35 .                                                              58نقلاً عن بوعنان نور الدین ، مرجع سبق ذكره ، ص   
2   . Beatrice Brechignc-Roubaud, Le marketing.-Odes scruices, 8emetirage, edition d'organisation 
Paris,2004, P71 .                                                                             58نقلاً عن المرجع السابق ، ص   

3
م، 2006ة ، مص��ر ، ، المكت��ب الج��امعي الح��دیث، الإزارایط��ة ، الإس��كندری 1، ط إدارة العملی��ات والإنت��اجنبی��ل محم��د مرس��ي ، .  

  .12ص
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  ) 3/1/18(شكل رقم 

  الفرق ما بین الخدمات والسلع

  الخدمة  السلعة  المعیـار  ت

  تكون غیر قابلة اللمس  تكون قابلة اللمس  اللمس  1

یمكـــــــن فصـــــــل عملیـــــــة الإنتـــــــاج عـــــــن   والاستهلاكالإنتاج   2

  الاستهلاك

  .متزامنین والاستهلاكیكون الإنتاج 

  .لا یمكن خزنها  .خزنها یمكن  الخزن  3

  . لا تتكرر عملیة البیع أكثر من مرة  .السلعة ذاتها یمكن بیعها أكثر من مرة  البیع  4

في معظم  الاحتیاجلا یتم نقلها لمكان   .یمكن نقلها حسب مكان الحاجة إلیها  النقل  5

  .الحالات

العمیـل مـن خـلال وسـائل  ىیتم نقهـا إلـ  وسیلة النقل  6

  .مختلفة

نقلهـــــا فقــــــط مـــــن خـــــلال مجهــــــز یـــــتم 

  .الخدمة نفسه

  بمنتجها لارتباطهایمكن تصدیرها  لا  .یمكن تصدیرها  التصدیر  7

لا یمكــــــن أن تكــــــون معروضــــــة قبــــــل   .یمكن أن تكون معروضة قبل الشراء  العرض  8

  .الشراء

  .تكون سهلة لكنها غیر محدودة  تكون معقدة ومتداخلة  عملیات الإنتاج  9

یشــــارك العمیــــل فــــي معظــــم عملیـــــات   لا یشارك العمیل في عملیة الإنتاج  مشاركة العمیل  10

  الإنتاج

  .لا تكون واضحة  تكون واضحة   معاییر قیاس العملیات  11

  

، دار الشروق إدارة الجودة في الخدمات، مفاهیم وعملیات وتطبیقات،  قاسم نایف علوان المحیاوي: المصدر

  .58، ص م2006 ، عمان، الأردن، للنشر والتوزیع
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   Quality In Services:الجودة في الخدمات

القائـد،  ىمستو  ىأن تكون شهادة هي سلوك وثقافة علأن الجودة قبل  )1(یقول فهد الجهني

 الجـودة هـو قـرار إسـتراتیجي بـلا شـكالمنشـأة ككـل والتفكیـر فـي تحقیـق  ىمسـتو  ىوالأفراد، بل وعلـ

ویعتبــر هـــذا الـــنمط التفكیـــري الهـــادف مكســـباً لــلإدارة وللمنشـــأة بـــل للمجتمـــع بأســـره، ولكـــن التفكیـــر 

  . وولاء وتضحیّة استعدادوالرغبة والطموح لا یعني شیئاً البتة إذا لم یصاحبه 

عملیـات التحسـین المسـتمرة فـي الأنشـطة والعملیـات  ىیشیر مفهوم الجودة في الخدمات إلـ

وتقدیم الخدمة، فهي رحلـة طویلـة لا نهایـة لهـا ولیسـت محطـة وصـول كمـا وصـفها  المتعلقة بإنتاج

)Berry () 2( أنّهــا ىجــودة الخدمــة علــ ىوبالتــالي یجــب النظــرة إلــ. الكتــاب والــذي یُعــد مــن أبــرز :

ي كذلك الخدمات التي تقدم وأن ثقافة المنظمة وأنشطتها الروتینیة ینبغ ىالإتقان المستمر في مستو 

تستطیع تحقیق متطلبات العمیـل ومـا یرغـب فیـه مـن میـزات للخدمـة  ىفي هذا المسار حتأن تتجه 

المقدمة، وهذا ما تتطلبه ضرورات المنافسة الحادة في بیئـة الأعمـال والتطـورات المصـاحبة لأذواق 

أنّهـا  ىجودة الخدمة عل ىكما لا ینبغي للمنظمة النظر إل. العملاء ونظرتهم لجودة الخدمة المقدّمة

 ،أو تكتفي بعملیات التدریب والتحسین المؤقت في النظم والإدارات والعملیات ، ضرورة مرحلة فقط

فــإن جــودة الخدمــة تقتضــي أن تكــون هــذه الأنشــطة والعملیــات والإدارات ذات كفــاءة عالیــة، تســهم 

  )3( .في تقدیم خدمة ذات جودة عالیة ومرغوبة وباستمرار

ــــك نســــبة    ــــي الحاجــــات  للاخــــتلافوردت تعریفــــات متعــــددة لمفهــــوم جــــودة الخدمــــة، وذل ف

جودة الخدمة فإنّها بالنسبة  ىفي الحكم عل ختلافالاوالتوقعات عن جودة الخدمة المطلوبة، كذلك 

لرجال الأعمال تختلف عنها بالنسبة للعملاء، وتختلـف نظـرة الشـباب لهـا عـن كبـار السـن، وكـذلك 

وعلیــه یمكــن إعطــاء التعریفــات . وإدراك المختصــین عــن الأشــخاص العــادیین، وهكــذایختلــف تقیــیم 

  )4( :التالیة

  : التعریف الأول

  : من خلال النظر للأبعاد الثلاثة المتعلقة بالخدمات وهي )5(یمكن تعریف جودة الخدمة  

  

                                                             
1

   A.U.N  ،30/4/2008، خطوات الحصول على الایزو، شبكة المتحدین العرب فھد الجھني. 
                       www.arabi.ws/vb/showthread.phd?=8625   

2. Fisher, Berry, Developing as ISO 9000 Quality System.UK 1996  .  
  286، مرجع سبق ذكره ، ص تطبیقات في إدارة الجودة الشاملةالعلي ،  الستارنقلاً عن عبد

3
  . 287عبد الستار العلي ، المرجع السابق ، ص.  
4
  .65، مرجع سبق ذكره ، ص نبوعنان نور الدی.  
  .437، مرجع سبق ذكره ، ص ھاني حامد الضمور.  5
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 ):Technical Dimension(  البعد التقني .1

  . یقصد به الممارسات والتطبیقات العملیة والتكنولوجیة المتعلقة بمشكلة محددة

 ): Functional Dimension(  البعد الوظیفي .2

 العمل ىإل الطریقة أو الكیفیة التي تتم فیها عملیة نقل الجودة الفنیة ىویشیر هذا البعد إل      

ما بین مقدم الخدمة والعمیل الذي یستفید من الخدمة  والاجتماعيویمثل ذلك التفاعل النفسي 

  . ویستخدمها

ذي تقدم فیه ویقصد بها المكان ال ): The Material Possibilities(  الإمكانات المادیة .3

نات وغیرها، التي تجعل الحصول المعینات والإمكا ، وتوافر متهئملا ىالخدمات للعملاء ومد

  . الخدمة أمر مقدور وسهل ومریح لطالب الخدمة وراغبها ىعل

  : التعریف الثاني

 ىمـدلمقیـاس أنّهـا تعبـر عـن ال ىم، عل1983یفاً لجودة الخدمة عام قدّم لویس وبرنارد تعر 

  )1( .توافق الخدمة المقدّمة مع توقعات العمیل، والتكیف مع تلك التوقعات بشكل مستمر ودائم

  : التعریف الثالث

التي یتلمسها ویقیمها  الجودة المُدركة أو المتوقعة أي: أنّها ىعرفت جودة الخدمة عل  

أرض الواقع، أو تلك التي یتوقع الحصول علیها في الخدمات المقدمة، والجودة  ىالعمیل عل

لرضا العمیل أو عدم رضاه، ولقبوله أو عدم قبوله  أو المتوقعة تعتبر المحور الرئیسالمدركة 

ة وقعة تعتبر من الأولویـات الرئیسلمقدمة، وفي نفس الوقت فإن الجودة المُدركة أو المتللخدمة ا

)2( .الجودة في الخدمات ىوالهامة التي تزید من تعزیز مستو 
.   

  :التعریف الرابع

البعد الإجرائي والبعد الشخصي  ىتلك الجودة التي تشتمل عل ىجودة الخدمة تشیر إل      

، حیث یتكون الجانب الإجرائي من النظـم  كأبعاد مهمة في تقدیـم الخدمة ذات الجودة العالیة

كیفیة تفاعل  ىإلوالإجراءات المحددة لتقدیـم الخدمة، أما الجانب الشخصي للخدمة فهو یشیر 

  )3( .العاملین في مواقفهم وسلوكیاتهم وممارساتهم مع العملاء

                                                             
1

  . Lewis Robert and Bernard, H. Boorm, The Marketing Aspect of Service, Quality in Emerging 
Perspective Marketing in America Marketing  L . Berry, G sons tack, and Path, eds, Chicago, 1983, 
P100. 

2
  . 143، مرجع سبق ذكره ، ص الجودة الشاملةإدارة مون الدرادكة وآخرون ، ام.  
  .18، مرجع سبق ذكره ، ص الجودة في المنظمات الحدیثةمأمون الدرادكة وطارق الشلبي ، .  3
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العمیل ما بین  فیهأنّها ذلك الفرق الذي یفصل  ىتعرف جودة الخدمة عل :التعریف الخامس

    )1( .تقدیمها له وأیدركها بعد استعماله للخدمة  التيالخدمة والجودة 

مدى تطابق الأداء الفعلي للخدمة مع توقعات  ىیشیر إل مفهوم جودة الخدمة :التعریف السادس

   )2( .العمیل  ورغباته

 ىالمعیار أو المقیاس الذي یعكس مدیمكن التعبیر عن جودة الخدمة بأنها  :التعریف السابع

  )3(تطابق الأداء الفعلي للخدمة مع توقعات المستفید من تلك الخدمة 

یمكن أن نستنتج من خلال التعریفات السابقة إن جودة الخدمة تدور في نطاق العلاقة مابین    

ل جودة الخدمات المقدمة من خلا ىحیث یلاحظ  أن العمیل یحكم عل، العمیل ومقدم الخدمة

للأداء الفعلي للخدمة، فإذا كانت التوقعات والرغبات عن  دراكهإمقارنتها بتوقعاته ورغباته مع 

الخدمة بأنها ذات  ىلأداء الفعلي فان العمیل یحكم علالخدمة لا تتوافق أو اقل من إدراكه من ا

  .ناسبةجودة منخفضة أو غیر م

توقعـات العمیـل عـن الخدمـة وإدراك : ین همـا عـاملین رئیسـ ىعلـ تعتمـدإذن جودة الخدمـة 

  :العمیل للأداء الفعلي الخدمة كما یوضحها الشكل التالي

  

  العوامل الرئیسیة للجودة) 3/1/19(الشكل رقم 

  

  

  

  

 ، دار الشروق للنشر والتوزیع ، إدارة الجودة الشاملة مفاهیم وعملیات وتطبیقات قاسم نایف علوان، :المصدر

  .90ص ، م2006 ، الأردن ، عمان، 1ط

                                                             
1

  . Gerad Taker, Micel Longbis, Marketing des Services,  edition de nord, 1992, P45  
 65، مرجع سبق ذكره ، ص ننقلاً عن بوعنان نور الدی.  

2
، ال���دار الجامعیّ���ة ،  م كف���اءة ج���ودة الخ���دمات اللوجستی���ـة، مف���اھیم أساس���یة وط���رق القی���اس والتقیی���ـثاب���ت عب���د ال���رحمن إدری���س ،  .  

  .291م ، ص2006الإسكندریة، مصر، 
3

  . Robert. B.Denhard: An action Orientation, Pacific, Grove, California ,US.A. Broohe/Cole 
Publishing. Co, 1991, P268.   

 جودة الخدمة

  للأداء الفعليإدراك العمیل  جودة مستوي ال العمیل للخدمة توقعات
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  ) 1( :بالنظر للشكل السابق یمكن تفسیر وتوضیح مكوناته كالآتي

 الفـرق مـابین توقعـات العمیـل للخدمـة وإدراكـه لـلأداء الفعلـي  هي قیمة واتجـاه: الجودة المدركة

  .للخدمة

  شعوره عن الخدمة المقدمة له ىهو إحساس العمیل ومد: ك العمیلإدار.   

 تعكــس مــا یرغــب أن یجــده العمیــل فــي الخدمــة، وهــي محــل جــدل وتعــارض : توقعــات العمیــل

تفســـیرها بدقـــة وشـــرح ماهیتهـــا وعـــدم اتفـــاق بـــین العدیـــد مـــن البـــاحثین حولهـــا ولـــذلك یصـــعب 

ومضــامینها وتبیــان أنواعهــا وكــذلك طبیعــة تفاعلاتهــا مــع إدراك العمیــل والأداء الفعلــي للخدمــة 

  .المقدمة

  Health System Services:خدمات النظام الصحي

یُعرف النظام الصحي بأنه عبارة عن مجموعة من المكونات أو العناصر والأفراد   

عمل معاً ضمن شبكة من تالبعض بشكل منتظم ومتناسق ومتصل المرتبطة مع بعضها 

صحي  ىمستو  فضللمتمثل في تحقیق وضمان أالاتصالات لتحقیق هدف النظام الصحي وا

ضوء ما یتوفر من فرص وإمكانات  ىوترقیته باستمرار عل یهالمحافظة علو  ،مكن للفرد والمجتمعم

  )2(.وموارد

  )3( :تین من الخدمات الصحیة وهيل تقدیم مجموعتین رئیسيْ من خلایُشَكِلْ النّظَامْ الصِحِ 

خدمات وبرامج الصحة العامة الموجه نحو خدمة المجتمع ككل، أو تستهدف مجموعات  /أولاً 

   :وتشمل الآتي :عدّة من السكان 

 ): Health Promotion(بالصحة  الارتقاءخدمات   . أ

ة لبناء سلوكیات صحیة خلق ثقافة صحیة متمیز  ىإل هي مجموعة من الخدمات التي تهدف

، والكشف  الأفراد تجنبهم الإصابة بالعدید من الأمراض، وتشمل التغذیة السلیمة ىإیجابیة لد

،  البدنیة ، الإسعافات الأولیة وممارسة الریاضةةالمعدی الأمراضالطبي الدوري، الوقایة من 

لحفظ صحة الفرد ) Non Medical Factors( العوامل غیر الطبیّة ىوغیرها، أي التركیز عل

، كما تشمل خدمات التثقیف  )Personal Hygiene(وتأكید أهمیة الصحة الشخصیة للفرد 

                                                             
1   . Parasuraman, A:Berry,LL and zeitharnal, A conceptional Model for Services Quality and Its 
Implications for further Research , Jounal of Marketing, 48 (fall),pp7-4. 

، دراس�ة تطبیقی�ة عل�ي المستش�فیات بفلسطی�ـن ، رس�الة دكت�وراه غی��ر  وتقویمھ�ا قی�اس ج�ودة الرعای�ة الطبی�ةنق�لاً ع�ن بس�ام عب�د الق�ادر، 
  .40م ، ص2010منشـورة، جامعة السودان ، 

2
  .54فرید توفیق نصیران ، مرجع سبق ذكره ، ص.  

    69-62المرجع السابق ،  ص ص.  3
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الأفراد المعاقین بتوفیر الأجهزة والأدوات  ىحة البیئة المنزلیة والمحافظة علالصحي وص

  . التعویضیة

 ):Public Health: (خدمات الصحة العامة  . ب

الأفراد كمجموعات وتتضمن  بصحة الاهتمام ىموعة الخدمات التي تهدف إلتشمل مج 

 : من الخدمات من أهمها ةمجموع

 الأمراض الساریة والمعدیة وتخفیف آثارها ومحاولة السیطرة علیها والتخلص  ىالتحكم عل

 . منها

 عزل الحالات المصابة بالأمراض لمنع انتشارها وعلاجها . 

 لخدمات رعایة الأم والطف. 

 القیام بالمسوحات والإحصاءات الحیویة والصحیّة. 

 الأبحاث العلمیة في المجالات الصحیة المختلفة . 

  وتقییمها وتنمیتها باستمرار ةللموارد المتاح الأمثلالاستقلال. 

 ): Environment Health Services(: خدمات صحة البیئة  . ج

، وهي أعلاههذا النوع من الخدمات یرتبط بشكل مباشر بخدمات الصحة العامة المذكورة 

العامة وقضایا الإسكان والسكن  خدمات تهتم بشكل رئیس بقضایا التلوث البیئي والأمن والسلامة

 : الصحي، ومن أهم هذه الخدمات الآتي

  . هتوفیر الماء الصالح للشرب والطرق السلیمة لاستعماله وتخزین .1

  . التخلص السلیم والآمن من النفایات الصلبة والسائلة .2

  .مكافحة الحشرات والقوارض .3

  . المواد المشعة الخطرة والحد من آثارها الضارة للأفراد والمجتمعات ىالسیطرة عل .4

 Medical Care Service: خدمات الرعایة الطبیة/ ثانیاً 

سلامته  ىیتعلق بصحته والمحافظة علد فیما ویقصد بها الخدمات الصحیة التي تقدّم للفر   

عكس خدمات الصحة العامة التي تهتم وتركز صحة المجتمع ككل، بینما نجد  ىولیاقته، وهي عل

  . صحة الفرد والمحافظة علیها ىأن خدمات الرعایة الطبیة تركز عل

، )م1959(تم تعریف خدمات الرعایة الطبیة من قبل منظمة الصحة العالمیة في العام   

كافة منشآت العلوم وتشمل أن توفر للأفراد  خدمات والتي یجبهي برنامج لل(ث عرفت أنّها حی

الطبیة، والعلوم الطبیة السائدة الضروریة لتحسین وصیانة الصحة الجسدیة الفعلیة والاجتماعیة، 

ي ع، ویجب أن یأخذ البرنامج في الاعتبار المحیط المادي والاجتماعموكذلك توفیر العلاج للمجت

  :وتشمل خدمات الرعایة الطبیة ما یلي). والأسري مع مراعاة تخفیف العجز

  Health Promotion Services.بالصحة الارتقاءخدمات  - 
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  Preventive Services.الخدمات الوقائیة - 

  Treatment Services.الخدمات العلاجیة - 

 Rehabilitation & Long Term Health. خدمات إعادة التأهیل والرعایة طویلة الأجل - 

Care Services  

    (HPS):بالصحة الارتقاءخدمات / أ

 ىالمحافظة علیه من خلال التأثر علبصحة الفرد و  للارتقاءتهتم هذه الخدمات وتسعي   

صحتهم وسلامتهم مثل  ىبالعوامل غیر الطبیة للمحافظة عل الاهتمامالأفراد وتغییر ثقافاتهم نحو 

بالریاضة البدنیة والراحة والنظافة الشخصیة والسلوك الصحي السلیم مثل الامتناع عن  الاهتمام

ممارسة بعض العادات الضارة كالتدخین وتناول الكحول وتعاطي التبغ أو المخدرات، حیث تشكل 

بناء السلوك الصحي الإیجابي للفرد  ىن الخدمات الوقائیة التي تهدف إلهذه الخدمات جزءً هاماً م

بصحة الفرد  الارتقاء ىبرامج التثقیف الصحي الهادفة إل یادة إدراكه ووعیه الصحي عن طریقوز 

  . والمجتمع ككل

 ىات الصحیة والتي یمكن تصنیفها إلوتتضمن مجموعة من الخدم ): PS( الخدمات الوقائیة/ ب

  :ثلاثة مستویات

  :)Primary Preventive Services: (الخدمات الوقائیة الأولیة: الأول ىالمستو 

الأفراد ى تقدم إلوهذا النوع من الخدمات الصحیة یكون محدد ومباشر، یخطط لها و        

للوقایة من مرض معین والطریقة المعروفة لتقدیم هذه الخدمات هي حملات التطعیم الجماعیة أو 

  . الموجهة لمجموعات محددة من المجتمع

  ):Secondary Preventive Services: (الخدمات الوقائیة الثانویة: الثاني ىالمستو 

وتتضمن خدمات التشخیص والفحص والكشف المبكر للأمراض قبل استفحالها، والسیطرة   

علیها من قبل المستشفیات والمراكز الصحیة، كما تتضمن خدمات المسح الصحي الشامل أو 

السكان وكذلك الفحوصات الطبیة لبعض فئات المجتمع المسوحات الصحیة الموجهة لعینة من 

  . التي لدیها الاحتمالیة للإصابة بأمراض معینة وتكون عادة دوریة بفترة زمنیة محددة

 Tertiary Preventive): (الخدمات الوقائیة ذات الدرجة الثالثة: الثالث ىالمستو 

Services   

رضي إعادة تأهیل الم ىترمي إل ت الصحیة ذات صفة تخصصیةوهذا النوع من الخدما  

بشكل تأهیلهم اجتماعیاً ومهنیاً لتمكینهم من ممارسة حیاتهم  ىوضحایا الحوادث، حیث تهدف إل

حد كبیر وتوفر الأجهزة والأدوات التعویضیة للأفراد المعاقین وتقدیم الخدمات  ىطبیعي إل

  . العلاجیة اللازمة

  



126 

 

  ): التشخیص والمعالجة(الخدمات العلاجیة / ج

  : قسمین هما ىوینقسم هذا النوع من الخدمات إل

وتشمل الخدمات الصحیة ) out patient(الخارجین  ىات الرعایة الطبیة المقدمة للمرضخدم/ 1

 التي یتلقاها أفراد المجتمع من المراكز والمستوصفات الطبیة والعیادات الخارجیة التي توفرها

 . حد السواء ىین علقة للأفراد السلیمین والمعاالمستشفیات لمقابلة الاحتیاجات الصحی

  In patient :خدمات الرعایة الطبیة المقدمة للمرضي الداخلیین/ 2

  :ثلاثة أنواع ىه الخدمات إلیمكن تصنیف هذ

الأطباء  وهي الخدمات التي تقدم من قبل): Primary Care(خدمات الرعایة الأولیة : أولاً 

 حیث تمثل هذه الخدمات. لمستشفیاتوالعاملون والمراكز الطبیة والعیادات الخارجیة المرتبطة با

بوابة الدخول للنظام الصحي وخط التماس الأول مع المرضي، حیث یتم تحویل الحالات التي 

  . ىأعل ىمستو  ىإل ىعنایة أكبر واهتمام أكثر من مستو تتطلب 

وهي خدمات متوسطة أو ما یعرف ): Secondary Care(لثانیة خدمات الدرجة ا: ثانیاً 

بخدمات الأخصائیین ویتم تقدیم هذا النوع من الخدمات من خلال العیادات الداخلیة أو الخارجیة 

  . بالمستشفي

وهذا النوع من الخدمات یكون في غایة  ) :Tertiary Care(خدمات الدرجة الثالثة: ثالثاً 

إن هذا النوع من خلال المراكز والمستشفیات المتخصصة كما  التطور والتخصص تقدم من

كلفة عالیة مقارنة بخدمات أساس إقلیمي أو وطني، كما إنها ذات ت ىالخدمات یعرض عل

  . الأول والثاني ىالمستو 

 : (RLTHCS)خدمات التأهیل والرعایة طویلة الأجل/ د

یتم تقدیم هذا النوع من الخدمات من خلال المستشفیات والمراكز التأهیلیة المتخصصة   

هذه الخدمات الصحیة وعبر وحدات الرعایة طویلة الأجل التابعة للمستشفات والمراكز وتتضمن 

ومصابي الحوادث لممارسة الحیاة بصورة  ىتأهیل المرض وإعادة الأجلطویلة  ةخدمات الرعای

  . طبیعیة لفترة طویلة من الوقت

 الارتقاءخدمات  ىدمات الصحیة الشخصیة بالإضافة إلالخ(هذه المكونات الأربعة   

لصحي الكلي، وتعتبر ، تكون في مجملها النظام ا)بالحصة وخدمات الصحة العامة وصحة البیئة

وتكاملها بشكل متسق ومنسق، لضمان  واتصالهانبغي ترابطها لهذا النظام والتي ی الجزء الرئیس

تقدیم خدمات صحیة شاملة ومستمرة وذات جودة مرضیة بما یحقق هدف النظام الصحي 

ویخدم مرامیه في الحفاظ ) Comprehensive Health Services in a continuum(الكلي
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نظام الرعایة الصحیة  خدمات) 3/1/20(ویلخص الشكل ) 1( .الإنسان وصحته وسلامته ىعل

  :النحو التالي ىالشامل عل

  خدمات نظام الرعایة الصحیة الشامل)  3/1/20(الشكل رقم                  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

 عمان ، الرعایة الصحیة، إدارة منظمات  دار المسیرة للنشر والتوزیع والطباعة،  فرید توفیق نصیران: المصدر

  .36، ص م2012 ، الأردن، 

  

  

  

                                                             
  34فرید توفیق نصیران ، المرجع السابق ، ص .  1

 التغذیة الراجعة

وضع 

  صحي

  جید

  بیئة صحیة

 آمنة

  الموارد

 .الصحیة -
 البشریة -
 المالیّة -
 البیئیة -

  خدمات الصحة العامة

 .برنامج التحصین -
السیطرة علي الأمراض  -

  .الساریة
 . التثقیف والتوعیة الصحیة -
 . رعایة الأم والطفل  -
 .خدمات صحة البیئیة  -
صحة الغذاء والھواء   -

 .والأرضوالماء 
معالجة الفضلات   -

 .والنفایات
 .يالصح الإسكان -
السیطرة علي المواد   -

 .المشعة
 مكافحة الحشرات -

 .والقوارض
الصحة المھنیة والسلامة  -

  .العامة

  الخدمات الشخصیة الصحیة 

  

 خدمات تعزیز الصحة -

 .الخدمات الوقائیة -

 .الخدمات العلاجیة -

خدمات إعادة التأھیل  -

 .والرعایة طویلة الأجل
 

 البیـــــئة
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  The Health Care Quality Concept:مفهوم جودة الخدمات الصحیة 

بقاع العالم، خاصة المتقدمة منها والمتحضرة، فـي تـوفیر  ىتنشط كثیر من البلدان في شت

میـة الخـدمات الصـحیة الخدمات الصحیة وتسعي سعیاً حثیثاً أن تكـون ذات جـودة عالیـة نسـبة لأه

العطـاء والبنـاء  ىانته مـن الأمـراض وزیـادة قدرتـه علـسلامة وصحة الإنسان وصی ىفي الحفاظ عل

 احتمـــالا، وأكثـــر الاقتصـــادیةأكثـــر قـــدرة وكفـــاءة مـــن الناحیـــة  المعـــافىوالتنمیـــة، فالشـــخص الســـلیم 

الدولـة، كمـا  ىعلـ اقتصـادیاووظیفته عكس الشخص المریض الذي یكون رهقاً وعبئـاً  لأعباء عمله

المجـالات  ىفـي شـت الأمثـل الأداء ىمجتمع قادر علـ ىت الصحیة وتمیزها تقود إلإن جودة الخدما

  )1(. الأفراد والمجتمع ىآثار سالبة عل ىء الخدمات الصحیة یؤدي إلو في حین أن س

بــل یتطلــب الأمــر أن تتســـم  هت الصــحیة فــي حـــد ذاتــه مطلبــاً لوحــدلــم یعــد تقــدیم الخــدما

الخدمة الصحیة المقدمة بالجودة المرغوبة، لذلك أصبح مفهوم الخدمات الصحیة لا ینظر إلیه من 

ناحیة الكم فقط، بل یتم النظر إلیه من ناحیة الجودة والكیف أیضـاً، وأدت التطـورات التـي یشـهدها 

حیة وزیـــادة نســـبة الـــوعي الخـــدمات الصـــ ىالمســـتمر فـــي الطلـــب علـــ والارتفـــاعالقطـــاع الصـــحي 

زیــادة  ىغیــر ذلــك مــن العوامــل، أدت إلــ ىوالأوبئــة وإلــالمزمنــة  الأمــراضالصــحي، وكثــرة وانتشــار 

   )2(.الدول بتحسین جودة الخدمات الصحیة المقدّمة اهتمامتركیز 

توفیر الخدمة أو السلعة بالشكل الذي  ىمفهوم الجودة بشكل عام القدرة علیتضمن 

الزبائن ویحقق رغباتهم ویستجیب لتوقعاتهم فیما یرتبط بخصائص  احتیاجات یتناسب مع ویلبي

الإرضاء (فإنّها تعني  )Hoyle() 3(الخدمات، وهي كما عرفها  أوومواصفات ومیزات تلك السلع 

ولكن من الصعوبة إعطاء تعریف محدد ومتفق علیه ) المتواصل لمتطلبات وتوقعات الزبائن

، الأخرىوموحد حول جودة الخدمات الصحیّة لكونها خدمة غیر ملموسة حالها كبقیة الخدمات 

حال في السلع جودة الخدمة، كما هو ال ىعاییر نمطیّة للتأكد أو الحكم علوأیضاً لعدم وجود م

المادیة الملموسة، لذلك تعددت آراء الباحثین واختلفت أقلام الكتاب حول تعریف جودة الخدمة 

جودة الخدمة الصحیة  ىیّة بصفة خاصة، فمنهم من ركّز علبصفة عامة وجودة الخدمات الصح

و لمریض أوجهة نظر ا ىالمقدمة للخدمة، ومنهم من ركز علمن وجهة نظر المؤسسة الصحیة 

ومنهم من . لصحیّة المقدمةجودة الخدمة ا ىالحكم الفیصل عل اعتباره ىالمستفید من الخدمة، عل

المتعاملة في المؤسسة الصحیّة  الأطرافوجهة نظر الأطباء أو الممرضیـن أو أي من  ىركز عل

                                                             
1
رسالة ماجستیر في عل�وم التس�ییر، جامع�ة  ، م نماذج صفوف الانتظار في تحسین جودة الخدمات الصحیةدور استخدا،  دریدي أحلام .

  .2م ، ص2014محمد خیضر ، الجزائر ، 
 .2 Sudanese Journal of Public Health: July 2007 vol 2, (3) page 191-194. حاتم زین العابدین عبد الباري     .  

3 . David Hoyle, Quality Management Essential, first edition, published by Elselver Ltd, London, 2007, 
p.5. 
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جودة أو المكونة للنظام الصحي، فكل طرف یراها حسب وجهة نظره ومن زاویته الخاصة لذا تُعد 

   )1(.وتقییم ىة من أعقد المفاهیم تفسیراً ومعنالخدمات الصحیّ 

عمیـــل أو بـــین وجهـــة نظـــر ال الـــبعض أن منظــــور الخدمـــة الصـــحیّة یتبـــاین مـــا ىلـــذلك یـــر 

جودة الخدمات الصحیة من  ىإل عمیلوالإدارة ومقدمي الخدمات والمجتمع، حیث ینظر ال المستفید

من حیث تحقیق  الإدارة إلیهاي الخدمات المقدمة بینما تنظر زاویة وجود مزایا ضمنیّة، وصریحة ف

ر أمّـا صـانعي الخـدمات فیعتبرونهـا التحسـین المسـتم ،العالیـة والإنتاجیـةالتكلفة المنخفضة والجودة 

ت الصـحیة في حـین تتمحـور نظـرة المجتمـع حـول جـودة الخـدما ،في الممارسة للأنشطة والعملیات

ن نوعیــة الحیــاة رفاهیــة الفــرد وتحســی ىي النوعیــة تــنعكس علــعــال ىفــي وجــود خــدمات ذات مســتو 

   )2(.الخدمات وتوفرها وأنّها آمنة وغیر ضارة بالبیئة والإنسـان ىوسهولة الحصول عل

لهذا تعددت التعریفات بمفهوم جودة الخدمات الصحیّة، وإنْ كانت تدور في ذات المحـاور 

  )3(.وعلي نفس الدلالات والمضامیـن والمعاني

الدرجـــة التـــي تصـــل فیهـــا : ((أنّهـــا ىجـــودة الخدمـــة الصـــحیة علـــ)Lohr( )4(عـــرّف لـــوهر 

العـام للصـحة تحقیقـاً لحیـاة أفضـل مـع  ىبالمسـتو  الارتفـاع ىإلـ والمجتمـعالخدمات الصحیّة للأفراد 

  )). توصلت إلیه الخبرات العملیة والفنیة المتخصصة من خلال أفضل أداء تطبیق آخر ما

ــرَّفْ جــودة ا   عــالي مــن الجــودة والامتیــاز فــي الخــدمات  ىلخدمــة الصــحیّة بأنّهــا تحقیــق مســتو تُعَ

الهامـة  الأسـبقیات، كما أن الجودة تعتبر أحـد الأوليالصحیة والطبیة التي تقدم للمریض منذ المرة 

 یــهمســتفید فأو ال عمیــلالتكلفــة والمرونــة ووقــت التســلیم وغیرهــا، ممــا یرغــب ال ىللتنــافس، إضــافة إلــ

    )5( .الخدمة، وكذلك هي قدرة المؤسسة وإبداعها في تحقیق متطلبات السوقب

فَــــتْ جــــودة الخــــدمات الصــــحیّة بأنّهــــا التجــــاوب المســــتمر مــــع  ومتطلبــــات  احتیاجــــاتعُرِّ

  )6( .ورغباته) المستفید/ المریض(المستهلك 

، والعمل علي تلبیتها عمیلال بمتطلباتفالدراسة والفهم والمعرفة والتوقع أو التنبؤ  

یق وإشباع تلك الحاجات وتحقیقها یخلق التجاوب المستمر من قبل مقدمي الخدمات لتلبیة وتحق

                                                             
1
  .19ھیوكوش ،  ترجمة طلال بن عاید الأحمدي ، مرجع سبق ذكره ، ص  - 

2  -. Nancy, Graham, Quality assurance in Hospital, Second edition, Aspen Publication (U.S.A), 1990. 
PP. 8-9. 

3
مجل�ة  ،))  تقی�یم ج�ودة الخ�دمات الص�حیة ف�ي مستش�في الدیوانی�ة التعلیم�ي(( علي سكر عبود ، علي نجم�ن ، فاطم�ة عب�د ال�رازق ،  - 

  .58-57م، ص ص 2009، 3:، كلیة الإدارة والاقتصاد ، الأردن، العدد القادسیة للعلوم الإداریة والاقتصادیة
4

 -  Lohr Kn, Institute of Medicine, vol (1), Report of Study, Washington (Dc): National Academy 
Press, 1990 May, : Page 468.  

5
  . 288مرجع سبق ذكره ، ص، آلاء نبیل عبد الرزاق  - 
  .18ھیوكوش ، ترجمة طلال بن عاید الأحمدي ، مرجع سبق ذكره ، ص - 6
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المقام  في عمیلآخرون أن جودة الخدمات الصحیة تعني تعظیم رضا ال اعتبرفي حین  والرغبات،

رة عند تطبیقها للربحً أو الخسـاالأول والأخیر، وبغض النظر عن تحقیق المؤسسات الصحیة 

  )1( .نظمة وفعالیات الخدمات الصحیةلأ

فَتْ  بأقـل ) المـریض أو المسـتفید(أیضاً بأنّها السـعي المسـتمر نحـو متطلبـات المسـتهلك  عُرِّ

  : تكلفة ممكنة بحیث تشمل ثلاثة محاور جوهریة

  .هو مقبول تحقیق الجودة من وجهة نظر المستهلك، بناءً علي ما :المحور الأول .1

 . تشمل الجانب الطبي من حیث التشخیص والإجراءات والعلاج :الثاني المحور .2

یتركــز حــول الأنشــطة والعملیــات المتعلقــة بجــودة التصــمیم، وتقــدیم الخــدمات  :المحــول الثالــث .3

  )2(.الأمثل الاستخدامالصحیة من خلال الموارد الصحیة، واستخدامها 

مح جدیـدة فـي نوعیـة الخـدمات المقدمـة لملا ابتكاركذلك عرفت جودة الخدمات الصحیة بأنها 

وجـود كـوادر طبیـة وإداریـة  ، مـع)المسـتفیدین/المرضـي(ذات التمیـز الواضح والجـاذب للمسـتهلكین 

بطــرح خـدمات مختلفــة  ،ي تمیــز جــودة خـدمتها عــن الآخریــنومؤسسـات صــحیة تختلـف فــ ،متمیـزة

  : سبیل المثال ىالمنافسـین منها عل ومتمیزة عن

  .المتكاملة وجود الخدمات - 

 . تقدیـم وجبات ساخنة في القسم الداخلي - 

 . متابعة الحالات بالتلفون - 

 . للزبون الانتظارقلة فترة زمن  - 

 . والاطمئنانتوفر مستلزمات الراحة  - 

 . نظام زیارات المتابعة المنزلیّة - 

 .وجود التعلیمات والتوجیهات الواضحة التي یلتزم بها أعضاء الفریق الصحي - 

تمیزهـا عـن ب ،وتعمل علي جذبهم نحو المؤسسـةى العملاء الخدمات وغیرها تؤثر علمثل هذه 

تعنــــي مجموعــــة الإجــــراءات  )4(جــــودة الخــــدمات الصــــحیة فــــي رأي الطویــــل وآخــــرونف )3( .غیرهــــا

تقـدیم الخـدمات الصـحیة بمسـتویات  ىن قدرة وضمان المؤسسات الصـحیة علـالموضوعة للتأكید م

عالیــة مــن الجــودة لطــالبي تلــك الخــدمات، كمــا أنّهــا تعتبــر میــزة تصــنف بهــا المؤسســات الصــحیة 

                                                             
  . 301م ، ص2008، دار المسیرة للنشر ، الأردن ،  دة الشاملةتطبیقات في إدارة الجوعبد الستار العلي ، .  1
2
بس��كیكیدة ، م��ذكرة ماجس��تیر ، جامع��ة س��كیكیدة ،  مدراس��ة حال��ة  مص��حة أب��و القاس�� ، تس��ویق الخ��دمات الص��حیةنج��اة الع��امري ، .   

  . 25نقلاً عن دریدي أحلام ، مرجع سبق ذكره ، ص.                      98م ، ص2009الجزائر، 
3   . http: // www. Moph. Gov. eg/Arabic/sec/keeping health/Qilntro. asp. المصریّة  ةموقع إلكتروني ، وزارة الصح  

  . 37ي محمد الكحلوت ، مرجع سبق ذكره ، صنقلاً عن سعد *
4
، دراسة في مجموعة مخت�ارة م�ن المستش�فیات ف�ي محافظ�ة )) إمكانیة إقامة جودة الخدمات الصحیّة((أكرم أحمد الطویل وآخرون ،  - 

  . 13م ، ص2010،  9: ، العدد) 2(، العراق، المجلد  مجلة تكریت للعلوم الإداریة والاقتصادیةنینوى، 
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المشابهة لهـا فـي النشـاط وذلـك عـن طریـق رسـم  خرىالأعن غیرها من المؤسسات الصحیة نفسها 

ت بحیث تختلف هذه جمیع المستویا ىح من خلالها شخصیتها المؤسسیة علصورة للمؤسسة توض

  .الأخرىالصورة عن سائر المؤسسات 

دة بشــكل خــاص فــي المجــال مفهــوم الجــو  ىرائــد الجــودة الصــحیة إلــ )1(وینظــر دون أبــدیان

ــا  ىإلــ اجتمــاعيأنّهــا بنــاء  ىالصــحي، علــ حــد كبیــر موضــحاً أنّهــا كمــا یقــول تمثــل إدراكنــا وتقییمن

 ىدمات ومستهلكیها، وكذلك مـدبین مقدمي الخ للصحة وتوقعاتنا لطبیعة وشكل العلاقة ونوعها ما

لقـد عمـل .  شـرعیتها ومناسـبتها ىوانین وأنظمـة الرعایـة الصـحیة ومـدفهمنا وإدراكنا ونظرتنـا إلـي قـ

إضـــافة ثلاثـــة مـــداخل لتقیـــیم جـــودة تلـــك  ىتعریفـــه لجـــودة الخـــدمات الصـــحیة علـــ أبیـــدیان فـــيدون 

  : الخدمات وهي

      .یبالبنیة، الهیكل، البناء والترك. 1

  .العملیات.2

النتـــائج أو المخرجـــات والتـــي تمثـــل هـــیكلاً نموذجیــــاً یمكـــن مـــن خلالـــه دراســـة جـــودة الرعایــــة . 3

  .الصحیة

الخــدمات الصــحیة،  البنــاء الكلــي للمنظمــة التــي یــتم ضــمنها تقــدیم ىحیــث یشــیر التركیــب إلــ

الخصــائص الثابتــة نســبیاً لمقــدم الخدمــة الصــحیة مثــل التجهیــزات والإعــدادات  ىویشــیر أیضــاً إلــ

وتفاعل مقـدمي أمّا العملیات فإنّها تعكس تعامل  ،یائیة والحیز الذي یعمل من خلالهالنمطیة والفیز 

ــــــــك الخــــــــدمات  اهتمــــــــامهم ىالخــــــــدمات الصــــــــحیة ومــــــــد ــــــــودي مــــــــع مســــــــتهلكي تل وتعــــــــاملهم ال

الهــدف الجــوهري لعملیــات تقییـــم عملیــات تشــكل المحــور الأساســي و ، كمــا إن ال)المــریض/المســتفید(

أن التقیــیم بالضــرورة أن یســتند  الاعتبــارجــودة الخــدمات الصــحیة المقدمــة، مــع الأخــذ بعــین  ىمــد

   )2(.العملیات وتأثیرها، وما یتبعها من مخرجات ىإل

التماشــي مــع المعــاییر  ((: عرّفــتْ منظمــة الصــحة العالمیــة جــودة الخــدمات الصــحیة بأنّهــا      

إحــداث  ىوحیــث تــؤدي إلــوالأداء الصــحیح بطریقــة آمنــة ومقبولــة مــن المجتمــع بتكــالیف معقولــة 

  )3(.))والوفیات والإعاقة وسوء التغذیة  ىمعدلات المرض ىالإیجابي عل ریالتأث

                                                             
1

. Donabedian, A, Evaluation, The Quality of Medical Care, Mil Bank Memorial Fund, Quarterly: 
Health and Society: 1996, P44.  

  *                                                             39نقلا عن سعدى محمد الكحوت ، مرجع سبق ذكره ، ص
2   . Ibid, p44.  

  ً39عن سعدة محمد الكحلوت ، المرجع السابق ، صنقلا.  
3
وزارة الص��حة ، الس��عودیة، الری��اض،  ، ج��ودة الرعای��ة الص��حیة الأس��س والنظری��ة والتطبی��ق العمل��يعب��د العزی��ز حبی��ب الله نی��از،   .  

 ف�ي ودورھ�ا غ�زة قط�اع ةالحكومی� المستش�فیات ف�ي س�یجما س�تة تطبی�ق مقوم�ات ت�وفر مدى ،نقلاً عن سمر خلیل إبراھیم جوادة . م2004

   .33ص ، م2011 ، غزة ، الإسلامیة الجامعة ، منشورة ماجستیر رسالة ، العملیات نظر وجھة من الصحیة الخدمات تحسین
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الجـــودة الصـــحیّة  ،منظمــات الرعایـــة الصــحیّة لاعتمـــادعرّفَــتْ الهیئـــة الأمریكیــة المشـــتركة   

رعایـة المـریض  ملائمـة ىـاة لمراقبـة وتقویــم الجـودة ومـدالمنش ىمستو  ىبرنامج مصمم عل: ( بأنّها

رعایـة  ىلكسب الفرص المتاحة لتحسیــن مسـتو بطریقة نظامیة وفعّالة، كما أنّ هذا البرنامج یسعي 

  )1(. ) والأداء الإكلینیكي وإیجاد الحلول للمشكلات المحددة ىالمرض

 Maxwell(من المفاهیم الحدیثة لجودة الخدمات الصحیة ما أشار إلیه ماكسویل وتیمن   

& Temin (التي تعمل والدرجة  ىرعایة الصحیة بأنّها تعني المستو والذي یعبر عن الجودة في ال

التعزیز والسیر نحـو تحقیـق النتـائج المرجـوة للخـدمات الصـحیة، والتـي  ىبها الخدمات الصحیة عل

   )2(.بالضرورة أن تنسـجم وتتوافق مع المعرفة العلمیّة والمهنیّة للكوادر الطبیة والإداریة

ـــه فـــإن هـــذا ا   ـــعلی ـــحســـینأنّ جـــودة الخـــدمات الصـــحیة وت ىلمفهـــوم یشـــیر إل  ىها یســـتند عل

المعرفة العالیة والممارسات الجیدة للأطباء والطـواقم الإداریـة و  حددات مهمّة تتضمن العلم الراسخم

المختلفة والمهن الطبیّـة المسـاعدة،  فـي عملیـات الرعایـة والتـي تعتبـر الركیـزة الأساسـیة التـي تقـوم 

  . علیها الخدمات الصحیّة

 ىحـث علـت الصـحیّة التـي أوردهـا الباتم سرده مـن تعریفـات حـول جـودة الخـدما ما ىعل استناداً   

، علیه واتجاهاتهاالدراسة  ىوتعزیزاً لمنح  ر توضیحاً للمعني وشرحاً للمفهومسبیل المثال لا الحصـ

 العمیــل وتوقعاتــهیمكــن تعریــف جــودة الخــدمات الصــحیة بأنّهــا الســعي الحثیــث للتوافــق مــع إدراك 

مبـاني، (تـوفیر وتطــویر كافـة التجهیـزات الضـروریة والهامـة  ىوإشباع حاجاتـه ورغباتـه والعمـل علـ

وتطــور  اســتقرارلضــمان  الأفــرادوتحســـین صــحة  ىللإســهام فــي الحفــاظ علــ...). فــراد تكنولوجیـا، أ

  .المجتمعات وفي خلق بیئة مشجعة نظیفة، خالیة من الأمراض

 Characteristics Of Health Services: خصائص الخدمات الصحیة

میزهـــا عـــن غیرهـــا مـــن الخـــدمات الخـــدمات الصـــحیة بجملـــة مـــن الخصـــائص التـــي ت تتســـم  

والمنتجات الملموسـة، تتمثـل فـي عـدم تجـانس الخـدمات الصـحیة وعـدم إمكانیـة مشـاهدتها  ىالأخر 

 ىوتفن ىفإنّها تتلاش الأخرىتخزینها، كما هو الحال في بقیة الخدمات  ىلمسها وعدم القدرة علأو 

ودرجــة  ىهــا وتماثلهــا، فــالتلازم یعنــي مســتو ذلــك فهــي تمتــاز بتلازم ىوة علــ، عــلااســتهلاكهامجــرد 

تقـدیم خـدمات  لـىعدم القـدرة ع ىا یشیر التماثل إلها، بینمو الترابط مابین الخدمات الصحیة ومقدم

                                                             
1

،  دراس��ة تطبیقی��ة عل��ي اتجاھ��ات المرض��ي ، ورؤس��اء  ، دور إدارة الج��ودة الش��املة ف��ي الارتق��اء بالخ��دمات الص��حیةھیف��اء المخت��ار  . 
م 2003ستشفي الملك فھد ، بمحافظة جدة ، أطروحة ماجستیر، جامعة الملك فھد بن عبد العزیز، المملك�ة العربی�ة الس�عودیة ، الأقسام بم

  .8، ص
2

  . James, Maxwell and Peter Temin:(( Corporate Management of Quality in Employee Health Plans))- 
Health Care Management Review, Volume 28, Issue, March (2003), pp 28-29. 



133 

 

الـدوام مـن قبـل مقـدمي الخـدمات الصـحیّة،  ىت الـنمط أو الأسـلوب باسـتمرار وعلـذا ىمتماثلة وعل

   )1(:یل یمكن توضیح خصائص الخدمات الصحیة في الآتيولمزید من التفص

  Mismatching Of Health Services:عدم تجانس الخدمات الصحیّة/ 1

تختلــــف أشــــكال الخــــدمات الصــــحیة التــــي توجــــه للأفــــراد لأنّهــــم یختلفــــون فــــي طبیعـــــتهم   

الخدمات الصحیة تتبـاین من فرد  أن یلاحظوخصائصهم النفسیّة، وكذلك یختلفون في أمراضهم، و 

  ) 2( .للفرد الواحد هي متباینة وحتىلآخر 

  Inability Of Forecasting Demand:التنبؤ بالطلب ىعدم القدرة عل/ 2

ظهــور أوبئــة، كــوارث طبیعیــة،  لاحتمــالیصــعب التنبــؤ بالطلــب واستشــرافه بدقــة مســتقبلاً   

تعقد من عملیة التخطـیط للطلـب  ،وخلافه...  ، ، حوادث خطرة ت مسلحةحالات فیروسیة، نزاعا

الصـحیة هـو طلـب مشـتق مـن الطلـب  الخـدمات ىكمـا أنّ الطلـب علـ  )3( .الخدمات الصحیّة ىعل

الصـحي  ىتعزیــز وتحسـین المسـتو  ىالنظام الصحي إل ىالصحة ككل، وعلیه ینبغي أن یسع ىعل

  )4( .المستفیدین من الخدمات الصحیّة أوللمستهلكین 

 Intangibility Of Health Services :ملموسیة الخدمات الصحیة عدم/ 3

تكمن عدم ملموسیة الخدمة الصحیة في وجود التفاعل وضرورة التواصل مابین مقدمي   

  )5(.الخدمات الصحیة ومستهلكیها حتى تتحقق الفائدة المرجوة من هذه الخدمات

المقدمـة ورغبـات وتوقعـات المسـتهلكین عدم التجانس أو التوافق مابین الخـدمات الصـحیة / 4

أو توقعـات تجـاه مـا سیحصـل علیـه مـن خدمـة  افتراضـاتفمثلاً قد یكون للمریض  :لتلك الخدمات

صــحیة، وفــي المقابــل یُلاحــظ أن الجانــب الجســدي والنفســي للمــریض أي الممیــزات النفســیة تبــدو 

نتیجــة الخدمــة  ىتأثیرهــا علــ، فضــلاً عــن  طرة الطبیــبكــدائرة خاصــة لهــا محیطهــا البعیــد عــن ســی

  )6( .نفسیة المریض ىتتوقف عل استیعابهاوكیفیة  ،الصحیة المقدمة

  

                                                             
1
المؤسس��ة الإستش��فائیة  لص��حیة ف�ي الجزائ��ر، دراس��ة حال�ة عل��ىتقی��یم ج��ودة الخ�دمات ف��ي المؤسس��ات اس��عدیة ، ن��ورا عج�و ،  خام�ت  .

وعل�وم التس�ییر، الاقتصادیة والتجاری�ة  ، مذكرة منشـورة مقدمة ضمن متطلبات نیل شھادة الماجستیر، معھد العلوم العمومیة بالأخضریّة
  .62م ، ص2012-2011الجزائـر، 

، دراسة حالة المؤسسات الصحیة في الجزائر العاصمة ،  واقع جودة الخدمات في المؤسسات الصحیة العمومیةعدمان مریزق ، .   2
 .20م ، ص2008- 2007أطروحة للحصول على شھادة الدكتوراه في علوم التسییر، جامعة الجزائـر، 

3
م، 2009، دار الحامد للنشر، الأردن، ةإدارة التسویق في المنظمات غیر الربحیي سویدان، عبد المجید البراوي، نظام موس.   

 .240ص
4
 .198م ، ص1998، التراك للنشر والتوزیع ، مصر ،  تسویق الخدمات الصحیةمدكور فوزي ،    . 
5
 .20عدمان مریزیق ، مرجع سبق ذكره ، ص.   
  .239، عبد المجید البراوي ، مرجع سبق ذكره ، ص نظام موسى سویدان.   6
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  Inability of Postponing Health Services:عدم قابلیة الخدمات الصحیة للتأجیل/ 5

یستلـــزم تقــدیم معظــم الخــدمات الصــحیة الســرعة فــي تقــدیمها فمــثلاً الإصــابة بمــرض معــین   

ــتخلص مــن أعراضــه وعلاجــه، وإلا فــإنّ الموقــف یتطــور  الاســتجابةیســتوجب ســرعة  لمجابهتــه وال

  .)1( :خاصیة عدم القابلیة للتأجیل بعدین رئیسییـن هما ىوعلیه یترتب عل ،وتتفاقم المشكلة

یتطلب البعد المكاني نشر وتعمیم منافذ تقدیم الخدمات الصحیة حسب الحیز : الحیز المكاني  . أ

 ىتغطیــة الشــاملة للخــدمات الصــحیة علــسیاســة ال انتهــاجالمكــاني لتواجــد الأفــراد، ممــا یعنــي 

  . المناطق الجغرافیة المختلفة

لحظـــة  الـــذي یقضـــي أن تقـــدم الخـــدمات الصـــحیة فـــي يأي البعـــد الزمـــان:  التوقیـــت الزمـــاني  . ب

، فالتبـاطؤ فـي تقـدیمها أو تعزیزیـةإلیها، سـواءً كانـت تشخیصـیة، علاجیـة، وقائیّـة، أو  ةجو الح

 . صحة الأفراد والمجتمعات ىجیلها تترتب علیها آثار سالبة علتأ

   :ما تقدم ذكره من خصائص للخدمات الصحیة یمكن إضافة الخصائص التالیة ىعلاوة عل

الخدمات العامـة، لأنّهـا تتمیـز بحساسـیتها وأهمیتهـا وضـرورتها الخدمات الصحیة تعتبر من أهم  - 

ع  رغبـــات جمیـــع أفـــراد لكافـــة أفـــراد المجتمـــع وبالتـــالي ینبغـــي أن یكـــون الهـــدف منّهـــا هـــو إشـــبا

 . والتطلعات والرغبات، وباستمرار الاحتیاجاتلتلك  بالاستجابةالدولة أن تقوم  ىالمجتمع وعل

بكونهــا تســتهلك مباشـــرة عنــد إنتاجهــا كمــا أنّ جودتهــا یصــعب تخــتص الخــدمات الصــحیة أیضــاً  - 

  .تقییمها وتحدیدها

درجة عالیـة مـن الجـودة نسـبة لتأثیرهـا وارتباطهـا بحیـاة  ىصحیة تتطلب أن تكون علالخدمات ال - 

وعیّــة، الفــرد وشــفائه، بمعنــي أنّهــا تســتلزم أن تكــون بدرجــة عالیــة مــن الكفایــة الكمیــة، والكفایــة النّ 

لتتســع بمــا یتناســـب مــع التوزیـــع  وانتشـــارهاتــوفر الخـــدمات الصــحیة  ىالكمیــة تشـــیر إلــ فالكفایــة

الدیموغرافي لعدد أفراد المجتمـع بخصائصـه وصـفاته المختلفـة، ممـا یتطلـب تـوفیر العـدد الكـافي 

 ىدمات الصـحیة فـي جمیـع الأوقـات وعلـمن الموارد البشریة والمؤسسات الصحیة التي تقـدم الخـ

كــذلك تــوفیر أســالیب ووســائل التثقیــف الصــحي ووضــع الــنظم الإداریــة والمالیــة مــدار الســاعة، و 

الكفیلـة بتــوفیر الخــدمات الصــحیة للأفــراد، وانتهــاج سیاســة التغطیــة الشــاملة لكافــة أفــراد المجتمــع 

 أمّـــا الكفایـــة النّوعیـــة فیقصـــد بهـــا أن تحقیـــق الكفایـــة الكمیـــة بتـــوفر الخـــدمات ،بالتـــأمین الصـــحي

ــدمي الخــدمات الصــحیة ورفــع كفــاءتهم وتحســین  ىفیــاً بــل یتعــداه إلــالصــحیة لــیس كا تــدریب مق

أدائهـــم وخلـــق بیئـــة عمـــل مشـــجعة لهـــم، كمـــا ینبغـــي أیضـــاً تـــوفیر المعـــدات والأجهـــزة  والأدوات 

الحدیثـــة ومواكبـــة التغیـــرات التكنولوجیـــة ووضـــع الأســـس والمعـــاییر التـــي تضـــبط عملیـــة تقــــدیم 

                                                             
 .22عدمان مریزیق ، مرجع سبق ذكره ، ص.   1
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كافـة  ىعلـالأنشطة والعملیات وتحدید مواصفات الأفـراد بدقـة الخدمات الصحیة ومتطلبات كافة 

 واجباتهم ومهامهم وسلوكیاتهم لخلق التفاعـل المسـتمركذلك المستویات تقدیم  الخدمة الصحیة و 

 )1( .الدوام ىوعل ،تحسین جودتها ىمع متلقي تلك الخدمات والعمل عل

  Health Quality Services Objectives: أهداف جودة الخدمات الصحیّة

تحقیــق أهــداف عدیــدة لأفــراد المجتمعــات  إلــىتســعى الخــدمات الصــحیّة باعتمادهــا للجــودة       

والارتقــاء بصــحتهم والمحافظــة علیهــا، وهــو مــا یعتبــر الهــدف الســامي والأساســي لجــودة الخــدمات 

   )3(:یمكن القول أن أهمها یتمثل في الآتي ىبجانب أهداف أخر  )2(.الصحیة

تحقیق رضا المستفیدیـن من تقدیم خدمات صـحیّة بجـودة عالیـة ومواصـفات راقیـة ومعتمـدة،  .1

تلبــي رغبــاتهم واحتیاجــاتهم المختلفــة، ممــا یــنعكس إیجابــاً فــي زیــادة ثقــتهم وولاءهــم للمؤسســة 

ـــاً لصـــالح  ـــالهم واعتمـــادهم علیهـــا بجانـــب أنّ هـــذا یُمثـــل بٌعـــداً إعلامیّ ـــالي إقب الصـــحیة، وبالت

  . لصحیةالمؤسسة ا

وجود الخدمات الصحیة بدرجة مناسـبة مـن الجـودة ضـمان لتحقیـق الصـحة البدنیـة والنفسـیة  .2

 . للمستفیدین من تلك الخدمات

مــن خــلال اســتطلاع ومعرفــة آراء المســتفیدین وانطباعــاتهم وقیــاس درجــة الرضــا لــدیهم عــن  .3

علقـة بـإدارة الخدمات الصـحیة المقدمـة یمكـن للمؤسسـة الصـحیة وضـع وتطـویر البحـوث المت

 . الخدمات الصحیة والسیاسات المرتبطة بها

 . تمكین المؤسسات الصحیة من تحقیق أهدافها بكفاءة وفاعلیة .4

تحقیق أفضل المستویات للمؤسسات الصحیة، حیث یُعـد تحقیـق الهـدف الأساسـي للخـدمات  .5

صــحة وســلامة أفــراد المجتمــع  ىالمرغــوب مــن الحفــاظ علــ ىالمســتو  ىلــالصــحیة والوصــول إ

 . الخدمات الصحیة ىلهدف الرئیسي من تطبیق الجودة علهو ا

وتـدریبهم  بهـم الاهتمـامأفضل النتائج من خلال العاملین لأنّ الجودة تقتضي  ىالحصول عل .6

تحسـین مسـتویاتهم وتعزیـز الثقـة لـدیهم ورفـع كفـاءتهم وفعـالیتهم  ىوتطویرهم مما ینعكس علـ

 .  الإنتاجیّة

وتقــدیم أفضــل مــا لــدیها مــن إمكانــات وجهــود  المنافســة ىزیــادة قــدرة المؤسســات الصــحیة علــ .7

 ) 4(. لجذب المستفیدین من الخدمات الصحیّة وتحقیق سعادتهم ورضاهم

                                                             
1
 .18م ، ص2000، الطبعة الثانیة ، مكتبة المدینة ، مصر،  اقتصادیات الخدمات الصحیةطلعت الدمرداش ،   - 
2
  .95محمد محمد علي ، مرجع سبق ذكره ، ص - 
3
  . 14مرجع سبق ذكره  ، ص أكرم أحمد الطویل وآخرون ، - 
4
، دراسة حالة المؤسسة العمومیة الاستشفافیة بولایة  جودة الخدمات الصحیة في المؤسسات العمومیة الجزائریةعائشة عتیق ، .  

 -2011 :سعیدة، مذكرة ماجستیر، كلیة العلوم الاقتصادیة وعلوم التسییر والعلوم التجاریة ، جامعة ابوبكر بالقاید تلمسان، الجزائر
 .97، ص2012
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للخـــدمات  وحســـن معـــاملتهم وإشـــراكهم بقـــدر المســـتطاع فـــي التخطـــیط ىبالمرضـــ الاهتمـــام .8

الصحیة المرسومة لهم من قبل أطبائهم المعـالجین وتبنـي السـلوك الإیجـابي نحـوهم مـن قبـل 

 . جمیع العاملین لرفع الثقة والطمأنینة لدیهم

ســلامة وضــمان  ىوتجعلــه مطمئنــاً فــي نفســه إلــســلامة المــریض  ىتــأمین بیئــة تُســاعد علــ .9

والرعایــة المقدمــة  الصــحي وضــمان ملائمــة التشــخیص هالإجــراءات التــي تتخــذ حیــال وضــع

 .اختلاف حاجاتهم ىللمستفیدین عل

 )1( .الأمثل للموارد المتاحة والمستهدفة الاستخدام ىالتأكد عل .10

إنّ تحقیــــق أهـــــداف جـــــودة الخــــدمات الصـــــحیة یتطلـــــب مــــن المؤسســـــات الصـــــحیة تبنـــــي      

جـودة للخـدمات الصـحیّة،  ىمسـتو  ىأعلـ تحقیـق ىتكاملة وفعالة تسعي من خلالها علإستراتیجیة م

ویمكن تلخیص أهداف جودة الخدمات الصحیة . وأقصى الدرجات من الرضا والسعادة للمستفیدیـن

  :النحو التالي ىعل) 3/1/21(في الشكل رقم 

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

                                                             
  .128طلال بن عائد الأحمدي ، إدارة الجودة الشاملة ، مرجع سبق ذكره ، ص.  1
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  أهداف جودة الخدمات الصحیة) 3/1/21(شكل رقم 

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

، الأردن، الجودة في المنظمات الحدیثة، دار الصفا للنشر، عمان،  الدرادكة وطارق الشلبي مأمون: المصدر

  .78، ص م2002

أنشطة الجودة الشاملة في مستشفیات وزارة  استمراریة ىلعوامل المؤثرة علمحمد الكحلوت، ا ىعن سعد نقلا

  .47فلسطین، ص ، رسالة ماجستیر منشورة،   ، غزة، كلیة التجارة الإسلامیة، الجامعة  الصحة الفلسطینیة

  

  

 رفع الكفاءة الإنتاجیّة

 عملیة اتخاذ القراررفع كفاءة  الأداءتحسین 

  

  التمیز عن المنافسین

 كسب ثقة العملاء

تحسین الرضا لدي العملاء والسعادة في نفوسھم من خلال سلعة أو 

 خدمة ذات مستوي جودة عالي یبلغ حد الكمال

 البقاء والاستمرار علي المنافسین

  جودة 

 عالیة

  حصة أكبر

 السوقفي 

  تحسین 

 جودة ال

  تخفیض

  التكالیف

 رفع كفاءة عملیة اتخاذ القرار، تقویة المركز التنافسي تحسین الأداء، تخفیض معدل دوران العمل

  زیادة الربحیّة
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  )  Importance Of health Service Quality(: أهمیّة جودة الخدمات الصحیة 

أهمیـة الجـودة  ىعلـ الاستدلالهنالك الكثیر من المؤشرات الرئیسیة التي یمكن من خلالها    

مفـاهیم في الخدمات بشكل عـام والخـدمات الصـحیة بشـكل خـاص، حیـث یعتبـر الاهتمـام المتزایـد ب

 ،القطاعات احتیاجاً لهذه الأسالیبالخدمات الصحیة باعتبارها أكثر  ىالجودة وضرورة تطبیقها عل

   )1( .هذا یُعد في حد ذاته مؤشراً لأهمیة الجودة في الخدمات الصحیة

مـن منـاحي متعـددة ویمكن القول أن الجودة بالخدمات الصحیة لهـا أهمیـة فـي جوانـب كثیـرة و      

  : بعض منها كالآتي ىیمكن الإشارة إل

ــتُســاعد المؤس. 1 رغبــاتهم  ىاحتیاجــات المســتفیدین وعلــ ىســات الصــحیة وتمكنهــا مــن التعــرف عل

ت وتحقیقهــا إشــباع تلـك الرغبــات والحاجــا ىخــدمات الصــحیة المقدمـة، والعمــل علــوتطلعـاتهم فــي ال

 ىعلــ والاعتمـادتحســین سـمعة المؤسســة الصـحیّة وبالتــالي الإقبـال علیهــا  ىممـا یـنعكس إیجابــاً علـ

 .   خدماتها

طریقـة مُثلـي لمعالجــة المشـاكل والتغلـب علیهـا وتخفیـف آثارهـا قبــل أن  ىالقـدرة فـي التوصـل إلـ. 2

 ىالمشاكل التي لها تأثیر مباشـر علـ ىمل معها وذلك من خلال التركیز علتستفحل ویصعب التعا

 . الخدمات وتحد من فاعلیتها ىمستو 

 ىدرجـــة الرضـــا المُحقـــق لـــد ىعتبـــر مؤشـــراً هامـــاً فـــي قیـــاس مســـتو تُ جـــودة الخـــدمات الصـــحیّة . 3

 ).المریض/المستفید(مستهلكي تلك الخدمات 

 )2( .كافة مكونات النظام الصحي ىالمستمر علالتحسین  ىتُساعد عل. 4

 تُحقق الشمولیّة والتكاملیة في الأداء بالمؤسسات الصحیّة إذا ما كانت عبر إدارة متخصصة . 5

الخــدمات الصـحیّة بالشــكل الــذي  ىمســتو  أتسـاعهــا التنظیمیــة، فالشـمولیة تشــیر إلــي وضـمن هیاكل

ــة تعنــي كــون  ــه الأفــراد والمجتمعــات فــي تلــك الخــدمات المقدمــة، بینمــا التكاملیّ ــع إلی یرغــب ویتطل

بینها المؤسسة الصحیة نظام كامل له أنظمة فرعیة لكل نظام فرعي برنامجه الخاص تترابط فیما 

ام تجـاه تحقیــق الهـدف العــانسـق وتكامــل  ىبعضـها بنظــام وعلـ ىتعمــل معتمـدة علــبشـكل متسـق و 

                                                             
1
لنی�ل ش�ھادة  ، بح�ث مق�دم) المرض�ى(دور التسویق في قطاع الخدمات الص�حیة م�ن وجھ�ة نظ�ر المس�تفیدین منھ�ا عصماني سفیان ،   .

،  ، كلی��ة العل�وم الاقتص��ادیة و عل��وم التس�ییر والعل��وم التجاری��ة الماجس�تیر ف��ي العل�وم الاقتص��ادیة تخص��ص عل�وم التس��ییر ف��رع التس�ویق
  . 119-118،  ص صم 2008 ، الجزائر، ، المسیلة جامعة محمد بوضیاف

  .60-59م ،  ص ص  2005لمیة للنشر ، عمان ، الأردن ، ، دار الیازوري الع تسویق الخدمات الصحیةثامر یاسر البكري ،   . 2
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فمــــثلاً لا تســــتطیع الهیئــــة الطبیــــة القیــــام بوظائفهــــا الســــریریة  ،والأهــــداف الكلیــــة للنظــــام الصــــحي

  وممارسة

 ىریضـیة أو الخـدمات المسـاعدة الأخـر الوجه المطلـوب مـا لـم تتكامـل مـع الهیئـة التم ىمهامها عل

 )1( .كالمختبر والأشعة

 ىاخـــتلاف مســـتویاتهم وتعمـــل علـــ ىدة العـــاملین بالمؤسســـات الصـــحیة علـــتُســـاعد بـــرامج الجـــو . 6

زیـادة إنتـاجیتهم  ىأداء أعمالهم بالشكل الصحیح، وعلو  الابتكار ىم علتنمیتهم وتطویرهم وتشجیعه

تعمیــق نُظــم  ىل علــب وإمكانیــات وقــدرات، كمــا تعمــتقــدیم أفضــل مــا لــدیهم مــن مواهــ ىوحــثهم علــ

 )2(.وإجراءات العمل وتحقیق أفضل النتائج المالیة والتشغیلیة في الأداء الكلي للمؤسسات الصحیة

 . تقلل من حوادث الأخطاء الطبیّة وعواقبها من عاهات وخسائر مادیة كانت أو معنویّة. 7

وتقلیـل  ىتخفـیض إقامـة المرضـ ىالصحیة والتحسین المستمر یؤدي إلبجودة الخدمات  الالتزام. 8

  )3(.التكالیف

 كبیر حد ى، إل)Quality(بشكل عام ذات ارتباط وثیق بالجودة ) Service(أصبحت الخدمة . 9

فظهرت مقاییس ومعاییــر  ،رئیسیة لها أبعاد وجود ىیة بشكل خاص،  مما استدعوالخدمات الصح

          )4(.مستویات الجودة بالخدمات المقدمة ىاعتمادها في القیاس والتأثیر عل یتم

   Quality Dimensions in Health Servicesأبعاد جودة الخدمات الصحیة 

أبعاد جودة الخدمات الصحیة یٌقصد بها أن تكون الخـدمات الصـحیة التـي تقـدمها المرافـق 

ت یحتاجها تقدیم تلك الخدماالصحیة المختلفة موافقة ومطابقة لبعض المطلوبات أو المعاییر التي 

النتـائج الإیجابیـة المرغوبـة مـن متلقـي تلـك الخـدمات وتلبـي  ىحتى تناسب الغرض منها وتـؤدي إلـ

دمي الخدمات بالإنجاز والفخـر مق ىم وفي نفس الوقت تولد الإحساس لدوتُشبع رغباته احتیاجاتهم

عـاد جـودة الخـدمات الصـحیة تعاظم دورهم وأهمیة ما یقومـون بـه ویقدمونـه مـن خـدمات، فأب ىومد

تـوفیر خـدمات صـحیة أكثـر كفـاءة، وأمنـاً، وأسـهل حصـولاً ومنـالاً وأكثـر إقناعـاً لمتلقـي  ىتهدف إلـ

 ى، ممــا یرفــع درجــة رضــاهم ومســتو احتیاجــاتهماخــتلاف رغبــاتهم وتنــوع  ىلخــدمات الصــحیة علــا

                                                             
1
، دراس�ة تطبیقی�ة ف�ي مستش�في الفیح�اء، البص�رة، )) قی�اس وتقی�یم ج�ودة الخدم�ة الص�حیّة(( صفاء محمد ھ�ادي الجزائ�ري وآخ�رون،.  
.12/03/2013www.(iasj.net? func=ful text & ald=8491  
2
وزارة تنمی�ة الم�وارد البش�ریة ، ش�ركة الج�دیان للطباع�ة ،  ،  الإدارة والج�ودة الش�املة م�نھج ، عادل أحمد محم�د كرداب�ي وآخ�رون .  

  . 47م ، ص2011الخرطوم السودان، 
  .95محمد  محمد علي ، مرجع سبق ذكره ، ص.  3

4
  . France, K,R and Grover, R (1992),(( What is The Health Care Product?)), Journal of Health Care 

Marketing, vol, 12.No.2,P.8 
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تفاوتــة فــي المرتبــة ســعادتهم، ولهــذا نجــد أن أبعــاد جــودة الخــدمات الصــحیة متعــددة ومو  ارتیــاحهم

أن أول مـن اسـتخدم مفهـوم أبعـاد الجـودة بالخـدمات الصـحیة  ىویمكـن الإشـارة إلـ ،ودرجـة الأهمیـة

تقـدیم الخـدمات  ىم عنـد إشـرافها علـ1853فـي العـام ) فلـورنس نایتنغیـل(هي الممرضة البریطانیـة 

الأداء فـــي  إدخـــال بعـــض المعـــاییر لتحســـین ىستشـــفیات العســـكریة حیـــث عملـــت علـــالمالصـــحیة ب

  )1(.التحسین في نتائج المرضي ىفي ذلك الوقت إل ىعملها، الأمر الذي أد

أبعــاد جــودة الخــدمات متعــددة ولــیس مــن الســهل تناولهــا فــي دراســة واحــدة، وهــي تمثــل مجمــل     

 ها جوانب الخدمات ویتم قیاس كل منها لتقیـیمالخصائص والصفات للخدمة والتي تشكل في مجمل

  ) 2( .تلك الخدمات لكلي لجودةاالإجمالي أو  ىالمستو 

ارزین والمهتمـین  فـي لقد تم تناول أبعاداً مختلفة لجودة الخـدمات مـن فبـل أصـحاب النظریـات البـ 

الــــرُغم مــــن تعــــدد الآراء وتنــــوع المــــداخل واخــــتلاف وجهــــات النظــــر للكُتــــاب  ىعلــــو  هــــذا المجــــال،

والمهتمـین فــي تنـاولهم لأبعــاد جـودة الخــدمات الصــحیة مـن حیــث الأهمیـة والتــأثیر والمرتبــة إلا أنّ 

أنّ أبعـاد  ىهولـدفورد، هیسـنج، فقـد اتفقـوا علـ محمود العـلاق، هیوكـوش، مـاینج،: بعضاً منهم مثل

 اعتمـادهمبوالتعـاطف، وذلـك  ة، الضمان، الملموسیالاعتمادیة،الاستجابة: صحیّةجودة الخدمات ال

جمیـع خصـائص  ىصحیة، وأنّ هـذه الأبعـاد تشـتمل علـتصنیف خصائص جودة الخدمات ال ىعل

   )3(.الجودة بالخدمات الصحیة

بالرغم من الصعوبات ) المرضى في الغالب(كما أنّ المستفیدین من الخدمات الطبیة     

هذه الأبعاد  ىغیر ملموسة إلا أنّهم یعتمدون علالتي تقابلهم عند تقییمهم للخدمات الصحیة كونها 

 ) 3/1/22(رقم  التاليالشكل و  )4( .الخمسة عند تقییمهم لمستوي جودة الخدمات الصحیة المقدمة

یل المثال لا علي سب ،أبعاد جودة الخدمات من وجهة نظر بعض المختصین في المجالح یوض

  .الحصر

  

  

                                                             
1
، بحث مق�دم ف�ي الم�ؤتمر ال�وطني للبح�ث العلم�ي والتط�ویر التق�اني ، خ�لال  واقع ومتطلبات تطویر الواقع الصحيمحمد العسالي ، .   

  . م ، دمشق ، سوریا2006أیار  26-24الفترة من 

   ، دراسة میدانیة عل�ي مراك�ز الرعای�ة الص�حیة )) ئج المرضيأثر تطبیق أبعاد جودة الخدمات في نتا((نقلاً عن ناصر إبراھیم سیف ،
  . 748، ص  2006، 4، العدد9، المجلد ، المجلة الأردنیة في إدارة الأعمالالأولیة في الأردن

2
،        )) مقارنة جودة الخدمة الص�حیة للمرض�ي ف�ي غ�رف التن�ویم ف�ي المستش�فیات العام�ة والخاص�ة ف�ي دول�ة الكوی�ت((آدم العتیبیى ، .   

  .  36-1ص صم ،2000،) 20(، العدد) 8(، المجلد  مجلة العلوم الاقتصادیة والإداریة
  . 8أكرم أحمد الطویل ، آلاء حسین ، ریاض جمیل ، مرجع سبق ذكره ، ص.  3

4
  . Parasuraman. V.A, Zeithaml and L.L. Berry 1988, SERVQUAL: A multiple, Item Scale for 

Measuring Consumer Perception of Services Quality, Journal of Retailing 64, spring, P.12. 
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  أبعاد جودة الخدمات من وجهة نظر بعض المختصین في المجال) 3/1/22(شكل رقم         

Parasura man et. Al. 
1988 

الملموســـیة، الدقـــة، التواصـــل مـــع المرضـــي، المصـــداقیة والأمـــان والخبـــرة، والاحتـــرام، 

  . المرضي احتیاجاتسهولة الوصول، فهم 

Carman, 1999  ،الشخصـــي، الوصـــول  الاهتمـــام، الأمـــان، الجمالیّـــة، الاســـتجابة، الاعتمـــادالملموســیّة

  . والملائمةللخدمة، التمام 

م1999زیدان،  الأداء، الهیئـــــة، المعولیـــــة، المطابقـــــة، المتانـــــة، الجمالیـــــة، الجـــــودة المدركـــــة، الوقـــــت  

  . الاستجابةالمناسب، المعرفة، التمام، التعامل، التناسق، المنال، الدقة، 

Brown, 2005  ،ـــاءة، الاســـتمراریةالخدمـــة المناســـبة، درجـــة التـــوافر، الجـــدارة ـــة، الكف ، الفعالیـــة، الكفای

  . والوقار، السلامة والوقت المناسب الاحترامدوى، الوقایة من الع

م2006عبودي،    . الأداء، الملامح، المطابقة، المكانة، الوقوف، الخدمة، الجودة المدركة 

Foster, 2007  ،التوكیـد، التعـاطف، تـوافر الخدمـة عنـد الحاجـة لهـا، الاستجابة، الاعتمادالملموسیة ،

  .الاحترامالخبرة، الوقت المناسب، الكمال و 

Hayes, 2008.  ،الاحترام، الدعم السریع، الكمال، الاستجابةتوفر الخدمة.  

Nadiri et al, 2009  ،التوكید، التعاطف والرضاالاستجابةالملموسیة، الدقة ،.  

Karatepe, 2010.  بیئة تقدیم الخدمة، التفاعل مع متلقي الخدمة، التعاطف والدقة .  

Lonial et al 2010  ،والتعاطف الاحترام، التوكید، الاستجابةالملموسیة، الدقة .  

عبداالله ،   بو   2010   .الضمان، سهولة الإجراءات، الحالة المحیطة لتقدیم الخدمة، ومعاملة متلقي الخدمة 

Schneider, 2004. 
javeidet al, 2011 chu 
et al, 2010 

  . عتماد، الملموسیة، الإستجابة، التوكید، التعاطفالا

Vanniaragan, 2010 سلوك الأطباء، دعم العاملین، بیئة تقدیم الخدمة، والأداء التشغیلي.  

أثـر تطبیـق أبعـاد جـودة الخـدمات فـي نتـائج (( ، المجلة الأردنیة في إدارة الأعمالناصر إبراهیم سیف، : المصدر

ص م، 2013،  4 ، العـدد 9، المجلـد )) علـي مراكـز الرعایـة الصـحیة الأولیـة فـي الأردنالمرضي، دراسة میدانیة 

749 .  
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  ) 1( :ویمكن توضیح هذه الأبعاد كالآتي 

  : Responsiveness: الاستجابةبعد /ُ 1

تُعرّف بأنّها تفاعل الإدارة مع الزبائن ورغبتها الواضحة وتعاملها المستمر والسریع في      

) Being willing to help(ومطالبهم  احتیاجاتهمتزویدهم بالخدمات ومساعدتها لهم في تلبیة 

وتقدیر ومجاملة من مقدمي  واحترامالتعامل بلطف  ىعد یركز بدرجة كبیرة علهذا البُ  ونجد أنّ 

الخدمات عند تعاملهم مع المرضى، وتناول مشاكلهم وشكاویهم وأسئلتهم برحابة صدر وأفق 

كأهمیة نسبیة في الجودة مقیاساً مع الأبعاد % 22عد یمثل فإن هذا البُ   Kotlerوحسب . واسع

  )2(.الأخرى

ت واحتیاجـات لرغبـا اسـتجابتهأنّها قدرة مقدم الخدمة وسرعة  ىأیضاً عل الاستجابةكما تُعرف      

فــــي الخدمــــة  الاســــتجابةأنّ  )4(Shaikh ىویــــر  )3(.استفســــاراتهم وطلبــــاتهم ىالمســــتفیدین والــــرد علــــ

الصحیة تعني أن مقدم الخدمـة أو كـادر المستشـفي یعمـل بجـد واجتهـاد وحسـن تعامـل وتعـاون مـع 

المرضــى فــي تقــدیم الخــدمات الصــحیة للجمیــع، بغــض النظــر عــن خلفیــتهم وأصــلهم وحــالتهم، وأن 

  .مناسبة وغیر مزعجة انتظارهمأوقات 

ها قدرة العاملین على تقدیم الخدمة في مجال الخدمات الصحیة بأنّ  الاستجابةكما عُرفت     

وبالتالي فإن  )5( .المستفیدین من الخدمات ىیع مع ما هو غیر متوقع أو خاص لدوالتفاعل السر 

تقدیم الخدمة الصحیة : في مجال الخدمات الصحیّة تشتمل علي المتغیرات التالیّة الاستجابة

لرغبات واحتیاجات المرضى فوراً مهما كانت ظروف  الاستجابةوجه السرعة،  ىالمطلوبة عل

التام والدائم وروح التعامل الطیبة والتعاون مع متلقي  والاستعداد، المبادأة الانشغالالحال ودرجة 

 والاستجابةوكذلك الرد الفوري . منها والانتهاءالخدمات، وتعریف المریض بأوقات تقدیم الخدمات 

تعني المساعدة  الاستجابةكما أنّ  )6( .هم بذوق عالي وأدب رفیعالسریعة لشكاویهم واستفسارات

الحقیقیة للمستفیدین ومتلقي الخدمات الصحیّة وتقدیمها لهم بالشكل الذي یُلبي رغباتهم ویقابل 

                                                             
1
  . 8أكرم أحمد الطویل، آلاء حسین الجیلي ، ریاض جمیل ، مرجع سبق ذكره ، ص.  

2   . Kotler, Philip, and N. Roberta, 1987, Marketing for Health Care Organization, New Jersey, Prentice 
hall, P71 

 20صفاء محمد ھادي الجزائري ، علي غبّاش محمد ، بشري شتیت، مرجع سبق ذكره ، ص نقلاً عن.     
3

  . Love Lock. C, Service Marketing, 3rd, ed . Prntice. Hall, International Edition, New Yourk 1996. 
P.456. 
4

. Shaikh. B.t. and Rabbani, Health Management Information System: A tool to Gauge Patient 
Satisfaction and Quality of Care, Eastem Mediterranean-Health, vol, 11, No.1, 2005, P.515.  

5
  . 38دعد عبد الله الطائي ، عیسي قدادة ، مرجع سبق ذكره ، ص.   
6
ارد البشریة علي مس�توي ج�ودة الخ�دمات الص�حیة بالمستش�فیات التابع�ة أثر التسویق الداخلي كمدخل لإدارة المو ، سعید شعبان حامد.  

  . 20م ، ص2002، القاھرة ،  للھیئة العامة للتأمین الصحي
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كأهمیة نسبیة من الجودة مقارنة بأبعاد جودة الخدمات % 22، وأنّ هذا البعد یُمثل احتیاجاتهم

  )1( .الأخرىالصحیّة 

في مجال الخدمات الصحیّة یتمخض  الاستجابةمن خلال ما تقدم یمكن القول أن بُعد   

  :الآتي في

لتقدیم الخدمات الصحیة بكفاءة ودرجة عالیة من  الاستجابةالمؤسسة الصحیّة قادرة وفاعلة في / أ

  .النوعیّة

درجة رفیعة من الجاهزیة والاستعداد في تقدیم الخدمات  ىالعاملیـن بالمؤسسات الصحیة عل/ ب

  . بالشكل الذي یرضي الطموحات ویلبي الرغبات لطالبي الخدمات الصحیة وباستمرارالصحیّة 

  Reliability :الاعتمادیةبُعد / 2

ا قدرة مقدمي الخدمات الصحیّة أنّه ىفي مجال الخدمات الصحیة عل الاعتمادیةتُعرف   

القیام بالأعمال التي تم تحدیدها والتخطیط لها مُسبقاً وأدائها بأفضل ما یمكن الأداء وبطریقة  ىعل

مقبولة وشكل موثوق وأسلوب دقیق وسلیـم وفي زمن مُقدر وموعود ووجیـز، أي التسلیم حسب 

وحسب كوتلر یُعتبر هذا البُعد ) Delivery & Promise(وبالشكل والوقت المحدد  الاتفاق

كأهمیة نسبیة في الجودة قیاساً % 32ثر ثباتاً والأكبر أهمیّة من الأبعاد الأخرى، حیث یمثل الأك

ثقة متلقي  ىتُعبر عن مد الاعتمادیةوبالتالي فإن  )2( .بأبعاد جودة الخدمات الصحیّة الأخرى

علیها فیما  اعتمادهمالخدمات الصحیّة في المؤسسة الصحیّة، أو مقدمي الخدمات ودرجة 

قدرة مقدمي الخدمات  ىوكذلك یعكس هذا البعد مستو  )3( .قعون الحصول علیه من خدماتیتو 

 ىة العالیة من الموثوقیة علاوة علوتقدیم الخدمات بالكفاءة والدرج بالالتزاماتالصحیّة في الوفاء 

  ) 4( .تلك الخدمات وتوفرها في الوقت المناسب ىة والسهولة في إجراءات الحصول علالدّق

ـــة  ىأیضـــاً بأنّهـــا القـــدرة علـــ الاعتمادیـــةوعُرفـــت    أداء الخدمـــة الصـــحیحة الموعـــودة بموثوقیّ

بتقـدیم الخدمـة للمسـتفیدین فـي المواعیـد  الالتـزامكما إنّها تعنـي  )5( .ودرجة عالیّة من المهنیّة والدّقة

                                                             
1
 . 213-212، ص ص  ثامر یاسر البكري ، مرجع سبق ذكره.  
2
  . 20صفاء محمد ھادي الجزائري ، علي غبّاش ، بشري عبد الله ، مرجع سبق ذكره ، صنقلاً .  

3
  . Stevenson, William, J, Operation Management,, 8th ed. MC Graw Hill, New York, 2005, P.287.  

4
  . Cronin, J., and Taylor, S. Measuring Service Quality: Are. Examination and Extension. Journal of 

Marketing, 1992, Vol. 56, No.4, P.55. 
5

  . Evans, James. R, and Collier David A, Operations Management, Thomson South Western , Boston, 
2007, P. 78.   
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محــــدد المحـــددة، فضــــلاً عــــن تســـلیم نتــــائج الفحوصــــات المختبریّـــة والأشــــعة وغیرهــــا فـــي الوقــــت ال

   )1( .أقل درجة ممكنة ىلمهدر ونسبة المواعید الملغاة إلوتخفیض الوقت ا

  :Assuranceبُعد الضمان / 3

یُعتبر من الأبعاد الهامة للجودة في الخدمات بشـكل عـام وجـودة الخـدمات الصـحیة بشـكل         

یتطلــب مــن مقــدمي  ، وكــذلك لأنــهصــحتهخــاص وذلــك لارتباطــه بــأغلى مــا یمتلــك الإنســان وهــو 

المستندة والقائمة علـى الكفـاءة والصـلاحیة،  والثقة المعرفة الوثیقة والقدرة الرفیعة الخدمات الصحیة

ــد ــة الصــفات التــي یتســم بهــا العــاملون مــن مهــارات ومعرفــة  ،كــذلك یطلــق علیــة التأكی مقصــودا من

لأخـرى لجـودة الخـدمات كأهمیـة نسـبیة فـي الجـودة مقیاسـا مـع الأبعـاد ا% 19وقدرات، حیث یمثل 

   )2( .الصحیة

عد ضمان أو تأكید الجودة یؤكد على أن جمیع العملیـات والأنشـطة الهامـة التـي تـم التخطـیط بُ     

لهــا والمرتبطــة بمطابقــة منتــوج الخدمــة كمــا یرغــب ویطلــب العمیــل أو المســتفید، هــي علــى الوجــه 

المطلوب وأن الأنشطة مستمرة على أساس منع وقوع الأخطاء إلى أقصي درجة ممكنة أو صـفریة 

  )3( .ند تقدیم الخدمات للعملاء أو المستفیدین الأخطاء ع

ضمان الجودة أیضا بأنه تطبیق المعرفة المختصة بموثوقیـه ومهـارة  وكفـاءة عالیـة  یُعرف

لمقدمي الخدمات الصحیة وتعاملهم الحسن وقابلیتهم للتواصل القائم علـى الاحتـرام والثقـة والصـدق 

عـد الضـمان كـذلك یعنـى القـدرة علـى خلـق وكسـب بُ   )4( .المتبادل بیـنهم ومتلقـي الخـدمات الصـحیة

وذلــك اعتمــادا علــى ) Inspiring Trust and Confidence(ثقــة متلقــي الخــدمات وطالبوهــا 

المعرفــة الجیــدة والجــدارة والكیاســة والأمــان والمصــداقیة فــي التعامــل وامــتلاك مهــارات مــن التواصــل 

     )5( .الجید مع الآخرین

  

  

  

                                                             
1  ٍ . Slack, Nigel and Chambers, Stuart & Johnston Robert, Operation Management, 4th ed, Prentice Hill, 
New York, 2004, P P 40-50.  

2
  . 213-212ه ، ص صثامر یاسر البكري ، مرجع سبق ذكر.  
3
  .28صمرجع سبق ذكره ، قاسم نایف علوان ، .  

4
 . . Shaahril.shafie,Wan,Nursofiza, Sudin, Haron,((Adopting Measuring Customer Services Quality In 

Islamic Banks)), A case study of Islamic Malisia.Berhad , Journal of Management and Islamic Finance 
Research,vol.1,No.1, 2004,p5. 

  .  21-20صفاء الجزائري ، علي غباش ، بشري شتیت ، مرجع سبق ذكره ، ص ص.  5
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  :  Tangibleبُعد الملموسیة / 4

والتي تتضمن المظاهر الخارجیة التي  بأنها التسهیلات المادیة والبشریة تُعرف الملموسیه        

 )1( .تزید من قناعة وإقبال ورغبة واعتمادیة متلقي الخدمات وتحفزهم للعودة لنفس مقدم الخدمة

والأدوات والأجهزة الآلات والمعدات الحدیثة : تشتمل على العناصر المادیة للخدمة مثل وهي

الطبیة والمختبریه والأشعة، المباني وجاذبیتها وتصمیمها وتنظیمها الداخلي ومواقع الانتظار 

لتحتیة والاستقبال، ملابس العاملین ومظهرهم الخارجي والتجهیزات اللازمة لتقدیم الخدمة والبنیة ا

لتي تعتبر محفزات وا )Physical Infrastructure & Comfort(. )2 ( الفیزیائیة ووسائل الراحة

توفیرها للمستهلكین یتطلب من مقدمي الخدمات الصحیة  للإقبال والولاء والانتماء والتي

والمستفیدین من تلك الخدمات علاوة على وجود البرامج الطبیة والتثقیفیة من خلال أجهزة العرض 

    )3(.التعلیمیة المختلفة والمجلات والكتب والملصقات

كل هذه الأمثلة للتسهیلات المادیة والبشریة تعتبر معاییر لتقییم بعد الملموسیه، ویمثل هذا       

  )4( .كأهمیة نسبیه في الجودة مقارنة بأبعاد جودة الخدمات الصحیة الأخرى % 16البعد 

  : Empathyبُعد التعاطف / 5

دمات الصحیة، ویعنى الاهتمام یتمثل هذا البعد في الجوانب الوجدانیة لمقدمي الخ          

وأنه یشیر إلى  )5( .الشخصي بمتلقي الخدمات الصحیة وسرعة الاستجابة لاحتیاجاتهم ورغباتهم

حیث  )6( .الانتباه والرعایة الشخصیة أو الفردیة التي یتلقاها الزبائن من المؤسسات والعاملین بها

الصحیة من أطباء  ابین أعضاء المؤسسةأن وجود العلاقة الجیدة والتفاعل والثقة والاحترام م

ومحاسبین وغیرهم، مع مراجعي الخدمات ومتلقیها یسهم مساهمة كبیره في نجاح  وفنین وإداریین

المؤسسات الصحیة وخدماتها المقدمة علاوة على استجابة المرضى للتعلیمات الصحیة بكل ثقة 

  )7( .وطمأنینة 

                                                             
1 ٍ . Hsing yun chang, Chien.Ting.Chen,Cho.Pu.lin,Yu-Jui.Hsy,Determinants of Customer Perceived 
Service Quality In Senior Care Industry and Their Relationship to Customer Satisfaction and Behavioral 
Interactions, Research findings from Taiwan, eight annual IBER &TLC conference 
proceedings,2008,p7                      10أكرم الطویل، مرجع سبق ذكره، ص نقلا عن *     
2     . Zeithamel, valrir, A and Britner.M, Services Marketing Integrating Customer Focus Across The 
Firm ,International edition,MC Graw Hill,Newyourk,2003,p28-30. 

3
، دار الب��ازوري  للنش��ر، عم��ان، الأردن ،   تطبیق��ي الخ��دمات ، م��دخل اس��تراتیجي ، وظیف��ي تس��ویقحمی��د الط��ائي ، بش��یر الع��لاق ، . 

  . 155، ص2009
4

  . 212مرجع سبق ذكره ، ص  یاسر البكري ، ثامر. 
5

   .212المرجع السابق ، ص.  
6

   . Jill .k.Maher, Robert Morris, John Clark, Variations  in The Perceived of Servqual Dimensions:          
A comparisons  Between Retail Banking and Museum Processing of The Association of Collegiate 
Marketing Educators, 2005, p.6.  

  . 11أكرم أحمد الطویل ، آلاء الجیلي ، ریاض وھاب ، مرجع سبق ذكره ، ص. 7
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العاملین  اهتمام: یشتمل بعد التعاطف على مجموعة من المتغیرات یتمثل أهمها في الآتي

المستفیدین، حرص المؤسسات الصحیة  احتیاجاتوتقدیر  ستیعابا بالمستفیدین،الشخصي 

 ،والعاملین بها على المصلحة العلیا للمستفیدین والعنایة بهم والمحافظة على صحتهم وسلامتهم

خصوصیته وإنسانیة المرضى، والتعامل الحسن والتواصل المستمر مع المستفیدین واحترام والسریة 

 بجدیة بروح الود واللطف ومقابلتهم كأفراد بصورة شخصیة واحترام قضایاهم وتناول شكاویهم

والتفاعل معها وإیجاد الحلول لها ما أمكن ذلك، وان تكون مواعید تقدیم الخدمات مناسبة لجمیع  

عد تعتبر جمیع هذه المتغیرات من المعاییر التي یعتمد علیها عند تقییم بُ و  )1( .فیدین المست

كأهمیة نسبیة في الجودة مقارنة بأبعاد جودة الخدمات الصحیة % 16التعاطف والذي یمثل 

  )2( .الأخرى، وذلك حسب كوتلر

المذكورة آنفا أن الأبعاد الخمسة لجودة الخدمات الصحیة  ىنجد أن هنالك الكثیر من یر 

لا تساهم كلها بنفس الطریقة أو ذات النمط في تقدیر وتفسیر جودة الخدمات الصحیة  وفى 

عد الاعتمادیة یمثل أكثر الأبعاد حساسیة ودقة بینما تحدید مستوى ودرجة جودتها، حیث نجد بُ 

دة الخدمات جو  ىعاد حساسیة في تحدید وتوضیح مستو والأب أدنى المسوقاتر د الملموسیة یعتبعبُ 

  )3( .الصحیة المقدمة 

ة وأهمیة لأغراض هذا البحث وذلك لأهمیتها الكبیر  ارتباطاً ولعل الأبعاد التالیة تعتبر الأكثر    

بشكل عام وخدمات إدارة النفایات  جودة الخدمات الصحیة ىوأثرها المباشر في تحدید مستو 

  : )4(الآتيالتي تتمثل في و  .الطبیة والتخلص منها على وجه أخص

    : Effectiveness Of Care Serviceفعالیة الرعایة الصحیة   -1

أداء العمل أو الأجراء الصحیح طبقا لما صمم على القدرة  ىتشیر فعالیة الرعایة الصحیة إل

 : للآتي له من أنشطة وعملیات، ویقاس هذا وفقاً 

  .درجة انجاز الأهداف التي تم تحدیدها  . أ

 .ودرجه تحقیق النتائج ىمستو   . ب

 .تنفیذ الأعمال بالأسلوب الصحیح   . ت

                                                             
1. Parasuraman. A , Zeithaml Valavie.A and Berry Leonard, op.cit.p 12-14.  

2
   .21ذكره ، ص صفاء الجزائري، على غباش ،  بشري شتیت ، مرجع سبق .  
  .338م ، ص2005، دار حامد للنشر والتوزیع ، عمان ، الأردن ،  التسویق الالكتروني المعرفيتیسیر العجارمة ، .  3
4
، وزارة الص��حة ، الری��اض، الس��عودیة ، ج��ودة الرعای��ة الص��حیة الأس��س والنظری��ة والتطبی��ق العمل��يحبی��ب الله نی��از،  زعب��د العزی�� . 
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 نتائج المرضیة وتحقیق الأهداف ىلنجاح الإستراتیجیة الموضوعیة في الوصول إ ىمد  . ث

  . المرصودة

    :Efficiency of Services Deliveryكفاءة تقدیم الخدمة  -2

الصحیحة قد تم تحقیقها وأن أهداف الخدمات  )1( .الأداء الصحیح للعمل ىتعني القدرة عل

بأفضل النتائج في ظل الموارد المتاحة وهي أیضا تعني نسبة مخرجات الخدمات إلي التكالیف 

  :  )2( المتعلقة بنتائج تلك الخدمات، كما أن كفاءة تقدیم الخدمة تشیر إلي الآتي

  . تحقیق أكبر منفعة ضمن الموارد المتاحة. أ 

  . مع ومریضتقدیم أفضل رعایة صحیة للمجت. ب 

  .تقدیم الخدمات الضروریة والصحیة وتجنب أي خدمات غیر ضروریة وغیر صحیحة. ج 

  .تقیل التكالیف هدر الموارد قدر المستطاع. د

  . الاستخدام الأمثل للموارد البشریة والمالیة والمادیة. ه

  Technical Competence : )الكفاءة الفنیة(المقدرة التقنیة / 3

البعد القدرات والمهارات الفنیة التي یتمتع بهام مقدموا الخدمات الصحیة في یتضمن هذا 

 تقدیم الخدمات التشخیصیة والعلاجیة والوقائیة والخدمات المساندة كالشئون الإداریة والمالیة وغیر

تقدیم الخدمة الصحیة بحیث تكون مطابقة للمعاییر  ىمن الخدمات التي ترتبط وتؤثر عل

  )3( .مخطط لها والمتفق علیهاوالمواصفات ال

یقتضي هذا البعد الالتزام بمبدأ استمراریة : Continuity :استمراریة تقدیم الخدمات/ 4

 ىعف فاعلیتها وكفاءتها وتدني مستو ض ىلمقدمة، لان انقطاعها قد یودى إلالخدمات الصحیة ا

  :)4( جودتها، كما یفید هذا البعد بالاتي

  .ستمراریتها بذات النسق وأفضل االصحیة المقدمة و عدم انقطاع الخدمات /  أ

  . ما كان ذلك مناسبالتلقي المریض للخدمة من قبل مقدم واحد طیلة فترة مرضه ك/ ب

  .ومتلقي الخدمات في الوقت المناسب  ىة للمرضبساالإحالة المن/ ج

                                                             
. 

1
، رسالة  استخدام الأسالیب المالیة والإداریة الكمیة لترشید استخدام الموارد بمنظمات الأعمال،  محمد الحاج عبد الله معبد الرحی 

  . 5م ، ص2014،  ادكتوراه غیر منشورة في إدارة الأعمال ، جامعة السودان للعلوم والتكنولوجی
  .92مجمد على ، مرجع سبق ذكره ، ص  محمد.  2
  .38، ص مرجع سبق ذكرهحبیب الله نیاز ،  زعبد العزی . 3

 . 37نقلا عن سمر خلیل جوادة ، مرجع سبق ذكره ،  ص* 
  .82سعدیة ، عجو نورة ، مرجع سبق ذكره ، ص خامت.  4
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مع وما بین  ضرورة التواصل الفعال مابین مقدمي الخدمات الصحیة بالمؤسسة الصحیة وأیضا/ د

المراضي (ات الصحیة المؤسسات الأخرى، فأن ذلك یصب في مصلحة متلقي الخدم

  .)المراجعین/

اریخ توفر السجلات الصحیة حتى یتمكن ویسهل علي مقدم الخدمة الصحیة التعرف علي الت/ و

  .باستمرار المتابعةالمریض  ىالصحي للمریض وكذلك یسهل عل

  Safety: السلامة العامة والسلامة الصحیة/ 5

السواء، أي  ىقدمي الخدمات الصحیة ومتلقیها علبعد الأمان والسلامة لمیعني هذا الُ 

تقلیل المخاطر الناجمة عن وجود الخدمات الصحیة وأنشطتها وعملیاتها على الأفراد  ىالعمل عل

خلق التدابیر اللازمة  ىي یجب العمل علوالمجتمع، وبالتالالعاملین بالمؤسسات الصحیة والبیئة 

ما  أدنى ىالسبل وتخفیف وتقلیل  آثارها إل والتحوطات الواجبة لتجفیف آثارها واحتوائها بشتى

 : )1(یمكن ومن أهم هذه المخاطر الآتي

  .مخاطر التعرض للعدوى والمضاعفات الجانبیة/ أ

  .خطر التدخلات الطبیة/ ب

  .بسبب الوجود داخل المؤسسات الصحیةالإصابات التي قد تحدث / ج

 حیطة والعاملین بالمؤسسات الصحیةمخاطر الخدمات الصحیة على المجتمع والبیئة الم/ د

  .كخطر النفایات الطبیة مثلا

  :Accessibilityالوصول للخدمات بُعد / 6

حیث أن أو المستفید،  عمیلیعنى هذا البُعد أن تكون الخدمات الصحیة في متناول ید ال       

بعدها وصعوبة الوصول إلیها یمنع حصول الكثیرین على خدمات صحیة أساسیة، مثل 

نسبة في  رتفاعالاالتطعیمات والتي قد تكون سببا في تفاقم الأمراض والمشاكل الصحیة وبالتالي 

الوصول إلي الخدمات الصحیة یأخذ عدة جوانب، فالجانب الجغرافي یشیر و  )2( .المرضى مستقبلا

على  ها، والجانب الاجتماعي الذي یؤكدقرب مكانها وعدم وجود مخاطر وحواجز للوصول إلیإلى 

أي تحقیق العدالة في توزیع الخدمات  توفر الخدمات الصحیة لكافة شرائح المجتمع المختلفة،

                                                             
1

  .93محمد محمد علي ، مرجع سبق ذكره ، ص. 
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، بأن تكون ز أو تفضیل، وكذلك الجانب الماديالصحیة وتقدیمها لجمیع فئات المجتمع دون تمیی

  )1( .مناسبة التكلفة للمستفیدین وتتناسب مع قدراتهم وإمكاناتهم المادیة الخدمات

  Appropriateness: الملائمة   /7

عد إلى إتباع الإجراءات السلیمة التي تتناسب والاحتیاجات الإكلینیكیة یشیر هذا البُ 

للمریض، اى وجود مستوى من الخدمات الصحیة التي تتوافق مع الاحتیاجات وترتكز على 

  )2(.المعرفة والخبرة الجیدة، ومواكبة للتطورات الحدیثة في مجال الخدمات الصحیة 

  Timeless: التوقیت المناسب / 8

دمة ویتحتم فیه عد تقدیم الخدمة الصحیة في الوقت الذي یحتاج فیه المریض للخنى هذا البُ یع   

  )3 (.الفائدة الكبرى للخدمة الصحیة، اى تقدیم الخدمة في الزمن المناسب ىالتدخل لحصوله عل

  choice: الخیار /  9

العلاج عندما یكون عد بإمكانیة متلقي الخدمة على اختیار مقدم الخدمة أو یفید هذا البُ 

  )4( .ذلك ممكنا ومناسبا

خمسة أبعاد في تقییمهم  ىهلكین للخدمات الصحیة یعتمدون علحسب كوتلر أن المست

الاعتمادیة أو المعولیة، والتي : لمستوي جودة الخدمات الصحیة المقدمة، وتتمثل هذه الأبعاد في

% 32تعني القدرة علي أداء الخدمة وتقدیمها وفقا لما تم تخطیطه وتحدیده مسبقا ویمثل هذا البعد 

كأهمیة % 22بعد الاستجابة ویمثل  كأهمیة نسبیة في الجودة مقیاسا بالأبعاد الأخرى ، ویلیها

نسبیة في الجودة مقابل الأبعاد الأخرى، ویعنى قدرة مقدمي الخدمات الصحیة في الاستجابة 

لاحتیاجات ورغبات المستفیدین من الخدمات الصحیة، ثم بعد الضمان أو التأكید وهى الصفات 

كأهلیة نسبیة في %19یة التي تتسم بها مقدمي الخدمات الصحیة وتقدیرهم ویمثل هذا كأهم

من حیث الأهمیة النسبیة في الجودة مقارنة بالمعاییر % 16الجودة، ثم بعد اللطف الذي یمثل 

الأخرى، وهو یعنى الاهتمام والرعایة الشخصیة بمتلقي الخدمات الصحیة،ثم أخیرا بعد الملموسة 

أن كافة التسهیلات المادیة  كأهمیة نسبیة في الجودة مقارنة بالأبعاد الأخرى، ویعنى% 11ویمثل 

  .والبشریة المرتبطة بتقدیم الخدمات الصحیة بالشكل الذي یجعلها جاذبة ومرغوبة

                                                             
1

  .93محمد محمد على ، مرجع سبق ذكره ، ص. 
2
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جانب فني : من خلال ما تم سرده یتبین لنا أن جودة الخدمات الصحیة لها، جانبین 

تطورات یرتبط بالممارسات الطبیة والتطبیق العلمي ویعتمد علي الخبرة والممارسة والمواكبة لل

الحدیثة والتغیرات في مضمار الصحة وخدماتها، والجانب الآخر یتمثل في البعد الإنساني الذي 

یتعلق بالعلاقة والتواصل مابین مقدمي الخدمات الصحیة والمستفیدین، والسعي المستمر في 

 الاستجابة لرغباتهم وإشباع حاجاتهم ، للحفاظ على الصحة والسلامة العامة ، ویعتمد على

  )1( .الاحترام المتبادل وحسن المعاملة

أن هذه الجوانب لجودة الخدمات الصحیة ترتكز على أبعاد متعددة ومتنوعة یعتمد علیها    

التدقیق في هذه  نالخدمات الصحیة، وبالتالي فااعتمادا كبیرا في وقیاس وتقییم مستوى جودة 

ن جودة یتحس ىتقییمها یؤدي إل ها وحسنناسبة لالأبعاد والاهتمام بمكوناتها وأدوات القیاس الم

وجهة  ىخلص الآمن من النفایات الطبیة علالخدمات الصحیة بشكل عام وخدمات الإدارة والت

  .الخصوص

     

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

                                                             
  . 212ثامر یاسر البكري ، مرجع سبق ذكره ، ص .  1
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  المبحث الثاني

  :قیاس وتقییم جودة الخدمات الصحیة   

 Measurement & Evaluation of Health Service Quality  

           

إن التعریف بالمفاهیم وتوضیحها یعتبر من أهم الجوانب لإدراك  ((:  )1(البكري یقول

الموضوع قید الدراسة أو البحث علاوة على أنه یوفر لغة مشتركة یمكن فهمها وإدراكها من قبل 

الجمیع، ولقد وجد مفهوم تقییم وقیاس جودة الخدمات الصحیة اهتماماً كبیراً منذ أمد بعید من لدن 

مات وإدارة المؤسسات والأفراد على حد سواء، لما له من أهمیة وأثر كبیر على حیاة الحكو 

وكذلك بهدف الوقوف على نقاط القوة والضعف في أداء المؤسسات ، الإنسان ونشاطاته المختلفة

ودراسة العوامل البیئیة المختلفة ومعرفتها واكتشاف آثارها ودعمها نحو الأفضل وعلاج  الصحیة

ات والأخطاء إن وجدت حتى لا تتكرر بعد ذلك أو التخفیف من آثارها على الفرد الانحراف

  .)) كان لابد من البحث حول تقییم أداء المؤسسات الصحیةف ،والمجتمع والمؤسسة الصحیة

بالرغم من ذلك اختلفت الآراء حول إیجاد تعریف موحد ومتفق علیه لمفهوم قیاس وتقییم و   

جودة  ىالمعاییر التي یمكن الحكم بها علتعدد  ىالصحیة ولعل ذلك یعود إللمؤسسات جودة أداء ا

 عمیلالخدمات الصحیة وقیاسها وتقویمها علاوة على تعدد الزوایا التي ینظر بها للجودة، فهنالك ال

الذي یرى الجودة من منظور خدمات التطبیب التي یوفرها المستشفى أو الوحدة الصحیة، وكذلك 

 يستمر والتمیز في تقدیم خدمات تلبدة الصحیة للجودة على إنها التحسین الموجهه نظر الوح

، وهنالك وجهه نظر الطبیب الذي ینظر إلى أو العملاء الاحتیاجات وترضى الرغبات للمستفیدین

الجودة على أنها المعارف والمواكبة والمهارات والقدرات في ممارسات المهنة لخدمه المریض 

مات الطبیة، وأیضا وجهه نظر الملاك للجودة بتركیزهم وسعیهم للحصول على والمستفید من الخد

أكفأ العاملین وأفضلهم والتخصیص الأمثل للموارد لتقدیم خدمات للزبائن تحقق إعتمادیتهم وتخلق 

  )2 (.الرضا لدیهم وبالتالي زیادة إقبالهم على الخدمة وكذلك العائد المترتب على ترددهم

  تطویر معاییر ودلائل تعتمد علیها إلي   )WHO( سعت منظمة الصحة العالمیةلأسباب لهذه ا 

  

                                                             
1
  . 198، مرجع سبق ذكره ، ص تسویق الخدمات الصحیةثامر یاسر البكري ، .  

 المكتب�ة الوطنی�ة ، الخرط��وم ،  قی�اس ج�ودة خ�دمات وح�دات الرعای�ة الص�حیة بولای�ة الخرط�ومالح�اكم ،  نق�لاً ع�ن عل�ي عب�د الله ،
 .1م ، ص2013السودان، 

  .2-3المرجع السابق ، ص ص.  2
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 لجودة تقییمهمو  جمیع الأطراف وتسترشد بها مختلف الفئات المشار إلیها سابقاً عند قیاسهم

  )1(.الخدمات الصحیة

  The Concept of Measurement & Evaluation:مفهوم القیاس والتقییم

وتعدیل أو تصحیح ما اعوج منه، أو  يأو التقویم إلى بیان قیمة الشاس یشیر مفهوم القی  

أما كلمه التقییم فهي لفظ یقصد به أعطاء قیمة للشئ  الحكم على قیمة الشئ وتقدیره لتقویمه،

واصطلاحاً فان القیاس أو التقویم عبارة عن عملیه منظمه تتضمن مراحل متعددة بدءً بجمع 

طة بالظاهرة تحت البحث أو الدراسة وترتیبها وتحلیلها لتحدید درجة المعلومات والبیانات المرتب

تحقیق الأهداف ومن ثم اتخاذ القرارات المناسبة من أجل التصحیح والتصویب على ضوء الأحكام 

   )2 (.التي تم التوصل إلیها بالتحلیل والدراسة

اى مدى حقق  القیاس والتقییم في الخدمة الاجتماعیة یُعبر عن قیاس أو تقدیر إلى

التدخل أو المشروع أو البرنامج أهدافه وأغراضه التي قام من أجلها وما هي الأسباب وراء فشل 

المشروع أو البرنامج مع دراسة كافة التغیرات التي طرأت أثناء وبعد تنفیذ التدخل أو المشروع أو 

هدیدات تفادة منها أو تالبرنامج، والتي أما أن تكون فرص نجاح یتم العمل على استقطابها والاس

  )3( .آثارها قدر المستطاع فنعمل على تفادیها أو تخفی

   Definition of Standards: المعاییر/ تعریف المقاییس

تعریــــف المعــــاییر أو المقــــاییس علــــى أنهــــا مســــتویات الأداء الأمثــــل التــــي تســــعى  لقــــد تــــم  

بالشكل الذي یحقـق الكفـاءة فـي الأنشـطة المنظمات لتحقیقها، حیث یتم من خلالها تقدیم الخدمات 

والعملیات والجودة فـي المخرجـات والاسـتخدام الأمثـل للمـدخلات، فعلـى سـبیل المثـال قیـاس وتقیـیم 

المنظمات یشیر إلي إیجاد معیار من خلاله یمكن الحكـم علـى كفـاءة المنظمـة ومـدى قـدرتها علـى 

ویر اسـتراتیجیات فعالـه تمكنهـا مـن البقـاء تحقیق أهدافها وتبنى خطتهـا بالشـكل الـذي یقـود إلـى تطـ

بما  والاستمرار والنمو، كما أن إیجاد معیار یقود إلى معرفه الانحرافات واتجاهاتها ومقدارها مقارنة

ــــه وكــــذلك تحدیــــد الأســــباب وراء  تلــــك الانحرافــــات وبالتــــالي إیجــــاد المعالجــــات  ســــبق التخطــــیط ل

  )4( . تتكرر مرة أخرىالضروریة لهذه الأخطاء أو الانحرافات حتى لا

                                                             
1

   .3المرجع السابق ، ص.  
2
الموق�ع الالكترون�ي ش�بكة الالوك�ھ ، موق�ع ال�دكتور أحم�د إب�راھیم خض�ر، ص�ناعة  ،ی�یممصطلحي التق�ویم والتقأحمد إبراھیم خضر ، .  

  .م2/3/2013الرسالة العلمیة ، 
3

  .المرجع السابق. 
   .358قاسم نایف علوان المحیاوى ، مرجع سبق ذكره ، ص. 4



153 

 

 )2(، أما أیبیل))استخدام الأرقام لوصف البیانات ((تعریفا للقیاس بأنه  )1(قدم جلیفور

فیعرف القیاس بأنه عملیه مقارنه خصائص الشئ باستخدام وسائل مقننه مسبقاً لقیاس تلك 

لخصائص وبالتالي یمكن توصیف القیاس بأنه تقدیر الظواهر أو ا. الخصائص ومدى تباینها

  .تقدیراً كمیاً بناءً على معیار محدد أو وفقا لمقیاس معین

، وعرف ))عملیه تحدید الأهمیة النسبیة لظاهره ما((تعریفاً للتقویم بأنه  )3(قدم جابلین 

. ))في وجود معیار ما ألمقاسهتقدیر الأهمیة النسبیة للصفة أو الخاصیة  ((التقویم بأنه )4(انكلش

المفاهیم السابقة نجد أن التقویم یعنى أساسا إصدار حكم قیمي على الشئ من خلال تحلیل 

المقاس وفقاً لمعیار محدد، وللقیاس والتقییم أهمیة كبیرة في رسم الأهداف وصیاغتها بصورة 

واضحة ومحددة لضمان تحقیقها وتحدید استراتیجیات الأداء المناسبة التي تتوافق مع إمكانیات 

ذلك للقیاس والتقییم مكانة عالیه في تحدید ومعرفه عملیات المسح وكیفیه وقدرات المؤسسة، وك

جمع المعلومات ومعالجتها كما انه یساعد في التنبؤ بالمستقبل والدفع في اتجاه تحقیق الأهداف 

المفیدة بما یخدم استقرارها  ونجاح المؤسسات والإدارات في تشخیص التوجهات الواعدة والحلول

جاحها في تقدیم خدمات ومنتجات تشبع الرغبات وتلبى الاحتیاجات الظاهرة ها وضمان نؤ ونم

  ) 5( .والضمنیة للمؤسسات والأفراد والعملاء على السواء

ـــه وثیقـــة مكتوبـــة توضـــح  ـــف المعیـــار القیاســـي بأن ـــي مجـــال الخـــدمات الصـــحیة تـــم تعری ف

المقدمة بالمؤسسة الصحیة، المتطلبات من ناحیة البنیة والعملیات بهدف الارتقاء بنوعیة الخدمات 

وبالتــالي وصــف المقیــاس المعیــاري بأنــه مجموعــة مــن القواعــد والمتطلبــات اللازمــة والتــي لا یمكــن 

  ) 6( .من غیرها أن تقوم المؤسسة الصحیة بمهامها على الوجه السلیم

   :Development and Classification of Measurementتطویر المقاییس وتصنیفها

لقد نالت الجودة وخدمة المستهلك اهتماما كبیراً من قبل الأفراد والمؤسسات على حد سواء      

وأصبحت من القضایا الرئیسیة والحاسمة في فترة التسعینات من القرن الماضي بكل منظمات 

القطاعین الخاص والعام، ففي القطاع الخاص تسعى المنظمات لكسب رضي المستهلك وولائه 

خلال تقدیم منتجات تلبى رغباته وتشبع احتیاجاته وتعطى قیمة لنقوده، أما في القطاع وذلك من 

                                                             
1
كة جامعة بابل ، موقع الكلیة ، نظام التعلیم م، شب9/2/2014 القیاس والتقویم ودروه فى العملیة التربویةابتسام صاحب الزونى ، .  

  www.uobodylon.edu.  عن بعد
2
  .المرجع السابق.  
3
  .المرجع السابق.  
4
  .المرجع السابق.  
الكلیة ، نظام التعلیم عن  بابل، موقع ، شبكة جامعة م9/2/2014 القیاس والتقویم ودروه في العملیة التربویةابتسام صاحب الزونى ، . 5

  www.uobodylon.edu.  بعد
6

م ، 2005، إدارة الجودة ، الخرطوم السودان ، 1، وزارة الصحة الاتحادیة ،  طالمعاییر القیاسیة للتمریضمالك عبده على ، . 
  . 20ص
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تحسین جودة خدماتها ورفع  ىتباع استراتیجیات متنوعة ترمى إلالعام فقد اتجهت منظماته إلي إ

تسلیم فعال للخدمات بسبب أن التحدیات البیئیة جعلت  ىاءتها وتعظیم منفعتها ما یقود إلكف

تحتل فیها مكانه لا یستهان بها في حین أن التوزیع والتسلیم التقلیدي للخدمات أو وجود  الخدمات

مستهلكین سلبیین لیس لهم صوت أو أن تأثیرهم محدود لم یعد قائماً خاصة في مجال الخدمات 

الصحیة، حیث تعد درجة تمتع المواطن بالحقوق الصحیة في أي دولة من الدول مقیاساً أساسیاً 

 ىالرفع من شأن مواطنیها وحرصها علتقدم الدولة ومؤشراً لمدى اهتمام الدولة وقدرتها في لمدى 

 ىقامت منظمة الصحة العالمیة علتوفیر الحیاة الكریمة والرعایة الصحیة السلیمة لهم ولهذا 

تطویر معاییر لمعظم أنشطة المجال الصحي اعتباراً من المستشفیات وحتى الرعایة الصحیة في 

المنازل، كما نشطت مؤسسات وهیئات أخرى دولیة وعالمیة علي صیاغة معاییر یمكن استخدامها 

یة والاعتماد علیها والاسترشاد بها للعمل لتحقیق الجودة، وبالرغم من ذلك هي لا تعتبر وسیلة علم

دقیقة تماما بسبب الاختلاف الكبیر والفروقات في البیئة التي صممت من أجلها تلك المقاییس أو 

تطویر معاییره  ىكل نظام صحي أن یعمل عل ىوبالتالي فانه من الضروري عل. یرالمعای

وكذلك من  )1(الخاصة بالشكل العلمي السلیم الذي یتوافق مع بیئته وما یحیط به من تحدیات

ري أن یتم وضع مواصفات للجودة عند بدایة تطبیق منهجیة إدارة الجودة الشاملة وذلك الضرو 

یرها لن أساس هذه المواصفات والتي من غ ىؤسسة في قیاس النتائج العملیة عللمساعدة الم

انجازاتها ونجاحاتها وجوانب أدائها المختلفة سواء كان ذلك خلال  ىتستطیع الإدارة الحكم عل

  . )2(یق أو بعدهامرحلة التطب

 ىأهمیة المعیار ودرجة تأثیره عل ىمادا علتصنیف المعاییر اعت ىتم عالمیا التعارف عل

  :)3(الخدمة الصحیة إلي ثلاثة مستویات كالآتي

وهي عبارة عن المعاییر التي تتناول اللوائح  : Critical Standards    المعاییر الأساسیةـ 1

  والقوانین المُنظِمة والتي عند عدم تحقیقها قد یحدث الموت أو تتسبب في الأذى الجسیم والمباشر 

  . معیاراً  46للمریض وعائلته أو تسبب أذي للعاملین أو الزائرین للمركز الصحي، وتمثل 

                                                             
جنوب (، دراسة میدانیة في المستشفیات العامة SERVPERF) لقطاع العام باستخدام مدخل جودة الخدمة في ا(صلاح الھیتى ، . 1

   . 322م ، ص2007، جامعھ الحدیدة ، ینایر  مجلة الباحث الجامعي، ) الأردن
2

  .218ص مرجع سبق ذكره ،، الشاملة مفاھیم وتطبیقات  إدارة الجودةمحفوظ أحمد جودة ، . 
 ، المعاییر الوطنیة للجودة والاعتماد لمراكز الرعایة الصحیة الأولیة،السلطة الوطنیة الفلسطینیة دائرة تخطیط الجودة ، وزارة الصحة  .3

بدعم فریق العون الصحي الدولي، بریطانیا ) ماسترز(، تنفیذ شركة الخبراء للأنظمة المتطورة والأبحاث المهنیة والدراسات م2012آزار، 

Prima care- u k ، 10-9صص.  
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معیاراً، وهي  97وعددها ) R(یرمز لها بالرمز  Core Standards : :المعاییر الجوهریة .2

والإجراءات والسیاسات  ىالقوانین المُنظِمة لرعایة المرضالمعاییر التي تتناول الأنشطة والعملیات و 

وعائلاتهم والزوار أو  ىومُهدداً بالأذى أو الموت للمرض المتبعة، وهي لا تشكل خطراً كبیراً 

  .املة أو الامتثال لها بصورة جزئیهالعاملین عند عدم تطبیقها بصورة ك

معیاراً،  11وهي تمثل) D(تأخذ الرمز  Development Standards: المعاییر المتقدمة. 3

أو  استقرارهاوهي عبارة عن المعاییر المتقدمة والتي یصعب تطبیقها بسبب قلة الموارد أو عدم 

  . أي من القیود التي تفرضها البیئة المحیطة

صیاغة المعاییر بصورة واضحة وسهلة القیاس بحیث تحدد الاشتراطات أو  ویتم

 ىالمقیِمین والعاملین من قیاس مد لكل معیار حتى یتمكن) العناصر القابلة للقیاس(المتطلبات 

التطابق مع المعاییر، لذلك یندرج تحت كل مجال مجموعه من المقاییس ولكل مقیاس أو معیار 

كما تتضمن هذه العملیة شرح یبین ) العناصر القابلة للقیاس(ة  نص محدد ومتطلبات واضح

المقصود بالمعیار وآلیة تقییمه وكیفیة حساب النتیجة وقیاس مدي التطابق أو التباین، ویتم ترمیز 

المعاییر برموز واضحة بناءً علي المجالات التي تندرج تحتها، ومستویاتها الثلاثة، حیث یأخذ 

المتسلسل  أسم المجال بالانجلیزیة والرقم المتسلسل لكل مجال ومن ثم الرقمالرمز أول حرفین من 

  :مستوي المعیار ومثال لذلك كما هو موضح في الشكل التالي ىلكل معیار بالإضافة إل

  صیاغة المعاییر وترمیزها )3/2/23(شكل رقم 

    

  

  

  

  

، المعاییر الوطنیة للجودة والاعتماد  السلطة الوطنیة الفلسطینیة دائرة تخطیط الجودة، وزارة الصحة :المصدر

  .10، مرجع السابق، ص لمراكز الرعایة الصحیة الأولیة

یة والفرعیة والمعاییر ذات ملخصاً بالمجالات الرئیس) 3/2/1(رقمیعرض الجدول التالي كما 

  . الصلة

 التكامل مع المجتمع المحلى                                

Community Involvement and Integration 

C1 – O1 – Oi - R 

            C/R/D 

       Critical, Core 

      And Development 

01  

  المعیار رقم واحد      

  تحت المجال الذكور    

C1 – 1 

أول حرفین من المجال       

  بالانجلیزیة والرقم المتسلسل للمجال
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  وعددها تندرج تحتها المعاییر وتصنیف مستویاتها ورموزها التيملخص المجالات الرئیسیة والفرعیة ) 3/2/1(رقم جدول

المعاییر   المجال الفرعي  المجال  الرمز

  الأساسیة

المعاییر 

  الجوهریة

المعاییر 

  المتقدمة

  المجموع

CI-01 11  0  11  0  //  التكامل مع المجتمع المحلي  

ML-01 6  0  4  2  //  التنظیم والإدارة  

PR-01  6  0  3  3  //  حقوق المریض وعائلته  

AC-01  10  1  7  2  //  الحصول علي الرعایة ودیمومتها  

PC-01  5  0  5  0  رعایة المریض  رعایة المریض العامة  

PC-02 4  0  2  2  التعزیز الصحي للمریض وعائلته  رعایة المریض العامة  

PC-03 1  0  1  0  الرعایة الصحیة العامة  رعایة المریض العامة  

IM-01  6  3  1  2  //  إدارة المعلومات  

HR- 01 13  3  7  3  //  الموارد البشریة  

MS-01 7  1  2  4  //  الكادر الطبي  

LB-01  6  0  1  5  //  خدمات المختبر -خدمات تشخیص الأمراض  

RD-01  7  4  1  2  //  خدمات الأشعة -خدمات تشخیص الأمراض  

MU- 01 14  1  9  4  //  خدمات الادویة وخدمات الصیدلة  

Cs-01  7  0  3  4  منع انتقال العدوى  السلامة السریریة  

Cs-02 7  0  4  3  التطهیر والتعقیم  السلامة السریریة  

Cs-03 4  0  4  0  صحه العاملین بالمركز  السلامة السریریة  

ES- 01 10  0  8  2  //  السلامة البیئیة  

KH-01  4  0  2  2  //  التنظیف والتدبیر المنزلي–الخدمات المساندة  

QI-01  9  0  9  0  //  تحسین الجودة وسلامة المرضي  

MR-01 15  1  7  4  //  السجلات الطبیة  

NS-01 5  0  3  2  //  خدمات التمریض المجموع  

ــــوع ــــ ــ ـــ ـــ ــ ــــ ـــ   156  11  97  46    المجمـــ

للجودة والاعتماد ، المعاییر الوطنیة  ، وزارة الصحة السلطة الوطنیة الفلسطینیة دائرة تخطیط الجودة: المصدر

  .11، ص ، مرجع سبق ذكره لمراكز الرعایة الصحیة الأولیة
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   Standards Characteristic :خصائص المعاییر

تحقیق جودة الخدمات الصحیة وتحسینها المستمر ونجاح عملیات القیاس والتقییم لا   

بالاستناد على یمكن أن یتحقق إلا من خلال رصد ومتابعه وتقییم لمختلف البرامج الصحیة 

معاییر یمكن قیاسها والاعتماد علیها في تحدید سیاسة التدخل والتعدیل وسیاسة التحفیز للحصول 

على الأفضل دائماً من خلال متابعه ورصد ومراقبه هذه المعاییر وتحدیثها وتطویرها للنهوض 

ند اعتماد ولذلك من الضروري مراعاة جملة من الخصائص ع. )1(بالخدمات الصحیة وترقیتها

وإعداد معاییر لقیاس وتقییم جودة الخدمات الصحیة ویمكن القول أن أهم هذه الخصائص یتمثل 

  :)2(في الآتي

صیاغة المعاییر بعبارات واضحة وغیر قابله  ىوتشیر هذه الخاصیة إل: Clarityالوضوح . 1

  .للتأویل

  .ت القیاس الكمیه والنوعیةاى یمكن قیاسها بوسائل  وأدوا: measurableالقابلیة للقیاس . 2

    بمعنى إمكانیة الاعتماد علیها وأنها تعطى دائما نفس النتائج،  :Reliabilityالموثوقیة . 3

  .وتكاملیة النتائج وعدم تناقضها أو تضاربها

وتشیر هذه الخاصیة إلى واقعیه المعاییر وأنها قابله : Applicabilityالقابلیة للتطبیق . 4

  .الموارد والإمكانات المتاحةللتطبیق في ظل 

  .یمكن تطبیقها في ظل الإمكانات المتوفرة :Realisticالواقعیة . 5

بمعنى أن تكون هذه المعاییر ذات علاقة بالنتیجة المنتظرة وضرورة : Validityالمصداقیة . 6 

ودة تناغمها إستراتیجیاً مع أهداف المؤسسة وغایتها وأن تنسجم مع الخطة الإستراتیجیة للج

  .وسلامة المرضى

مواكبة للتطورات الحدیثة، وأن تحفز الأفراد العاملین على مساعدة  :Current العصریة . 7

المؤسسة على تحقیق الأهداف وأن تكون نسبیاً دقیقة وحاسمة، ومجدیة بالنسبة لتكلفتها ومناسِبة 

  .ولها معنى وأن لا تستغرق وقتاً طویلاً 

                                                             
1

، القاھرة ، 1، إیتراك للنشر والتوزیع، ط إدارة الجودة الشاملة في شركات ومشروعات التشییدمحمود سلیمان ،  حعبد الفتا. 
  .123م ، ص2001جمھوریة مصر العربیة ، 

2
دار وائل للنشر والتوزیع ، الطبعة  ، معاصرةات، وجھھ نظر شفیستمالمعاییر المعتمدة في إقامة وإدارة ال، حسین زنون على البیاني . 

 .110-109م ، ص ص2005الأولى ، عمان ، 
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فالفترة الزمنیة بین  الأفقيالوظیفیة وأن تشجع التكامل خلال الحدود أن تكون قابلة للتحرك من  -  

مراجعة المریض للمؤسسة الصحیة وخروجه منها معافى هو مقیاس یوضح مشاركة العدید من 

  . الوظائف عبر سلسله مترابطة ومتكاملة

  .على العمیلقابلة للتكرار وغیر منحازة كما إنها تخدم توجهات عملیه القیاس مثل التركیز  - 

   The Importance & Objectives of E&M  :التقییمأهمیة وأهداف القیاس و 

یعتبر وجود نظام للقیاس والتقییم من المتطلبات الأساسیة لإدارة الجودة الشاملة، وینبغي   

على هذا النظام أن یكون قائم على استخدام الأسالیب الإحصائیة لضبط الجودة وبالتالي هذا 

قادراً على اكتشاف انحرافات الأداء والتباین في الإنتاج في الوقت المناسب مما یسمح یجعله 

لاحظ أن أهمیة القیاس ولذلك یُ . )1(بإجراء التحوطات وعمل الإجراءات التصحیحیة المناسبة

تجعله من أكثر الأنشطة والعملیات حیویة في تطبیق إدارة الجودة الشاملة فكثیر من الشركات 

ت تستثمر أموالاً ضخمه وأوقات طویلة في تأسیس أنظمة وبرامج لتقییم مقیاس عملیاتها والمؤسسا

  .)2(من خلال تطبیق إدارة الجودة الشاملة

تركز إدارة الجودة الشاملة كثیراً على القیاس والتقییم لمقارنه ما كان مع ما سیكون للتأكد     

وأثمرت ایجابیا للمؤسسة وعملائها ، ولذا من أن الجهود التي بذلت في عملیه التحسین قد نجحت 

فان أهمیة القیاس والتقییم في مجال الخدمات الصحیة من أهمیة المؤسسات الصحیة في حد 

ذاتها وما تقدمه من خدمات، وعلیه یمكن توضیح أهمیة وجود نظام للقیاس والتقییم في النقاط 

  :)3(التالیة

السابق والتطور التاریخي للمؤسسة وتحلیل ائنا في القیاس والتقییم یعرفنا ما كان علیه أد. 1

كفاءتها وفاعلیتها، وما علیه وضعنا الآن، لتعزیز نقاط القوة ومعالجة  ىأنشطتها وعملیاتها ومد

  .نقاط الضعف تجاوزاً للإخفاقات وتمكیناً للایجابیات

  .یوضح لنا كیف نحقق متطلبات الأنشطة والعملیات التي نقوم بها. 2

المشاكل والانحرافات السلبیة والایجابیة وكیفیة اتخاذ التدابیر اللازمة  ىع التعرف علینستط. 3

  .وعمل الحلول المناسبة لها ومعالجتها في الوقت المناسب

                                                             
1

 .206، مرجع سبق ذكره ، صالشاملة مفاھیم وتطبیقات إدارة الجودةمحفوظ أحمد جودة ، . 
2

  . 120محمود سلیمان ، مرجع سبق ذكره ، ص حعبد الفتا. 
  .120المرجع السابق، ص. 3
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الفرص التي تتوفر في البیئة الخارجیة ولا ندركها  ىام القیاس والتقییم في التعرف علیساعد نظ. 4

لمصلحة المؤسسة وتحسین  اغتنامهالقیاس والتقییم وبالتالي لم اولا یمكن إدراكها إلا بوجود نظ

اف وإدراك جودة عملیاتها ونشاطاتها ومنتجاتها، وكذلك فان نظام القیاس یساعد علي اكتش

تفادیها أو تخفیف آثارها قدر الإمكان نحو توفیر الفرصة لإیجاد نوع من  ىالتهدیدات ثم العمل عل

میة في المؤسسة والأفراد العاملین فیها ینظتثلة، وتطویر التشكیلات الالمنافسة مع المؤسسات المما

نحو رفع كفاءة الخدمة وزیادتها كماً وكیفاً وتحسین الجودة مع ترشید التكالیف دون خلل أو هدر 

  .للموارد

   The Objectives of Measurement and Evaluation  :أهداف التقییم والقیاس

أهمیة وجود نظام القیاس والتقییم وأنه یعتبر من المتطلبات الرئیسیة لتطبیق  ىبناءً عل

إدارة الجودة الشاملة وتحقیق التمیز والموقف المرغوب لجمیع أصحاب المصلحة، یمكن القول أن 

  :)1(تضمن عده محاور أهمها یتمثل في الآتيتراد تحقیقها من القیاس والتقییم الأهداف الم

 Observation Measurement :ظةقیاس الملاح/ أ

ملاحظة الأداء المنجز بالمعاییر المراد تحقیقها  ىن نظام القیاس والتقییم یعتمد علوهذا النوع م

  :وهذا یمكن تحقیقه من خلال الآتي

  ... .القدرات البشریة والفنیة والأهلیة المتوفرة من معارف ومهارات. 1

  .والعادلة التي تسعى لتحقیق الانجاز والتمیزتوافر أنظمة التحفیز الواضحة . 2

تشجیع الابتكار والإبداع والمبادرات الفردیة والجماعیة لتحسین الأنشطة والعملیات وأداء . 3

  .الأفراد والاهتمام بجودة المنتج

  .إنشاء فرق العمل، والاهتمام بدورها ونشاطاتها. 4

  .تغیرات المقترنة بهاالاهتمام بدراسة وتحلیل العوامل البیئیة والم. 5

  Measurement and Evaluation of Effectiveness : قیاسات وتقییم الفاعلیة/ ب

الطاقات  استثمار ىطة التشغیلیة والمالیة والعمل علهذا القیاس یتم متابعة الأنش ىبناءً عل  

  :الآتي ىبفاعلیة، وتشتمل هذه الأنشطة عل والقدرات والمهارات والموارد المتاحة

                                                             
 .89-87، مرجع سبق ذكره ، ص  إدارة الجودة وخدمة العملاءخضیر كاظم حمور، . 1
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  .جمیع العملیات الجاریة بالمنظمة ىغیلیة علنتائج العملیات التش. 1

التقدم المالي المحقق علي جمیع العملیات الجاریة بالمنظمة وأنشطتها وخطوط إنتاجها .2

  .المختلفة

 سلوباالاستثمار للوقت والاستفادة منه بكفاءة وفاعلیة لینسجم مع الموارد المتاحة سیما اعتماد .3

Just in Time)( . 

وتشمل جمیع العملیات والأنشطة المرتبطة بتطویر وتحسین المنتج بما : استجابات العملاء. 4

  .العالیة نحو المؤسسة ومنتجاتها واستجاباتهمیحقق الرضاء للعملاء 

  .معدلات الأخطاء والعیوب والانحرافات المصاحبة للعملیات التشغیلیة وأنشطتها المختلفة. 5

بالتدریب والتطویر لرفع كفاءة الأداء وتحسینه بما ینسجم وتحقیق الأهداف المخطط الاهتمام . 6

  .لها

  .    والتجدید في الأنشطة المختلفة وتحسین الجودة الابتكار. 7

 :قیاس وتقییم الأداء ومؤشراته المختلفة/ ج

 Measurement and Evaluation of Performance& it`s Indicators        

متابعة نتائج الأنشطة والعملیات المحققة والتأكد من  ىالمعیار من شأنه أن یعمل علهذا 

  :الانجازات المرتبطة بها، ویتمثل في الآتي

ویتم من خلالها متابعة التطورات المتعلقة بها والتحقق من إمكانیة :  حجم المبیعات المحققة. 1

  .توفیر متطلبات نجاحها وتحقیق الأهداف المرتبطة بها

التكلفة على أي التأكید على أن تكلفة المنتج خدمه كانت أو سلعه یدل :  تكلفة المنتج. 2

تقلیص أي تكالیف غیر واقعیة أو  ىأدنى ما یمكن أن یتحقق والعمل علالحقیقیة له وإنها تمثل 

ا یتعلق الأولیة أو العملیات التشغیلیة أو م وادالمتعلق بالمنتجات سواء كان ذلك في الم رالهدترك 

  ..... .بالاستثمار الكفء للوقت المتاح للأجهزة والأدوات والمعدات

وتتضمن هذه الفعالیة عمل المؤسسة قدر المستطاع على تقلیص : تخفیض تكلفة الجودة. 3

التكالیف إلى أدنى مستویاتها وأن یقترن ذلك بأعلى انجاز نوعى یمكن أن یتحقق للمنتجات أو 

  . ء والمستهلكینالخدمات المقدمة للعملا
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وتعرف تكالیف الجودة بأنها مجموع التكالیف التي یتم إنفاقها في المنظمة الإنتاجیة لضمان   

  .)1(تقدیم المنتج إلى المستهلك حسب متطلباته ورغباته

 ىالرضا لدیهم وبالتالي إقبالهم علوذلك لتحقیق : زیادة عوامل الخدمة المقدمة للعملاء. 4

منتجات المنظمة وخدماتها، وهذا یمثل أكثر الجوانب التي تحرص المنظمات لتحقیقه واستقطاب 

  . أكبر عدد من المستهلكین إلیها

المنظمات الساعیة لتحقیق أهدافها تعمل على استثمار إي تالف : معالجة التالف أو الخردة. 5

شطة أخرى تعود ببعض المردودات أو خردة یصاحب العملیات الإنتاجیة استثماراً رشیداً في أن

  .الاستثماریة وتساعدها في تحقیق أهدافها بشكل مستمر

إن توفیر السلع والخدمات في المواعید المقررة بالتعاقد : التسلیم في المواعید المحددة بالتعاقد. 6

على السلع عتمادیتهم المتعاملین مع المنظمة وإقبالهم و یعتبر من أحد المؤشرات الهامة لزیادة ثقة ا

  .والخدمات التي تقدمها

   Measures of Quality Health Services:مقاییس جودة الخدمات الصحیة

 ىفي مجال تقدیم الخدمات الصحیة إلتحرص كثیر من الدول والمنظمات العاملة      

رار نمیة  والسلام واستقالارتقاء بمفاهیم الصحة وتحسین جودة خدماتها الصحیة لارتباط ذلك بالت

حصول المؤسسات  ىوة علمختلف الأصعدة  الاجتماعیة والاقتصادیة وغیرها، علا ىالدول عل

الصحة من المفهوم  ىق المصالح، لذلك تحولت النظرة إلالمزید من الفوائد وتحقی ىالصحیة عل

تبني الفهم الجدید للصحة وخدماتها،  ىا تعني الخلو من العجز والمرض إلأنه ىالتقلیدي عل

والذي یؤكد ما ذهبت إلیه منظمة الصحة العالمیة من تعریف للصحة، بأنها تعني اكتمال السلامة 

 بدنیاً وعقلیاً واجتماعیاً، أي حالة من الرفاهیة البدنیة والنفسیة والاجتماعیة التامة والمعافاة الكاملة

 ىنشطت كثیر من الدول والمنظمات إلولذلك . )2(عاهةال لا مجرد انتفاء المرض والعجز أو

الاهتمام بقیاس وتقییم جودة الخدمات الصحیة واقترحت مقاییسها سعیا وراء تحسین مستوى 

كسب  ىاجاتهم وتحقیق رغباتهم والعمل عللمستفیدین لإشباع حللعملاء واخدماتها المقدمة 

ة الجودة ووضع المعاییر الملائمة لتشخیص برامج إدار  ىهم بصفة مستمرة، وذلك اعتمادا علرضا

أداء إداري وفني بمستویات عالیة وتحقیق مخرجات  ىویم مستویات الأداء والمحافظة علوتق

هذا الأساس تم تقدیم العدید من نمازج القیاس  ىوعل. )3(متمیزة ورفیعة ترضي جمیع الأطراف

                                                             
1
  .  28م ، ص  2007، دلیل جودة الرعایة الصحیة ، عمان، الأردن ،   التفتیش والجودة شعبةالخدمات الطبیة الملكیة ، .  
2
، المكتب الإقلیمي لشرق المتوسط ، الإسكندریة،  ، صحتنا في سلامة كوكبنامنظمة الصحة العالمیة لسلسلة بحوث الصحة العامة .  

 .6-5م ، ص ص1999مصر ، 
  .66حامد علي ، مرجع سبق ذكره ، ص عبد الله رعبد الغفا.  3
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القوة والضعف ومساعدة مواطن  ىعلالصحیة یمكن من خلالها التعرف والتقییم لجودة الخدمات 

والارتقاء بها تطویر وتنمیة الاستراتیجیات البناءة والخطط الهادفة لرفع مستوى الجودة  ىالإدارة عل

  :ویمكن عرض أهم هذه النماذج كالآتي . )1(المنظمة وعملیاتها وأنشطتها  وخدماتها ىمستو  ىعل

  Donabedian Model:  )2(نموذج دونابدیان/ أ

یعتبر من النماذج الهامة  لقیاس وتقییم جودة الخدمات الصحیة، تم ابتكاره في العام 

یه، یمكن الحكم من م، وهو یتكون من ثلاثة مداخل رئیسیة توجد بینها علاقة سببیة وارتباط1966

جودة الخدمات ومقدار الاستجابة لاحتیاجات العمیل ومتطلباته، وهذه المداخل  ىمد ىخلالها عل

  :هي 

 لهیكل ا)Structure:( ویتضمن المصادر والأجهزة والعاملین ومهاراتهم وخبراتهم. 

  العملیات)Process(  : تتضمن كافة الوسائل والإجراءات والأسالیب والخطوات والنشاطات

 .الأهداف ىي تقدیم الخدمة الصحیة للحصول علالإداریة والفنیة والسریریة المستخدمة ف

  النتائج)Results:( ي المحصلات أو النتائج النهائیة للأنشطة والعملیات التشخیصیة وه

والعاملین والإدارة وجمیع أصحاب  ىمثل رضا المرض ،والعلاجیة والوظیفیة والنتائج المدركة

 .)3(المصالح المختلفة 

  Balderg Model:نموذج مالكوم بالدیرج للجائزة الوطنیة للجودة / ب

تحقیق  ىج القیاس والتقییم التي تساعد علأهم نماز  یعتبر نموذج مالكوم بالدیرج من

م بالولایات المتحدة الأمریكیة 1978الجودة الشاملة في العالم حیث تم اعتماده قانونیا في العام 

التحسین المستمر لجودة منتجاتها وزیادة  ىبهدف تشجیع الشركات الأمریكیة علكجائزة للجودة، 

مكافأة  ىالأداء والإنتاج، وكذلك یهدف إل ت لتحقیق التمیز فيالإنتاجیة وتطویر معاییر وإرشادا

 )4(.الأخرىبه للشركات  یحتذىالشركات التي حققت مستویات متمیزة من الانجاز وجعلها مثلا 

كما یعتبر نموذج مالكوم بالدیرج من أهم العوامل المساعدة في تحسین جودة العوامل الصحیة 

ورفع كفاءة وفاعلیة المؤسسات الصحیة وتطویر مهارات وقدرات أفرادها وتحقیق التمیز على 

مستوى المؤسسة والأفراد، حیث یرى نموذج بالدیرج أن الهدف من معاییر الرعایة الصحیة هو 

تتمثل في مساندة الذاتي من قبل المؤسسة الصحیة وأنها تخدم ثلاثة ادوار رئیسیة  التقویم

على تحسین ممارساتها وقدراتها ونتائجها، وتسهیل الاتصال والمشاركة بین  المؤسسات الصحیة

                                                             
1
 . 130، مرجع سبق ذكره ، صربسام عبد القاد.  
2
 .177خالد بن سعید ، ادارة الجودة الشاملة ، مرجع سبق ذكره ، ص .  
3
  . 78م ، ص2005دار وائل للنشر، عمان ، الأردن ،  ، ظریة التفوق الإدارينعبد المعطي عساف ، .  

4 . James Evans $ William Linndsay, The Management and Control of Quality, 3rd ed, West Publishing 
Company, New Yourk, 1996, p.p142-143. 
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المنظمات الصحیة بعضها البعض بأفضل المعلومات عن الممارسات والنشاطات، والعمل كأداة 

م واكتساب القدرات والمهارات طیط والتوجیه وإتاحة الفرد للتعلوالتخ الأداءدارة فعاله لإدراك وإ 

ویقوم نموذج مالكوم على مجموعة من المفاهیم والمبادئ والقیم تتمثل أهمها في الرؤیة . والمعارف

القیادیة والاستجابة لجمیع رغبات ومتطلبات أصحاب المصالح، التركیز على المریض والاهتمام 

 أيلتعلم على المستوى الفردي والمؤسساتي، تقدیر القوى العاملة والشركاء، رشاقة المنظمة به، ا

على المستقبل، تفاعلیها وقدرتها على المرونة والاستجابة السریعة للمتغیرات البیئیة، التركیز 

اعتماداً على البیانات والمعلومات الصحیحة عن المدخلات والعملیات  يأالإدارة بالحقائق 

التعدیلات المناسبة لتحسین جودة العملیات والخدمات،  جراءإدارة الابتكار بإو ع یوالنتائج، وتشج

وصحة المجتمع لحمایة الصحة العامة والبیئة، التركیز على النتائج الرئیسیة  الاجتماعیةالمسئولیة 

ویوضح  )1(.للحصول على قیمة متوازنة ما بین أصحاب المصالح المختلفة بالمؤسسة الصحیة

  .نموذج بالدیرج في الرعایة الصحیة والتمیز في الأداء) 3/2/24(الشكل رقم 

  

  نموذج بالدرج في الرعایة الصحیة والتمیز في الأداء )3/2/24(شكل رقم 

 

    

 

 

 

 

  

 Health care criteria  Performance Excellence, Baldrige National Quality  Program,  :Source 
National Institute of Standards Technology, USA, P.7..   نقلاً عن بسام عبد القادر، قیاس جودة الرعایة

،  م2010المستشفیات بفلسطیـن ، رسالة دكتوراه غیر منشـورة، جامعة السودان،  ىطبیة وتقویمھا، دراسة تطبیقیة علال
  .132ص
  

                                                             
1. WWW.Quality. Nist 2003 , Health Care Criteria& Performance Excellence, Baldirg National Quality 
Program, National Institute of Standards and Technology. USA. P.P 1-5. 

  .132، مرجع سبق ذكره ، صرنقلاً عن بسام عبدا لقاد  

  البیئیة، ، ةالمنظم صورة

 العلاقات التحدیات

نتائج الأداء في 

 المنظمة

  التركیز على مصادر

 الطاقة البشریة

 القیادة التخطیط الاستراتیجي

 إدارة العملیات والأسواقالتركیز على المرضى 

 إدارة المعرفة والتحلیل والقیاس
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  : Parasuraman Model  ) ( نموذج الفجوات لباراثورمان وزملائه  . ج

بالعدید من الدراسات  1985وزملائه في العام  Parasuramanقام      

الولایات المتحدة الأمریكیة للحصول ب لخدمةاالاستطلاعیة مع عدد من مؤسسات تقدیم 

على مقیاس فعال للجودة یتصف بالصدق والثبات حیث تم تحدید عشر أبعاد رئیسیة لقیاس 

  )1(: تمثلت في الآتي ،جودة الخدمة

  .حیث یتم تقدیم الخدمة للعمیل بدقه ویمكنه الاعتماد علیها :Reliabilityالاعتمادیة . 1

أي الاستجابة السریعة وبشكل خلاق لرغبات وطلبات  : Responsiveness الاستجابة. 2

  .العمیل ومشكلاته

امتلاك العاملین للمهارات والقدرات والخبرات  يوتعن: Competenceالمقدرة والتمكن . 3

  .المطلوبة

أي أن الخدمة متاحة ویكون الوصول إلیها بسهولة في المكان والوقت : Access الإتاحة. 4

  .المناسب متى ما احتاج إلیها العمیل

ویفید هذا المعیار إلى معاملة المریض أو : Courtesyالمجاملة / الخدمة من القلب. 5

  .بصداقة واحترام وتقدیر من الخدمة   المستفید

حیث یتم وصف الخدمة بدقة ولغة سهلة یفهمها المریض : Communication الاتصالات. 6

  .والمستفید

  .النظرة إلى العمیل بوصفه جدیر بالثقة:  Credibilityالمصداقیة. 7

  .والمقاومةأن تكون الخدمة لطیفه وآمنة وخالیة من المخاطرة : Securityالأمان . 8

حیث یبذل العاملین جهداً في فهم ومعرفه : Understandingفهم ومعرفة العمیل . 9

  .احتیاجات العمیل ورغباته ومنحه الاهتمام الشخصي

  : Tangiblesالجانب المادي الملموس في تقدیم الخدمة . 10

تستخدم  ویهتم هذا العنصر على الجوانب الملموسة من الخدمة كالأدوات والأجهزة التي

  .في تقدیم الخدمة

                                                             
1

،  ج مفاھیم مقترحمجال الصحة والتعلیم نموذ دة الشاملة في المنظمات الحدیثة فيتطبیقات إدارة الجومحمد توفیق ماضي ، . 
  .18م ، ص2002،  صرمنشورات المنظمة العربیة للتنمیة الإداریة ، القاھرة ، م
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تطبیق الأبعاد العشرة السابقة على بعض  ةثون بدراسات لاحقة لاختبار قابلیقام الباح  

تم اختصار الأبعاد العشرة ودمجها إلى خمسة أبعاد  1988مؤسسات تقدیم الخدمة، وفى العام 

الاعتمادیة، الاستجابة الضمان، الملموسیة اى النواحي الملموسة في الخدمة، : فقط تضمنت

احتوت هذه الأبعاد على اثنان  حیث التعاطف أو المصداقیة أو الثقة في التعامل،و  السریعة

وعشرون عبارة تترجم جودة الخدمة بالنسبة لكل بعد من هذه الأبعاد، وتم تقدیمها في شكل مقیاس 

، علي النحو Servqual) السیرفوكوال(عام بجودة الخدمات، أطلق علیه نموذج جودة الخدمة 

حیث یتم استخدام القیاس مرتین، الأولى قبل أن یتحصل العمیل ) 14(الموضح في الشكل رقم 

على الخدمة، والثانیة یتم قیاسها بعد أن یتحصل العمیل على الخدمة أو ما یعرف بالجودة 

، )Gaps(الفجواتالمدركة، حیث یتم مقارنة الجودة المدركة مع الجودة المتوقعة لتحدید ما یسمى ب

ووفقاً لهذا النموذج توجد خمسة فجوات یتم تحلیلها وتحدید مستوى أو درجة رضاء العمیل عن 

   )1(.الخدمة المقدمة بأبعادها وعناصرها المختلفة

  SERVPERF: نموذج الأداء الفعلي للخدمة. د

لإظهار جوانب یعتبر من النماذج الهامة والأوراق الفعالة التي یمكن الاعتماد علیها   

الضعف والانحرافات في مستوى الخدمة من وجهه نظر المستفیدین منها وقیاس وتقییم جودة 

نتیجة للنقد والجدل الطویل حول  1992ظهر نموذج الأداء الفعلي في العام . الخدمة المقدمة

لباراتورامان وزملائه، حیث شككت دراساتهم في ) Servqual  (استخدام نموذج الفجوات 

لاحیة نموذج الفجوات للحكم على جودة الخدمات، وحسب وجهه نظرهم انه أفضل من مقیاس ص

أن مقیاس الفجوة یقوم بقیاس توقعات العمیل ویركز على حالة : الفجوات لعدة أسباب منها

الخدمات المدركة (الفجوات بین إدراكات العملاء وتوقعاتهم ویركز على قیاس وتقییم الأداء الفعلي 

وانه أبسط في التطبیق مقارنه بمقیاس الفجوات الذي یتضمن عملیات حسابیه معقدة )  یةوالفعل

  .)2(وصعوبة توقعات العملاء عن الخدمة وقیاسها في الواقع العملي

  

  

  

                                                             
1

  .505ھانى حامد الضمور، تسویق الخدمات ، مرجع سبق ذكره ، ص. 
2

مجلة بجدة ،  ز، دراسة تطبیقیة على جامعة الملك عبد العزی))  المكتبات الجامعیةقیاس جودة خدمات (( عباس ،  ھشام عبد الله. 
  .7م ، ص2006 -2007، 1، عدد11، مجلد مكتبة الملك فھد الوطنیة
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 SERVQUAL ORنمـــــوذج تحلیــــــل الفجـــــوات لباراثورامـــــان وزمـــــلاؤه  )3/2/25(شـــــكل رقـــــم 

GRAPSMEALL 

  

 

 

 

 

 

  )5(الفجوة رقم  

    

 

  )4(الفجوة                    

 

 )3( الفجوة 

                                          

 

                                                               )2(الفجوة   

 

 

Sourer: Parasuraman. A, Zeithaml.v, and Berry, leonard. L, Conceptual model for 
Service Quality and it is implication for further Research journal of marketing, 49 
(fall), (1985), P.440. 

 

 

Past Experience  

  والخبرة السابقةالتجربة 

Personal needs 

  احتیاجات العمیل

Words of mouth communication 

  ةاتصالات الكلمة المنطوق

Expected service  

 الخدمة المتوقعة

Perceived Service 

 الخدمة المدركة

External Communication with Consumer 

  الاتصالات الخارجیة بالعملاء

Delivery Service 

  ألمسلمھالخدمة 

Translation of Perception in to Service Quality Specification 

  ترجمة الادراكات إلى مواصفات

Management Perception 

 ات العملاءإدراك الإدارة لتوقع

  الزبون أو العمیل

Consumer 

ملتقى / السوق

  الخدمة

market 

 )1(الفجوة 
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  : الطرق الشائعة لقیاس جودة الخدمات الصحیة

Popular Methods for Measuring Quality Services 

فعالیة وكفاءة الأنشطة والعملیات التي من خلالها تستطیع المؤسسات  ىأن الحكم عل

الخدمیة تحقیق أهدافها، یحتاج إلى وجود أداة فعاله للتقییم والتحقق من النتائج والحكم علیها، 

ولذلك فأن وجود مقیاس للجودة یتسم بالصدق والدقة  Standardوهذه الأداة هي المعیار 

والموضوعیة والثبات یعتبر امرأ ضروریا لنجاح المؤسسات في تقدیم خدماتها بالجودة المطلوبة، 

ویمكنها من تقییم أدائها وتحدید الانحرافات عن المعاییر الموضوعة وتحلیلها، لمعالجة الأخطاء 

  )1(.ت وسد الفجوات بتوفیر الموارد والرفع من كفاءتهاوتصحیح المسارات للأنشطة والعملیا

وفى هذا السیاق استخدمت طرق مختلفة ومقاییس متعددة في قیاس وتقییم جودة الخدمات 

  :الصحیة، من أهمها الآتي

    :قیاس جودة الخدمة من منظور الزبائن: أولا

ن منظور العملاء یمكن التفرقة بین خمسه طرق أساسیه لقیاس جودة الخدمات الصحیة م  

  :وهى) المستفیدین والمرضى(

   Complains Measurement: مقیاس عدد الشكاوى/ 1

یعتبر مقیاسها سهلاً وبسیطا لجودة الخدمات الصحیة وهو عبارة عن حصر عدد   

الشكاوى التي یتقدم بها العملاء في فترة زمنیه محدده، والتي تعبر عن عدم ارتیاحهم للخدمة 

المقدمة لهم وأنها غیر مناسبة ولا تتوافق مع رغباتهم واحتیاجاتهم، أو أنها دون المستوى الصحیة 

مكن هذا المقیاس المؤسسات من اتخاذ التدابیر المطلوبة الذي یتطلعون إلیه ویرغبون فیه، حیث یُ 

والإجراءات المناسبة للحد من عدد الشكاوى وتجنب حدوث المشاكل والتحسین المستمر لجودة 

فالمؤسسات التي تتوجه نحو العمیل وتهتم بأمره تحرص على التجاوب . لخدمات التي تقدمهاا

والتفاعل باستمرار والاستجابة بشكاوى عملائها، بل تذهب أكثر من ذلك حیث أنها دائما في رحلة 

لاستنطاق عملائها بشتى الوسائل ومختلف الطرق للتعبیر عن شكاویهم، فعدم وجود الشكاوى 

شراً قاطعاً لعدم وجود مشاكل أو جوانب قصور في الخدمات المقدمة أو مستوى عال من لیس مؤ 

هنالك العمیل الدائم الشكوى بمبرر أو دون مبرر ولا یرضى بالخدمة مهما  فمثلما رضا العملاء،

إلا بمبرر ویهتم بحل  يلك العمیل الموضوعي الذي لا یشتككانت جودتها أو درجه تمیزها، وهنا

، وهنالك العمیل المستقل الذي لا یكون هدفه الأساسي حل المشاكل  ت وتحسین النتائجالمشكلا

                                                             
   .19محمد توفیق ماضي ، مرجع سبق ذكره ، ص. 1



168 

 

من شكواه، أیضا نجد هنالك العمیل الصامت  إضافیةتطلع ویرغب في الحصول على مزایا بل ی

معاناته وقد یمثل الأغلبیة وبالتالي ینبغي  العمل على  الذي لا یشكو مهما كانت الظروف وعظمةً 

  .)1(محاوله استنطاقه للتعرف على شكواه والاهتمام لأمرهإغرائه و 

  Satisfaction Measurement: مقیاس الرضا/ 2

یعتبر من أكثر الأسالیب استخداماً  في قیاس وتقییم اتجاهات العملاء نحو جودة   

وذلك عن طریق  )2(.الخدمات الصحیة المقدمة لهم وخاصة بعد حصولهم علیها واختبارها

استخدام مقیاس لیكرت الذي یتكون من سبعة عناصر لقیاس درجه أهمیه معاییر الخدمة من وجه 

باستخدام المقابلة أو الاستبیان أو الملاحظة أو اى  ، یهمه ظر العمیل لتوفیر معلومات حول مان

من الطرق الشائعة لجمیع المعلومات وكذلك الاهتمام بتصمیم وتطبیق الأسالیب المتبعة في 

القیاس خاصة قیاس طبیعة طلبات العملاء ودرجة تكرارها ودرجة رضا العمیل والقیمة التي 

 )3 (.یتحصل علیها

العمیل الخارج من المؤسسة الصحیة قد یتحقق بعد تناول العلاج رضا  لاحظ أنومن المُ   

المناسب أو الاستجابة للإرشادات والتوجیهات أو قد لا یتحقق، وكذلك یمكن أن یتحقق رضا 

العمیل بمجرد دخوله للمؤسسة الصحیة  نتیجة لما یقابله من خدمات وما یحاط به من اهتمام 

جمیع الأحوال وعلى مختلف الظروف ینبغي لمقدمي  ورعایة وقد لا یتحقق أیضاً ولكن في

الخدمات الصحیة الاهتمام بالعمیل وحسن رعایته والاستجابة لاحتیاجاته ورغباته بأریحیة 

وتعاطف منذ وصوله واستقباله مروراً بكافة الإجراءات من استقبال المعلومات منه وتحصیل 

عن توفیر الخدمات الفندقیة  الصحیة فضلاً  الرسوم ، وانتهاءً  بخروجه من المستشفي أو الوحدة

  ) 4 (.الجیدة التي یرغب أن یجدها العمیل من جهة تقدیم الخدمات الصحیة

تتمیز طریقة مقیاس الرضا في كونها توفر للمؤسسة الصحیة معلومات هامة ترتبط 

علي تعزیز  باتجاهات العملاء نحو الخدمة المقدمة وجوانب القوة والضعف فیها مما یعین الإدارة

وتحسین جهودها بشكل أفضل، وبالتالي تبني استراتیجیات  ضعفنقاط القوة ومعالجة نقاط ال

  .تتلاءم مع احتیاجات العملاء وتتوافق مع رغباتهم وتسهم في تحقیق الأهداف بصورة فعالة

ات داقوبالرغم من هذه المزایا التي توفرها طریفة مقیاس الرضا إلا أنها لم تسلم من بعض الانت

  :یتمثل أهمها في الآتي

                                                             
1

  .98 -79محفوظ أحمد جودة ، مرجع سبق ذكره ، ص ص. 
2

  .98مرجع سبق ذكره ، صقاسم نایف علوان المحیاوى ، . 
3

  .82محفوظ احمد جودة ، مرجع سبق ذكره ، ص. 
  .215ثامر یاسر البكرى ، تسویق الخدمات الصحیة ، مرجع سبق ذكره ، ص. 4
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هنالك بعض الأفراد لم یشملهم البحث وبالتالي فان آراء العملاء الذین تم استقصائهم لا تعكس . أ

  .وجهة نظر هؤلاء الأفراد وآرائهم

أن هذا المقیاس لا یقدم معلومات وافیة للمؤسسة الصحیة یمكن أن تعتمد علیها لمقارنة . ب

  .ات الصحیةرصیفاتها في تقدیم الخدم

أن مقیاس الرضا لا یساعد في تحدید الأهمیة النسبیة لأبعاد جودة الخدمة من وجهة نظر . ج

الأنواع المتباینة من العملاء والتي تحرص المؤسسة علي جذبهم والمحافظة علیهم، فمعرفة هذه 

  .الأبعاد وأهمیتها النسبیة یحتاج إلي مقاییس أكثر تخصصاً ودقة

الدراسات الاستكشافیة والمسوحات اللازمة لاختیار العینة التي سوف یشملها وعلیه یجب إجراء 

مجتمع البحث وأتباع الأسالیب العلمیة لتصمیم الاستبیان مع الصیاغة الجیدة  والتسلسل المنطقي 

   )1(.لأسئلة الاستقصاء واختباره في الواقع العملي قبل طرحة لمجتمع الدراسة

  servqual): نموذج The Gap Model(قیاس الفجوة / 3

أبعاد أساسیة توصل إلیها باراسورامان وزملاؤه من /محددات ىیستند هذا النموذج عل

الجانب الملموس من تقدیم الخدمة،  :خلال بحوثهم ودراساتهم، كمقیاس لجودة الخدمة وهي

ا في شكل الاعتمادیة، الاستجابة السریعة، الثقة في التعامل والتعاطف، وتم تقدیمهالضمان، 

قبل  ىالمرة الأولالنموذج مرتین،  استخدامحیث یتم ). Servqual(مقیاس عام وأطلق علیة 

ة یتم قیاسها بعد حصول الخدمة لقیاس ما یسمي بالجودة المتوقعة، والثانی ىحصول العمیل عل

الخدمة وهو ما یعرف بالجودة المدركة، ومن ثم تحدید الفجوة بین هذه التوقعات  ىالعمیل عل

والإدراكات لقیاس جودة الخدمة وان هذه الفجوة تسبب عدم النجاح في تقدیم الجودة المطلوبة، 

  :والتي یمكن التعبیر عنها بالمعادلة التالیة

   )2(.فعليالأداء ال –التوقعات = جودة الخدمة                    

وفقاً لهذا المقیاس هنالك خمس فجوات یتم تحلیلها واستخلاص نتائجها واتجاهاتها ومقدارها وهي 

  :)3(كالآتي

  

                                                             
1

معھد الكفایة الإنتاجیة ، جامعة  ، قیاس الجودة والقیاس المقارن أسالیب حدیثة في المعایرة والقیاس ، نتوفیق محمد عبد المحس. 
  .57م ، ص2006 -2005القاھرة ، مصر ،  زقازیق ،ال
2

   . 15 -13ص ص مرجع سبق ذكره ،إدریس ،  مثابت عبد الرحی. 
3. Parasuraman, A , Zeithaml, v, and Berry.L.L, op.cit, p.p41- 50. 
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 بین توقعات العمیل وادراكات الإدارة لهذه التوقعات: الفجوة الأولي 

العملاء وبین توقعات  وتنتج عن الاختلاف بین إدراك إدارة المؤسسة الصحیة لتوقعات

العملاء لمستوي الخدمة، فقد تعرف الإدارة توقعات العملاء ورغباتهم إلا أنه لا یتم ترجمة هذه 

المحددة وقد تعجز الإدارة في معرفة  الخدمةالرغبات والاحتیاجات إلي مواصفات محددة في 

  .احتیاجات ورغبات العملاء المتوقعة

 ارة لتوقعات العملاء ومواصفات الخدمةبین ادراكات الإد:الفجوة الثانیة 

ویكون بسبب الاختلاف بین المواصفات المحددة لجودة الخدمة الفعلي في الواقع العملي، 

أداء الخدمة  ىالكثیر من عوامل التقیید توثر علوادراكات الإدارة لتوقعات العملاء ، فهنالك 

لخدمة وان كانت تلك الرغبات وترجمة احتیاجات ورغبات العملاء إلي مواصفات محددة في ا

 ىالمالیة أو عدم قدرة الإدارة عل والاحتیاجات مدركة من قبل الإدارة، ومن هذه القیود قلة الموارد

 .تقدیم الخدمة غیر مناسب ىمستوي كفاءة ومهارة القائمین عل تبني فلسفة الجودة أو أن

  الخدمة بین ادراكات مواصفات جودة الخدمة وتسلیم : الفجوة الثالثة 

وتنتج بسبب أن المواصفات المحددة لجودة الخدمة المقدمة بالفعل لا تتطابق مع ادراكات 

تقدیم  ىكفاءة ومهارة القائمین عل ىصفات، وقد یكون ذلك بسبب أن مستو الإدارة لهذه الموا

الخدمة غیر مناسب أو أنهم غیر مدربین بصورة صحیحة أو أنهم غیر قادرین أو راغبین في 

 .                                  الأداء وفقاً للمقاییس المعیاریة والأوصاف الوظیفیة المحددة

 بین تسلیم الخدمة والاتصالات الخارجیة حول تسلیم الخدمة: الفجوة الرابعة      :  

تظهر هذه الفجوة بسبب الخلل في مصداقیة جهة تقدیم الخدمة الصحیة نتیجة لاختلاف 

الوعود التي تقدمها حول مستوى جودة خدماتها من خلال اتصالاتها الخارجیة، مع مستوى الخدمة 

  .الفعلیة المقدمة ومواصفاتها على أرض الواقع

 الفعلي للخدمة وتوقعاتهم اتجاه جودة بین إدراك العملاء لمستوى الأداء : (الفجوة الخامسة

  ).هذه الخدمة

وتنتج بسبب الاختلاف ما بین توقعات العملاء وتطلعاتهم لمستوى الخدمات وجودتها، وما یجدونه 

  .في الواقع الفعلي ویدركونه عن الخدمات المقدمة

جودة وفقاً یعرف بنموذج الاتجاه، حیث تعتبر ال :SERVPERF: مقیاس الأداء الفعلي/ 4

،  تجاهیاً یرتبط ارتباطا وثیقا بادراك العمیل للأداء الفعلي للخدمة المقدمةالهذا النموذج مفهوما 
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وفى إطار هذا النموذج یتم استبعاد التوقعات ویكون التركیز فقط على الادراكات عند القیاس، 

  :ویمكن التعبیر عن هذا بالمعادلة التالیة

  )1( الأداء الفعلي للخدمة -التوقعات = ة الصحیة جودة الخدم               

یعتبر هذا النموذج امتداداً وتطویراً أو مقیاساً معدلاً لنموذج الفجوات حیث یتم استخدام   

ذات الأبعاد التي تستخدم في قیاس الفجوات، ویرى أصحاب النموذج انه أفضل من مقیاس 

servqual  في دلالته العملیة الناتجة عن القیاس وكذلك بساطة إجراءاته وسهوله تطبیقه

  .)2(واستخدامه وانه أكثر مصداقیة وواقعیه عن نموذج الفجوات

أن فكرة مقیاس القیمة أو مقیاس العمیل الموجهة  :Value Measure: مقیاس القیمة. 5

القیمة التي تقدمها مؤسسات الخدمة الصحیة بالقیمة كما یطلق علیه أحیاناً، تقوم أساساً على أن 

لزبائنها تعتمد في الأساس على المنفعة المرتبطة بخدماتها الفعلیة والمدركة من جانب العمیل 

وتكلفه الحصول على تلك الخدمات، حیث أن قیمة تلك الخدمات تحددها العلاقة ما بین المنفعة 

ققة من الخدمة الفعلیة والمدركة للعمیل عالیه، وسعر الخدمات المقدمة فكلما كانت المنفعة المح

كلما ذادت القیمة المقدمة للعملاء وزاد الطلب على الخدمات الصحیة والإقبال علیها والعكس 

وعلیه فمن واجب مؤسسات تقدیم الخدمات الصحیة تركیز جهودها للتحسین المستمر . )3(صحیح

ت التي تدفع في اتجاه تعظیم منفعة خدماتها نحو تقدیم خدمات متمیزة لزبائنها واتخاذ الخطوا

  .المدركة بالسعر المناسب لجذب العملاء والحفاظ علیهم

  :   Professional Quality Measurement  قیاس جودة الخدمة المهنیة: ثانیاً 

أن مقـــاییس جـــودة الخدمـــة المهنیـــة تبنـــى علـــى فكـــرة مفادهـــا قـــدرة المؤسســـات علـــى تقـــدیم 

للعمــــلاء والوفـــاء باحتیاجـــاتهم عــــن طریـــق الاســـتغلال الأمثــــل للمـــوارد وحســــن خـــدماتها المتنوعـــة 

  :)4(استخدامها، وهنا یمكن تصنیف مقاییس جودة الخدمة المهنیة إلى ثلاثة كالآتي

  : )قیاسات البنیة(المقاییس الهیكلیة ) أ(

المناسب تشیر المقاییس الهیكلیة أو قیاسات البنیة إلى اعتبار أن الهیكل أو البناء   

ین ومعدات وأفراد والأهداف لمؤسسه تقدیم الخدمة الصحیة وما یتضمنه من تجهیزات ونظم وقوان

                                                             
1
 .456م ، ص2009، القاھرة ، مصر ،  1، ترجمة شاھدین وآخرون ، مجموعة النیل العربیة ، ط تسویق الخدماتادیات بالمر ،  .
2

  . 105قاسم نایف المحیاوى ، مرجع سبق ذكره ، ص. 
3

  . 107 -105المرجع السابق ، ص ص.  
4

،  ))ورعایة المریضمدى إدراك وتطبیق مدیریھ المستشفیات العامة المصریة لطرق إدراك الجودة (( مدكور،  فوزي شعبان. 
  .   234-233، ص ص 1997، العدد الثالث ، المجلة العلمیة للاقتصاد والتجارة، جامعة عین شمس، 124ص
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دة الواضحة والتسهیلات المستخدمة في تقدیم الخدمة والطرق التي تنتظم بها، یمثل جوهر المحد

هذا المدخل  وبالرغم من منطقیه .ر كل هذا للخدمة كانت حقاً ممیزهالخدمة وجودتها، فإذا ما توف

وقبوله لدى كثیر من الباحثین في الجهود المبذولة لإیجاد نموذج مناسب لقیاس جودة الخدمات 

عد كافیا لضمان التسهیلات لا یُ و كالتنظیم والإفراد  ةأن توافر أبعاد المقاییس الهیكلیالصحیة، إلا 

لات والتفاعل فیما مثل طرق تناول المدخ ،جودة الخدمات الصحیة، فهنالك عوامل أخرى مكملة

بینها، علاوة على أن هذه الأبعاد غیر متساویة الأثر في علاقتها بالجودة لذلك فان هذا المدخل 

  .بمفرده غیر كاف للحكم على جودة الخدمات الصحیة

  :قیاس الجودة بدلالة العملیات) ب(

وأنشطتها تسمى كذلك مقاییس الإجراءات، ویهتم هذا المدخل بالتركیز على العملیات   

وللحكم على جودة الخدمات  .تاج الخدمات وتقدیمها للمستفیدینوخطواتها ومراحلها المختلفة لإن

یتضمن هذا المدخل مجموعه من المعاییر والمؤشرات التي یجب أن تتوفر بنسب محددة لكافه 

إلا  الرغم من منطقیه هذا المدخل في كثیر من الجوانبوعلى  .عناصر أنشطه الخدمات المقدمة

انه وجهت له الكثیر من الانتقادات في انه غیر دقیق بشكل واف للاعتماد علیه في قیاس وتقییم 

جودة الخدمات الصحیة ولأنه ركز على عملیات الخدمة وأهمل التركیز على الأبعاد الكمیه التي 

  .یمكن قیاسها لهذه الخدمة

  :النواتج/ مقاییس الجودة بدلاله المخرجات) ج(

س یتعلق بالنتائج النهائیة حیث یعكس التغیرات الصافیة في الحالة الصحیة وهو مقیا  

   :الآتي كناتج للخدمات الصحیة المقدمة والتي یمكن قیاسها من خلال

بإجراء المقارنات الكمیه بین المستهدف والأداء الفعلي لاكتشاف الانحرافات  :القیاس المقارن - 

 .جهاعلالاوله تلافیها وإدراك نقاط الضعف ومح

استقصاء رضا المستفیدین عن الخدمات المقدمة واستقصاء العاملین عن  :قائمة الاستقصاء - 

  .المشاكل التي تحول دون تحقیق الأهداف

  :قیاس الجودة من المنظور الشامل: ثالثاً 

أن جمیع المقاییس التي تم ذكرها لقیاس جودة الخدمات الصحیة تناولت قیاس جودة   

الخدمة من خلال جزئیه معینه اى أنها یغلب علیها الطابع الجزئي، مما تطلب ضرورة إیجاد 

مقیاس یتناول الجوانب الكلیة عند قیاس وتقییم جودة الخدمات الصحیة، وذلك لدراسة كافه 

الخدمة، سواء كانت قابله أو غیر قابله للقیاس، من خلال وضع وتطویر الجوانب المتعلقة ب
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، أي تصمیم استبیان المعاییر المناسبة، وإعداد استمارات الاستقصاء بعلمیه ومنهجیه عالیه

وتقدیمها لمختلف  یتضمن جمیع الأسئلة ذات العلاقة بالجوانب المختلفة المؤثرة على جودة الخدمة

من مرضي وزائرین وعاملین ومستفیدین، لدراسة درجة رضاهم  ،لخدمةالجهات ذات الصلة با

  ).3/2/26(حسب ما یشیر الشكل رقم.)1(ووجهات نظرهم حول الخدمة

  نموذج لقیاس وتقییم جودة الخدمة من المنظور الشامل )3/2/26(الشكل رقم

  إجراءات التحسین المستمر

  

  

  

  

  

  

  معلومات راجعة  معلومات راجعة

  

    جودة منخفضة          جودة عالیه                              

، دار الشروق إدارة الجودة في الخدمات، مفاهیم وعملیات وتطبیقات قاسم نایف علوان المحیاوى، :المصدر

  .108،  ص م2006،الأردنللنشر والتوزیع، عمان، 

  

  

  

  

                                                             
1
  332-331م ، ص2008، جامعھ قناة السویس ، مصر ، الاتجاھات الحدیثة في إدارة المنظمات الصحیة سید محمد جاد الرب ، .  
  .124مد، مرجع سبق ذكره ، صحا عبد الله رنقلاً عن عبد الغفا*  

 تقییم جودة الخدمة

 جودة مقدمي الخدمة معاییر جودة الخدمة جودة رضا العمیل

 
 نتائج القیاس
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  الثالث مبحثال

  تطبیق إدارة الجودة الشاملة علي الخدمات الصحیة           

Application of TQM at Health Service                                            

  : متطلبات تطبیق إدارة الجودة الشاملة

تطبیــق أي نظــام أو مكــون بالضــرورة یتطلــب تــوافر متطلبــات محــددة مــن مــوارد ومــواد إن 

وكـذلك تطبیـق إدارة الجـودة الشـاملة یتطلـب   ،تطلـب تـوفر منـاخ سـلیم لیعـیش وینمـوكما ی ،وغیرها

تهیئة المناخ الملائم للتطبیق وتوفر مستلزمات أساسیة لتحقیق التطبیق الناجح والفعال لهذا المنهج 

في المنظمات الناشدة للتطور والساعیة للتحسین المستمر في منتجاتها وخدماتها وعملیاتها وإسعاد 

  .ورضاهوتحقیق رغباته  عمیل أو المستفیدال

  )1(:الآتيفي وتتمثل أهم متطلبات تطبیق إدارة الجودة الشاملة، كما وضحها محفوظ احمد جودة  

   Support and Commitment of Senior Administration: دعم والتزام الإدارة العلیا/ 1

الإدارة العلیـــا بفكـــرة إدارة الجـــودة الشـــاملة وإیمانهـــا الراســـخ بهـــا وبضـــرورة  اقتنـــاعلابـــد مـــن 

تطبیقهـا حتــى یكــون لهــا الاسـتعداد التــام لــدعم الاحتیاجــات المختلفـة التــي تتطلبهــا إجــراءات التنفیــذ 

  .وتحتاجها مستلزمات التغییر نحو التطبیق الفعال لإدارة الجودة الشاملة

   Customer Focus: التركیز على العمیل/ 2

تحقیــق رضــاء العمیــل والاســتجابة لاحتیاجاتــه ورغباتــه وخلــق الرضــا لدیــه وإســعاده یعتبــر       

الهدف الأساسي من تطبیق مفهوم إدارة الجودة الشاملة وبالتالي لابد لـلإدارة والعـاملین مـن التوجـه 

  .نحو العمیل وتحدید رغباته ومعرفة احتیاجاته ودراسة واستقصاء متطلباته

 Cooperation and Team Esprit: التعاون وروح الفریق/ 3

عــد مــن المتطلبــات الهامــة عنــد التحــول نحــو إن العمــل الجمــاعي والتعــاون وروح الفریــق تُ    

تطبیــق إدارة الجــودة الشــاملة وهــي وســیلة مهمــة لانــدماج العــاملین بعضــهم الــبعض وتعزیــز فكــرة 

وبـذلك تتكامـل المهـارات والقـدرات نحـو  ،رابط بیـنهمالهدف العام وسـطهم وتقویـة روح التواصـل والتـ

  .تحقیق الأهداف والغایات

                                                             
   .206-205ص ھیم وتطبیقات ، مرجع سبق ذكره ، صمحفوظ أحمد جودة ، إدارة الجودة الشاملة مفا  .1
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             Practice Appropriate Leadership Styleممارسة النمط القیادي المناسب / 4

یعتبـــر الـــنمط الـــدیمقراطي الـــذي یتـــیح للجمیـــع المشـــاركة بـــآرائهم ومقترحـــاتهم فـــي وضـــع    

وتنفیـذ المشـروعات یعتبـر مـن أهـم وانسـب الأنمـاط القیادیـة لتطبیـق إدارة الأهداف واتخـاذ القـرارات 

الجـــودة الشـــاملة خلافـــاً للـــنمط الـــدیكتاتوري أو الأوتـــوقراطي الـــذي یعتمـــد علـــى فـــرض التعلیمـــات 

وإعطاء الأوامر والتوجیهات اعتماداً على الاتصال من أعلى قمة الهرم التنظیمي إلى أسفله، وهذا 

ماشــى مــع إدارة الجــودة الشــاملة بمفهومهــا المتطــور وأریحیتهــا الواعیــة ومنهجهـــا لا یتناســب ولا یت

وفي هـذا یقـول ریتشـارد ویلیـامز إذا كانـت المنظمـة لا تسـمح بتفـویض السـلطة للعـاملین، .  الواسع

هذا مؤشر إلي أن الوقت غیر مناسب لتطبیق منهجیة إدارة الجودة الشاملة التي تقوم أساسـاً علـى 

   ) 1(.وعلى تفویض السلطات وعلى روح الفریقالمشاركة 

 Existence of Measurement System: وجود نظام للقیاس/ 5

وجود نظام لتوثیق وتطبیق القیاس یرتكز ویعتمد على الأسالیب الإحصائیة لضبط الجودة    

علــى یُعــد مــن  المتطلبــات الرئیســیة لتطبیــق منهجیــة إدارة الجــودة الشــاملة، وذلــك بغــرض التعــرف 

الأعطال قبل وقوعها واكتشاف الانحرافات والأخطاء في الوقت المناسب لمعالجتها وعمل التدابیر 

  .اللازمة والإجراءات التصحیحیة المطلوبة

 Effective Communication System: نظام الاتصال الفعال/ 6

خــل وخــارج إقامــة شــبكة اتصــالات بــین الأقســـام المختلفــة للمنظمــة ووجــود نظــام فعّــال دا   

المنظمة یعتبر من المتطلبات الهامة والأساسیة لنجاح تطبیق إدارة الجـودة الشـاملة كمـا ینبغـي أن 

یكـــون هـــذا النظـــام قـــادر علـــى إیصـــال المعلومـــات بشـــكل دقیـــق وفـــي زمـــن وجیـــز، عـــن المنظمـــة 

 .والعاملین وانجازاتهم

فعـــال وكـــفء هـــو ال اتصـــوقـــد وضـــح توفیـــق عبـــد المحســـن أن تبنـــي الإدارة الیابانیـــة نظـــام 

الســبب فــي نجاحهــا فــي تطبیــق إدارة الجــودة الشــاملة بشــكل ممتــاز وذلــك لإیمانهــا بضــرورة وأهمیــة 

، فهو یمثل الجهاز العصبي لها وصمام أمانها للتحرك الاتصال القوي الفعال بالمنظمةوجود نظام 

   ) 2(.نحو آفاق المستقبل لتحقیق الأهداف المرجوة

                                                             
1
،  م1999 ، الس��عودیة ، ، مكتب��ة جری��ز، الری��اض ، الجمعی��ة الأمریكی��ة ل��لإدارة أساس��یات إدارة الج��ودة الش��املةریتش��ـارد ویلی��امز، .  

  . 44ص
  .206، ص سابقالمرجع ال،  عن محفوظ أحمد جودةنقلاً       

2
،  ، الق��اھرة ، مكتب��ة النھض��ة المص��ریّة 9000، م��دخل إدارة الج��ودة الش��املة وآی��ـزو مراقب��ة الج��ودة  توفی��ق محم��د عب��د المحس��ن،.  

  .207، ص ، المرجع السابق نقلاً عن محفوظ أحمد جودة. 172م، ص2002
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الوهاب العزّاوي إلى بعض المتطلبـات الأخـرى الهامـة مـن أجـل تحقیـق وقد أشار محمد عبد 

   ) 1( :الجودة الشاملة ونجاحها، منها الآتي

     Leadership:القیادة/ 1

تـــــدریب العـــــاملین وإشـــــراكهم فـــــي القـــــرارات ومشـــــاورتهم فـــــي الخطـــــط والأهـــــداف والبـــــرامج 

والاســـتماع إلـــى مشـــاكلهم والبحـــث والتقصـــي عـــن انجـــازاتهم وســـیر أعمـــال المنظمـــة وعمـــل شـــبكة 

 Management by(الإدارة بالتجوال  سلوبااتصالات مع  أقسام المنظمة ككل، هذا ما یتطلبه 

a round( حـث والتقصـي، أو أسـلوب الب)Management by wonder around .(  كمـا أن

والـذي یؤسـس علـى مبـدأ شـدید ) open book management(سـلوب الإدارة علـى المكشـوف ا

الأهمیة وهو مبدأ المكاشفة والوضوح والمصارحة بین العـاملین علـى المسـتویات المختلفـة بالهیكـل 

یعد منهجاً مهماً  في تحقیق التطبیق الفعـال   ،قبلیةورسالتها ورؤیتها المست عن شاةالتنظیمي بالمن

  .لإدارة الجودة الشاملة

 Effective Design: التصمیم الفعال/ 2

وجـود أقســام للبحــث والتطـویر بالمنظمــات یســاعدها فــي تحقیـق التصــمیم الفعــال لمنتجاتهــا 

بتقـدیم  احتیاجاتـهلرغباتـه وتلبیـة  والاسـتجابةوخدماتها بالشكل الذي یؤدي إلى تحقیق رضا العمیل 

منتجـــات أو خـــدمات تتطـــابق مـــع المواصـــفات التـــي یرغبهـــا وتتماشـــى مـــع المعـــاییر التـــي تضـــعها 

المنظمات لأجل الجودة والتحسین المستمر، لذا یعد التصـمیم الفعال مـن المتطلبـات الجوهریـة فـي 

  .التطبیق الفعّال لإدارة الجودة الشاملة بالمنظمات

 Focus on Operations: كیز على العملیاتالتر / 3

تقــدیم ســلع وخــدمات ذات مواصــفات راقیــة وعالیــة لجــودة مطلوبــة یعــد الأســاس فــي تقــدم     

مــال العالمیــة ذات المنافســة منظمــات الأعمــال وإكســابها مكانــه ومیــزة تنافســیة قویــة فــي بیئــة الأع

 ،وتعزیــز دورهــا  فــي تحقیــق الأهــداف العملیــاتیــة، لــذلك یتطلــب هــذا الاهتمــام الكبیــر بــإدارة العال

أهمیــة دور مــدیر العملیــات بــل أن إدارة العملیــات الحدیثــة علــى لــذلك نجــد الاتجــاه الحــدیث یؤكــد 

ذهبت إلى أكثر من ذلك بان توجهت إلى جعل مدراء المنظمات هـم مـدراء الإنتـاج، وذلـك لأهمیـة 

المنتجـات علـى ن وبالتـالي قناعتـه وإیمانـه وإقبالـه للزبو  الموقع وخطورة نتائج مخرجاته،  فإما رضاً 

.  لمنتجــات وخــدمات المنظمــة هعــدم رضــا وســخط للزبــون وبالتــالي رفضــو تــي تقــدم، أوالخــدمات ال

                                                             
1
-63صص  م ،2005عم�ان ، الأردن، ، دار الیازوري العلمیة للنشر والتوزی�ع ، ة الجودة الشاملةإدار، محمد عبد الوھاب العزّاوي.  
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مما یقودها للخسـارة وفقـدان مكانتهـا ومـن ثـم تلاشـیها تحـت عاصـفة أمـواج السـوق العاتیـة التـي لا 

  .ترحم

 إدارة الجودة الشاملة متطلبات تطبیق) 3/3/27(الشكل رقم 

 

 

 العمل باسلوب الفریق والتعرف أو                                                     

  

 الشاملة الجودة

 

 

 

 

 

الصحیة وضمان ، تطبیق إدارة الجودة الشاملة في الرعایة  ، ترجمة طلال بن عاید الاحمدي هیوكوش :المصدر

  . 49، ص ه1422،  ، المملكة العربیة السعودیة استمرار الالتزام بها، معهد الإدارة العامة، مركز البحوث

  :أهداف وفوائد تطبیق إدارة الجودة الشاملة علي الخدمات الصحیة

The Objectives and Benefits of TQM Application on Health Services   
      

مـن تطبیـق الجـودة الشـاملة بشـكل عـام یكمـن فـي أنّـه لا أحـد یسـتطیع  يالرئیسـإن الهدف 

تحسـین الإنتاجیــة  ىلمنافســة، إلا إذا سـعي إلــفــي بیئـة الســوق ویصـمد فــي وجـه ا والاسـتمرارالبقـاء 

وهدف لإرضاء العملاء من خلال التحسین المستمر للمنتجات والخـدمات مـع تحقیـق تخفـیض فـي 

تلمس قیمة أو مدلول الموظفین 

 للجودة

تحسین الجودة، الالتزام   

 الثقافي والإداري بالجودة

  تبادل الأفكار الأسالیب أو الطرائق التقنیة للجودة

والمرئیات مع 
 الموظفین

دارة إ

وضع المقاییس  المواد

  والمتابعة والتدقیق

 تبادل الأفكار والمرئیات

 البیئة    مع المرضي

  

  تدریب 
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الوقــت والجهــد الضــائع لتحســین الخدمــة المقدمــة، وكــذلك تحقیــق التحســین التكــالیف والإقــلال مــن 

  )1(.رضاء العاملین وتهیئة المناخ المناسب لهم ىملیات داخل المؤسسة، كما تهدف إلالمستمر للع

  : لاحظ أن الهدف الرئیسي لتطبیق إدارة الجودة الشاملة یشمل ثلاث فوائد رئیسیة وهيیُ 

ة ومـن الجودة تتطلب عمـل الأشـیاء الصـحیحة بالطریقـة الصـحیحوذلك لأن : خفض التكالیف .1

 . تقلیل التالف وإعادة إنجاز الأشیاء ىالمرة الأولي وهذا یؤدي إل

 . تقلیل الوقت اللازم لإنجاز المهمات بالنسبة للعمیل .2

خدمات حسب رغبة العمـلاء سلع كانت أو  ،وهذا من خلال تطویر المنتجات: تحقیق الجودة  .3

 . ها بشكل مستمر ودائمبل وتخطیط

  )2( :وفیما یلي عرض لأهم الأهداف لإدارة الجودة الشاملة

توفیرهـا  ىللعمـل علـ ،ورغبـات العمـلاء أو الجمهـور وفهمهـا وإدراكهـا احتیاجـاتتحدید وتحلیـل  .1

  .والاحتیاجاتبالشكل الذي یتوافق مع تلك الرغبات 

فیمــا یخــتص بــالجودة والتكلفــة والــزمن  ،تــوفیر الســلعة أو الخدمــة بالشــكل الــذي یرغبــه العمیــل .2

 .والاعتمادیة

التكیــف مــع المتغیــرات  ىقــدرتها علــ ىلخــدمات أو المنتجــات المقدمــة بمعنــتــوفر المرونــة فــي ا .3

 .البیئیة المختلفة

 . مزید من العملاء بشكل مستمر واستقطاببالعملاء والمحافظة علیهم  الاهتمام .4

 .ت العملاء مستقبلاً ورغبا باحتیاجاتفي التنبؤ  الاستمراریة .5

فــي تقــدیم الخدمــة أو الســلعة بصــورة متمیــزة وذلــك عــن طریــق التطــویر والتحســین  الاســتمرار .6

  .المستمر

  )3( :لتطبیق إدارة الجودة الشاملة مثل ىهنالك فوائد وأهداف أخر 

والأداء الجید، وكـذلك التشـجیع وزیادة معدلات الإنتاجیة  الابتكار ىتوفیر بیئة عمل تشجع عل .1

  .والأفكار التطویریة لتحسین وتطویر إجراءات العمل الرؤىطرح  ىعل

لأعمــــال زیــــادة وتحســــین الإنتاجیــــة وذلــــك مــــن خــــلال أداء ا ىتقلیــــل التكــــالیف ممــــا یــــؤدي إلــــ .2

وعـدم تكـرار الأعمـال والتقلیـل مـن الأخطـاء وعـدم القیـام بالأعمـال  ىالصحیحة من المرة الأولـ

 . عدیمة الفائدة

                                                             
1
  .47م ، ص2006الأردن ، عمان ، ، 1، دار كنوز المعرفة للنشر والتوزیع ، ط إدارة الجودة الشاملةزید منیر عبوي ، .  
2
  .47، ص المرجع السابق.  
  .77، صذكره  بقمحمد محمد علي ، مرجع س.  3
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المنظمة وتعزیـز موقفهـا فـي السـوق وذلـك مـن خـلال تحسـین نوعیـة  ىالتنافسیة لدزیادة القدرة  .3

 .المخرجات وتطویـر جودتها

ــ .4 المســتمر للعــاملین  اســتقرار المنظمــة وحیویتهــا واســتمرارها وذلــك بتــأثیر التعلــیم ىالمحافظــة عل

والعـاملین سـلوب تطـویر العملیـات مـن خـلال التحسـین المسـتمر وتعلـیم الإدارة اوتدریبهم علـي 

 ىرتیـب وتحلیـل المشـاكل وتجزئتهـا إلـكیفیة تحدید تحسـین الإنتاجیـة والربحیـة وكیفیـة تحدیـد وت

 .أصغر حتى یمكن السیطرة علیها

التخفیض من معدّل دوران العمل، وهذا یتم من خلال العمل الجماعي ومشاركة كافة العاملین  .5

ـــي عملیـــات التطـــویر والتحســـین لبـــرامج الجـــودة الشـــا  ىوإجـــراء المناقشـــات للتعـــرف علـــ ملة،ف

 . تشجیع وترسیخ روح الفریق ومبدأ التعاون ىعدلات الفشل والنجاح مما یقود إلم

شــجیع العمــل الجمــاعي، ممــا زیــادة الكفــاءة للمنظمــة مــن خــلال زیــادة التعــاون بــین الإدارات وت .6

 . ین العاملینللمنظمة وارتفاع معدلات الرضا الوظیفي ب والانتماءزیادة الولاء  ىیؤدي إل

كسب رضا المجتمع من خلال إسعاد العملاء وتلبیة رغباتهم، وتقدیم منتجات وخدمات ذات  .7

 . جودة عالیة یراعى فیها صحة البیئة وسلامة المجتمع وأمنه وأمانه

  :أدوات وأسالیب تطبیق إدارة الجودة الشاملة

استخدام  ىیحتاج إل نشآت الصناعیة والخدمیةأن تطبیق إدارة الجودة الشاملة في الم

العدید من الوسائل والأدوات الفاعلة لتأكید تحقیقها وضمان الاستمرار بها، وفي نفس الوقت تظل 

تلك الأدوات في التحسین المستمر للعملیات والذي یعتبر الهدف الرئیس لفلسفة  لاستخدامالحاجة 

ائل باسم أدوات التحسین المستمر تلك الأدوات والوس ىملة، ولذلك یشار أیضاً إلإدارة الجودة الشا

ات یوجد العدید من هذه الأدو كما  )1(. أو أدوات حل المشاكل ویقصد بها جمیعاً معني واحد

حسب علم  ىعل واستخدامامن أهمها باعتباره الأكثر شیوعاً  والأسالیب، حیث یمكن القول أن

یتمثل في  ویمكن استخدامها لتقییم سیر خدمة عملیة التخلص من النفایات الطبیة، الباحث،

  :الآتي

خریطة التدفق أو الخریطة الانسیابیة تعتبر من الأدوات  :  Flow Chartخریطة التدفق / 1

الرئیسیة لبرنامج إدارة الجودة الشاملة وهي عبارة عن وصف تصوري للخطوات أو المراحل التي 

فهم هذه  ىاعد علالخطوط والأشكال التي تس استخدامقع من خلال افي الو تمر بها العملیة 

حیث تبین هذه ، لوصف عملیة أو نشاط ما بسط الطرقوتعتبر خرائط التدفق من أ) 2(.العملیة

ة وحتى بدایالختلفة، كما توضح سیر العمل منذ الخرائط جمیع مكونات العملیة ومراحلها الم

                                                             
1
 .227، مرجع سبق ذكره ، ص) مفاھیم، عملیات، تطبیقات(قاسم نایف علوان المحیاوي ، إدارة الجودة في الخدمات .  
 .227المرجع السابق ، ص.  2



180 

 

تحدید الطریق الفعلي للعملیة وتحدید العملیات المكررة ونقاط  ىوبالتالي هي تساعد عل، نهایةال

 ،)1(درجة كفاءة العملیة ككل وتحسین مخرجاتهاومراحل التفتیش وذلك بغرض رفع  الانتظار

  ولذلك یطلق علیها البعض خریطة

تــوفر خریطــة التــدفق توثیقــاً جیــداً للعملیــة كمــا أنهـــا و ) 2(.العملیــة أو خریطــة ســیر العمــل 

مراحـــل العملیـــة المختلفـــة مـــع بعضـــها الـــبعض، حیـــث یـــتم  ارتبـــاطتعتبـــر أداة فعالـــة لدراســـة كیفیـــة 

رموز سهلة الفهم وواضحة تمثل نوع العملیة التي یـتم أدائهـا فـي الخدمـة كمـا هـو موضـح  استخدام

           ).3/3/28( رقم التالي في الشكل

  لأیة عملیة إداریة أو فنیة) سیر العمل( الانسیابیةنموذج الخریطة  )3/3/28(شكل رقم

                                  

  

  

  

  

  

  

                 

  

مكتبة الملك فهد إدارة الجودة الشاملة تطبیقات في القطاع الصحي ، خالد بن سعد عبد العزیز،  :المصدر

  .265، ص السعودیة ، ، الریاض 2 الوطنیة، ط

                                                             
1
  .255مرجع سبق ذكره ، ص،  إدارة الجودة الشاملة تطبیقات في القطاع الصحيبن سعید ،  زخالد بن سعد عبد العزی.  

2
  .  Evans,James.R.Applied Production and Operations Management Quality Performance & Value, 

West Publishing.co.,N.Y.,1996:345 إدارة الجودة في الخدمات مفاھیم عملیات وتطبیقات،  نقلاً عن قاسم نایف المحیاوي،
.                                                                                                   227مرجع سبق ذكره ، ص                    

                                                                                                                                    
 
 

  مدخلات...البدایة

  

 ملیة أو مرحلة نشاطع    

 ملیة أو مرحلة نشاطع   

 ملیة أو مرحلة نشاطع   

 قرار

 قرار

  المخرجات.. النھایة

 

     لا انتظار

 لا

 نعم

 نعم
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  :)1(یساعد استخدام خریطة التدفق معرفة وتحدید الآتي 

المشاكل وانحرافات الأداء والمصادر المحتملة لها وتحدید أسابها الرئیسیة ومن  لىالتعرف ع/ 1

  .الحلول المثلي لهاأیجاد ثم 

  .تحدید أفضل الخطوات أو مراحل الخدمة لجمع البیانات المطلوبة للتحسین/ 2

ما إذا كانت هنالك عملیة فعلاً وهل هي مطابقة لإجراءات السیاسات المالیة  ىالتعرف عل/ 3

  .للمنشأة

  .تحدید أفضل مكان لتدفق عملیات أداء الخدمة/ 4

شكل جداول، تمتاز  ىعبارة عن نماذج جاهزة عل :  Check Sheetقائمة الفحص / 2

بالبساطة وسهولة الفهم في توضیح عدد مرات حدوث ظاهرة معینة خلال فترة زمنیة محددة، حیث 

النموذج، وهي تستخدم لجمع وتسجیل  ىومات الضروریة بعمل إشارة فحص علیمكن تسجیل المعل

شكل أرقام أو أحداث أو صفات بصورة محددة  ىوذة من العملیة سواء كانت علالبیانات المأخ

وثابتة تمهیداً لرصد أنماط أداء العملیات وتكرارها ویستخدم هذا الاسلوب في تحدید المشاكل 

لتجمیع بال وتنظیم المعلومات بطریقة تسمح بصورة علمیة، مما یمكن مستخدمیها من تسجی

ویهدف  )2( .قرارات السلیمة والموضوعیةال ىحدة، وبالتالي الوصول إلوالتحلیل بصورة منظمة ومو 

   )3(:تحقیق الأهداف التالي ىأسلوب قائمة الفحص إل

  .أن تكون عملیة جمع البیانات سهلة وبسیطة/ 1

  .استخدامهاتنظیم البیانات بطریقة یسهل / 2

  .تخفیض أكبر عدد ممكن من الأخطاء في عملیة جمیع البیانات/ 3

  : الخطوات التالیة ىشتمل أسلوب أعداد قائمة الفحص علی  )4( :خطوات إعداد قائمة الفحص

لوب إستنباط الأفكار ساسته وفحصه وذلك عن طریق استعمال تحدید الموضوع المراد درا/ أ

مشابهة، فمثلاً یمكن أن یكون الموضوع رصد عدد الأشخاص الذین یأتون  ىوأسالیب أخر 

  .لمستشفي حكومي محدد

                                                             
1
 .   228، مرجع سبق ذكره ، ص) مفاھیم، عملیات، تطبیقات (قاسم نایف علوان المحیاوي ، ادارة الجودة في الخدمات .  
2
 . 231المرجع السابق ، ص.  
3
 . 283، مرجع سبق ذكره ، ص طبیقات في القطاع الصحي، إدارة الجودة الشاملة تبن سعید  زخالد بن عبد العزی.  
  .284المرجع السابق ، ص .  4
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العلاقة بالعملیة أو الموضوع محل الدراسة مثل تحدید الفترة ذات  التساؤلاتطرح بعض / ب

الزمنیة الملائمة لجمع بیانات الأقسام المشاركة والعاملین المكلفین بالمهمة، فمثلاً قد تكون الفترة 

الزمنیة من الساعة السادسة وحتى الحادیة صباحاً كل یوم إثنین وأربعاء وخمیس ولمدة ثمانیة 

  .طریقة تطبیق الإسلوب وكیفیة المتابعة ىیراً الاتفاق علسابیع مثلاً، وأخأ

تصمیم نموذج قائمة الفحص بصورة واضحة وسهلة الاستخدام حتى یمكن تفریغ البیانات / ج

  .بسهولة مع التأكد بأن هنالك عنواناً لكل عمود النموذج

  .عملیة جمع البیانات وتفریغها في النموذج بقائمة الفحص ىتدریب مجموعة من العاملین عل/ د

البدء في عملیة جمع البیانات بكل مصداقیة وأمانة وبطریقة منظمة ودوریة كما هو موضح / ه

  :في الجدول التالي

  قائمة الفحص) 3/3/2( جدول رقم                            

  المجموع  الأسابیع                       المشكلة    

  

  

    الرابع   الثالث   الثاني    الأول   

  29         6      8       7     8      أ        

  15        3          6       2     4      ب       

  11        2      5       3     1      ج       

  55         11     19     12    13      المجموع 

، )مفاهیم، عملیات، تطبیقات(  ، إدارة الجودة في الخدمات المحیاويقاسم نایف علوان : المصدر

  .232، صم 2006،  ، الأردن دار الشروق للنشر والتوزیع، عمان
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   :    Pareto Chart  اسلوب خریطة باریتو/ 3

باریتو وهي عبارة عن  وضعت في القرن التاسع عشر بواسطة الاقتصادي الإیطالي فیلفریدو      

بیاني من الأعمدة العمودیة تستخدم لتوضیح الأهمیة النسبیة لمختلف المشاكل أو أسبابها رسم 

وذلك من خلال عرض البیانات وتصنیفها في جدول وفقاً للتوزیعات التكراریة للأسباب الرئیسة 

   )1(.لمشكلة معینة في المنظمة

عـن  مسـئولة) عوامل المـؤثرة ال( فقط من الأسباب % 20قاعدة أساسها أن  ىتركز فكرة باریتو عل

مــن مــن المشــاكل التــي تحــدث فــي المنظمــة، أي أنــه غالبــاً مــا یكــون هنالــك عــدد محــدود % 80

 ىإن هـــذه الوســـیلة تســـتخدم للتعـــرف علـــلـــذا فـــ ،مشـــكلة الجـــودة ىالأســـباب ذات تـــأثیرات كبیـــرة علـــ

ویمكـــن )2(.ددةالمشــكلات التــي یجـــب التركیــز علیهــا ومعرفـــة أســبابها وذلـــك خــلال فتــرة زمنیـــة محــ

  )3(:الخطوات التالیة باستخدامتصمیم خریطة باریتو للمشاكل التي تحدث في المنظمة 

وضــع قائمــة ( المســألة أو المشــكلة المــراد حلهــا تحدیــد طریقــة تبویــب البیانــات، وذلــك حســب:  أولاً 

  :علي سبیل المثال)لكل الأسباب المحتملة 

  .أو السلع المنتجة والعوامل المؤثرة علیهامعرفة رضا العمیل عن الخدمات المقدمة /  أ

  .معرفة تكالیف تشغیل وصیانة الأجهزة بالمنظمة ومعرفة أسباب التكالیف غیر الضروریة/ ب

  .معرفة أنواع الأعطال في الأجهزة وأسبابها/ ج

  .معرفة أنواع الإنتاج  المعیب وأسبابها/ د

  .من السلع المنتجة أو الخدمات المقدمةمعرفة الأرباح المتحصل علیها للأنواع المختلفة / ه

  .معرفة أنواع الإجراءات المتبعة في منشأة محددة ومعرفة كم یستغرق  تنفیذ كل إجراء / و

لتجمیـع البیانـات  اسـتخدامهامراقبة العملیات وتحدید قوائم المراجعة ووحدات المقارنة بغرض : ثانیاً 

  .ستطاع تحدید تكرار حدوث كل سبباللازمة خلال فترة زمنیة محددة حتى یكون بالم

ومـن  الأصغر ىة وترتیبها في فئات من الأكبر إلتلخیص البیانات المدونة في قوائم المراجع :ثالثاً 

ثـم حســاب المجمــوع الإجمــالي والنســب المئویــة لكـل فئــة والنســب المئویــة التراكمیــة كــذلك، ویوضــح 

                                                             
1
 .232، مرجع سبق ذكره ، ص) مفاھیم، عملیات، تطبیقات (قاسم نایف علوان المحیاوي ، إدارة الجودة في الخدمات  . 
2
  .313بن سعید ، إدارة الجودة الشاملة ، مرجع سبق ذكره ، ص زخالد بن عبد العزی . 

3 .   Vincent.k.omachonu, Total Quality and Productivity Management in health Care Organization 
(Norcross Geotgia. Institute of Industrial Engineers,1991).pp 96-98.                   ،نقلاً عن خالد بن عبد العزیز

.                                                                                                         319- 316المرجع السابق ، ص ص    
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یـث تـم تحدیـد الأسـباب وتبویبهـا فـي فئـات نموذجاً لتطبیق خریطة باریتو ح) 3/3/4( الجدول رقم 

  .تنازلیاً مع حساب النسبة المئویة التراكمیة التي یعتمد علیها في تنفیذ خریطة باریتو بیانیاً 

  ) 3/3/3(جدول رقم 

  لتطبیق نموذج خریطة باریتو یوضح الأسباب الرئیسیة لمشكلة ما افتراضیةبیانات 

  النسبة المئویة المتراكمة   التكرار التراكمي       التكرار     الأسباب   

  %  39            85          85         السبب الأول 

  %67            145               60         السبب الثاني 

  %81            175          30          السبب الثالث 

  %91            195          20          السبب الرابع 

  %95            205         10          السبب الخامس 

  %98               210         5          السبب السادس 

  %99            213        3          السبب السابع 

  %100            215        2          السبب الثامن 

مكتبة  ،إدارة الجودة الشاملة تطبیقات في القطاع الصحي خالد بن سعد عبدالعزیز،: المصدر

  . 317، ص ، الریاض السعودیة 2، ط الملك فهد الوطنیة

أقصـي  ىبحیث یتم وضع الأعمدة الأطول عل شكل أعمدة ىتنفیذ الجدول السابق بیانیاً عل : ثالثاً 

مقیاســین،  اســتخدامكمــا یجــب أن یــتم . الیســار ثــم بعــد ذلــك یــتم حســاب النســبة المتراكمــة للفئــات

كما یوضح . الیسار ویمثل التكرارات ىین یمثل النسب المئویة والآخر علالیم ىأحدهما مقیاس عل

مــن  المحـور الأفقــي أنــواع الفئـات مثــل الأســباب والمشــكلات، وكـذلك یجــب رســم منحنـي واحــد یبــدأ

  ). 3/3/29( الیمین كما هو موضح في الشكل التالي رقم  ىلإالعمود الأول متجهاً  ىأعل
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  نموذج لخریطة باریتو )3/3/29( الشكل رقم 

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  أنواع الأسباب أو المشكلات الرئیسیة

، مكتبة الملك فهد الوطنیة ،  الشاملة، إدارة الجودة خالد بن سعد عبد العزیز بن سعید : المصدر 

   .318م ، ص 2012، السعودیة ، الریاض

  Fish bone or Cause& Effect Diagram):ةعظم السمك(روالتأثی ط السببأسلوب مخط/4

جمیع الأسباب المحتمل و ) مشكلة ما ( ب والتأثیر العلاقة بین نتیجة مایعكس مخطط السب      

حیث توجد  Ishikawa Diagramویطلق علیها البعض خرائط أشیكاوا  ،المشكلة ىتأثیرها عل

حیث یتم هذه الطرق یطلق علیها شجرة الأخطاء  ىإحد ،سم مخطط السبب والتأثیرعدة طرق لر 

كما . فرعیة تتفرع منها أسباب فرعیة للمشكلة  ىأسباب رئیسیة وأخر  ىیم أسباب المشكلة إلستق

شكل عظم سمكة، ولهذا یطلق علیها عظم السمكة أحیاناً،  ىیمكن رسم مخطط السبب والتأثیر عل

أكثرها  اختیارلة والمحددة جیداً للمشكلة لیتم حیث یتم إعداد قائمة تفصیلیة بالأسباب المحتم

 الاعتبار، وهنا یجب أن نضع في  وذلك تمهیداً لإخضاعها لمزید من الدراسة والتحلیل احتمالا
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الأسباب غیر  باستیعاب الاهتمامأننا نبحث عن علاج للمشكلة ولیس لأعراضها وذلك من خلال 

  )1(.المحتملة قدر المستطاع

   )2(: لرسم مخطط السبب والتأثیرالخطوات المتبعة 

الأسباب الداعیة لعمل مخطط السبب والتأثیر وذلك من خلال الطریقتین  وجمع استنباط: أولاً 

  :التالیتین

  .العصف الذهني المنظم للأسباب/ أ

قوائم الفحص وذلك لمتابعة الأسباب المحتملة ولفحص  استخدامالطلب من أعضاء الفریق / ب

  .مة المقدمة للزبونعملیات تقدیم الخد

  : رسم مخطط السبب والتأثیر الفعلي بإتباع الآتي :ثانیاً 

  .أكتب وصف المشكلة داخل مربع في الجهة الیمني/ أ

، )Manpower( العاملون: سباب أو المؤشرات وهيسجل الأسباب الرئیسیة لأنواع الأ/ ب

والتي تُعرف )  Materials( وادـــ، والم)Methods( رقــــــ، والط) Machines(كائن ــــــــــــــــــــالم

  ).(4msبرمز 

  .تصنیف الأفكار المولدة وفقاً لتصنیفات الأسباب الرئیسیة/ ج

التوقف عند كل سبب لفترة للتساؤل ما الذي یسبب هذا السبب، ثم تسجیل الإجابة كتفرعات / د

  .عن هذه الأسباب الرئیسیة

أثیر یمكن افتراض أن مدیر عملیات الطیران في أحد ولتوضیح رسم مخطط السبب والت    

حدوث  ىي إلالمطارات لاحظ أن تأخر المسافرین یزداد باستمرار وأراد معرفة الأسباب التي تؤد

  مخطط السبب والتأثیر كما هو موضح في الشكل رقم استخدام ىهذه المشكلة، فعمل عل

الطیران، هنا یتم استخدام عصف ذهني حیث أن المشكلة الرئیسیة هي تأخر زمن ).  3/3/30(

الأفراد،  لمعرفة الأسباب المحتملة لحدوث المشكلة، قد یكون العاملون، المعدات الفنیة للطیران،

  .  یحتمل أن تكون سبباً في وقوع المشكلة ىالإجراءات وعوامل أُخر 

                                                             
1 .  Evans,James.R.Applied Production and Operations Management Quality Performance & Value, 

West Publishing.co.,N.Y.,1996:48 إدارة الجودة في الخدمات مفاھیم،عملیات ، وتطبیقات ،  نقلاً عن قاسم نایف المحیاوي ،
                               232مرجع سبق ذكره، ص

  .237-236قاسم نایف المحیاوي ، المرجع السابق ، ص ص.  2



187 

 

  مخطط السبب والتأثیر) 3/3/30(شكل رقم                               

  

    

  

  

  

  

  

  

  

، دار الشروق )مفاهیم، عملیات، تطبیقات(  ، إدارة الجودة في الخدمات قاسم نایف علوان المحیاوي :المصدر

  .237، ص2006،  ، الأردن ، عمان للنشر والتوزیع

  :    Brain Stormingالعصف الذهني / 5

الفكري ما هو إلا محاولة لتنشیط  الانطلاقالأفكار أو  استنباطأن العصف الذهني أو          

كل ومعرفة أسبابها الذهن وتحریك العقول في محاولة لخلق الأفكار التي تستخدم لإیضاح المشا

  .سیر العمل ىوتأثیراتها عل

 إلىعدد من الأفراد من أجل الوصول العصف الذهني بأنة تفكیر جماعي لكما یمكن التعبیر عن 

أفكار خلاقة وإبداعیة قد لا یستطیع الفرد الوصول إلیها بصورة فردیة ویتم ذلك من خلال سلسلة 

متصلة من الخطوات والإجراءات التي تهدف وتشجع الإبداع والأفكار، وتتمثل هذه الخطوات في 

  )1(:الآتي

  .الورق ىالجودة بوضع قائمة من أفكاره عل یقوم كل فرد من فریق العمل أو في حلقات/ 1  

                                                             
 .239المرجع السابق ، ص.  1

 الأفراد    

 الإجراءات  المواد     

  تأخر رحلة   

  الطیران    

 المعدات  

 إجراءات دخول الطائرة 

 تأخر الطائرة
 تأخر طاقم  الطائرة
 تأخر ملاحو  الطائرة

 تأخر إجراءات المغادرة

 تأخر إجراءات التفتیش
 تأخر إجراءات الوزن

 تأخر فتح الباب 

 فشل میكانیكي  

 تأخر الأضویة 

 تأخر وصول الحقائب 

 تأخر وصول الأطعمة 
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الأفكــار المقدمــة مــن كــل فــرد عــن طریــق قــراءة كــل فــرد لفكــره  واحــدة فــي المــرة  ىإلــ الاســتماع/ 2

  .الاجتماعالواحدة والتي تكون ضمن قائمة الأفكار التي تم تحدیدها في 

اركون فــي كــار المطروحــة یقــوم القائــد بتوجیــه ســؤال لكــل الأفــراد المشــبعــد الاســتماع لكــل الأف/ 3

  .لأعضاء كل المجموعة استماعهذهنه أفكار جدیدة بعد  ىالحلقة، ما إذا طرأت عل

تنفـد كـل المقترحـات مـن  ىي الحلقة حول أیة أفكار جدیدة حتـیكرر القائد السؤال لكل عضو ف/ 4

  .جمیع أفراد المجموعة

عتبـر هـذه الخطـوة مرحلـة الحصـول كل الأفكار التي طرحـت، وت ىون بالتعلیق علیقوم المشارك/ 5

فكــرة جدیــدة أو الخــوف مــن أن تظهــر أو تكــون هــذه  اقتــراح ىالأفكــار لأن ذلــك قــد یــؤثر علــ ىعلــ

  .الفكرة غیر جیدة

   )Benchmarking )1: المقارنة المرجعیة/ 6

أنهــا المنهجیــة التــي تمكــن مــن البحــث بصــفة دائمــة عــن  ىتعــرف المقارنــة المرجعیــة علــ

أفضل الطرق الممارسة أو الممارسات حتى یمكن تبنـي أو تكییـف أبعادهـا الإیجابیـة ووضـعها فـي 

  .موضع التنفیذ من أجل أن تصبح الأفضل

  :ومن منطلق تحدید الأهداف، تعتبر المقارنة المرجعیة هي نقطة مرجعیة وبالتالي هي تعتبر

  .یلة لتحدید الأهداف وس/ 1

  .معاییر سامیة ىوسیلة تعریف الإنجاز والوصول إل /2

  .أداة مستمرة لتقییم الخدمات والطرق الأمثل والمتعارف علیها / 3

وأیضاً تعرف المقارنة المرجعیة بأنها عبارة عن مقارنة أداء المنظمة مع أفضل المنظمات الأخرى 

لنسبة للقطاعات الأخرى بالنسبة لوظائفها ومحاولة الأخذ التي تنشط في نفس مجال أنشطتها أو با

  . بأفضل ما هو موجود في الوقت الحالي ومحاولة تطویره في المستقبل

:     منهجیة تطبیق المقارنة المرجعیة/ طریقة Benchmarking Implementation Method  

كانت أم خارجیة، تنافسیة أو تطبیق الأنواع المختلفة من المقارنة المرجعیة داخلیة إن        

وظیفیة، نوعیة أو متجانسة یتطلب القیام بعدة خطوات ومراحل تتمثل في خمسة مراحل تحوي 

:خطوة وهي خمسة عشر  

                                                             
  .246-240المرجع السابق ، ص ص .   1
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  ) : (Internal Performance Measurementقیاس الأداء الداخلي / 1

  :ویشمل الأتي

 .تحدید الأنشطة، نتائجها وعملائها  . أ

 .تحدید أحسن القیاسات  . ب

 .أعادة النظر في أداء المنظمة الحالي  . ج

  :ویتضمن) Before Benchmarking(ما قبل المقارنة المرجعیة /  2

 .إعداد أولویات وتحدید موضوع  المقارنة المرجعیة  . أ

 .الشركاء للمقارنة المرجعیة اختیار   . ب

  .تحدید طرق الحصول علي المعطیات والمعارف. ج

  :الآتي ىوتشتمل هذه المرحلة عل  Benchmarking: المقارنة المرجعیة/ 3

 .جمع وتنظیم العناصر المجمعة  . أ

 .تحلیل فوارق الأداء  . ب

 .تقییم الإنجاز المستقبلي للمنظمة  . ج

  :وتتضمن التالي (After Benchmarking ): ما بعد المقارنة المرجعیة/ 4

 .إعلان نتائج المقارنة المرجعیة وإعداد الأهداف  . أ

 .تطویر مخططات العمل   . ب

  .الأهداف موضع التنفیذوضع . ج

  : وهي المرحلة الأخیرة وتتضمن  Clarification & Amendment: ملاحظة وتعدیل/ 5

 .مراجعة تكامل الأعمال  . أ

 .توقع النجاح للمشروع وإعادة تعدیل الأهداف   . ب

  .تعدیل الأهداف والعودة للخطوة الأولي. ج

في عشرة خطوات فقط والتي جمعت في أربع  اختزالهافي حین یري آخرون أن هذه الطریقة یمكن 

التخطــیط، التحلیــل، التكامــل والعمــل، وكــل خطــوة تحمــل مــدخلات وعملیــات : مراحــل فقــط، وهــي

ـــومخرجـــات ـــة  ى، بحیـــث تمثـــل مخرجـــات الخطـــوة الأول مـــدخلات الخطـــوة الثانیـــة ومخرجـــات الثانی

  .الذكرمدخلات الثالثة وهكذا، وأیضاً یرتبط هذا الإجراء بالمراحل آنفة 
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  Quality Cycles: حلقات الجودة/ 7

تعتبــر حلقــات الجــودة مــن الأدوات أو الطــرق الهامــة لإدارة الجــودة الشــاملة لبنــاء وتطــویر 

العمــل بكفــاءة وفاعلیــة ممیــزة  ىلــق منــاخ ملائــم یســاعد العــاملین علــثقافــة مشــتركة فــي المنظمــة وخ

ـــتخدمها منظمـــات الأعمـــال وتحســـین مســـتمر، كمـــا یمكـــن أن تســـ أفكـــار التحســـین  ىللحصـــول عل

    )1(.المستمر للعملیات والأنشطة المختلفة صناعیة كانت أم خدمیة

عبـارة عــن مجموعـة مـن المتطــوعین بأنهـا ) 2(وحلقـات الجـودة كمـا عرفهــا الباحثـان جـیس وأكوبلانــو

بأنهــا )3(وعرفهــا جــویتش ودافــیس. الــذین یلتقــون إســبوعیاً وفــق جــدول عمــل لمناقشــة مشــاكل الجــودة

أمـا دیـل . مجموعة من العاملین یجتمعون بشكل منتظم لتقدیم حلول تساهم في تحسین بیئة العمـل

فقد عرفا حلقات الجودة بأنها مجموعـة مـن العـاملین بحـدود سـتة أفـراد مـن نفـس جهـة  )4(وبلاكیت 

  .ویرهاالعمل یلتقون ساعة أسبوعیاً یجتمعون لمناقشة مشكلة یختارونها جمیعاً بهدف حلها وتط

ات الجــودة هــي فلســفة عمــل ترتكــز أن حلقــ ىلتعــاریف الســابقة یمكــن أن نخلــص إلــمــن مجموعــة ا

    )5(:التالیة  ئالمباد ىعل

 .فكرة جدیدة تستحق التطبیق  .أ 

 .یشترك في طرحها مجموعة العمال الذین یعملون في مكان العمل نفسه في المنظمة   .ب 

 .العلیاتستمد أهداف الحلقة من أهداف ودعم الإدارة   .ج 

  .حد ممكن ىأدن ىمقاومتها إل احتمالوضع برنامج التحسین بشكل یقلل من   .د 

وقــد تجــدر الإشــارة هنــا حــول مفهــوم حلقــات الجــودة، بــأن هنالــك فــرق كبیــر بینهــا وفــرق         

العمل، حیث یُلاحظ أن كثیر من الباحثین یخلطون مابین المفهومین، فمـن خـلال مكونـات الشـكل 

  .بین المفهومین الاختلافكن توضیح یم) 3/3/31( رقم

  

  

  

                                                             
1
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Inc, London 1995  247نقلاً عن المرجع السابق، ص       
3  . Goestch, D,and Davis,S, Quality Management an Introduction to Total management for Production, 
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4
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  الفرق مابین حلقات الجودة وفرق الجودة) 3/3/31(شكل رقم                

  فرق العمل  حلقات الجودة  المعاییر       

تكلف بإنجاز عمل محدد   شمولیة العمل/ 1

  وصغیر نسبیاً 

تكلف بإنجاز عمل أو مهمة 

  كاملة

  أقسام متعددةمن   من قسم واحد  العاملون/ 2

  إجباریة  طوعیة  صفة العمل / 3

  تبقي طیلة حیاة المشروع  المهمة انتهاءتنتهي بمجرد   دیمومة العمل/ 4

  عمل إداري  عمل فني  طابع العمل/ 5

لا یوجد تجانس بینهم من   طبیعة العاملین/ 6

  حیث الوظیفة أو المنصب

متجانسون في الوظیفة أو 

  المنصب الإداري

، تقدیم استشاریةقرارات   القرارسلطة / 7

  مقترحات فقط

  قرارات تنفیذیة

، دار الشروق  )مفاهیم، عملیات، تطبیقات( ، إدارة الجودة في الخدمات قاسم نایف علوان المحیاوي: المصدر 

  .249، صم 2006، الأردن،  ، عمان للنشر والتوزیع

  :سلوب عمل حلقات الجودةا

ـــل فـــي تحدیـــد  وتحلیـــل ووضـــع الحلـــول  واختیـــاربمـــا أن الهـــدف مـــن حلقـــات الجـــودة یتمث

للمشاكل التي تواجه العـاملین خـلال إنجـاز عملیـات تقـدیم المنـتج سـلعة كانـت أم خدمـة فـإن ذلـك 

مجموعــــة مــــن المراحــــل  ىســــلوب نظــــامي یعتمــــد علــــالزم ســــیر حلقــــات الجــــودة بطریقــــة أو یســــت

ـــاروالخطـــوات الأساســـیة التـــي یجـــب أخـــذها فـــي  فـــاءة وفاعلیـــة لتأكیـــد لتنفیـــذ برنامجهـــا بك الاعتب

ســلوب حلقــات الجــودة بمرحلــة تحدیــد ابطریقــة أكثــر نظامیــه، حیــث یبــدأ  العملیــة انســیابوضــمان 

كما یوضحه الشكل  لالح اختیارالمشكلة، ویلیها تحلیل المشكلة وأخیراً مرحلة  اختیارالمشكلة ثم 

    )1(.)3/3/32(التالي رقم 
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  )3/3/32(شكل رقم 

  آلیة عمل حلقات الجودة

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

،  ، القاهرة ، دار العارف )مدخل النظام المتكامل(محمد توفیق ماضي ، إدارة الجودة : المصدر  

    .292، صم1995

  : التمییز مابین شهادة الآیزو وإدارة الجودة الشاملة

إرساءً لثقافة الجودة ومبادئها ومفاهیمها وتدعیماً لتطبیقها تكونت منظمة الآیزو في العام   

البعض مابین مفهوم إدارة الجودة  ىكثیر من الدول، ولكن حدث خلط لد بعضویة م1946

لذلك لزم  ئأنهما یعنیان نفس الش اعتقدوا، فقد )9000الآیزو(، ومقیاس الجودة العالمي الشاملة

إرساء وتطبیق  ىیلعب دوراً كبیراً ویساهم عل يین إدارة كمنهج ونظام الآیزو الذتوضیح الفرق ماب

تقدیم خدمات ذات جودة متمیزة  ىبفاعلیة في المنظمات ویساعدها علنظام إدارة الجودة الشاملة 

  . ومنتجات بمواصفات جودة عالیة

 International( ولیــــة للمواصــــفاتعــــن المنظمــــة الد یعبــــر) ISO(مصــــطلح الآیــــزو   

Organization for Standardization(  جنیــف بسویســرا مقــراً لهــا، وهــي تخــذت مــن اوالتــي

 اختیار مشكلة

  ھالمناقشت

وضع قائمة 

 بالمشاكل

 تنفیذ الحل 

وضع خطة 

 للتنفیذ

اختیار الحلول 

 المناسبة

 تقدیم الحلول

 تحدید الأسباب

 تركیز الانتباه

 جمع بیانات

 

 تحدید المشكلة 

 تحلیل المشكلة 
 حل المشكلة 
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اتحاد دولي تضم في عضویتها أكثر من مائة دولة، قامت بوضع مقـاییس عالمیـة موحـدة للمعـایرة 

 اختصـارهالنظام إدارة الجودة في أي مؤسسة خدمیة كانت أو إنتاجیة بمختلـف أنحـاء العـالم، جـاء 

(ISO)الكلمــــة الیونانیــــة  ىاعتمــــادا علــــISOS  والتــــي تعنــــيEqual ــــرقم . أي متســــاوي ویشــــیر ال

المواصــفات المتعلقــة بــإدارة الجــودة فــي مجــالات الصــناعة والخــدمات وتعتبــر هــذه  ىإلــ )9000(

وشــهرة، بــالرغم مــن وجــود بعــض السلاســل الأخــرى لمواصــفات مختلفــة  انتشــاراالمواصــفة الأكثــر 

إلــي المواصــفة ) 9000(ویعــود أصــل آیــزو . بالنشــاطات التجاریــة الدولیــة لارتباطهــاوذلــك نســبة 

) BSI(م مــن هیئــة المواصــفات البریطانیــة 1970والتــي خرجــت فــي عــام ) Bs5750(البریطانیــة 

  )1(.الجودة في منتجاتها الصناعیة ىوكان الغرض منها تحسین مستو 

الخدمة أو المنتج لأنّه لم جودة النظام الإداري الذي ینتج الاهتمام ب ىعل) 9000آیزو (حرصت 

 )90(مكون من ) 9000(وبتحلیل مدلولات الرقم  )2(.یعد كافیاً فقط جودة المنتج أو الخدمة

 ىیشیر إل) 100(مة الآیزو، والرقم عدد الدول التي تضمها منظ ى، فتسعون تشیر إل)100(و

 90countries and 100 acceptable( وقبولها في الإنتاج اعتمادهامائة مواصفة تم 

product standards( )3(.  

بأنهــــا سلســــلة مــــن المواصــــفات  9000شــــهادة الآیــــزو یمكــــن تعریــــف :  9000شــــهادة الآیــــزو 

یمكــن و  ،دة العملیــات والأنشــطة فــي المنشــآتوالمقــاییس المعتمــدة عالمیــاً، وتســتخدم فــي توكیــد جــو 

أیة منشأة سواء مستشفي أو مصنع أو بنك أو مرفق تعلیمي أو  ىعل 9000تطبیق شهادة الایزو 

وبالتــالي هــي شــهادة  )4(.الســواء ىوالعــام علــ لفــة فــي القطــاعین الخــاصغیرهــا مــن المجــالات المخت

تطـــویر نُظُمهـــا  ىللمنظمـــات القـــادرة علـــ ،دولیّـــة تُمـــنح مـــن قبـــل المنظمـــة الدولیـــة للتوحیـــد القیاســـي

ــل الآیــزو ــات المواصــفات الدّولیــة الموضــوعة مــن قب  )5( .الإداریــة بالطریقــة التــي تتوافــق مــع متطلب

  لأي مــــــؤسســـةوهذه الشـــــــــــــهادة یمــــــكن 

الك بعض والمتطلبات الخاصة بالمواصفة، وهن ا إذا توفر لدیها الشروط الواجبةالحصول علیه

  .)6( :المؤسسة، أهمها الآتي ىالسجلات یشترط وجودها لد

 . سجل الجودة )1(

 . سجل مراجعة لعقود )2(

                                                             
  .107، صذكره  بقشاملة ، مرجع س، إدارة الجودة الخضیر كاظم حمور .  1
2
 .86، ص  ذكره بقمحمد محمد علي ، مرجع س.  
3
  .110، صذكره  بقعلي محمد الشریف بوكمیش ، مرجع س.  
4
  .137، مرجع سبق ذكره ، ص إدارة الجودة الشاملةخالد بن سعد عبدالعزیز بن سعید ، .  
5
، ترجم��ة س��امي الفرس��ي  )BS)9000ISO 5750توكی��د الج��ودة ف��ي الت��دریب والتعل��یم، طریق��ة تطبی��ق مع��اییر رتش��ارد فرم��ان ، .  

   .32، ص م  1995  السعودیة ، ، ، الریاض وناصر العدیلي ، دار آفاق للإبداع العالمیة للنشر والإعلام
  .86، ص ذكره  بقمحمد محمد علي ، مرجع س.  6
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 . سجل مراجعة تقییم المنتج )3(

 . سجل التدریب )4(

  )1(:9000أنواع شهادات الآیزو 

 ىعلــعـدد مــن المواصـفات، والتـي كشــفت الدراسـات الاسـتطلاعیة  9000تتضـمن الایـزو 

فهـي , مدي أهمیتها وأنهـا ضـروریة لأي منظمـة تنشـد التطـویر لمنتجاتهـا أو الإقبـال علـي خـدماتها

تعتبــر الأرضــیة التــي یقــوم علیهـــا برنــامج إدارة الجــودة الشــاملة ویســـتند إلیهــا للبــدء فــي الممارســـة 

  :هذة المواصفات یوضحها الشكل التالي، الجاد للتحول نحو التفوق والامتیاز والتطوروالتطبیق 

  

  مواصفات الایزو ومجالات تطبیقها  )3/3/33( شكل  رقم         

  مجال تطبیقها  عنوانها  المواصفة

  .الجاهزةلجمیع الصناعات بما فیها تطویر البرمجیات    والاستخدام للاختبارإرشادات  9000الآیـزو

نمــــــــوذج لتوكیـــــــــد الجــــــــودة فـــــــــي التصـــــــــمیم،  9001الآیـزو

التطـــــــــویر، التجهیـــــــــز، الإنتــــــــــاج، والخدمـــــــــة 

  .عنصراً  20وتشمل 

الشــــركات الهندســــیة والإنشــــائیة والخدمیــــة التــــي تتضــــمن عملیــــة 

  . التصمیم، التطویـر، الإنتاج، التجهیز، وخدمة ما بعد البیع

نمــوذج لتوكیــد الجــودة فــي الإنتــاج والتجهیــز  9002الآیـزو

  .عنصراً   19وتشمل 

للشركات ذات الإنتاج المتكرر والذي قوامه الإنتاج والتجهیـز ولا 

  .یدخل التصمیـم في عملها، مثل الصناعات الكیمیائیة

نمــوذج لتوكیــد الجــودة فــي الفحــص والتفتــیش  9003الآیـزو

  .عنصراً  16النهائیین وتشمل 

ـــــي  ـــــورش الصـــــغیرة أو المـــــوزعین للأجهـــــزة التـــــي یُكتف تناســـــب ال

  . بفحصها النهائي

  .لكل الصناعات والخدمات  .عناصر نظام الجودة وإرشادات عامة 9004الآیـزو

  .118ص،م 2000، الأردن،  ، عمان ، دار المیسرة للنشر والتوزیع خضیر كاظم حمور، إدارة الجودة الشاملة: المصدر

ما ینبغي أن یكون علیة نظام الجودة بالشركات  ىهذه المواصفة تشتمل عل :9001یزو الآ/ 1

  . في الإنتاج ویبدأ عملها به، وحتى مراحل خدمات ما بعد البیع) Design( التي تمارس التصمیم

                                                             
1. F.C. Wiston Jr,What Do Manager Really Think of ISO9000 Registration? Quality Progress,Vol.26, 
NO.10.Oct 1995 , p.68                                                      118نقلا عن علي بوكمیش، مرجع سبق ذكره ، ص* 
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مـــا یجـــب أن یكـــون علیـــه نظـــام الجـــودة بالشـــركات التـــي تُمـــارس  ىتشـــتمل علـــ :9002الآیـــزو/ 2

دون التصمیم أي أن نطاق عملها یختص فقط فـي إنتـاج وتحسـین  )(Manufacturingالتصنیع 

  . وتطویر وبیع المنتج

في الشركات وینطوي نطاق تشتمل ما ینبغي أن یكون علیه نظام الجودة   :9003آیزو / 3

جودتها، إذن هي خاصة بالمختبرات التي  واختبارالفحص النهائي للسلعة المنتجة  ىعملها عل

 . جودة المنتجات والخدمات ىالمنتجات للتأكد من مستو  ىهائیة علتُمارس الفحوصات الن

ي تسـتند علیهـا التوجیهـات والتعلیمـات الإرشـادیة التـ ىتشتمل هذه المواصفة علـ :9004آیزو / 4

أي مـن هـذه  ىها إتباعها للحصول علي ینبغي علیإدارة الجودة الشاملة والت ىالشركات للوصول إل

  . الشهادات وبالتالي هي توضح المسار الذي تسلكه المنظمات لمنح شهادة الآیزو

أنها القاعدة   9000یوضح مواصفات أنظمة إدارة الجودة ) 3/3/34(والشكل التالي رقم 

  .الأساسیة للوصول إلي إدارة الجودة الشاملة

  ISO 9000  مواصفات أنظمة إدارة الجودة )3/3/34(شكل رقم

  

  

  

  

  

  

 

Source: Kenneth S. Stefens, Quality Systems and Total Quality, Aseptic 
pharmaceutical Manufacturing II, March 1997, p.57                       

  . 121، ص 2010، دار الرایة للنشر، عمان، الأردن، 9000إدارة الجودة الشاملة آیزو عن على بوكمیش،  نقلا

 إدارة الجودة

  SPC/PC/PM/ الشراكة مع المورد 

 كلف الجودة - قیادة الإدارة العلیا

QFD /رضاء الزبون  

 حلقات الجودة/ مشاركة العاملین 

 قواعد المقارنة المرجعیة/ الإبداع

فلسفة 

Deming  

 مشاریع التحسین المستمر

ISO  9000                       
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شهادة المطابقة تطبیق  ىشأة أو الشركة في سبیل الحصول علالمن ىالشكل السابق یوضح أن عل

  )1( :الأسالیب الأساسیة لنظام إدارة الجودة الشاملة، والتي تشمل

 . تحلیل التكالیف المصاحبة للتحول نحو الجودة وتطبیقاتها - 

اتیجي المحكــــم الإدارة العلیــــا والتزامهــــا بتطبیــــق مفــــاهیم الجــــودة وإنفــــاذ التخطــــیط الإســــتر تعهــــد  - 

 . الجودة ىللأعمال القائمة عل

 . مشاریع التحسین والتطویر المستمر - 

مشـــاركة جمیـــع العـــاملین وتفـــویض فـــرق العمـــل بالمشـــروع وحلقـــات الجـــودة لتطبیـــق المعـــاییر  - 

 . والمواصفات المطلوبة

بكفــاءة ) P.M(وإدارة العملیــة ) pc(وقــدرة العملیــة ) spc(ملیــات الإحصــائیة ضــبط وإحكــام الع - 

 . وفاعلیّة

 .خبرته والثقة فیه ىعل استناداً مشاركة المورد  ىالتأكد عل - 

 . التفنن والإبداع في المنتج وفي ممارسة العملیات - 

 ).QFD(مصفوفة شیوع وظیفة الجودة  استعمال - 

المقارنــات المرجعیّــة مــع أكثــر المنظمــات نجاحــاً وأفضــل المنافســین تمیــزاً مــن حیــث  اســتعمال - 

 . الأنظمة والعملیات والمنتجات

 . Demingإتباع فلسفة دیمنج  - 

  ): Iso(متطلبات المنظمة الدولیة للمواصفات 

الشهادة الدولیة للمواصفات  ىلبات العشرین الرئیسیة للحصول علالمتط استعراضعند       

مطلب،  20ل بین مواصفات الجودة الثلاث وتحقق مشهي الأ  9001ISOیُلاحظ أن المواصفة 

ماعدا الجزء الخاص  ISO 9001فإنها تحقق المتطلبات نفسها في  ISO 9002أما المواصفة 

هي أقل المواصفات شمولیة حیث أنها لا تحقق إلا   9003ISOبمراقبة التصمیم، بینما المواصفة 

سبیل المثال أنها لا تهتم بمراقبة العملیة والخدمة  ىمن المتطلبات العشرین، فعل قلیلاعدداً 

من خلال الشكل التالي رقم وهذا ما یتضح  )2(.والمشتریات ومراجعة العقد ومراقبة التصمیم

)3/3/35 . (  

  

  

                                                             
1
 .122سابق ، صالعلي بوكمیش ، المرجع .  
   . 138عید ، إدارة الجودة الشاملة ، مرجع سبق ذكره ، صخالد بن سعد عبد العزیز بن س. 2
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  الجودة وفقاً لمؤشرات الآیزومتطلبات  )3/3/35(شكل رقم 

  ISO 9001 ISO 9002 ISO 9003  متطلبات نظام الجودة

  ×  ×  ×  مسؤولیة الإدارة  .1

  ×  ×  ×  نظام الجودة  .2

  ×  ×  ×  مراجعة العقود  .3

  ×  ×  ×  مراقبة وضبط التصمیم  .4

      ×  مراقبة وضبط الوثائق  .5

  ×  ×  ×  نظام الشراء  .6

    ×  ×  قبل العمیلمراقبة المواد الموردة من   .7

  ×  ×  ×  تعریف المنتج ومتابعته  .8

  ×  ×  ×  التحكم وضبط العملیات الإنتاجیة  .9

    ×  ×  الفحص والتفتیش  .10

  ×  ×  ×  ضبط أجهزة القیاس والفحص والتفتیش  .11

  ×  ×  ×  بیان نتیجة الفحص والتفتیش  .12

  ×  ×  ×  مراقبة وضبط المنتجات الغیر مطابقة  .13

  ×  ×  ×  الوقائیة والتصحیحیةالإجراءات   .14

  ×  ×  ×  مراقبة المواد والتخرید والتعبئة والتسلیم  .15

  ×  ×  ×  سجلات الجودة ىالمحافظة عل  .16

  ×  ×  ×  الجودة ىالتدقیق الداخلي عل  .17

  ×  ×  ×  التدریب  .18

    ×  ×  خدمات ما بعد  البیع  .19

  ×  ×  ×  الطرق والأسالیب الإحصائیة  .20

، 2000،  ، الأردن عمان ، عالمیسرة للنشر والتوزی دار،  إدارة الجودة الشاملة،  حمور خضیر كاظم:المصدر

   .110ص
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   Benefits of  ISO: شهادة الآیزو ىفوائد الحصول عل

شــهادة الآیــزو یعتبــر بمثابــة وثبــة للمنظمــات والمؤسســات نحــو النجــاح  ىإن الحصــول علــ  

میــزات متعــددة تمیزهــا عـــن بــاقي المنظمــات أو المؤسســات الأخــرى وهــو لـــیس  واكتســابوالتفــوق 

المثـــابرة والعمـــل بـــإخلاص فـــي ســـبیل تعظـــیم  ىادیـــة الســـهلة بـــل هـــو طریـــق یحتـــاج إلـــبـــالخطوة الع

   )1(:المنفعة وتحقیق الرضا العام، وله عدة منافع وفوائد، نذكر منها علي سبیل المثال الآتي

  . الإنتاجیة وجودة النظام الإداريضبط العملیات  ىیساعد عل .1

تسـویق ناجعـة إكساب المؤسسات میزة تنافسیة ووضعیة خاصة في السوق، وبالتـالي هـي أداة  .2

 . الخدمات التي تُقدم أوالمنتجات  ىسمعة الحسنة مما یعني الإقبال علفي خلق ال

 . شهادة الآیزو ىعل یحصلوالم  نالتمییز عن المنافسین الذی .3

 . الآیزو ىي العطاءات التي تشترط الحصول علخبرة المشاركة ف اكتساب .4

 . لرفع الروح المعنویة وفخرهم بالشهادة ىجابیة للزبائن والعاملین مما یؤدتوصیل رسالة إی .5

 . الجودة ىبتحسین مستو  ىطویل المد استثمار .6

 . زیادة الأرباح بزیادة الكفاءة الإنتاجیة .7

حــد  ىإلــ الاحتیاجــاتجــودة یلبــي الرغبــات ویشــبع  ىالعمــلاء بتحقیــق مســتو  ىشــكاو  انخفــاض .8

 . كبیر

 . العاملة المتمیزة ذات الكفاءة العالیة ىالقو  استقطابیمكن للمنظمة من  .9

یساعد المنظمة في خلق بیئة عمـل مشـجعة تجعـل الأفـراد یعملـون بـإخلاص ویقـدمون أقصـي  .10

  . الأمثل للموارد الاستخداملي ما عندهم من جهود وإمكانات ومواهب، وبالتا

: ISO 14000الآیزو
)2(   

نتیجة للتلوث البیئي الكبیر الذي حدث بعد الحرب العالمیة الثانیة بسبب الثورة الصناعیة،      

حیاة  ىلتلوث ومخاطره وآثاره السالبة علمما لفت انتباه كثیر من المهتمین والباحثین لإثارة قضایا ا

لمناقشة المشاكل البیئیة  1972الإنسان والحیوان، حیث أقامت الأمم المتحدة مؤتمراً في عام 

والحد الناتجة عن التوسع والتطور السریع في الصناعة بغرض إیجاد الحلول لهذا التلوث الكبیر 

حدة البیئي نوعیة الحیاة في العالم،  حیث نشط برنامج الأمم المت ىمن أضراره وتخفیف آثاره عل

UNEP  ًالناس بشكل عام والصناعیین بشكل خاص ىبارزاً لبناء التوعیة البیئیة لدولعب دورا.  

                                                             
1
  . 87محمد محمد علي ، مرجع سبق ذكره ، ص.  
2

، دار الفكر الجامعي،   9000- 90014)الآیزو(الاتجاھات الحدیثة في إدارة الجودة والمواصفات القیاسیةحسین عبد العال محمد ، . 
  .276- 274، ص ص 2008الإسكندریة ، مصر ، 
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عبارة عن مجموعة من المعاییر القیاسیة التي تم وضعها بواسطة   14000ISOالمواصفة 

من مجموعة من نظم الإدارة البیئیة لتحقیق مزید  ىالدولیة للتقییس بجنیف وتشتمل علالمنظمة 

  .التطویر والتحسین في نظام حمایة البیئة مع عمل متوازن مع متطلبات البیئة واحتیاجاتها

یسهم في زیادة قدرتها علي  ISO14000شهادة الآیزو  ىأن الحصول المنشأة أو الشركة عل

تحقیق متطلبات التصدیر إلي الخارج وخاصـة دول السـوق الأوربیـة المشـتركة، كـم أن فوائـد أخـري 

  :یتمثل أهمها في الآتي ISO14000یمكن أن تتحقق عند الحصول علي شهادة كثیرة 

 .ترشید استهلاك الطاقة والمواد الطبیعیة - 

 .تقلیل الفاقد والحد من التلوث - 

 .التوافق مع القوانین والتشریعات الدولیة - 

 .التحسین المستمر - 

 .الفائدة الملحقة بمنتجات المنشأة وخدماتها - 

 .بین المنشأة والجهات الحكومیة المختصةتحسین قنوات الاتصال  - 

 .اكتساب تقدیر واعتراف الجهات العالمیة مما یحقق فوائد كثیرة مثل فتح أسواق التصدیر - 

 .تحسین الأوضاع البیئیة للموظفین للعمل في بیئة نظیفة وآمنة وخالیة من الملوثات - 

 .كل العاملین بالشركة ىرفع زیادة الوعي بالبیئة لد - 

 .الأرباح الناتجة عن الفوائد السابقةزیادة  - 

 .    تحسین الوضع البیئي في الدولة وفي العالم ككل - 

وإدارة الجـودة   ISO9000یوضح الفرق مـابین شـهادة الآیـزو ) 3/3/36(والشكل التالي رقم 

  .الشاملة
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  وإدارة الجودة الشاملة 9000الفرق بین شهادة الأیزو  )3/3/36(شكل رقم 

 الجودة الشاملة  الأیــــزو

ـــة للجـــودة متفـــق علیهـــا   .1 ـــزو معـــاییر دولی تضـــع الآی

الآیـزو  ىیاً وتهدف المنظمات التي حـازت علـعالم

خـــلال  والتعامــل غیـــر المباشـــر مـــع المســـتهلك مـــن

  سلعتها ىتطبیق المعاییر الدولیة عل

نهــج إداري وفلســفة تنظیمیــة شــاملة تســعي 

  .لإشباع حاجات عملاء معینین

الآیزو ملزمة بـإجراء  ىالمنظمات الحائزة علجمیع   .2

تعــــدیلات كلمــــا قامــــت المنظمــــة العالمیــــة بتغییــــر 

  .معاییرها

تهـــدف الشـــركات التـــي تطبـــق إدارة الجـــودة 

الشــــــاملة للتعامــــــل المباشــــــر مــــــع عمــــــلاء 

معینـــــــــین وتســـــــــعي لإرضـــــــــائهم وتلمـــــــــس 

  . حاجاتهم

الآیــزو إلــي  ىتخضـع جمیــع المنظمــات الحــائزة علــ  .3

ـــــة مراجعـــــات وت ـــــل المنظمـــــة العالمی ـــــیش مـــــن قب فت

  .للمعایرة

ـــــي تطبـــــق إدارة  لا تخضـــــع المنظمـــــات الت

الجودة الشاملة إلـي مراجعـات وتفتـیش مـن 

  .قبل المنظمة العالمیة للمعایرة

شــهادة الآیــزو مهمــة للشــركات الصــغیرة التــي تــود   .4

دخــول الســوق العــالمي، أمـــا الشــركات الكبیــرة فقـــد 

املهــا مباشــرة مــع تخطــت هــذه المرحلــة وأصــبح تع

  .المستهلك

امــــــــة للشــــــــركات إدارة الجــــــــودة الشــــــــاملة ه

  . حد السواء ىالصغیرة والكبیرة عل

 سالة ماجستیر غیر منشورة، ر  ، تطبیق إدارة الجودة الشاملة في مستشفي الخرطومي محمد عل محمد: المصدر

  .88 ، ص م2001 السودان ، ، درمان الإسلامیة ما، جامعة 
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  الفصل الرابع

  تطبیقات إدارة الجودة الشاملة علي خدمات التخلص من النفایات الطبیة 

 ماهیة النفایات، أنواعها، أضرارها ومخاطرها: لمبحث الأولا.  

 فرز،جمع،تداول، تخزین ونقل النفایات الطبیة:  المبحث الثاني.  

 الإدارة، المعالجة والتخلص الآمن من النفایات الطبیة: المبحث الثالث.  
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  المبحث الأول                                      

ماهیة النفایات الطبیة ،أنواعها ،أضرارها ومخاطرها                                             

والمرافق الصحیة أو ما یعرف أصبحت قضیة النفایات الطبیة الناتجة عن المؤسسات 

من أبعاد التحدیات  بنفایات الرعایة الصحیة واحدة من أهم قضایا العصر وتمثل بُعداً رئیسیاً 

الكثیرة التي تواجه دول العالم خاصة البلدان النامیة منها ، ویعود ذلك لخطورتها وتهدیدها لصحة 

سات والمرافق الصحیة بصورة خاصة لما وسلامه الأفراد والمجتمع بصورة عامه والعاملین بالمؤس

تحتویه من أمراض وأوبئة سریعة الانتشار والعدوى وأنها مهلكه للأفراد جسدیاً ومادیاً ومعنویاً كما 

وقضایا البیئة تعتبر من القضایا العصریة وأصبح الاهتمام . أنها تسبب ضرر وإفساد للبیئة

  )1(.ا من مختلف أنواع التلوثنظافته ىمي موجهاً لصیانتها والمحافظة علالعال

في فترات سابقه اهتمت كثیر من دول العالم خاصة المتقدمة منها والمتحضرة بالمخلفات 

المجتمعات والأفراد  ىالمدى البعید عل ىرتها وتأثیرها الحالي والممتد علالكیمائیة والنوویة لخطو 

والبیئة بشكل عام، ونشطت كذلك المنظمات العالمیة بموضوع البیئة ودقت ناقوس الخطر للحد 

من التعامل والتداول لهذه النفایات وتعریف العالم بآثارها وأضرارها ومخاطرها، ثم لاحقا في 

لنفایات الكیمیائیة والنوویة السنوات الأخیرة برزت مشكلة النفایات الطبیة والتي لا تقل خطورة عن ا

ولعل من   )2(.الدولي ومنظمات حمایة البیئة ىالمستو  ىت هي الأُخرى اهتماماً ودویاً علووجد

أهم الجهود الدولیة التي بذلت وتعكس عالمیة قضیة التلوث البیئي وخطورة النفایات واهتمام 

بمدینة استكهولم  بالسوید في المجتمع الدولي بها، أن الأمم المتحدة عقدت أول مؤتمر دولي 

م لمناقشة مشكله الإنسان والبیئة تحت شعار أرض واحدة، وكذلك اتجهت الجهود 1972یونیو 

الدولیة بإبرام عدة اتفاقیات عالمیة وإقلیمیة للحد من خطورة النفایات علي البیئة والصحة وسلامة 

الخاصة بالتحكم  في نقل النفایات م و 1989الإنسان، ولعل من أهمها اتفاقیة بازل بسویسرا عام 

م التي اهتمت بالرقابة 1991ام باماكو ع اتفاقیةالخطرة والتخلص منها عبر الحدود بین الدول، و 

  )3(. حركة ونقل النفایات الخطرة إلي القارة الإفریقیة ىعل

                                                             
1
براق محمد ، ع�دمان میری�زق ، إدارة المخلف�ات الطبی�ة وآثارھ�ا البیئی�ة، إش�ارة إل�ى حال�ة الجزائ�ر، الم�ؤتمر العلم�ي ال�دولي، التنمی�ة .  

المستدامة والكف�اءة الاس�تخدامیة للم�وارد البش�ریة ،  جامع�ة فرح�ات عب�اس، كلی�ة العل�وم الاقتص�ادیة وعل�وم التس�ییر والعل�وم الإداری�ة ، 
  .1م ، ص 2005فبرایر /8-7ائر، سطیف ، الجز

2
   . 166، صمرجع سبق ذكره  داؤود ،  محمد مالسلاعبد .  
3
توفیق محمد قاسم الحوري ، ادارة الجودة الشاملة وأثرھا على المؤسسات الص�حیة ، دراس�ة تطبیقی�ة ف�ي الأردن ، جامع�ة أم درم�ان .  

  .20-1م ، ص ص2008ماجستیر غیر منشورة في إدارة الأعمال ، الإسلامیة ، معھد بحوث دراسات العالم الإسلامي ، دراسة 
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ذلك  ىا ترتب علسكانیاً ونمواً عمرانی خلال العقود الأخیرة شهد العالم تطوراً تكنولوجیاً وازدیاداً 

ت والملوثات كما ساهمت زیادة الأنشطة الإنتاجیة والخدمیة لازمتها زیادة كبیرة في المخلفا

التكنولوجیة في المجال الطبي بالتقدم الطبي بمختلف مجالاته فتطورت الجراحة  التطورات

لرعایة ا ائل الطبیة الحدیثة وتوسعت خدماتوالأنشطة والإسعافات الأولیة وغیرها من الوس

الصحیة بشكل ملحوظ وظهرت مؤسسات  وخدمات صحیة جدیدة لتواكب هذا التطور وتقابل 

الاحتیاجات المجتمعیة بتنوعها واختلافها، ورافق  ذلك زیادة في كمیه وأنواع النفایات التي تخلفها 

  )1(. هذه الخدمات الصحیة ومؤسساتها

اختصاصي إصحاح  ىاً لدالنفایات الطبیة تشكل هاجس في السودان أصبحت قضیة

جمیع المستویات الاتحادیة والولائیة لما  ىالمجتمع المدني ومتخذي القرار علالبیئة ومنظمات 

لهذه النفایات من أضرار صحیة وبیئیة، وبرزت أهمیه التخلص الآمن من النفایات الطبیة في 

ب في كثیر من الأمراض  المؤسسات والمرافق الصحیة  بعد أن ثبتت علمیاً أن هذه النفایات تتسب

ضافة والسل، بالإ) B,C(والتهاب الكبد الوبائي ) الایدز(من أهمها وأخطرها مرض فقدان المناعة 

برامج مكافحة العدوى في المنشآت والمرافق الصحیة، ولذلك فان  ىإلي تأثیر هذه النفایات عل

  )2(. التخلص غیر الآمن من النفایات الطبیة أصبح خطاً احمر یصعب تجاوزه

في السنوات الأخیرة هجرة ) ولایة الخرطوم( م، شهدت الولایة وفي عاصمة السودان، الخرطو    

الحروب والظروف الطبیعیة من جفاف وتصحر كثیفة من المناطق الریفیة والمناطق المتأثرة ب

وغیرها، أدي إلي زیادة ونمو سكانها وقد صاحب ذلك زیادة في الأنشطة الإنتاجیة  والخدمیة، 

وزیادة وتوسع في عدد المرافق والمؤسسات الصحیة، ولكن المشكلات الناتجة عن النفایات الطبیة 

م وجود إدارة متخصصة للتعامل مع هذا في ازدیاد مضطرد بسبب ضعف إدارة هذه المشكلة لعد

 وقد كشفت بعض الدراسات أن هذه النفایات یتم التخلص منها بشكل غیر  )3(. النوع من النفایات

وجبل طوریه غرب مدینه أم درمان وشمال مدینة  سلیم وبصورة عشوائیة في مناطق ود عمارة

  )4( .بحري بمخطط نبته السكني وبالقرب من الأحیاء السكنیة

وعلیه یري الباحث انه لابد من تضافر الجهود والتعاون بین قطاعات المجتمع المختلفة، وتطبیق 

التشریعات والقوانین والبرامج والأسالیب  ىونظمها علمفاهیمها  تنزیلو  معاییر إدارة الجودة الشاملة

                                                             
ه ، 1428م ، جم�ادي الأول 2007، یونی�و 57، مؤسس�ة الكوی�ت للتق�دم العلم�ي ، الع�دد  مجلة التقدم العلم�يمیسون أحمد ماردیني ، .  1

  .58ص
2
 8ه ، المواف��ق 1434ذو القع��دة  2، الأح��د، )) ة النفای��ات الطبی��ة المص��در الأخط��ر للص��ح(( ، الس��ودان،  جری��دة الانتباھ��ةنق��لاً ع��ن .  

  .11م ، ص2013سبتمبر 
3
، 2005وزارة  الصحة الاتحادی�ة ، الخط�ة القومی�ة لل�تخلص الس�لیم م�ن نفای�ات الرعای�ة الص�حیة ، جمھوری�ة الس�ودان ، الخرط�وم، .  

  .2ص
  .11جریدة الانتباھھ ، مرجع سبق ذكره ، ص.  4
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الممارسات ذلك في وضع الدلائل الإرشادیة العلمیة لضبط كالة والمستدامة، و الآمنة والفع

الوعي بخطورة المشكلة وحجمها حتى یتم التخلص من  ىطة الإداریة والفنیة وتحسین مستو والأنش

   .النفایات الطبیة  بطریقة آمنة  وإدارتها بشكل سلیم ودرء كارثیتها

  The Definition of Medical Waste      :تعریف النفایات الطبیة

ــات        أیــة مــادة لــم یعــد لهــا قیمــة فــي الاســتخدام،  أمــا إذا كانــت   WASTEیقصــد بالنفای

فـلا یمكـن  ىأحـد أجزائهـا أو مركباتهـا مـرة أخـر هذه  المادة أو المواد یمكـن اسـتعمالها  أو اسـتخدام 

ولقد نالت نفایات الخدمات الصحیة  شـانها شـان  الموضـوعات  البیئیـة . )1(أن یطلق علیها نفایة 

  : عریفات، یمكن سرد أهمها كالآتيالحدیثة  الكثیر من الت

ف  جمیع النفایات الصلبة أو السائلة  أو الغازیة  الناتجة عن مختل :تُعرف النفایات الطبیة بأنها - 

  الأدویة  البشریة والبیطریة مؤسسات الرعایة الصحیة ومراكز الأبحاث  ومصانع  ومستودعات

  )2( .المنزلي وعیادات الطب البیطري  ومؤسسات التمریض

مزاولة الأعمال الطبیة والفندقیة بمختلف أنواع  وتُعرف أیضا بأنها جمیع المخلفات الناتجة عن - 

، أو )هة للنفایات المنزلیةالمشاب( والتي قد تكون غیر خطرة) كبیرة أو صغیرة( المنظمات الصحیة 

إحداث الضرر بالبیئة والأفراد من خلال كونها سامة أو  ىا من قدرتها علتأتي خطورته خطرة

  )3 (.معدیة أو جارحة

تشـمل جمیـع النفایـات الناشـئة عـن : أنهـا  ىصـحة العالمیـة النفایـات الطبیـة علـعرفت منظمـة ال -

مرافق ومؤسسات الرعایة الصحیة ومراكز البحث والمختبرات، كما أنها تشمل النفایات الناتجة عن 

ثانویة أو المتفرعة مثل ما ینتج عن الرعایة الصحیة للأشخاص في المنـازل، كعملیـات المصادر ال

ـــحیــث أن هــذه النفایــات تشم) 4(....وحقــن الاونســلین) Dialysis( غســیل الكلــي  %  95-%75ل ـ

 )5 ().معدیة وسامة( نفایات خطرة % 25 -% 10نفایات عامة شبیهة بالنفایات المنزلیة، و 

                                                             
1
  . 21، مرجع سبق ذكره ، ص النفایات الخطرةواد ، عبد الج بأحمد عبد الوھا.   
2
  .10م ، ط2001تشرین الأول  16،  4511إدارة النفایات الطبیة ، العدد ، تعلیمات الجریدة الرسمیة للملكة الأردنیة الھاشمیة  . 
3
  .273م، ص2008الأردن، ، دار الیازوري العلمیة للنشر والتوزیع ، عمان،   الإدارة الصحیةسعد علي العنزي ، .   
نقلاً عن س�راي أم الس�عد ، دور الإدارة الص�حیة ف�ي التس�ییر الفع�ال للنفای�ات الطبی�ة ف�ي ظ�ل ض�وابط التنمی�ة المس�تدامة ب�التطبیق عل�ى  

وعل�وم  الاستشفائیة الجزائریة ، رسالة ماجستیر منشوره في العلوم الاقتصادیة، جامعة فرح�ات عب�اس بس�طیف، كلی�ة العل�وم الاقتص�ادیة
  .10م ، ص 2012 -2011التسییر والعلوم التجاریة ، الجزائر ، 

4
المكتب الإقلیمي لشرق المتوسط ، عمان ، الأردن،  ، الإدارة الآمنة لنفایات أنشطة الرعایة الصحیةتقریر منظمة الصحة العالمیة ، .  

 . 2م، ص2006
5

، المكتب الإقلیمي لشرق المتوسط  لأنشطة صحة البیئة  نشطة الرعایة الصحة، تدبیر نفایات أ دلیل المعلممنظمة الصحة العالمیة ، .  
  .14م ، ص2003، عمان ، الأردن ، 
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تُعرف النفایات الطبیة بأنها ما ینتج عـن النشـاط الطبـي والتـي مـن الممكـن أن تـؤدي إلـي تلـوث  -

 )1(. البیئة أو الإضرار بصحة الكائن الحي

الطبیــة بأنهــا النفایــات المتولــدة مــن المرافــق والمؤسســات الصــحیة ) النفایــات( عُرفــت المخلفــات  -

ت المستشــفیات، العیــادات الطبیــة والجراحیــة، طــب نتیجــة للخــدمات الفنیــة التــي تقــدمها، مثــل نفایــا

  )2( .الأسنان، معامل التحالیل الطبیة مختبرات البحوث ومراكز بلازما الدم أو أي أماكن أخري

وتم تعریفها أیضا بأنها تعني كل المواد المستخدمة للتشخیص والعنایة بالمرضـي داخـل المرافـق   -

والمؤسسات الصحیة أو خارجها، أو في حالة تلوثها بدم وسـوائل المـریض بطریقـة مباشـرة أو غیـر 

  )3(. مباشرة، أو في حالة أن المریض مصاب أو غیر مصاب

 United State Environmental( ات المتحــدة الأمریكیــة عرفــت وكالــة حمایــة البیئــة بالولایــ -

Production Agency ( النفایات الطبیة أو نفایات الرعایـة الصـحیة بأنهـا أیـة مخالفـات تنـتج عـن

مؤسســـة معالجـــة طبیـــة، ویشـــمل ذلـــك المستشـــفیات والمختبـــرات الطبیـــة ومراكـــز أو وحـــدات إجـــراء 

 )4(. التجارب علي الحیوانات والعیادات الصحیة

كما تُعرف النفایات الطبیة بأنها مادة تتألف بشكل رئیسي من مخلفات صلبة أو سائلة أو  - 

غازیة تتوالد من مصادر مختلفة كأن تنتج من حالات تشخیص أمراض الإنسان والحیوان والوقـایة 

 )5(. منـها ومعالجتها وإجــراء البـحوث علیها

لخواص الكیمیائیة بحسب الكمیة أو التأثیر أو ا وهي أیضاً مواد یمكن أن یؤدي استخدامها - 

 ىالتأثیر بالصحة العامة، أو زیادة نسبة الوفیات بین البشر أو التأثیر سلباً عل ىوالفیزیائیة إل

 )6(. البیئة عند معالجتها أو تخزینها أو نقلها أو التخلص منها بطریقة غیر سلیمة

المخلفات التي تنتج عن المنشآت التي تقدم الخدمات أیضاً عُرفت النفایات الطبیة بأنها  - 

ومراكز إنتاج الأدویة والمستحضرات الدوائیة واللُقاحات  ة للرعایة الصحیة، مثل المختبراتالمتنوع

ومراكز العلاج البیطري والمؤسسات البحثیة ، وكذلك المخلفات التي تنتج من العلاج والتمریض 

 )7 (.في المنازل

                                                             
1
،  مجل�ة جامع�ة دمش�ق للعل�وم الھندس�یة، ))إدارة النفای�ات الطبی�ة الص�لبة ف�ي مش�افي جامع�ة دمش�ق (( سونیا عباس ، وھن�د وھب�ة ، .  

  .66م ، ص2006 المجلد الثاني والعشرین، العدد الأول ،
ث الم�ؤتمر العرب�ي الثال�عبد الرازق المجریسي ، النفایات الصلبة بمستش�فیات مدین�ة بنغ�ازي ،  رالقویل ، وأبو بك دإبراھیم عبد الحمی.  2

  .217م ، ص2004نوفمبر  22-21الاتجاھات الحدیثة في إدارة المخلفات الملوثة للبیئة ، شرم الشیخ ، مصر ، ة ، للإدارة البیئی
3
   htt://www.najran33.net/bv/archive/index.php 01/02/2008.ملتقیات دانھ نجران للثقافة والحوار، الملفات الطبیة.  
  . 1نقلاً عن براق محمد ، عدمان مریزق ، أدارة النفایات الطبیة وآثارھا البیئیة، إشارة إلي حالة الجزائر ، مرجع سبق ذكره ، ص 

4  .  United States Environment Agency, Guide to Pollution Prevention for Selected Hospital Waste 
Steam,  2004, p.27     52نقلاً عن سراي أم السعد، مرجع سبق ذكره ، ص       .    

5
  .4تقریر منظمة الصحة العالمیة ، الإدارة الآمنة لنفایات أنشطة الرعایة الصحیة ، مرجع سبق ذكره ، ص.   
6
  .53نقلاً عن سراي أم السعد ، مرجع سبق ذكره ، ص. 274سعد علي العنزي ، مرجع سبق ذكره ، ص.   
7
محم��د ب��ن عل��ي الزھران��ي ، فای��ده أبوالج��دایل ، الإدارة المس��تدامة للنفای��ات الطبی��ة ف��ي ال��وطن العرب��ي ، الوض��ع ال��راھن والآف��اق .   

ن�وفمبر   22-21ة ، الاتجاھات الحدیثة في إدارة المخلفات الطبیة ، ش�رم الش�یخ ، مص�ر ،المستقبلیة، المؤتمر العربي الثالث للإدارة البیئی
  .208م ، ص2004
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 1430صفر  21ي صحة البیئة السوداني، المؤرخ ف نفایات الطبیة وفقاً لقانونجاء تعریف ال - 

  )3(م والمدرج ضمن ملحق البحث رق) 15( الفقرة) 3( ، المادة2009فبرایر  17هجریة الموافق 

من الملحق  )1،2(المخلفات الواردة في الجداول رقم : أن النفایات الصحیة الخطرة یقصد بها 

مخلفات الأنشطة والعملیات الصحیة المختلف أو رمادها المحتفظ بخواص  ىلبالإضافة إ ،) 3(

والملاحظ أن المشرع السوداني في هذا القانون  )1 (.المواد الخطرة التي لیس لها استخدامات أخري

اعتبار أنها تم  ىق للنفایات الطبیة غیر الخطرة علتطرق للنفایات الطبیة الخطرة ولم یتطر 

في تعریفها للنفایات والتي نصت على أن النفایات یقصد ) 14(، الفقرة )3( تضمینها في المادة

بها أي من المخلفات الصلبة أو السائلة أو الغازیة غیر المرغوب فیها الناتجة عن نشاط الإنسان 

اعتبار أن جمیع  أو على )2(.في السكن أو المصانع أو الأماكن العامة أو حظائر الحیوان

النفایات الطبیة تعتبر نفایات خطرة، منها ما هي خطرة ومحتمل انتقال العدوى منها وأخرى خطرة 

  )3(. ولكنها غیر معدیة

واستناداً على ما تم ذكره من تعریفات لنفایات الرعایة الصـحیة یمكـن للباحـث تعریـف النفایـات     

ت الناتجــة عــن أنشــطة المرافــق المؤسســات الصــحیة یــاانفبأنهــا تعنــي جمیــع المخلفــات أو الالطبیــة 

 وغیرهــا ومــا یــرتبط بهــا مــن خــدمات  بمختلــف أنواعهــا ووظائفهــا الوقائیــة والتشخیصــیة والعلاجیــة

ع الكائنـات جمیـ ىالإنسان وسلامته وعل صحة ىأضرار وفساد للبیئة ومخاطر عل ىالتي تؤدي إلو 

سـواء كـان ذلـك داخـل المرافـق والمؤسسـات الصـحیة لها أو الإصابة بهـا  ضالحیة وذلك عند التعر 

  .أو خارجها 

  :Classification of Medical Waste  تصنیف النفایات الطبیة

وردت عدة تصنیفات للمخلفات الطبیة الناتجة عن الخدمات الصحیة حسب الجهات   

الخطرة وفقا لتشریعات المسئولة عنها أو المتعاملة معها، وكونها غالبا ما تدرج في خانة المخلفات 

حیة بالدول المختلفة، وقد سجلت لها العدید من المعاییر والمواصفات على المستوى صالأنظمة ال

الدولي والعالمي، كمعاییر السمیة والعدوى والخصوصیة المرتبطة بالخدمات الصحیة وغیر 

من قبل الجهات المرتبطة بها وغیرها من المعاییر التي أعطت العدید من الأصناف المدرجة 

أو المسئولة عن هذه النفایات، فعلى المستوى المحلى لدینا تصنیفات القانون / المشرعة و

                                                             
1
 .3م، ص2009فبرایر 17م ، المجلس الوطني ، دورة الانعقاد السابع، جمھوریة السودان، 2009قانون صحة البیئة السوداني لسنة .  
2

   . 2المرجع السابق، ص. 
3

   . J.I.Blenkham, Clinical Waste in The Community: Local Authority Management of Clinical  Waste 
from Domestic Premises, 2008, p527. سالم، تقییم إدارة النفایات الصلبة في محافظة دیر البلح،  ينقلاً عن رامي عبدا لح

.                                  62، ص2011منشورة ، فلسطین، دراسة في جغرافیا البیئة ، الجامعة الإسلامیة غزة ، رسالة ماجستیر 
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السوداني لصحة البیئة، وعلى المستوى الدولي العالمي مثلاً لدینا تصنیفات منظمة الصحة 

  .العالمیة لنفایات الرعایة الصحیة

  :)1(تصنف النفایات الطبیة إلى نوعین

  :NON- Hazardous Medical Waste  النفایات الطبیة غیر الخطرة/ أ

توصف بأنها جمیع النفایات الصحیة التي تشتمل على مواد كالتي توجد في النفایات 

المنزلیة ولا تحمل اى خطر كیمیائي أو خمجي أو إشعاعي، وتنتج هذه المخلفات عن الأقسام 

المرافق والمؤسسات الصحیة، وهى تشكل الجزء الأكبر الإداریة ومن أعمال النظافة العامة داخل 

  :)2(من أجمالي مخلفات الرعایة الصحیة، وتتضمن

  :  Waste from Patient Rooms المخلفات الناتجة عن غرف المرضى/ 1

هذا الصنف من النفایات ینتج عن المرضى أنفسهم أو زائریهم في أجنحه المنشأة   

نشر  قابلیة وأالصحیة، وهذه النفایات لا تشتمل على خطر كامن من التلوث بالعوامل الممرضة 

  .العدوى أو المرض

  :النفایات المتولدة من المطابخ وأماكن تحضیر الطعام/ 2

                         Waste from Kitchen and Food Preparing Places  

هذا النوع من النفایات یتولد عن تحضیر وتقدیم الأطعمة بالمرافق والمؤسسات الصحیة   

وفضلات الأطعمة، والأطعمة الفائضة أو المصدرة  وما یرتبط بذلك من تغلیف للأطعمة،

  .بالإضافة إلى مواد النظافة وغیرها

  :Office Waste  النفایات المكتبیة/ 3

وتشمل المخلفات المتولدة في المكاتب من الأخشاب والمعادن والورق العادي والورق   

وتعتبر جمیع هذه . المقوى والمخلفات السائلة وغیرها من النفایات الناتجة عن الأنشطة الإداریة

، وتتعامل الأنواع سابقة الذكر، نفایات غیر خطرة، حیث أنها لا تشكل خطورة في التعامل معها

معها البلدیات أو المحلیات ومجلس إدارة النفایات الصلبة وتنقل إلى مكب النفایات الصلبة 

  .)3(العادیة

  

                                                             
1
 .211-208محمد بن علي الزھراني ، فایدة أبو الجدایل ، مرجع سبق ذكره ، ص ص.  
2
 . 70میسون أحمد ماردیني ، مرجع سبق ذكره ، ص.  
 .                                  62، مرجع سبق ذكره ، ص ة النفایات الصلبة في محافظة دیر البلح، تقییم إدارسالم  يرامي عبد الح.  3
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  :Hazardous Medical Waste   النفایات الطبیة الخطرة/ ب

   هي المخلفات المتولدة من مصادر ملوثه والتي یمكن أن تحمل خطراً، أو یحتمل تلوثها      

المعدیة أو الكیمیائیة أو المشعة، وتشكل النسبة الأقل من إجمالي مخلفات الرعایة بالعوامل 

كما أنها تمثل تهدیداً وخطراً على صحة وسلامة الفرد والمجتمع والبیئة أثناء إنتاجها . الصحیة

حیث أنها تحتوى على عناصر أو مركبات توثر تأثیراً  )1(وجمعها أو تخزینها أو التخلص منها

  )2(.خطیراً على صحة الإنسان والبیئة ولها القدرة على البقاء لدرجة كبیرةمزمنا 

    )3 (:وتم تصنیف النفایات الطبیة الخطرة إلى الأنواع الآتیة 

  : Infectious Waste  النفایات المعدیة/ 1

هي تلك النفایات التي تنقل أي من الأمراض المعدیة بسبب تلوثها واحتوائها لمسببات         

  المرض لمن  المرض مثل البكتریا والفیروسات والفطریات والطفیلیات بتركیز أو كمیه كافیه تسبب

  :یتعرض لها وتتضمن هذه النفایات

  .الأوساط الزراعیة ومخزون محالیل العوامل المعدیة في أعمال المختبر -أ

ض معدیه مثل النفایات المتولدة من العملیات أو تشریح الجثث للمرضى المصابین بأمرا -ب

  .الأنسجة والمواد والمعدات التي لامست الدم أو سوائل الجسم الأخرى

مخلفات المرضى الموجودین بأجنحة العزل، مثل إفرازات الجسم والضمادات من الجروح  - ج

  .الملوثة وجروح العملیات والملابس الملطخة بالدم البشرى أو سوائل الجسم الأخرى

المرضى المصابین الخاضعین لعملیات غسیل الكلى مثل الأدوات النفایات التي لامست  -د

تر والمناشف التي تستعمل لمرة واحدة، لاوالمعدات المستخدمة في غسیل الكلى كالأنابیب والف

  ... .والملابس والقفازات 

  .الحیوانات المصابة بأمراض معدیه من المختبرات - ه

قة بالأشخاص أو الحیوانات المصابة بالأمراض أیه معدات أو أدوات أو مواد كانت لها علا -و

  .المعدیة

                                                             
1
  .70میسون أخمد مردیتي ، مرجع سبق ذكره ، ص.   
2
  .21عبد لجواد ، مرجع سبق ذكره ، ص بأحمد عبد الوھا.   
  .3ة ، مرجع سبق ذكره ، صمنظمة الصحة ، الإدارة الآمنة لنفایات أنشطة الرعایة الصحی.   3
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  :Pathological Waste   )الباثولوجیة(النفایات التشریحیة / 2

وتتضمن المخلفات التي لها علاقة بجسم المریض ومكوناته من انسجه أو أعضاء   

الدم مریضه تم استئصالها أو أطراف أو أجزاء مبتورة أو أجنه میتة أو سوائل الجسم مثل 

وجثث حیوانات  )1(ومشتقاته أو الإفرازات الأخرى أو الأنسجة المرسلة للفحص المخبري

  .)2(التجارب

  :Chemical Waste :النفایات الكیمیائیة/ 3

الصلبة والسائلة والغازیة  تشتمل هذه الفئة من النفایات على جمیع المخلفات الكیمیائیة

كبت بشكل غیر مقصود والناتجة من الأنشطة التي  انتهى مفعولها أو لم تستخدم أو انس

التشخیصیة والعلاجیة والمختبریة أو مصادر أخرى كأبحاث التجارب وأعمال النظافة العامة 

عن المرافق والمؤسسات  ویمكن أن تكون المخلفات الكیمیائیة الناتجة. )3(وإجراءات التطهیر

  :الخواص التالیةرة إذا كانت تتمتع بخاصیة واحدة أو أكثر من الصحیة خط

  .أن تكون سامة للجینات مثل الأدویة المثبطة للخلایا - 

والقواعد ذات الرقم ) 2(أقل من   )Ph(أكالة مثل الأحماض ذات الرقم الهیدروجیني  أن تكون - 

  ).12(الهیدروجیني أكثر من 

  .أن تكون سریعة الالتهاب - 

  ).الصدماتالتفاعل مع الماء، حساسة (أن تكون سریعة التفاعل  - 

  .قابلة للانفجار - 

أي صفة من الصفات  ىیر الخطرة لا تشتمل علوبالتالي فأن النفایات الكیمیائیة غ

ومن بین أنواع المواد الكیمیائیة الخطرة . السابقة مثل الأحماض الأمینیة وبعض الأملاح العضویة

راكز الرعایة الصحیة تلك التي تستخدم في المؤسسات والمرافق الصحیة، خاصة بالمستشفیات وم

الفورمالدهید الذي یستخدم في تنظیف : ( نفایاتها الطبیةتوجد مل جداً أن في ـــوالتي من المحت

                   الكیمیاویاتن الأنشــطة ، ــرها مــیــــــــدات التــمــریض وغـــــریح الـــجثث وفي وحــشـــالمعدات وت یرـوتطه

  

                                                             
1
 .69میسون أحمد ماردیتي ، مرجع سبق ذكره ، ص.   
2
 .2الجریدة الرسمیة للملكة الأردنیة الھاشمیة ، تعلیمات إدارة النفایات ، مرجع سبق ذكره ، ص.  
 209محمد بن علي الزھراني ، فایده أبو الجدایل ، مرجع سبق ذكره ، ص.  3
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ـــرافی  ــ   )1().المذیبات، الكیمیاویات العضویة وغیر العضویة، ةالفوتوغــ

    Sharps Waste: النفایات الجارحة أو الحادة / 4 

هذه الفئة من المخلفات الطبیة تتضمن جمیع المواد الحادة أو الجارحة التي یمكن أن 

المهشم أو تقطع أو تثقب مثل المشارط والإبر والمحاقن والشفرات والمناشیر والمسامیر والزجاج 

أي أدوات أخري تسبب قطعاً أو وخزاً للجسم، وتعتبر النفایات الحادة أو الجارحة من نفایات 

الرعایة الصحیة عالیة الخطورة بغض النظر عن كونها ملوثة بعوامل ممرضة أو غیر ملوثة، إذ 

حتمل ر ومأنه لیس بالإمكان معرفة إذا ما كانت ملوثة بعامل مرضي أم لا، فمنها ما هو خط

  )2(.خطرة ولكنها غیر معدیة ىانتقال العدوى منة وأخر 

   Pharmaceutical  Waste: النفایات الصیدلانیة/ 5

وهي النفایات التي تشتمل علي الأدویة منتهیة الصلاحیة أو غیر المطابقة للمواصفات، 

بشكل ملائم، أو التي لم یعد لها استخدام بسبب أو لآخر ویستدعي الأمر التخلص منها وإبادتها 

لقواریر أو وتشمل أیضاً الأدوات المطروحة التي استخدمت في تداول المواد الصیدلانیة مثل ا

بقایا المستحضرات والمواد الصیدلانیة والقفازات والأقنعة وغیرها من  ىالصنادیق المحتویة عل

  )3( .مخلفات الصناعات الدوائیة الصلبة وشبة الصلبة والسائلة والغازیة

    Pressurized Containers: العبوات المضغوطة / 6

العبوات المضغوطة أو ما یعرف بحاویات الغاز المضغوطة للاستعمالات الطبیة، وهي     

غازات مضغوطة، حیث تستخدم المؤسسات والمرافق  ىو الحاویات التي تحتوي علالعبوات أ

الصحیة أنواع كثیرة من الغازات، مثل عبوات الأكسجین، الهواء المضغوط، وأكسید الاثلین 

والغازات المخدرة، والتي قد تستعمل في أعمال علاجیة أو غیرها، وهذه العبوات أو الحاویات 

روسول أو غیرها، یمكن إعادة استخدام سواء كانت اسطوانات مضغوطة أو خراطیش وعلب الای

الكثیر منها سواء كانت فارغة أو لم تعد مستخدمة، ولكن ینبغي التخلص من بعض أنواعها 

وبالتحدید علب الایروسول، التي من الممكن أن تنفجر إذا ما تعرضت لضغط من الداخل أو 

معها بحرص شدید عند إبادتها الخارج، أو إذا ما ردمت أو ثقبت بالصدفة، وبالتالي یجب التعامل 

  )4(.غازات خاملة أو محتملة الضرر ىبغض النظر إذا ما كانت تحتوي عل والتخلص منها

                                                             
  .66سراي أم السعد ، مرجع سبق ذكره ، ص.  1
2
  .65میسون أحمد مردیتي ، مرجع سبق ذكره ، ص.  
3
  .3منظمة الصحة العالمیة ، الإدارة العامة لنفایات أنشطة الرعایة الصحیة ، مرجع سبق ذكره ، ص.  
  .3سبق ذكره ، صالجریدة الرسمیة للملكة الأردنیة الھاشمیة ، تعلیمات إدارة النفایات ، مرجع .  4
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  Genotoxic Waste: النفایات السامة للخلایا والجینات/ 7

من تعتبر النفایات السامة للخلایا والجینات شدیدة الخطورة وتكمن خطورتها في إنها          

   تسبب طفرات ضارة، أو خواص ماسخة ) Mutagenic(  ةتكون لها خواص مطفر الممكن أن 

)  Teratogenic (إحداث تغیرات خلقیة في الجسم البشري أو خواص مسرطنة  ىتؤدي إل

)Carcinogenic   (أبراز مشاكل  ىكما تؤدي هذه النفایات إل. خلایاتسبب نتائج مسرطنة لل

سلامة وصحة الأفراد داخل المؤسسات والمرافق الصحیة، أو بعد التخلص منها  ىحادة تؤثر عل

لذلك ینبغي أن تجد اهتماماً خاصاً عند . المجتمع والبیئة ىمضارها ومخاطرها عل ىعلاوة إل

  )1(.تداولها أو تخزینها أو نقلها أو التخلص النهائي منها

قتل أو منع انقسام الخلایا  ىلقدرة علولها ا،  شدیدة الخطورة ،وهى مخلفات مواد صیدلانیة خاصة

مخلفات أدویة العلاج الكیمیائي المستخدمة فـي عـلاج : أو مكونات الجینات، وتشمل هذه النفایات

عملیـــات  بعـــض أنـــواع الســـرطانات وحـــالات نقـــل الأعضـــاء، كمـــا وتشـــمل المخلفـــات الناتجـــة عـــن

الأدویـــة منتهیـــة الصـــلاحیة أو  ،یـــائيأو إعطـــاء العـــلاج الكیم عـــدادإتصـــنیع ونقـــل أو تحضـــیر أو 

والأدویــة  )Hepa filters(المحــاقن والقفــازات والملابــس والأوعیــة الملوثــة والفلاتــر المســتهلكة 

المتبقیة من عملیات التحضیر والعلاج  وأي لوازم مستخدمه في تحضیر أدویة العـلاج الكیمیـائي، 

المـواد وحتـى أسـبوع مـن آخـر جرعـه أخـذها وتشمل أیضـاً إفـرازات المـریض الـذي یـتم علاجـه بهـذه 

  )2(.المریض

 :  Radioactive Waste  النفایات المشعة/ 8

وهي جمیع المخلفات التي تتضمن المواد الصلبة أو السائلة أو الغازیة الملوثة بنویدات 

، الناتجة من استخدامها في فحوصات وتحالیل أنسجه وسوائل الجسم )Nuclides(المواد المشعة 

أنابیب الاختبار، وتصویر الأعضاء والبحث والتشخیص عن تمركز الأورام في الجسم الحي في 

  .وتحدیدها، ومزاوله الأعمال الاستقصائیة والعلاجیة المختلفة

وعادة ما تكون النویدات المشعة المستخدمة في الرعایة الصحیة مكیفة على حالة مصادر غیر 

دة تكون المصادر المفتوحة سائله ویتم استخدامها ، ومصادر مغلقه، وعا)أو مفتوحة(مغلقه 

أثناء الاستخدام، أما المصادر المغلقة منها مواد مشعه محتواه ) مكبسلة(مباشرة ولا تكون مغلقة 

من المعدات والأدوات أو الأجهزة، أو مغلقة مكبسلة داخل أشیاء غیر قابله لكسر أو كتمیة مثل 

 ىإذا ما كانت في مستو (  في العادة تركیب النفایات ویكون. أو الحقن) Seeds(الكبسولات 

                                                             
1
  . 215محمد بن علي  الذھراني وفایده أبو الجدایل ، مرجع سبق ذكره ، ص.  
  .7-6الإدارة الآمنة لنفایات الرعایة الصحیة ، مرجع سبق ذكره ، ص ص.  2
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ممیزاً لنوع المصدر أي شكل ونوع المادة المستخدمة في مؤسسات )  إشعاعي منخفض أو مرتفع

  )1(.الرعایة الصحیة

لیس بالإمكان الكشف عن الإشعاعات المؤینة بواسطة الحواس ماعدا الحروق التي قد 

للأشعة، وفي الغالب لا تسبب تأثیرات فوریة ما لم یتعرض تحدث في المنطقة المتعرضة 

الشخص لجرعة عالیة جداً منها، والإشعاعات المؤینة الهامة في المجال الطبي تتضمن أشعة 

 -Y(وأشعه جاما ) B(ودقائق ) 3(، ورقائق ألفا )X-ray(اكس التي تصدر من المواد المشعة 

ray((2) .ة القصوى المرخص بها للتعرض للإشعاعات، ووفقا للمحددات العالمیة فان الجرع 

  ). 4/1/37( التالي رقم جدولالموضحة في ال

  الجرعة القصوى المرخص بها عند التعرض للإشعاعات) 4/1/37(رقم  شكلال              

  الجرعة القصوى ریم  الجزء المعرض من الجسم للإشعاع

)Ream *(1  /سنة  

  .الدمالأعضاء التناسلیة ومكونات  -1

جلد الإنسان ماعدا جلد الكلف والساعد والقدم _ 2

  .والركبة

  .الكلف والقدم والساعد الركبة_3

05  

30  

  

75  

،  دار دجلة،  البیئة الصناعیة تحسینها وطرق حمایتها: محمد فخري الشهواني، سهیر أزهر موسي :المصدر

  . 256 ، صم 2010،  ، الأردن ، عمان الطبعة الأولي

سراي أم السعد، دور الإدارة الصحیة في التسییر الفعال للنفایات الطبیة في ظل ضوابط التنمیة عن  نقلا

المستدامة، بالتطبیق علي الإستشفائیة الجزائریة، رسالة ماجستیر منشورة في العلوم الاقتصادیة، جامعة فرحات 

  .67،  ص2011-2010الجزائر، عباس، سطیف، كلیة العلوم الاقتصادیة وعلوم التسییر والعلوم التجاریة،

التعرض للإشعاعات        إن عدم الالتزام أو تجاوز الجرعات القصوى المرخص بها عند      

وخلایا الجسم     أعضاء أو أنسجة ىبیة وأضرار وخیمة وآثار خطیرة علنتائج سل ىیؤدى إل

  )3(:البشري، مثل الإصابة بالأمراض والتشوهات والطفرات الوراثیة هذا ما یوضحه الشكل التالي

                                                             
1

 .7- 6لنفایات أنشطة الرعایة الصحیة ، مرجع سبق ذكره ، ص ص  منظمة الصحة العالمیة ، الإدارة الآمنة. 
2
  . 65لا عن سراي أم السعد ، مرجع سبق ذكره ، صنق.  
  . 67المرجع السابق ، ص. 3
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تأثیرات المواد المشعة والإشعاعات علي أعضاء وأنسجة وخلایا الجسم ) 4/1/38(الشكل رقم

  :للإنسان واحتمالیة الإصابة بأهم الأمراض التي تسببها

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

، عمـان، 1، ط ، دار الصـفاء للنشـر والتوزیـع )حمایتهـا ، تلوثهـا، مخاطرهـا (البیئـة ،  عمـاد محمـد ذیـاب الحفـیظ :المصدر

  .68، ص م2005الأردن، 

عـــن ســـراي أم الســـعد، دور الإدارة الصـــحیة فـــي التســـییر الفعـــال للنفایـــات الطبیـــة فـــي ظـــل ضـــوابط التنمیـــة المســـتدامة،  نقـــلاً  

سـطیف، كلیـة  ، جامعـة فرحـات عبـاس، ، رسالة ماجستیر منشورة فـي العلـوم الاقتصـادیة بالتطبیق علي الاستشفائیة الجزائریة

  .67،  صم  2011- 2010 ، الجزائر، جاریةالعلوم الاقتصادیة وعلوم التسییر والعلوم الت

                                                                                                                                                                                

  Ream:  تمثل كمیھ الإشعاع الذي یؤثر على الإنسان بنفس التأثیر الناتج من امتصاص رادRad  واحد للأشعة السینیة الناتجة من
الجرعة = الجرعة بالریم :التأثیر الحیوي في وحدة راو اى ویمكن استنتاجھا من حاصل ضرب معامل . الفولتیة العالیة أو أشعة جاما

  red= 100 erk 1 :معامل التأثیر الحیوي النسبي حیث× ) Red(بالراد 
 

  

 مصدر الإشعاع

 أعضاء وأنسجة جسم الإنسان     

لخلایا  طفرات وراثیة

أعضاء وأنسجة جسم 

 الإنسان

تتكون خلایا سرطانیة في 

الأعضاء والأنسجة 

 المتأثرة 

 

ورم سرطاني نشط ثم 

تشوه الخلایا الدمویة  الھلاك خلال فترة قصیرة

 ثم الموت بعد سنوات

تشوه وراثي 

 وعقم 

موت الجنین 

تشوه او طفرة 

 وراثي 

خلایا  دمویة        

 مطفرة

أنسجة تناسلیة 

 وأنثویةذكریة  

بویضة  

 مخصبة متأثرة

 خلایا دمویة 

 خلایا تناسلیة ذكریة

 وأنثویة 

 أھم الخلایا المتأثرة           

%              16.9%                      23.1%                         27.1         %                        23.3%                      النسبة 

  للاحتمالات
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حجم الطفرات الوراثیة والتأثیرات على خلایا وانسجه ) 4/1/38( ویوضح الشكل رقم 

% 32.3الجسم خاصة الخلایا التناسلیة، مسببه أورام سرطانیة بنسبه احتمالات مئویة تقدر بــــ 

من أعداد % 27.1الإصابة بنسبه من احتمالات إصابة الأنسجة المتعرضة للإشعاع، واحتمال 

الذكوریة (من أعداد الخلایا التناسلیة % 23.70خلایا الدم بالتشوه، وأن احتمال الإصابة بنسبه 

الذكوریة (للخلایا التناسلیة % 16.9بالتشوه الوراثي والعقم، واحتمال الإصابة بنسبه ) والأنثویة

رض البویضة المخصبة لمصدر أشعاعي، وهذا بالتفطیر الوراثي وتشوه الجنین عند تع) والأنثویة

یوضح الآثار الخطیرة والخسائر الفادحة على صحة وسلامة الإنسان إذا ما تعرض للمواد المشعة 

   )1(.ونفایاتها

  : النفایات الحاویة على العناصر الثقیلة. 9

Wastes with High Content of Heavy Metals 

العالي من العناصر الفلزیة الثقیلة فئة فرعیه من النفایات تعتبر النفایات ذات المحتوى    

 الكیمیائیة الخطرة، وتتمیز بسمیتها العالیة، كنفایات الزئبق المنسكب من أدوات العیادة المكسورة

الضغط، والكادیوم الناتج عن بعض أنواع البطاریات المستهلكة،  مثل موازین الحرارة وأجهزة قیاس

الألواح الخشبیة المحشوة بالرصاص للوقایة من الإشعاعات في أقسام  ونفایات الحواجز ذات

  .)2(الأشعة السینیة وأقسام التشخیص

ویمكن توضیح الفئات المختلفة لنفایات الرعایة الصحیة أو النفایات الطبیة كما في الشكل التالي 

  ) .4/1/39(رقم 

  

  

  

  

  

  

  
                                                             

1
  .68السراي أم السعد ، المرجع السابق ، ص . 
  .66المرجع السابق ، ص.  2
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  النفایات الطبیة/ الصحیة فئات نفایات الرعایة) 4/1/39(شكل رقم            

ـــــف               نوع النفایات      ت    ـی   التــــــوصــ

  .نفایات مماثلة للنفایات المنزلیة مثل بقایا الطعام والعلب المعدنیة والبلاستیك والورق  )المنتظمة(النفایات الاعتیادیة      1  

    

2  

جراثیم مثل الضمادات، القطن الطبي والمفروشات والمواد أو المعدات التي  ىنفایات حاویة عل  النفایات المعدیة 

  . لامست المرضي المصابین وملابس المرضي

    

3     

  .  أنسجة المریض وسوائل وأعضاء جسمه ودقة والأجنة  الممرضة الباثولوجیة  

  :نفایات الأدوات الحارة مثل   النفایات الجارحة أو الحارة   4   

، السكاكین ، مقصات جراحیة ، ابر الغرز المثبتة ، المشارط ،الشفرات ، والزجاج الإبر (

  . )المكسور

  :نفایات صیدلانیة مثل ىالنفایات المحتویة عل  النفایات الصیدلانیة  5   

الأدویة والعقاقیر منتهیة المفعول أو الصلاحیة، المواد الملوثة بالمواد الصیدلانیة أو  (

  ). المحتویة لها كالقواریر والصنادیق

  :تدمیر الخلایا البشریة مثل ىالمواد القادرة عل  النفایات السامة للخلایا  6   

  ).الأدویة السرطانیة والكیماویات السامة جینیاً ( 

  .مواد التعقیم ومحالیل المختبرات والأشعة وما شابه ذلك  ت الكیمیائیةالنفایا  7   

  .اسطوانات الأكسجین وعبوات الغاز وعلب الایروسول  الحاویات المضغوطة  8   

مواد المختبرات البحثیة، وتحالیل وملابس المرضي : ( المواد النشطة إشعاعیا مثل  النفایات الإشعاعیة  9  

  ). والمعالجین

   ىالنفایات الحاویة عل  10 

  المعادن الثقیلة

  ).الرصاص والزئبق(  مثل البطاریات وأجهزة قیاس الضغط

، دور الإدارة الصحیة في التسییر الفعال للنفایات الطبیة في ظل ضوابط التنمیة  سراي أم السعد المصدر 

، جامعة فرحات  في العلوم الاقتصادیة، رسالة ماجستیر منشورة  المستدامة، بالتطبیق علي الاستشفائیة الجزائریة

  .67،  صم 2011-2010 ، ، الجزائر كلیة العلوم الاقتصادیة وعلوم التسییر والعلوم التجاریة ، سطیف عباس،
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  :Characteristic of Medical Waste  خصائص النفایات الطبیة

تتمیز مخلفات الرعایة الصحیة بجملة من الخصائص تمیزها عن النفایـات الأخـرى تتمثـل   

  )1(: أهم هذه الصفات في الآتي

  .احتوائها على عناصر معدیة) 1

  .احتوائها على كیماویات خطرة أو صیدلانیة) 2

  .احتوائها على معدات حادة أو جارحة) 3

  .ل والانفجارسریعة التفاعل والالتهاب وقابلة للانتقا) 4

  .احتوائها على مواد مشعة) 5

  ).أكالة(مسببة للتآكل بالأحماض والقواعد القویة ) 6

  .احتوائها على مواد سامة للجینات والخلایا) 7

  :Medical Waste Sources: مصادر النفایات الطبیة

حسب تصنف المصادر المنتجة للنفایات الطبیة إلى مصادر رئیسیة وأخرى ثانویة، وذلك   

  )2(الكمیه المنتجة والتي یمكن توضیحها فیما یلي

  :المصادر الرئیسیة للنفایات الطبیة/ أ

  :تتمثل المصادر الرئیسیة لنفایات الرعایة الصحیة في الآتي  

  .المستشفیات بمختلف أنواعها كالمستشفیات العامة أو الخاصة أو مستشفى الحي أو غیرها) 1

  :ویتمثل أهمها في الآتي: الأخرىمؤسسات الرعایة الصحیة ) 2

  .خدمات الرعایة الطبیة الطارئة  _

  .مراكز الرعایة الصحیة والمستوصفات  -

  .عیادات الولادة وأمراض النساء  - 

                                                             
1
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  .العیادات الخارجیة  - 

  .نقاط الإسعافات الأولیة  - 

  .عیادات الأسنان  - 

  .تضرینمؤسسات الرعایة الصحیة طویلة الأجل ومنشآت رعایة المح  - 

  .مركز نقل الدم  - 

  .ملاجئ الفقراء  - 

  .الخدمات الطبیة العسكریة  - 

  :وتشمل الآتي: المعامل أو المختبرات ذات العلاقة ومراكز الأبحاث) 3

  .المختبرات الطبیة ومختبرات الطب الحیوي - 

  ).البیولوجیة(مختبرات ومعاهد التكنولوجیا الحیویة  - 

  .مراكز البحوث الطبیة - 

  .مراكز التشریح ومستودع الجثث) 4

  . أبحاث وفحص الحیوان) 5

  .بنوك الدم وخدمات جمع الدم) 6

  .دور ومراكز التمریض لكبار السن) 7

  :المصادر الثانویة المنتجة للنفایات الطبیة/ ب

  :یمكن عرض أهم المصادر الثانویة لنفایات الرعایة الصحیة فیما یلي  

  :ویتمثل أهمها في الآتي: رةمؤسسات الرعایة الصحیة الصغی) 1

  .مكاتب أو عیادات الأطباء المنفصلة والمستخدمة للكشف الروتیني على المرض - 

  .مراكز المعالجة بالوخز الإبري - 

  .أماكن المعالجة بالتدلیك الیدوي - 
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  :فض للنفایاتخمؤسسات الرعایة الصحیة المتخصصة والمنشآت ذات الإنتاج المن) 2

  .هة التمریضیةدور ومراكز النقا - 

  .عیادات ومستشفیات الأمراض النفسیة - 

  .مؤسسات رعایة المعوقین - 

  :الأنشطة غیر الصحیة التي تشتمل على إدخال وریدي أو تحت الجلد) 3

  .دور ومراكز التجمیل لثقب الأذن والوشم - 

  .العقاقیر المحظورة ستخدموم - 

  .أماكن خدمات الجنائز) 4

  .خدمات الإسعاف) 5

  .ج المنزليالعلا) 6

تركیب النقابات عادة ما یكون ممیزاً لنوع المصدر، فعلى سبیل المثال نجد أن الأقسام المختلفة 

  :في المستشفى تنتج نفایات ذات صفات ممیزه تختلف من قسم لآخر كالآتي

وهى في الغالب ما تنتج مخلفات معدیه، مثل الضمادات، العصائب، أبر : الأجنحة الطبیة) 1

، مواد التغلیف  الجلد، المجموعات الوریدیة المستهلكة، وسوائل الجسم وإفرازاته الخارجیةتحت 

  .الملوثة وبقایا الطعام

  :غرف العملیات وأجنحة الجراحة) 2

تتولد عنها بشكل رئیسي مخلفات تشریحیة كالأنسجة والأجنة وأعضاء الجسم، ونفایات   

  .معدیه أخرى وأدوات حادة أو جارحه

غالبا ما تنتج مخلفات عامه مع نسبه قلیله من المخلفات :  ت الرعایة الصحیة الأخرىوحدا) 3

  .المعدیة

والنفایات شدیدة العدوى ) ممرضه(وینتج عنها بشكل رئیسي مخلفات باثولوجیة : المختبرات) 4

، والدم  القطع الصغیرة من الأنسجة، المستنبتات المیكروبیة، وجثث الحیوانات المعدیة(مثل 
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وسوائل الجسم الأخرى، والأدوات الحادة أو الجارحة بالإضافة إلى بعض النفایات الكیمیائیة 

  .والإشعاعیة

تنتج مخازن أو مستودعات المواد الصیدلانیة : مستودعات المواد الصیدلانیة والكیمیائیة) 5

  .ن إدارتهاوالكیمیائیة كمیات قلیله من المخلفات الصیدلانیة والنفایات العامة خاصة عند حس

في حین أن نفایات الرعایة الصحیة .  تتولد عنها النفایات العامة فقط :الوحدات المساندة) 6

  :الناتجة عن المصادر المتفرقة تتصف بتركیبتها الممیزة كالآتي

غالبا ما ینتج عنها مخلفات معدیه وأدوات حادة : الرعایة الصحیة المقدمة من قبل الممرضین) أ

  .كثیرة

  .وبعض الأدوات الحادة نفایات معدیه رئیسيتنتج بشكل : مكاتب الأطباء) ب

تنتج بشكل رئیسي نفایات معدیه وأدوات حادة، : عیادات الأسنان ومكاتب أطباء الأسنان) ج

  .ونفایات ذات محتوى عالٍ من المعادن الثقیلة

  :الرعایة الصحیة المنزلیة) د

  ).مثل مخلفات غسیل الكلى وحقن الاونسلین( تنتج غالبا نفایات معدیه وأدوات حادة

أن المصادر الثانویة والمتفرقة للنفایات الطبیة تنتج أصناف تشابه نفایات المستشفى ولكن    

  :تختلف في تركیبتها في

نادراً ما تنتج نفایات مشعه أو سامه للخلایا، إلا أنها في ازدیاد مستمر في البلدان المتطورة  - 

  .فعذات الدخل المرت

  .لا تتضمن بشكل عام أجزاء من جسم الإنسان - 

  .غالبیتها من الإبر التي تستخدم في الحقنو النفایات الحادة أو الجارحة  - 

یوضح إنتاج نفایات خدمات الرعایة الصحیة تبعاً لمصدرها وذلك ) 4/1/4(التالي رقم  جدولوال

  .بحسب إحصاءات البلد ذات الدخل العالي
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  إنتاج نفایات الرعایة الصحیة حسب مصدرها) 4/1/4(رقم  جدول                    

  یوم/ مریض/النفایات المتولدة كغم   المصدر           ت   

  1  

  2  

  3  

  4  

  المستشفي الجامعي    

  المستشفي العام    

  مستشفي المقاطعة    

  مراكز الرعایة الصحیة الأولیة

  4.1ـــــــــ 7.8       

  2.1ــــــــ  4.2       

  0.5ـــــــــ  1.8       

  0.05ـــــــــ  0.5       

ــــى ســــعد  :المصــــدر ــــة للنشــــر والتوزیــــع ، الإدارة الصــــحیة العنــــزيعل ،  ، الأردن ، عمــــان ، دار الیــــازوري العلمی

  .276، ص م2008

المستشفي من خلال الجدول السابق، نلاحظ أن كمیة المخلفات المنتجة في كل من 

الجامعي والعام مرتفعة مقارنة بالمستشفیات الأخرى وذلك بسبب كبر حجمها، فإنتاج النفایات 

یتأثر بشكل أساسي بحجم مصدرها، أن هنالك علاقة طردیة بین حجم المؤسسة الصحیة وكمیة 

  )1(.النفایات الطبیة المنتجة أو المتولدة عنها

  :    لبة مخاطر النفایات الطبیة وتأثیراتها السا

Risks of Medical Waste and it`s Negative Impacts          

ضرر  حدوث ىاد معینة قد تؤثر سلباً وتؤدي إلاحتمالات وجود مو  ىتشیر المخاطر والأضرار إل

معین یقع بین البسیط والشدید بحكم تعامل الأشخاص مع النفایات الطبیة داخل وخارج المؤسسات 

فجمیع الأشخاص المعرضون لمخلفات الرعایة الصحیة هم بالفعل في خطر 2) (.والمرافق الصحیة

شدید، سواء كانوا یقومون بمناولة هذه النفایات أو معرضون لها بسبب الإهمال في الإدارة، ولذلك 

وجود  ىإل الصحیة یؤديسسات والمرافق ؤ فإن عدم وجود الإدارة الرشیدة للمخلفات الطبیة بالم

عن نفایات تلك  مخاطر جمة، ویجعل الأشخاص معرضون للتأثیرات السالبة والأضرار الناجمة

   )3(.المؤسسات، وتختلف هذه الآثار والمخاطر حسب نوع النفایات الطبیة ومصدرها

  

                                                             
1
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 Persons at Risk )1(:المجموعات الرئیسیة المعرضة للخطر

 .وموظفو صیانة المستشفیاتالأطباء والممرضون ومساعدو الرعایة الصحیة  -

 .المرضي داخل مؤسسات ومرافق الرعایة الصحیة أو الذین یتلقون الرعایة المنزلیة -

عمــــال الخــــدمات المســــاندة المرتبطــــة بالمؤسســــات الصــــحیة، مثــــل النظافــــة والغســــیل ومناولــــة  -

 .النفایات والنقل

 .الزائرون لمؤسسات ومرافق الرعایة الصحیة -

 .لص من النفایات مثل عمال المكبات أو المرمدات  ونباشي النفایاتالعاملون في مرافق التخ -

كمــــا أن هنالــــك مخــــاطر مرتبطــــة بالمصــــادر المتفرقــــة الصــــغیرة للمخلفــــات الطبیــــة یجــــب 

الاهتمــام بهــا وعــدم تجاهلهــا، وتتضــمن النفایــات مــن هــذه المصــادر تلــك المخلفــات الناتجــة عــن 

اسـتعمال العقـاقیر المحظـورة وغالبـاً مـا یكـون عـن طریـق الرعایة الصـحیة المنزلیـة  ومـا ینـتج عـن 

  .الحقن بالأوردة

  : مخاطر نفایات خدمات الرعایة الصحیة

Hazards of Health Care Services Waste        
جــزء كبیــر مــن  ىعلــ) النفایــات الطبیــة(عایــة الصــحیةتشــتمل المخلفــات الناتجــة عــن مؤسســات الر   

نسبة اقل من المخلفات الخطرة ، ولكـن بـالرقم مـن  ىالمشابهة للنفایات المنزلیة وعل النفایات العامة

مخاطر وآثار حادة قد تكون في بعض الأحیان ممیتة، على  قلة نسبة النفایات الخطرة فإنها تشتمل

   )2(:وتتمثل أهم هذه المخاطر فیما یلي

  :الحادةالمخاطر الناتجة من النفایات المعدیة والأدوات / 1

Hazards from Infection Waste and Sharps              

ببة الأقـل مـن الأنــواع المعدیـة بالمیكروبـات المســ ىنـوع علــ ىتحتـوي النفایـات المعدیــة علـ

جسم الإنسان عبر عدة طـرق، أهمهـا الـوخز الإبـري أو الخـدش  ىللمرض والتي یمكن أن تدخل إل

ن طریـق  ـــشاق أو عـنــطة الاستـــیة أو بواسـاطــیة المخـلال الأغشـن خـادة، ومـع بالآلات الحـأو القط

   . الابتلاع

) 2200-7000(وقـــد أظهـــر تقریـــر وكالـــة حمایـــة البیئـــة الأمریكیـــة أن كـــل عـــام تتعـــرض حـــوالي 

ممرضة للوخز بالإبر أو الخدش أو القطع بالأدوات الحادة، وتزداد الإصـابات بالنسـبة للممرضـات 

 ىوبالإضـافة إلـ. إصـابة) 4800-2800(ج المستشفیات حیث تصل إلي حوالياللاتي یعملن خار 

الإصـابات التــي تسـببها الأدوات الحــادة كــالوخز أو الخـدش أو القطــع فهـي قــد تكــون سـبباً فــي نقــل 

                                                             
1
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  . 20- 18المرجع السابق ، ص ص.  2



222 

 

كثیر من الأمراض إذا ما كانت ملوثة بالكائنات الممرضة، مثـل إصـابات الـدم الفیروسـیة كالتهـاب 

  ). الایدز(وس نقص المناعة  المكتسبة الكبد الفیروسي، وفیر 

   ولــذلك تعتبــر الأدوات الحــادة صــنفاً خطیــراً جــداً مــن النفایــات، كمــا تعتبــر الإبــر المســتخدمة تحــت  

الأخـص خطـرة لأنهـا غالبـاً مـا تكـون ملوثـة  ىمن نفایـات الأدوات الحـادة وهـي علـالجلد جزءاً هاماً 

  . بدم المرضي

  :ایات الكیمیائیة والصیدلانیة المخاطر الناتجة من النف/ 2

 Hazards from Chemical and Pharmaceutical Waste    

كمیات قلیلة من النفایات الكیمیائیة والصیدلانیة ولكـن  ىي مخلفات الرعایة الصحیة عادة علتحتو 

قد تزداد الكمیة عندما یتم التخلص مـن الكیماویـات والمـواد الصـیدلانیة منتهیـة الصـلاحیة أو غیـر 

ـــر خطیـــرة فهـــي قـــد تســـبب التســـمم نتیجـــة لامتصـــاص المـــادة  ـــة، وهـــي بصـــفة عامـــة تعتب المرغوب

. لجلـــد أو الأغشـــیة المخاطیـــة، أو عـــن طریـــق الابـــتلاعالكیمیائیــة أو الصـــیدلانیة، أو مـــن خـــلال ا

ــة فــي برامیــل مســربة أو أكیــاس  ــدات الحشــریة منتهیــة الصــلاحیة والمخزن فعلــي ســبیل المثــال المبی

صـحة الإنسـان عنـد ملامسـتها مـثلاً أو  ىتوثر بشكل مباشـر أو غیـر مباشـر علـممزقة یمكنها أن 

التسـمم عنـد  ل المیاه الجوفیة، كما یمكن أن یحدثداخ ىرضها للأمطار الغزیرة وتسربها إلعند تع

  .شرب المیاه الملوثة أو تناول الطعام الملوث بتلك المواداستنشاق أبخرتها أو 

وتعتبر المواد المطهرة بشكل خاص جزءاً هاماً من فئة تلك المجموعة فهـي تسـتخدم بكمیـات كبیـرة 

یــة عال تكــوین مركبــات ىل ولهــا القــدرة علــعــوغالبــاً مــا تســبب التآكــل، وهــي كیماویــات شــدیدة التفا

كإمكانیة حدوث حریق أو تلـوث نتیجـة للـتخلص  ىمخاطر أخر  ىالسمیة، كما یمكن أن تشتمل عل

  .غیر الكافي مثل الحرق أو الدفن

   Hazards from Genotoxic Waste   :المخاطر من النفایات السامة للجینات/ 3

هـــا عمـــال الرعایـــة التـــي یمكـــن أن یتعـــرض لة عوامـــل تتعلـــق بالمخـــاطر والآثـــار توجـــد عـــد

ه العوامــل عــن المناولــة والــتخلص مــن النفایــات الســامة للجینــات ، تــرتبط هــذ نالصــحیة المســئولی

وزمن التعرض لها ، فقد یتم التعرض للمـواد السـامة للجینـات فـي مجـال  ىه المادة نفسها ومدیبسم

ل الإعداد أو المعالجة بعقاقیر وكیماویات خاصة، والسبل الأساسـیة التـي یـتم الرعایة الصحیة خلا

بها التعرض هي استنشاق الغبار أو الـرزاز أو الامتصـاص مـن خـلال الجلـد أو عنـد طریـق تنـاول 

ــا أو الكیماویــات أو المخلفــات ، كمــا یمكــن أن یــتم التعــرض  ــاقیر ســامه للخلای الطعــام الملــوث بعق

المتلقـین للعـلاج  ىمباشـر بـإفرازات وسـوائل جسـم المرضـللجینـات عبـر الاتصـال الللنفایات السامة 

الكیمیائي، ولخطورة هذا الصنف مـن النفایـات یتوجـب الحـرص والحـذر الشـدیدین عنـد مناولتهـا أو 

ــتخلص منهــا فــان وجــود هــذه النفایــات فــي أي بیئــة ی ــال ــأثیرات  ىمكــن أن یــودي إل أضــرار جمــة وت

    .   ایكولوجیة خطیرة
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  Hazards From Radioactive Waste :المخاطر الناتجة من النفایات المشعة /5

 ىنوعیـة المـادة المشـعة ومـد ىض الذي تحدثه النفایـات المشـعة علـیتوقف تحدید نوع المر 

سـامه الجینـات ، فهـي التعرض لها ، ولكون النفایـات المشـعة أسـوة  بـبعض المخلفـات الصـیدلانیة 

المــــادة الجینیــــة، فتــــداول المصــــادر ذات النشــــاط الإشــــعاعي  العــــالي كــــالأجهزة  ىذات تــــأثیر علــــ

إصابات خطیرة جداً مثل تدمیر الأنسجة مما یحتم ضرورة  ىالتشخیصیة من المحتمل أن یؤدي إل

عاعي  المــنخفض مــن المحتمــل ، أمــا مخــاطر النفایــات ذات النشــاط الإشــ بتــر أجــزاء مــن الجســم

الخارجیة  للعبـوات أو الطریقـة أو المـدة غیـر المناسـبتین لتخـزین هـذه  وءها عن التلوث الأسطحنش

  .النفایات 

  العــاملین فــي مجــال الرعایــة الصــحیةویعتبــر جمیــع المعرضــین لمثــل هــذا النشــاط الإشــعاعي مثــل 

   .   اهم للإصابة بتأثیر هذه الإشعاعاتدایات أو أعمال التنظیف ، في خطر ومناولة النف

  Public Sensitivityور  حساسیة الجمه/ 6

فایات الطبیـة أخر وبعیداً عن المخاوف الناتجة عن المخاطر والآثار السالبة للن ىفي منح

من البشر حساسین جداً بالنسبة لتأثیر المنظر بصورة عامه ، وبشكل اخص  ىنجد الغالبیة العظم

المخلفات التشریحیة ، ولا یمكن وتحت أي ظـرف قبـول فكـرة الـتخلص مـن النفایـات التشـریحیة فـي 

مكبـــات النفایـــات مـــثلاً فكـــل الحضـــارات الإنســـانیة تســـتنكر ولا تقبـــل بشـــدة حتـــى فكـــرة  رمـــي بقایـــا 

حیــث وصــاً فــي آســیا صالناتجــة عــن العملیــات بــل أن بعــض الثقافــات وخوأعضــاء الجســم البشــري 

توابیـت صـغیرة وتسـلم إلـي تفرض المعتقدات الدینیة أن تحفظ أعضاء الجسم البشري للمـریض فـي 

  .دفن في المقابرأسرته لت

 Negative Impact of: التأثیرات السلبیة لنفایات خدمات الرعایة الصحیة

Medical Waste      1(:ل أهم الآثار السلبیة لمخلفات الرعایة الصحیة فیما یليتتمث(  

   Impacts of infectious waste and sharps: تأثیرات النفایات المعدیة والأدوات الحادة/ 1

بشكل  مسالصحیة وتأثیراتها السالبة ت إن مخاطر العدوى الناتجة من نفایات الرعایة

ل المستشفى الآخرون والقائمون الممرضون وعماف. الصحیةجملة العاملون في الرعایة رئیسي من 

تشغیل إدارة النفایات تعتبر هذه الفئات الأكثر عرضة لمخاطر النفایات الطبیة وذلك من  ىعل

إصابة لكل ) 20الي 10(خلال الإصابات التي تسببها حین یتراوح معدل الإصابة السنوي من 

  :عامل وتتمثل أهم الإصابات في الآتي) 1000(

                                                             
  24-21المرجع السابق ، ص ص .  1
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  .بالإفرازات التناسلیة للمریض أمراض الجهاز التناسلي الناتجة من النفایات الملوثة - 

أمراض السل والحصبة الناتجة عن الالتماس المباشر وغیر المباشر بالنفایات الملوثة  - 

  . المكروبات والفیروسات  ىولعابهم المحتوى عل ىرازات للمرضبالإف

لموجودة الالتهابات المعویة الناتجة من التعامل مع بكتریا السلمونیلا والشقیلا وبعض الدیدان ا - 

  .في النفایات الطبیة الملوثة ببراز وقئ المریض 

  .التهابات السحایا الناتجة للتعرض لمواد ملوثة بسائل الحبل الشوكي  - 

) (Streptococcus البكتریا الجلدیةبسبب التعرض لأنواع من ناشئة الجلد ال التهابات - 

د جروح المرضى بعد رعایتهم، أو الموجودة بالمخلفات الطبیة مثل القطن  والشاش الملوث بصدی

          وكذلك الحال في بكتریا تعفن الدم ) Acillus anthrax(  حالة الإصابة بالجمرة الخبیثة

 )septicaemia ( وفطریات تعفن الدم )Candidaemia. (  

وللخطورة البالغة ) HIV( العدوى بفیروس نقص المناعة) G,D,C,B(التهابات الكبد الوبائي  -

أن هذه الفیروسات تنتقل  ىیوجد دلیل قوى عل یثما حهد اهتمام خاص بجیو   ینضالمر لهذین 

عن طریق النفایات الطبیة من خلال الإصابات التي تحدثها الإبر الملوثة بالدم البشري، خاصة 

یمكن أن تحدث مخاطر وإضرار  حقنة ،  ملیار) 12(ي أنحاء العالم حوالي وانه ینتج سنویاً ف

أشارت قد بالأخص عند إعادة استخدامها دون تعقیم، و و  دوىمثل الإصابة بالجروح والع كثیرة

إصابة سنویاً تحدث بفیروس التهاب الكبد الوبائي ) 16000- 8000(الدراسات أن هنالك حوالي 

)B,C ( ،البقاء لفترة  ىحیث یتمیز هذا الفیروس بقدرته علبسبب إعادة استخدام الحقن دون تعقیم

   .قارنة مع فیروس نقص المناعةأطول م

قدمت وكالة الولایات المتحدة لحمایة البیئة تقریراً للكونجرس الأمریكي عن النفایات 

العدوى التي یسببها التعرض  الطبیة وآثارها ومخاطرها الناتجة موضحة فیه العدید من الأمثلة عن

الأدوات الحادة الموجودة ات الرعایة الصحیة ومعدلات الإصابة السنویة الناتجة عن خلفلم

  : التالي ، )4/1/40(شكل رقم ال رج المستشفیات وهذا ما یوضحهبالنفایات الطبیة وذلك داخل وخا
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أمثلة على العدوى التي یسببها التعرض لنفایات الرعایة الصحیة                           ) 4/1/40(شكل رقم 

  :الانتقالوالكائنات الدقیقة السبب ووسائل 

  وسائل انتقال العدوى  االكائنات الدقیقة المسببة له على أمثلة  العدوى

مه ضلا والغالبكتریا الأمعائیة مثل السلمونیلا والش  العدوى المعویة

  .الكولیریة والدیدان الطفیلیة

  أو القي/البراز و

  إفراز الشهیق واللعاب  .العنقودیة الرئویةالمتطفرة السلیة، فیروس الحصبة، البكتریا   عدوي الجهاز التنفسي

  إفرازات العین  الفیروسیة الهربسیة  عدوي العیون

  إفرازات الجهاز التناسلي  .سیةبالنیسریة البنیة، الفیروسیة الهر   عدوي الجهاز التناسلي

  القیح  الجراثیم العقدیة  عدوي الجلد

  إفرازات الجلد  جراثیم الجمریه العضویة  الجمرة الخبیثة

  السائل النخاعي  النیسریة السحائیة  التهاب السحایا

فقدان  المناعة          

  )الایدز(المكتسبة

  فیروس العوز المناعي البشري

  )HIV (  

  الدم والإفرازات الجنسیة

  ات الدمویةفراز جمیع المنتجات والا  .ا، ایبولا، ماربورغ سفیروسات جونتن، لا  الحمیات النزفیة

الجراثیم العنقودیة المخثرة السالبة، الجراثیم العنقودیة   )الدمتجرثم (بكتریا 

  یة، الكلبسیةو الذهبیة، جراثیم أمعائیة،المكورة المع

  الدم

  البراز  ) A(فیروس التهاب الكبد   )  A(فیروس التهاب الكبد 

  الدم ووسائل الجسم  )B,C( فیروس التهاب الكبد   )B,C( التهاب الكبد 

، المكتب الإقلیمي  ، الإدارة الآمنة لنقابات أنشطة الرعایة الصحیة منظمة الصحة العالمیةتقریر : المصدر

  . 19 ص، م  2006 ، عمان، للشرق المتوسط، الأردن

ل السابق یتبین لنا الكثیر من الأمراض المعویة الناتجة من النفایات الطبیة وذلك عن شكمن ال

ائل الجسم التي تعتبر من الوسائل المألوفة التي و إفرازات وسكائنات الدقیقة ومن خلال طریق الٍ 

التهاب  ىعدد الإصابات السنویة بعدو : تاليكما یوضح الجدول ال. تنتقل بواسطتها الممرضات

  .إدارة النفایاتالحادة بین الكادر الطبي وعمال بسبب الجروح ) HIV(الكبد الفیروسي 
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  2001الولایات المتحدة الأمریكیة بالأدوات الحادة بالسنویة للإصابات المهنیة  الأعداد) 4/1/5( جدول رقم

بین المصا العدد السنوي الأشخاص  الفئة المهنیة

  بالجروح من الأدوات الحادة

العــــــــــــدد الســــــــــــنوي لإصــــــــــــابات العــــــــــــدوى   

  الناتجة عن الإصابة )HIV(بفیروس

  :الممرضون

  المستشفي في  - 

  خارج المستشفي - 

  

17700 - 22200     

     28000-48000  

  

56  - 96   

26 -45  

  15-2  7500- 75000  عاملو المختبر في المستشفي

  91- 23  45300- 11700  عمال  النظافة في المستشفي

  24  12200  فنیو المستشفي

  1>  400-100  الأطباء، وأطباء أسنان في المستشفي

  3-1  1700-500  الأطباء خارج المستشفي

  1>  300-100  المستشفي أطباء الأسنان خرج

  8-  5  3900 – 2000  مساعدو أطباء الأسنان خارج المستشفي

  24  12000  موظفو الطوارئ الطبیة خارج المستشفي

  5  -  1  7300-500  عمال النفایات خارج المستشفي

الإقلیمي للشرق نشطة الرعایة الصحیة المكتب لنفایات أالإدارة الآمنة  ، تقریر منظمة الصحة العالمیة :المصدر

  .23ص  ،م 2006،  ، الأردن، عمان المتوسط

من الجدول السابق یلاحظ أن الممرضین خارج وداخل المستشفي هم أكثر الفئات تعرضاً         

یلیهم ثم . لخطر الإصابة بالجروح والتهاب الكبد الفیروسي الناتجة عن الأدوات الحادة أو الجارحة

في الولایات المتحدة ف .داخل المستشفي وموظفو الطوارئ الطبیةعمال النظافة على التوالي 

الأمریكیة یتراوح عدد الإصابات بین الفئات السابقة بعدوى التهاب الكبد الفیروسي الناتجة من 

حالة من بین إجمالي عدد الإصابات بهذا الفیروس ) 280- 153(التعرض للنفایات الطبیة بین

حالة ووفقاً لهذه ) 300000(جموع الكلي السنوي البالغ من الم) 321- 162(والتي تقدر ب 

والتهاب الكبد  )الایدز( الدراسة یوضح الجدول التالي نسبة خطر العدوى بفیروس نقص المناعة

  ). B,C ( الفیروسي
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  خطر العدوى بعد الوخز بالإبر تحت الجلد) 4/1/6(الجدول رقم             

  خطر العدوى  العدوى

  )HIV(  المناعةفیروس نقص 

 Bالتهاب الكبد الفیروسي 

 Cالتهاب الكبد الفیروسي 

0.3%  

3%  

3- 5%  

  

الإدارة الآمنة لنفایات أنشطة الرعایة الصحیة المكتب الإقلیمي للشرق ، تقریر منطقة الصحة العالمیة  :المصدر

  .23ص ، م 2006،  الأردن  ، عمان المتوسط

مــن  ىأعلــ) C(نســبة خطــر العــدوى بالتهــاب الكبــد الفیروســي مــن خــلال الجــدول أعــلاه أن یتبــین        

ویعتبـر فیـروس التهـاب ) HIV(وفیروس نقص المناعة ) B(نسبة خطر العدوى بالتهاب الكبد الفیروسي 

الأسطح لعدة أسابیع كما أنـة یقـاوم  ىبقاء حیا علال ىله القدرة علو مستدیما في الهواء الجاف ) C(الكبد 

ســاعات فــي درجــة حــرارة ) 10(ویظــل حیــاً لمــدة %) 70(بتركیــز والایثــانول  اتر هــالتعــرض للمــاء والمط

وس أن جرعة معدیة من فیـر  أظهرت دراسات المنظمة الیابانیة لأبحاث النفایات الطبیةولقد ) درجة 60(

، وبالمقارنـة حیة لفترة أسبوع في قطـرة دم علقـت داخـل ابـره تحـت الجلـد ىالكبد الفیروسي تستطیع أن تبق

) 15(اقــل مقاومــة منــه بكثیــر ولا یســتطیع أن یظــل حیــاً لأكثــر مــن ) HIV(فیــروس نقــص المناعــة  فــان

أیــام فقــط فــي درجــة الحــرارة العادیــة ویعتبــر  7-3ولفتــرة %) 70(دقیقــة عنــد تعرضــه للایثــانول  بتركیــز 

ام تعكس الدرجة أن هذه الأرق )1(وأكد زكریا طاحون  .)درجة مئویة 56( خاملاً تماماً عند درجة الحرارة 

العالیة من المخاطر والأضرار لمثل هذا النـوع مـن العـدوى الناتجـة عـن النفایـات المعدیـة ونفایـات المـواد 

المرضــى والعامــة بالدرجــة  ىعــاملین بالمؤسســات الصــحیة بالدرجــة الأولــي وعلــالحــادة، التــي قــد تحــدث لل

ا مـن الـدول كالـدول النامیـة حیـث یكـون الحـال الثانیة كما أن هذه الأرقام قد تكون أقـل أثـر مقارنـة بغیرهـ

  .لمعرضین لنفایات الرعایة الصحیةاقل دقة وصرامة في مراقبة وتدریب العاملین ا

  

  

  

                                                             
 .52م ، ص2009، شركة ناس للطباعة ، القاھرة ، مصر ،  إنظاف البیئةزكریا طاحون ، .  1
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  :تأثیرات النفایات الكیمیائیة والصیدلانیة) 2(

  Impacts of Chemical and Pharmaceutical  Waste  

الصــیدلانیة المســتخدمة بالمؤسســات والمرافــق تظــل العدیــد مــن النفایــات الكیمیائیــة والمــواد 

العاملین والبیئة المحیطة ومرد ذلـك لطبعتهـا  ىدر الأضرار التي تؤثر سلبیاً  علالصحیة من مصا

  :السمیة فهي في الغالب الأعم تعمل على الآتي

  .ات بالخلایا البشریة والأحیاء البریةر فطالإصابة بالسرطان وال -

  .قد تسبب التسمم عند التعرض لها بكمیات كبیره ولفترة زمنیة طویلة مواد التطهیر والتعقیم -

بعــض النفایــات الصــیدلانیة تحمــل أثــار مــدمرة لــنظم البیئــة الطبیعیــة مثــل بقایــا مخلفــات الأدویــة  -

ل الأحیـاء الدقیقـة قتـ ىض السرطانیة والتي لها القدرة علـالحیویة والأدوات المستخدمة لعلاج الأمرا

   )1(.ضروریة لتلك النظمالموجودة وال

ت للانفجــار بالإضــافة إلــي المخــاطر والأضــرار المحتمــل حــدوثها والمرتبطــة بقابلیــة هــذه النفایــا -

  .الخطیرة الأخرى مثل سرعة الالتهاب وسرعة التفاعل میزاتها

إصابات العیون أو الجلد أو الأغشیة المخاطیة للمسالك الهوائیة المحتملـة نتیجـة لملامسـة مـواد  -

 ، بینمـا)2( سریعة الالتهاب أو أكالـة أو سـریعة التفاعـل مثـل الفورمالدهیـد والمـواد المتطـایرة الأخـرى

توثیـــق عـــن تـــأثیر النفایـــات الكیمائیـــة والصـــیدلانیة لحـــدوث أمـــراض متفشـــیة بـــین عامـــه لا یتـــوفر 

ناتجــة عــن النفایــات الكیمائیــة أو الصــیدلانیة مــن المؤسســات المرافــق الصــحیة، إلا انــه  ،الجمهــور

  .من الأمثلة للتسمم الواقع بسبب النفایات الكیمائیة الصناعیة العدید توجد

ذلــك فــان كثیــر مــن الإصــابات تنــتج عــن التــداول غیــر الســلیم للكیماویــات أو المــواد  ىبالإضــافة إلــ

الرعایـــة الصـــحیة ویمكـــن للصـــیادلة وأطبـــاء التخـــدیر وفریـــق التمـــریض  الصـــیدلانیة فـــي مؤسســـات

والمساعدین وموظفي الصیانة أن یكونـوا معرضـین لخطـر الأمـراض النفسـیة والجلدیـة الناتجـة عـن 

   )3(.التعرض لمثل هذه المواد كالأبخرة والرزاز والسوائل

     Impacts of Public Waste : تأثیرات  النفایات العامة للجینات ) 3(

أن التعرض للأدویة المستخدمة في العلاج الكیمیائي للأمراض السرطانیة عند تحضیرها أو       

ب سـمیتها العالیـة أعطائها للمرضى أو تصریفها والتخلص منها، یسبب أضرار ومخاطر جمة بسـب

                                                             
1
  .319، عدمان مریزق ، مرجع سبق ذكره ، ص براق محمد.  
  .80سراي أم السعد ، مرجع سبق ذكره ، ص.  2
3

  .24منظمة الصحة العالمیة ، الإدارة الآمنة لنفایات أنشطة الرعایة الصحیة ، مرجع سبق ذكره ، ص. 
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تشوهات وطفرات غریبـة وتأثیرهـا و قتل الخلایا البشریة  وتكوین أورام سرطانیة أ ىجدا وقدرتها عل

ذلــك ، كمــا أن معظــم العقــاقیر الســامة للخلایــا  ىوقــد أكــدت الدراســات علــ ،حــامض النــوويال ىعلــ

 ىمع الجلد أو العین  بالإضـافة  إلـمهیجة جدا وتسبب اثأر موضعیة ضارة بعد التلامس المباشر 

  . صداعذلك فأنها یمكن أن تسبب التهاب الجلد والدوخة والغثیان وال

   Impacts from Radioactive Waste   تأثیرات  النفایات المشعة ) 4(

نــوع  ىمــواد المشــعة تعتمــد بشــكل رئیســي علــأن المخــاطر والتــأثیرات الناتجــة مــن نفایــات ال        

لقي وكمیة الأشعة التي یتم التعرض لها، بحیث تتدرج من أعراض بسیطة مثل الصداع والدوخة وا

ونتیجــــة للتــــأثیرات . ینــــي الــــوراثي للخلایــــاالج ىأكثــــر خطــــورة كالتــــأثیر علــــى المحتــــو  مشــــاكل ىإلــــ

المســرطنة المرتبطــة بــالتعرض للنفایــات المــواد المشــعة تــم تســجیل إصــابة واحــدة فــي البرازیــل عــام 

 هلنفایــات المستشــفي المشــعة حیــث أنــ م مــن بــین عامــة النــاس، وكــان ذلــك بســبب التعــرض1988

للإشــعاع، واســتطاع شــخص  القــدیم مصــدرا هلعــلاج الإشــعاعي تــرك فــي مكانــعهــد لعنــدما انتقــل م

شخصــاً  249تعــرض  ىإلــ ىمنزلــه ممــا أد ىالمكــان المغلــق وتنــاول المصــدر إلــ هــذا ىالــدخول إلــ

كمـا سـجلت فـي مرحلـة . للمصدر المشع، فمات منهم العدید أو عانى مـن مشـاكل الصـحیة خطیـرة

م بـــالجزائر، 1978م بالمكســـیك، وفـــي العـــام 1926ســـابقة حـــالات مشـــابهه وكـــان ذلـــك فـــي العـــام 

ــم تســج ــات المــواد المشــعة فانــه ل ل وبمعــزل عــن هــذه الحــالات الســابقة الناتجــة عــن التعــرض لنفای

  .حد علم الباحث ىعلمیة توثیق لمثل هذه الحالات علبیانات 

أن الحــوادث المســجلة فقــط والتــي تــرتبط بــالتعرض للإشــعاعات المؤینــة فــي أمــاكن الرعایــة 

عــن التشــغیل غیــر الآمــن لأجهــزة أشــعة اكــس أو المناولــة غیــر الملائمــة لمحالیــل  نتجــتالصــحیة 

   )1(.العلاج الإشعاعي العلاج الإشعاعي أو التحكم غیر الكافي في

  : البیئة بعد التخلص منها ىتأثیرات النفایات الطبیة عل

ســواء فــي مصــادر  ىلطبیعیــة وعــدم إدارتهــا بطریقــة مثلــأن تواجــد النفایــات الطبیــة فــي البیئــة ا     

كثیر من الإضرار والآثار السـالبة  ىها والتخلص النهائي منها یقود إلإنتاجها أو عند جمعها أو نقل

ضــرار والمخــاطر الصــحیة الأ ىوالبیئــة بشــكل عــام، فبالإضــافة إلــ الفــرد والمجتمــع ىعلــوالمخــاطر 

ة غیر یضرار الصحیة والبیئهنالك العدید من المخاطر والأفمسبقا المباشرة التي تمت الإشارة إلیها 

  )2( :أهمها كما یلي ىیات ویمكن الإشارة إلوع من النفاالمباشرة التي تنتج عن انتشار هذا الن
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  :تلوث التربة والمیاه الجوفیة والسطحیة/ أ

أن طــرح النفایــات فــي المرامــي العامــة أو الــتخلص غیــر الرشــید منهــا باســتخدام الأســالیب         

التقلیدیــة المنخفضـــة التكـــالیف مثـــل الطمــر والتخـــزین فـــي مســـتجمعات أرضــیة أو رمیهـــا فـــي آبـــار 

كحالة مجمع كلارك فورك بولایة مونتانا بالولایات المتحدة الأمریكیة والذي یعتبـر مـن اكبـر عمیقة 

تلــوث البیئــة والتربــة والمیــاه الجوفیــة بســبب تســرب هــذه  ىرمــي النفایــات فــي العــالم یــؤدي إلــ أمــاكن

ابات فقد أصیب الآلاف من مكان مدینـة میناماتـا بالیابـان بإضـر  .النفایات الخطرة في مكان الطمر

 )1(.عصیبة عندما أكلوا الأسماك التي تعرضت للتلوث نتیجة لإلقاء النفایات الخطرة في البحر

ــوث الهــواء /ب بالغــازات الســامة والــدخان والغبــار والأبخــرة الضــارة أو الســامة  تلــوث الهــواء :  تل

الرعایــة ات خــدمات فعنــد حــرق نفایــ .النفایــات نافدمــن مصــادر مختلفــة مثــل المحــارق ومــ ةنبعثــالم

تنـتج ) والتـي تمثـل النسـبة الأكبـر مـن مجمـل المخلفـات الطبیـة ( یة غیر الخطـرة دایالصحیة الاعت

 ىالــذي یتمیــز بقدرتــه علــ (CO2, CO)كــأول وثــاني أكســید الكربــون  ،كمیــات كبیــرة مــن الكربــون

بة مـــرة، وبالتـــالي تقـــل نســـ 300بحـــوالي ) O2(الأوكســـجین  ةالاتحـــاد بهموجلـــوبین الـــدم تفـــوق قـــدر 

الجزیئات أیضا وهنالك  ،الصحة العامة ىمخاطر عده عل ىوكسجین الواصل للمخ وهذا یقود إلالأ

أما  )2(.الدقیقة والهیدروكربونات وأكاسید الكبریت وغیرها من المواد الأخرى الملوثة والضارة بالهواء

ــل القفــازات والأنابیــب التــي  عنــد حــرق بعــض نفایــات الخــدمات الصــحیة بطریقــة غیــر مناســبة، مث

أو البلاســتیك الــذي یتمیــز بقــوة ) (Polymersتســتخدم فــي نقــل الــدم والمصــنوعة مــن البلــومیرات 

ــتج عــدد مــن الغــازات مثــل مــادة  ــة ین تحملــه للتغیــرات الفیزیائیــة ومقاومتــه للأحمــاض والقلویــات فأن

وتمثل تهدیداً للصحة العامة وتسبب   التي یعتبر وجودها في الهواء خطراً ) Dioxins(الدیوكسین 

         )3(.الأمراض الخبیثة كالسرطان

خدمات نفایات الرعایة الصحیة منظر المدن والبیئة المحیطة بها تشوه  :تشویه المنظر والبیئة /ج

ــــروائح الكریهــــة والمزعجــــة،  ــــد الــــذباب ونواقــــل الأمــــراض كالمــــن خــــلال انتشــــار ال صراصــــیر وتوال

وحسب تقریر منظمة الصحة العالمیـة . ة وما تسببه من أمراض معدیةلوالقوارض والحیوانات الضا

مـن الحـالات المرضـیة % 90الخاص بمشـاكل ومخـاطر النفایـات بالـدول النامیـة، وضـح أن أكثـر 

الطفیلیــات و بــات عــن طریــق الحشــرات الموجــودة فــي مستشــفیات تلــك الــدول یســببها انتقــال المیكرو 

ة شـهور القمامـة لمـدة سـت ىتمت تربیة زوج واحد مـن الـذباب علـفإذا . والفئران والصراصیر وغیرها
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3
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 ،بلیون ذبابة في حالة توفر الظروف المثلـي للتكـاثر والنمـو) 191( ىل إلصفإن نسل هذا الزوج ی

إذا تمــت و مــرض، ) 46(ل للإنســان ملایــین میكــروب وتنقــ) 6(وكــل ذبابــة یمكنهــا أن تحمــل نحــو 

) 5(إلــي ) 3( ىات فــإن نســل هــذا الــزوج ســوف یصــل إلــالنفایــ ىعلــ ىبیــة زوج مــن الفئــران یتغــذتر 

  )1(.ملیون فأر بعد خمس سنوات) 6(إلي ) 5( ىلیون فأر في ثلاث سنوات، ویصل إلم

النفایـات وفرزهـا والـتخلص الأعباء المالیة الباهظة التي تتكبدها الـدول لجمـع  :التكالیف العالیة /د

ـــا ـــة التـــي تســـببها النفای ـــة الصـــحیة وعـــلاج الأمـــراض والأوبئ ت بصـــفة عامـــة منهـــا وتكـــالیف الرعای

وجــه الخصــوص وتكــالیف مكافحــة الحشــرات والقــوارض والحیوانــات الضــالة  ىوالنفایــات الطبیــة علــ

المباني  ىضرار المؤثرة علعالجة وتقویم الأوم ،امي العشوائیة للنفایات مأوي لهاالتي تتخذ من المر 

الخســـائر الناجمـــة عـــن اســـتنزاف المـــوارد الطبیعیـــة وعـــدم اســـتغلال  ىوالمعـــالم الأثریـــة، عـــلاوة علـــ

  ) 2(.النفایات كمواد خام بإعادة استخدامها وتدویرها والاستفادة منها

ات الصـحیة، بالإشارة إلـي مـا سـبق مـن تـأثیرات ومخـاطر بسـبب النفایـات الناتجـة عـن الخـدم

خـدمات الإدارة  ىالجـودة الشـاملة علـ إدارةضـرورة تبنـي تطبیـق منهجیـة  ىتتضح الحاجة بجلاء إلـ

الأخـص وذلـك مـن خـلال  ى الوجـهبصورة عامة والنفایات الطبیـة علـ والتخلص الآمن من النفایات

الاســتجابة لمتطلبــات الإنســان فــي تــوفیر مناخــاً معــافى وبیئــة  نظیفــة خالیــة مــن مخــاطر النفایــات 

كمـا یتضـح أن التعامـل مـع النفایـات الطبیـة یعتبـر مشـكلة قائمـة باسـتمرار وعملیـة غیـر . أثیراتهاوت

وإنشاء إدارة متخصصة منقطعة ولذلك من المجدي وضع خطة محكمة للتعامل مع تلك المخلفات 

اطرهـا وتعیـین أحـد الأفـراد العـاملین مـن ذوى الخبـرة والإلمـام بكنههـا وتأثیراتهـا ومخللنفایات الطبیـة 

وأصنافها المختلفة وكیفیة إدارتها والتعامل معها، كما یتوجب أن تتضمن تلك الخطة تدریب جمیع 

ــي كیفیــة التعامــل معهــا مــع إحاطــة الجمیــع بمكنونــات الخطــة وكآفــة الجوانــب  الأفــراد العــاملین عل

بیــة وكیفیــة المتعلقــة بهــا، ویتعــین أن تتنــاول الخطــة أربــع خطــوات رئیســة للتعامــل مــع النفایــات الط

وســوف یــتم اســتعراض هــذه الخطــوات أو ). 4/1/41(إدارتهــا كمــا موضــح فــي الشــكل التــالي رقــم 

  .المراحل في المباحث القادمة من هذا الفصل

  

  

  

                                                             
1
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  لتعامل مع النفایات الطبیةلالخطوات الرئیسیة ) 4/1/41(شكل رقم                   

  

           

  

  من أدبیات الدراسة الباحث استخلاص: المصدر                        

بــأن خطــوات التعامــل مــع نفایــات الرعایــة الصــحیة  )1(وفــي ذات الاتجــاه أشــار الخطیــب 

ـــي مجملهـــا ســـبع خطـــوات مترابطـــة ومتصـــلة مـــع بعضـــها  یؤكـــد المعنیـــون كمـــا الـــبعض تشـــتمل ف

المخــاطر ،التكلفــة ( أســاس حســابات  ىویــتم تقیــیم هــذه الخطــوات علــ ،والمختصــون بــأمر النفایــات

  :وتتضمن هذه الخطوات الآتي) Cost, Risk and Benefit ( ) والعوائد

  .تطویر المعرفة وتثبیتها عن النفایات الطبیة.1

  .الفصل والفرز للنفایات الطبیة. 2

  .للنفایات الطبیةالمناولة . 3

  .المعالجة للنفایات الطبیة. 4

  .التخلص من النفایات الطبیة. 5

  .التوثیق والتدریب . 6

  .الرقابة والتقییم لخطوات التعامل مع النفایات الطبیة . 7

  .وضح تلك الخطوات) 4/1/42(والشكل التالي رقم 

  

  

  

                                                             
1

،معھد الصحة العامة والمجتمعیة ، جامعھ بیرزیت ،  )دراسة في الوضع القائم( عصام الخطیب ، إدارة النفایات الطبیة في فلسطین. 
  .18-11م ، ص ص 2003

   .   295نقلا عن سعد على العنزي ، مرجع سبق ذكره ، ص

الفرز أو 

 الفصل أو

 لتصنیفا

المعالجة  الجمع    التخزین

والتخلص 

 النھائي
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  خطوات التعامل مع النفایات الطبیة) 4/1/42(شكل رقم 

  

  

 

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  .296ص ، م2009، دار الیازوري العلمیة للنشر والتوزیع، عمان، الأردن،  الصحیةسعد علي العنزي، الإدارة : المصدر

  ھاتطویر المعرفة وتثبیت) 1( 

  فصل النفایات وفرزھا) 2( 

اعتیادیة 

 منتظمة

جارحة  مرضیة معدیة

 حادة

سامة  صیدلانیة

 للخلایا

حاویة على  كیمیائیة

 معادن ثقیلة
حاویات  إشعاعیة

 مضغوطة

  اولة النفایاتمن) 3( 

 فرز تناول جمع

  معالجة النفایات) 4( 

التطھیـر  الحرق

 رةبالمبخ

التطھیر الإشعاعي 

 بالموجات الصغرى

التطھیر 

 الكیمیائي

المعالجة 

 الحراریة

  التخلص النفایات) 5( 

 الطمر المجاري المكبات

  التوثیق) 6( 

 یـمتقی حفظ تدویـن

  التدریب والتطویـر) 7(

یر وعي صناع تطو

 القرار
التثقیف العام 

 بالمخاطر

تدریب الملكات 

 الطبیة والصحیة

تدریب الملكات 

 الاداریة

تدریب الملكات 

 الخدمیة

  رقابة والتقویمال) 8(
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  المبحث الثاني                                      

  فرز وجمع وتخزین ونقل النفایات الطبیة                       

Sorting and Collection, Storage & Transport of Medical Waste   

مـن الخطـوات تعد مراحل الفرز والجمع والتداول والتخزین والنقل لنفایات الرعایـة الصـحیة 

بدقــــة وتكامــــل لجعــــل تنفیــــذها جمیــــع المؤسســــات والمرافــــق الصــــحیة   ىالأولـــي التــــي یتوجــــب علــــ

والعلاجیــة ســلیمة ومســتدامة  تصــرفاتهم وإدارتهــم لنفایــات أنشــطتهم التشخیصــیة والوقائیــة والتأهیلیــة

  )1(.كفیلة بتوفیر حمایة أكثر للصحة العامة والبیئة ةوفعال

  :Sort / Segregation of Medical Waste  فرز النفایات الطبیة/ 1

ت الرعایـة الصـحیة یعتبر فرز أو فصـل أو تصـنیف النفایـات وتحدیـد نوعیـة نفایـات خـدما

والأكثـر أهمیـة ومفتـاح نجـاح الإدارة الفاعلـة للتعامـل مـع  ىحده الخطـوة الأولـ ىووضع كل فئة عل

 كمیـــة كمـــا تعتبـــر عملیـــة فـــرز نفایـــات الرعایـــة الصـــحیة  أســـاس التقلیـــل مـــن) 2( المخلفـــات الطبیـــة

فایــات وتحســین حمایــة الصــحة جــوهر فعالیــة تــدبیر النومخاطرهــا، وكــذلك تعتبــر  النفایــات الطبیــة 

طلبــات الخاصــة لخیــارات المعالجــة والــتخلص الســلیم مــن لــذلك یجــب أن تنفــذ حســب المت .العامــة

النفایات الطبیة وأن تنفذ من قبل منتج النفایات، حیث یتم فرز النفایات العادیة لیتم التخلص منهـا 

 ،معالجة خاصة ىجم وكمیة النفایات التي تحتاج إلعن طریق السلطات المسئولة وهذا یقلل من ح

لص الآمن مـن النفایـات الخطـرة الناتجـة عـن الرعایـة الصـحیة تخفیض تكالیف التخ ىكما یودي إل

بشكل كبیر، فإذا تم فصل النفایات الخطرة عن النفایات العادیة فان كمیة النفایـات الطبیـة الخطـرة 

أن عملیــــات فــــرز  ىعــــلاوة علــــ )3(مــــن  حجمهــــا الكلــــي%) 10 -4( یمكــــن أن تــــنخفض بعامــــل 

لیف سواء أثناء التداول أو المعالجة أو التخلص من كل النفایات الطبیة ذات فائدة قي خفض التكا

تحسـین وسـائل حمایـة الصـحة العامـة بشـكل  ىایات، كذلك تقـود عملیـات الفـرز إلـفئة من هذه النف

كبیــر ویتطلــب ذلــك أن یكــون الفــرز والتعبئــة دائمــاً مــن مســئولیة منــتج النفایــات الطبیــة وفــي اقــرب 

نقطة من مكان تولد النفایات الطبیة حیث یجب وضعها في عبوتها الملائمة والمحافظة علیها في 

جمیع أنحاء  ىكون نظام الفرز مطبقاً وسائداً علجب أیضاً أن  یمناطق التخزین وأثناء النقل كما ی

  )4(. الدولة

                                                             
1
  .117السراي أم السعد ، مرجع سبق  ذكره ، ص. 
2
،  بالمنشآت الصحیة مرشد التخلص من النفایات الطبیة، محمد علي الذھراني ، محمد أحمد الشنشوري، زھیر إبراھیم فخري .  

  .19، ص م1998- ه 1419،  ، السعودیة ، الریاض الصحةوزارة 
3
  .79-77منظمة الصحة العالمیة ، دلیل المعلم ، مرجع سبق ذكره ، ص.  
 .23تقریر منظمة الصحة العالمیة  ، الإدارة الآمنة لأنشطة الرعایة الصحیة ، مرجع سبق ذكره ، ص.  4
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بإمكان المؤسسات والمرافق الصحیة في بدایة عملیات الفرز أن تعمل بنظام الفصل الثلاثي لكونه 

وقــدراتها وقلــة أســلوبا یســهل تطبیقــه لأي مؤسســة ومرفــق صــحي، حتــى فــي ظــل بســاطة إمكاناتهــا 

   )1(.ثلاثة أقسام وهي ىإل مواردها، حیث یتم تقسیم النفایات

  .نفایات خدمات الرعایة الصحیة الاعتیادیة والشبیهة بالنفایات المنزلیة/ أ

النفایـــات المعدیـــة والنفایـــات  ىالصـــحیة  الخطـــرة، وتشـــتمل مـــثلاً علـــنفایـــات خـــدمات الرعایـــة / ب

  .الصیدلانیة والكیمیائیة

  .خدمات الرعایة الصحیةة والقاطعة المتولدة من دالنفایات الجارحة أو الحا/ ج

ـــ ـــین وجـــود النظـــام الفعـــال لفـــرز النفای ـــه ب ـــارات هنالـــك علاقـــة طردیـــة موجب ات وعملیـــة تحســـین خی

ـــ المعالجـــة وعلیـــة . تخفـــیض  التكـــالیف الإجمالیـــة لإدارتهـــا ىوالـــتخلص الآمـــن منهـــا، بالإضـــافة إل

ز  النفایـات الطبیــة، یتوجـب تـوفیر الأســس والمبـادي التــي یعتمـد علیهــا فـي بنـاء النظــام الفعـال لفــر 

    )2(: في الآتي اأهمه یتمثلالتي یجب أن تتمیز بعدة صفات و 

ــد أنواعهــا المختلفــة مــع مشــاركة جمیــع  - البســاطة والوضــوح فــي تصــنیف النفایــات الطبیــة وتحدی

ـــالأفـــراد العـــاملین فـــي إدارتهـــا وكـــذلك تعمـــی ـــع المؤسســـات  ىم نظـــام الفـــرز بصـــورة موحـــدة عل جمی

  . والمرافق الصحیة

مجـــالات ایـــات الرعایـــة الصـــحیة الخطـــرة مـــع  تـــوفر الوقایـــة والســـلامة مـــن خـــلال عـــدم خلـــط نف -

  . وحلقات نفایات خدمات الرعایة الصحیة الاعتیادیة

الانســجام والموافقــة مــع القــوانین والتشــریعات والتكامــل كــذلك مــع الخطــوات الأخــرى للتعامــل مــع  -

 .الطبیة  دون الإخلال بأي من الأنظمة المرتبطة بخدمات الرعایة الصحیة كالعلاج مثلاً  النفایات

 .الاستقرار في الزمن، حیث یجب تغییر المعاییر مصدر الأخطاء المتكررة -

المتابعة والتقییم المستمرین لشروط الفرز وتأكید تطبیقها لضمان تحقیق الجودة ومن المستحسن  -

 )3(: ت التالیة أن تتوفر المتطلبا

توفر المعلومات المتعلقة بتفاصـیل الفـرز وإتاحتهـا لجمیـع العمـال والأشـخاص الممارسـین داخـل  -

 .المؤسسات والمرافق الصحیة 

مـــع القـــوانین  بحیـــث تتـــواءم) التوظیـــب(لیـــة الفـــرز تجهیـــز الأدوات والمعـــدات التـــي تحتاجهـــا عم -

 .ونظام الإدارة المستدامة للنفایات الطبیة 

                                                             
1
 .117سبق ذكره ، ص  سراي أم السعد ، مرجع.  
2

  . 98فیلالي محمد الأمین ، مرجع سبق ذكره ، ص. 
   . 117نقلاً عن سراي أم السعد ، مرجع سبق ذكره ، ص  

3
 . Basel Action Network (BAN) , 11 recommendations pour améliorer la gestion des déchets 

biomédicaux »provieded to the technical working group of the Basel Convention by the Basel Action 
Network(BAN),Avril 12-14,1999,p.4.www.ban.org/library/11REcSfr~1.pdf. 118نقلا عن المرجع السابق، ص     
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أن تتضمن عملیة الإدارة والتعامل مع مخلفات الرعایة الصحیة وجود نظام للإشارات والمعـدات  -

 .التي تحمي سلامة الأشخاص

وتعتبر عملیة فرز النفایات الطبیة ووضعها في عبواتها المناسبة داخل الوحدات الصـحیة مـن 

فصــل  ىالطبیــة العمــل علــمنــتج النفایــات  ىوعلــ )1(مســؤولیات الكــادر الطبــي والكــادر التمریضــي 

مباشــرة للفــرز والتعبئــة بنفســه النفایــات الطبیــة الاعتیادیــة عــن النفایــات الخطــرة وتحمــل المســؤولیة ال

مواقـــع مخصصــة لهـــذا الغـــرض داخــل المرافـــق والمنشــآت الصـــحیة بحیـــث تــتم عملیـــة الفـــرز  وفــي

ام بالاشتراطات التالیة عند والتعبئة في أقرب نقطة من مكان تولد النفایات، كما یتوجب علیه الالتز 

   )2(: فرز النفایات الطبیة وفصل أنواعها المختلفة كالآتي 

الخطرة  الصحیة غیرفرز نفایات الرعایة بها لالاشتراطات والممارسات الموصي  /1

  ):الاعتیادیة(

Requirements& Recommended Practices when Sorting Normal. M.W 

أكیاس بلاستیك أو أوعیة أو (الصحیة غیر الخطرة في  عبوات یتم وضع نفایات الرعایة 

ویكون لون الكیس أو الحاویة أو أي من العبوات سوداء ) صنادیق بعجلات أو ما شابهه ذلك

   )3(.بحیث تكون سمیكة وقویة

النفایات (فرز نفایات الرعایة الصحیة الخطرة ل بها والممارسات الموصي لاشتراطاتا /2

  ) :المعدیة

Requirements &recommended practices when sorting hazardous 
waste (infectious waste)       

یجـب وضـع النفایــات الطبیـة المعدیــة فـي أكیـاس أو أوعیــة بلاسـتیكیة ممیــزه بـاللون الأصــفر 

  :ویشترط أن یحقق فیها ما یلي 

 .أن تكون سمیكة وقویة  .أ 

 .غیر قابل للحرق وغیر مهلجن أن تكون مادة العبوة مصنوعة من بلاستیك  .ب 

 .أن تكون غیر مسربة  .ج 

یُبین علیها عبارة نفایات طبیة خطرة وشعار النفایات الحیویة الخطرة، كما هو موضح في   .د 

 ) : 4/2/43(رقم التالي الشكل 

  

                                                             
1
  .4جع سبق ذكره ، صالجریدة الرسمیة للملكة الأردنیة الھاشمیة ، مر.  
2
  .37-23حسن بشیرمحمد ، فایزة بخیت یوسف ، دلیل التخلص السلیم من النفایات الطبیة ، مرجع سبق ذكره ، ص.  
  .  219محمد علي الزھراني ، فایدة أبو الجدایل ، مرشد التخلص من النفایات الطبیة ، مرجع سبق ذكره ، ص.  3
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 الرمز الدولي للمادة المعدیة)  4/2/43(شكل رقم 

 

  

  

   

  

   

، منظمة الصحة العالمیة، المكتب الإقلیمي لشرق  الرعایة الصحیةالإدارة الآمنة لنفایات أنشطة : المصدر

  . 54م، ص2006المتوسط ، المركز الإقلیمي لأنشطة صحة البیئة، عمان، الأردن، 

مثـل المخلفـات الناتجـة عـن المـزارع الجرثومیـة أو  ىما یجب فصل النفایـات شـدیدة العـدو ك

خلفات بعض الأمراض المعدیة كالكولیرا، وفرزها الأوساط الزراعیة المخبریة وحیوانات التجارب وم

عـــن بقیـــة النفایـــات المعدیـــة ووضـــعها فـــي أكیـــاس بلاســـتیكیة قابلـــة للمعالجـــة المبدئیـــة باســـتخدام 

 حاویات ویوضداخل ح الأقسام المنتجة لها، ثم توضع هذه الأكیاس  داخل ویكون ذلك توكلیفالأ

   )1(. ایات الحیویة الخطرة علیهاعلیها نفایات طبیة خطرة ویبین كذلك شعار النف

كــذلك فــي الأكیــاس التــي تســتخدم لجمــع النفایــات شــدیدة العــدوى وتتطلــب  وأیضــاً یشــترط

كیة تتحمـل الحـرارة العالیـة، أن تكون مصنوعة مـن مـادة بلاسـتی) مثلاً (معالجة مبدئیة بالأوتوكلیف 

 &polyethylene) باستخدام البلاستیك المصنع من مركب عدید الاثلـین وعدیـد الامیـد ىویوص

polyamide composite(. (2) ــتخلص بصــفة نهائیــة مــ ن ملابــس العملیــات أو وعنــدما یــتم ال

مــن النفایـــات المعدیـــة والبیاضـــات والشـــرانق فإنهــا تعتبـــر جمیعـــاً  ه وفـــرش الأســر  ىملابــس المرضـــ

     )3(. ي الأكیاس الصفراءف حفظها الخطرة ویتم

  ة أو القاطعة حادة أو الجار حالموصى بها عند فرز النقابات ال الاشتراطات والممارسات/ 3

Requirements &Recommended Practices when Sorting Sharps Waste 

أو غیر ملوثة في عبوات ملوثة یجب وضع نفایات الأدوات الحادة أو الجارحة سواء كانت     

  )4(: بحیث یشترط في هذه العبوات الآتي )  (Safety Boxes)  صنادیق الأمان(بلاستیكیة 

                                                             
1
 .24المعلم، تدبیر نفایات أنشطة الرعایة الصحیة ، مرجع سبق ذكره ، صمنظمة الصحة العالمیة ، دلیل .  
2
  . 35حسن بشیر محمد ، فایزة بخیت یوسف ، مرجع سبق ذكره ، ص.  
3
 .19محمد علي الذھراني ، محمد أحمد الشنشوري ، ذھیر أبراھیم فخري ، مرجع سبق ذكره ، ص.  
 .4، مرجع سبق ذكره ، صالجریدة الرسمیة للمملكة الأردنیة الھاشمیة . 4
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 .أن تكون مادة العبوة مصنوعة من البلاستك غیر المهلجن   . أ

 .بلاستك غیر قابل للحرق أن تكون مادة العبوة مصنوعة   . ب

  .أن تكون العبوة قویة وشدیدة الصلابة .  ج

ة أو الجارحة منه دبحیث یسمح بإدخال النفایات الحا یكون للعبوة غطاء غیر قابل للفتحأن .  د

  .ولا یسمح بخروجها منه 

لأنها لا تحفظ المواد ) غیر نفاذة(أن تكون العبوة غیر قابلة للكسر ومقاومة للثقب والتسرب .  ه

  .الحادة فقط ولكنها تحتجز أیضاً بقایا سائلة من المحاقن

ون حجمها مناسب بحیث یمكن حملها بید واحدة وأن تكون للعبوة مقبض یدوي لحملها أن یك.  و

  .بواسطته 

  .ذات لون أصفر ویوضح علیها عبارة مخلفات حادة وخطرة وشعار النفایات الحیویة الخطرة.  ي

عندما تكون الحاویة البلاستیكیة أو المعدنیة غیر متوفرة أو مكلفة جداً یوصي بالحاویات . ز

المصنوعة من الكرتون الثقیل، حیث یمكن ثني هذه العلب لسهولة النقل ویمكن أن تكون مزودة 

  )1(.ببطانیة بلاستیكیة

معالجة صندوق الأمان، كما یمكن أیضاً  یجب رمي الحقن مباشرة بعد الاستخدام في.  ر

خلال استخدام  المحاقن والإبر في الحال وفي هذه الحالة یتم معالجتها أثناء عملیة الجمع من

الإبرة في حاویة ، ثم بعد ذلك إسقاط محطم الإبر أو بعزل الإبرة عن الحقنة بواسطة آلة یتم فیها 

     )2(. تجمع في صندوق الأمان ویتم التخلص منها مع نفایات الرعایة الصحیة في المحرقة

  : الاشتراطات والممارسات الموصى بها عند فرز نفایات المواد الكیمائیة /4 

Requirements &Recommended Practices when Sorting Chemical Waste   

     Liquid Chemical Waste:نفایات المواد الكیمائیة السائلة  1- 4

صفراء ویشترط فیها أن ) أكیاس أو أوعیة ( یتم وضع نفایات المواد الكیمائیة السائلة في عبوات  

  )3(: یتحقق الآتي

                                                             
1
 .53نقلاً عن تقریر منظمة الصحة العالمیة ، الإدارة الآمنة لنفایات أنشطة الرعایة الصحیة ، مرجع سبق ذكره ، ص.  
2
، خطة نفایات الرعایة الصحیة بمستشفي الخرطوم التعلیميإدارة صحة البیئة ورقابة الاغزیة بالتعاون مع منظمة الصحة العالمیة ، .  

 .29م ، ص2009وزارة الصحة الاتحادیة ، السودان ، 
 .5الجریدة الرسمیة للمملكة الأردنیة الھاشمیة ، مرجع سبق ذكره ، ص . 3
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 .وقویة ومقاومة للتسربیجب أن تكون سمیكة   . أ

 .ینبغي أن تكون مصنوعة من مادة غیر قابلة للتفاعل مع نوع النفایات الموضوعة فیها  . ب

لعوامل الخارجیة التي قد تؤثر أن تكون مصنوعة من مادة مناسبة توفر لها الحمایة من ا  . ج

 . نوع النفایات الموضوعة فیها كالهواء والحارة مثلاً  ىعل

 . من العناصر الفلزیة الثقیلة في عبوات خاصة بها ىذات المحتو یجب أن توضع المخلفات   . د

أن تكون محكمة القفل وموضح علیها عبارة نفایات كیمیائیة  وشعار النفایات الحیویة   . ذ

 .الخطرة

     Solid Chemical Waste :النفایات الكیمیائیة الصلبة 2- 4

أنها توضع في عبوات حمراء اللون، النفایات الكیمیائیة السائلة، إلا  تخضع لنفس اشتراطات   

  .أكیاس كانت أو أوعیة

  : )1(والممارسات الموصي بها ) الأدویة(اشتراطات فرز النفایات الصیدلانیة / 5

Sorting Requirement of Pharmaceutical (Drugs) & the Recommended 
Practices                                       

    :التالیةتخضع للاشتراطات 

داخل أكیاس بلاستیكیة ممیزة باللون الأصفر وعلیها ) الأدویة( وضع النفایات الصیدلانیة   . أ

   .شعار أدویة وعقاقیر ونفایات حیویة خطرة

الأدویــة والمستحضــرات أو المــواد الصــیدلانیة منتهیــة الصــلاحیة أو التــي لــم یعــد لهــا اســتخدام   . ب

الصـیدلیة لوضـعها فـي الكـیس المخصـص لهـذا النـوع مـن لسبب أو لآخـر یجـب إعادتهـا لقسـم 

 .المخلفات في مكان تولدها للتخلص منها بالطرق المناسبة

لوثهـا أو النفایات الدوائیة والمواد الصیدلانیة المكونة من انسـكاب الأدویـة أو المحتمـل ت تعامل  . ج

و الوعــــاء بقایـــا أدویــــة بــــأن توضـــع فــــي الأكیــــاس أ ىالمكونـــة مــــن العبــــوات التـــي تحتــــوي علــــ

 .المخصص لهذا النوع من المخلفات ویكون ذلك في مكان تولدها

  :الاشتراطات والممارسات الموصي بها عند فرز نفایات المواد المشعة/ 6

Requirements &Recommended Practices when Sorting Radioactive Waste 

بالمواصفات الغرض وتكون  ت تصنع خصیصاً لهذاتوضع نفایات المواد المشعة في حاویا      

  : )1( الخصائص التالیة ددها جهات الاختصاص، بحیث یجب أن تتوفر فیهاالتي تح

                                                             
  .24حسن بشیر محمد ، فایزة بخیت یوسف ، دلیل التخلص السلیم من النفایات الطبیة ، مرجع سبق ذكره ، ص. 1
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أن تكون مصنوعة من الرصاص أو محاطة به حسب الموصفات التي تحددها الجهات   . أ

 .المختصة

 .یجب أن تكون محكمة القفل   . ب

  :      أدناه یجب أن یبرز علي الحاویة الشعار الدولي للإشعاع والذي یوضحه الشكل   . ج

 الرمز الدولي للإشعاع المؤین) 4/2/44( شكل رقم 

 

 

    

   

المكتب الإقلیمي لشرق  ، منظمة الصحة العالمیة، الإدارة الآمنة لنفایات أشطة الرعایة الصحیة: المصدر  

  .63، صم 2009عمان الأردن،  ، المتوسط، المركز الإقلیمي لأنشطة صحة البیئة

یسمح بوضع المخلفات المعدیة ذات المستوي الإشعاعي المنخفض كالمساحات والمحاقن . د

لمخلفات المعدیة اجیة بالأشعة، في أكیاس أو عبوات المستعملة في الإجراءات التشخیصیة والعلا

   )2(. ولكن یشترط في مثل هذه الحالة أن تتم معالجتها عن طریق الترمید

   ) :التشریحیة(فرز النفایات الممرضة الباثولوجیة لالاشتراطات والممارسات الموصي / 7

Requirements &Recommended Practices when Sorting Pathological Waste   

حمـراء ) أكیاس بلاستیك أو أوعیة( وبقایا الأعضاء البشریة في عبوات یتم وضع الأجزاء    

علیهــا شــعار النفایــات الحیویــة الخطــرة ثــم تحفــظ فــي ثلاجــة المــوتى لحــین التعامــل  حلــون ویوضــال

فهنالك بعض القیود الثقافیة والدینیـة فـي بعـض  )3(معها وفقاً للقوانین والنظم المعمول بها في البلد 

راعاتهـا عنـد التعامـل مـع نفایـات الأجـزاء وبقایـا الأعضـاء البشـریة، حیـث أن بعـض الدول ینبغي م

منها تجعل من غیر المقبول وضع تلـك النفایـات فـي الأكیـاس، ولـذلك یجـب أن یـتم التعامـل معهـا 

بما ینسجم مع الأعراف ویتوافـق مـع الثقافـة المحلیـة والتـي غالبـاً مـا تحـدد  وتضـع شـروط التعامـل 

   )4(. ایات وكیفیة التخلص منهامع تلك النف

  

                                                                                                                                                                                
1
  .24المرجع السابق ، ص.  
2
 .5ة للملكة الأردنیة الھاشمیة ، مرجع سبق ذكره ، صالجریدة الرسمی.  
3
 .23حسن بشیر محمد ، فایزة بخیت یوسف ، مرجع سبق ذكره ، ص .  
 .117سراي أم السعد ، مرجع سبق ذكره ، ص .  4
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  : الاشتراطات والممارسات الموصي بها عند فرز المواد السامة للجینات أو الخلایا /8

Requirements &Recommended Practices when Sorting Toxic Waste 

of Genes or Cells:      

تتـوفر فیهـا بعـض توضع نفایات المواد السـامة للجینـات أو الخلایـا فـي حاویـات یشـترط أن        

ن بــبعض الممارســات عنــد التعامـــل مــع هــذا النــوع مــن النفایــات، ویمكـــ ىالخصــائص، كمــا یوصــ

  )1(: ما یليفیتوضیح هذه الخصائص والممارسات 

 .یجب أن تكون صلبة وقویة ومقاومة للتسرب  . أ

 .لون الأصفرأن تكون ممیزة با   . ب

 .یكتب علیها بقایا مواد سامة للخلایا  . ج

درجة مئویة فما  130(مصدرها أو حرقها عند درجات حرارة عالیة جداً  ىیجب إعادتها إل  . د

 ).فوق

یجب عدم دفن نفایات المواد السامة للجینات أو الخلایا أو صرفها في شبكة الصرف   . ه

 .الصحي

 .عدم خلطها مع المواد الصیدلانیة الأخرى  . و

عبوات الغاز (الاشتراطات والممارسات الموصي بها عند فرز نفایات الحاویات المضغوطة  /9

 Requirements &Recommended Practices when Sorting) :المضغوطة

Pressurized Containers  Waste                                  

ــــرزاز المضــــغوطة  الفارغــــة فــــي عبــــوات ) الایروســــولات( یمكــــن أن یــــتم وضــــع عبــــوات ال

مـا  ىبالإضـافة إلـ )2(. شریطة عدم معالجتها بالترمیـد) الاعتیادیة ( المخلفات الطبیة غیر الخطرة 

ورد من اشتراطات وممارسات موصي بها  مـن العدیـد مـن الجهـات الاعتباریـة وذات الاختصـاص 

 مختلــفعالمیـة والأنظمــة الصــحیة الرسـمیة بالعدیــد مـن الــبلاد عنــد التعامـل مــع كمنظمـة الصــحة ال

أنــــواع النفایــــات الطبیــــة عنــــد مراحــــل الفــــرز والتصــــنیف هنالــــك أیضــــاً العدیــــد مــــن الاشــــتراطات 

مــا یمكــن  ىأقصــ ىا إلــحُســن إدارتهــا وتخفیــف آثارهــ ىمارســات الموصــي بهــا والتــي ترمــي إلــوالم

  :لمستطاع، ومن هذه الاشتراطات والممارسات ما یليأضرارها قدر ا ىوالقضاء عل

  

  

                                                             
1
 .24حسن بشیر محمد ، فایزة بخیت یوسف ، مرجع سبق ذكره ، ص.  
 .24، مرجع سبق ذكره ، ص الجریدة الرسمیة للمملكة الأردنیة الھاشمیة.  2
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  :اشتراطات وضع ملصقات تعریف النفایات الطبیة

Porters Requirements of The Definition of Waste      

حاویات وأكیاس النفایات على یجب أن یقوم منتج النفایات الطبیة بوضع بطاقات لاصقة / 1

موقع التخزین داخل المنشأة الصحیة أو وحدة المعالجة  ىنقلها إلة أو الطباعة علیها قبل الطبی

   )1(:المعلومات التالیة ىلملصقات أو العبارات المطبوعة علبحیث تحتوي ا

 ).اسم المؤسسة أو المرفق الصحي( اسم منتج النفایات   . أ

 ).القسم أو الجناح ( اسم الموقع    . ب

 ).حسب التصنیف(نوع النفایات المنتجة   . ج

 ).الحاویة أو الكیس ( النفایات المخزونة في العبوة  وزن وكمیة  . د

 .وقت وتاریخ تجمیع النفایات الطبیة  . ه

 .وقت وتاریخ نقل النفایات الطبیة   . و

الحاویات أو الأكیاس بحجم مناسب  ىصقات تعریف النفایات الموضوعة علیجب أن تكون مل/ 2

  .وبحبر ثابت ومقاوم للماء

  .حاویات وأكیاس النفایات الطبیة ىخطرة علن یُبین شعار النفایات الیجب أ/ 3

ــــة  ــــات الطبی ــــوات النفای ــــا لعب ــــاس البلاســــتیكیة (الاشــــتراطات والمواصــــفات الموصــــي به الأكی

  ):والحاویات

ـــات الطبیـــة أن تكـــون بالمواصـــفات  یشـــترط فـــي الأكیـــاس البلاســـتیكیة المســـتخدمة لجمـــع النفای

   )2(:التالیة

 .طة لقفل الكیسبوأن تكون مزودة بأر ) میكرون 150(یجب ألا یقل سمك الكیس عن   . أ

 .لتر 100أن تكون السعة الإجمالیة القصوى للكیس    . ب

 .یجب أن توافق مقاسات الحاویة التي توضع فیها عند الاستعمال   . ج

 .یجب أن یطابق اللون الموصي باستخدامه لأكیاس النفایات الطبیة  . د

  

 

                                                             
1
 .24حسن بشیر محمد ، فایزة بخیت یوسف ، مرجع سبق ذكره ، ص.  
 .35المرجع السابق ، ص .  2
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  :الأكیاس أثناء الاستعمالالتي توضع فیها ) الأوعیة(مواصفات الحاویات 

  )1( :یشترط أن تتوفر فیها الخصائص التالیة

 .یجب أن تكون بالحجم الذي یستوعب الكیس المستخدم للنفایات الطبیة  . أ

 .غطاء محكم یفتح بواسطة القدم ىیجب أن تحتوي عل   . ب

 .یجب أن تكون سهلة التنظیف ومصنوعة من مادة قابلة للتطهیر  . ج

 .لسهولة نقلهاأن تكون مزودة بمقابض   . د

 ىفراء عبارةً نفایـات طبیـة خطـرة علـالحاویات التي تستخدم للأكیاس الص ىیجب أن یكتب عل  . ه

خطـورة حمولتهــا وكــذلك وضـع العلامــة الممیــزة لنــوع  ىمــد ىغطائهــا للإشـارة إلــ ىجوانبهـا وعلــ

 .یانات مدونة بحروف كبیرة وواضحةالنفایات بحیث تكون هذه العلامات والب

 .هولة الحركة ومزودة بعجلاتأن تتمیز بس   . و

ما سبق فیما یتعلـق بعملیـة فـرز أو فصـل النفایـات الطبیـة، تكـون أنسـب طریقـة  ىبالإضافة إل

لتعریــف فئــات نفایــات الرعایــة الصــحیة بتوزیــع النفایــات الطبیــة فــي أكیــاس بلاســتیكیة أو حاویــات 

 )3(. ویتغیــر الترمیــز بحســب النظــام والتشــریع المعمــول بــه لإدارة النفایــات لكــل بلــد )2(مرمــزة لونیــاً 

بهــا لأكیـــاس وحاویـــات مخلفـــات  ىخطــة الترمیـــز اللـــوني الموصـــ) 4/2/45(رقـــم  شـــكلویوضــح ال

  .  الرعایة الصحیة وفقا للتشریع والنظام السوداني

  

  

  

  

  

  

  

  

                                                             
1
  . 35المرجع السابق ، ص.  
2
 .53منظمة الصحة العالمیة ، الإدارة الآمنة لنفایات أنشطة الرعایة الصحیة ، مرجع سبق ذكره ، ص.  
 .119ق ذكره ، صسراي أم السعد ، مرجع سب.  3
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  )4/2/45(شكل رقم                                     

  الألوان الممیزة الموصي بها لأكیاس وحاویات النفایات الطبیة           

  لون الكیس أو الحاویة      نوع النفایات         

وشعار النفایات  ىأحمر ویبرز علیه عبارة شدیدة العدو    ىالنفایات شدیدة العدو  

  .الحیویة الخطرة

أحمر ویُبین علیة عبارة نفایات خطرة وشعار النفایات    نفایات الأجزاء والأعضاء البشریة  

  .الحیویة الخطرة

أصفر ویُبین علیة نفایات خطرة وشعار النفایات الحیویة   النفایات المعدیة    

  .الخطرة

ویبرز علیة ) حادة فقط ( أصفر  ویكتب علیة نفایات   النفایات الحادة   

  .شعار النفایات الحیویة الخطرة

  .بني ویبین علیة شعار النفایات الحیویة الخطرة   نفایات المواد الكیمیائیة والأدویة 

  . حاویة محكمة الغلق ویبین علیها الشعار الدولي للإشعاع  نفایات المواد المشعة 

  أسود     النفایات الطبیة غیر الخطرة 

الســـلیم مـــن النفایـــات الطبیـــة، وزارة ، فـــایزة بخیـــت یوســـف، دلیـــل الـــتخلص  حســـن بشـــیر محمـــد عبـــاس :المصـــدر

  .   37، ص م2012،  ، الطبعة الثالثة ، إدارة الطب الوقائي، إدارة صحة البیئة الصحة، ولایة الخرطوم

  Collection of Medical Waste: جمع النفایات الطبیة

تعتبــر عملیــة جمــع النفایــات الطبیــة بالمؤسســات والمرافــق الصــحیة هامــة وضــروریة وذلــك 

واقع أنتاجها، كما لأنها تتضمن عدم تراكم أو تكدس نفایات خدمات الرعایة الصحیة في أماكن وم

ا الناتجة عن النفایات الطبیة منع أو تخفیض الآثار والمخاطر غیر المرغوب فیه ىأنها تساعد عل

عـدم  لـذلك ینبغـي )1(. أقصى درجة ممكنة، مثل التفاعلات السلبیة التي تضر بالصحة العامة ىإل

الســماح بــاختلاط النفایــات الطبیــة الخطــرة وغیــر الخطــرة حیــث یــتم تصــنیفها وفرزهــا عنــد المصــدر 

ــة أو أقســام المرضــى أو الأقســام الأخــرى المنتجــة للنفایــات بالمؤسســات  ســواء كــان بالأقســام الطبی

                                                             
  .121سراي أم السعد ، مرجع سبق ذكره ، ص.  1



245 

 

تخفیض  أو ىیات الخطرة مما یساعد القضاء  علوالمرافق الصحیة وبالتالي یمكن تقلیل كمیة النفا

وبالتـالي یجــب ألا یسـمح بتكــدس النفایـات الطبیــة  )1(.مخـاطر التلـوث وآثــاره السـلبیة أبعــد مـا یمكــن

عند نقطة إنتاجها بل یجب تطویر برنامج روتیني لجمع النفایات الطبیة بحیث یكون هذا البرنامج 

ارة أن تعمـل الإدولـذلك یعتبـر مـن الأهمیـة بمكـان  )2(.جزء من خطة إدارة نفایـات الرعایـة الصـحیة

وضـع  جـدول ثابـت لجمـع النفایـات الطبیـة مـن الأقسـام المختلفـة  ىبالمنشآت والمرافق الصحیة عل

وردهاتها وأي مواقـع أخـرى یمكـن أن تتولـد فیهـا النفایـات بتلـك المرافـق والمؤسسـات الصـحیة ، مـع 

فـي هـذا الخصـوص ممـا  خدمیـةإجراء التنسیق الكامل والفاعل بین الطواقم الطبیـة والشـبه طبیـة وال

إزالــة أو منــع التضــارب أو التعــارض وســوء الفهــم الــذي قــد یحــدث بــین عمــال النظافــة  ىیســاعد فــ

الأقـل، ویفضـل  ىفایـات بمعـدل مـرة واحـدة یومیـاً علـوموظفي الكـادر الطبـي، بحیـث یجـب إزالـة الن

قـات مختلفـة فصـلین وبأو نفرزها وجمعها خلال كل  مناوبة عمل ویتوجب كـذلك وضـع برنـامجین م

حاویـات وأكیـاس جمـع  ىات والمواصفات الموصى بتوفرها علـلجمع النفایات الطبیة وفقاً للاشتراط

   )3(.النفایات الطبیة

ن العمـــال المســـاعدی ىتراطات والممارســـات التـــي یتوجـــب علـــهنالـــك بعـــض التوصـــیات والاشـــ     

عملیــة جمـــع النفایــات الطبیــة كـــذالك،  ىجمیــع القـــائمین علــ ىالمســئولین عــن جمــع النفایـــات وعلــ

  :الالتزام بها وإتباعها ، حین یتمثل أهمها في الأتي 

موقـع التخـزین  ىحسـب الحاجـة وتنقـل إلـمتكرر یجب أن تجمع النفایات الطبیة یومیاً أو بشكل  -

   )4(.المركزي المحدد

 تحدد مكان ،بطاقة بیان لا یسمح بنقل الأكیاس التي تم جمع النفایات علیها ما لم تكن علیها -

ومحتویاتهـا، حیـث یمنـع  جمـع أكیـاس وعبـوات النفایـات ) المستشفي أو الجناح أو القسم ( تولدها 

 ىهــا بطاقــة بیــان والتــي یجــب أن تحتــوي علــالطبیــة مــن مكــان تولــدها وإنتاجهــا قبــل أن توضــع علی

 )5(:المعلومات والبیانات التالیة

 .النفایات اسم الوحدة أو القسم الناتجة عنه  .أ 

 .نوع النفایات الموجودة في الكیس أو العبوة   .ب 

 .تاریخ الجمع   .ج 

  .لاصقةالنفایات اللبطاقة  اً نموذج) 4/2/46(رقم  التاليویوضح الشكل 

                                                             
1
الشنشوري ، زھیر إبراھیم فخري ، مرشد التخلص الآمن من النفایات الطبیة بالمنشآت الصحیة  دمحمد علي الزھراني ، محمد أحم.  

  .13، مرجع سبق ذكره ، ص
2
  .53رعایة الصحیة ، مرجع سبق ذكره ، صمنظمة الصحة العالمیة ، الإدارة الآمنة لنفایات أنشطة ال.  
3
 .121سراي أم السعد ، مرجع سبق ذكره ، ص.  
4
 . 53منظمة الصحة العالمیة ، الإدارة الآمنة لنفایات أنشطة الرعایة الصحیة ، مرجع سبق ذكره ، ص.  
 .6الجریدة الرسمیة للملكة الأردنیة الھاشمیة ، مرجع سبق ذكره ، ص.  5



246 

 

 بطاقة نفایات لاصقةنموذج )  4/2/46(الشكل رقم              

  ............................................................: اسم المنشاة

  ): ..........................................القسم أو العنبر(اسم الموقع 

  : ...........................................................نوع النفایات

  ..................: .............................اسم الشخص المسئول

  : ...............................................................التوقیع

: .................................................................       التاریخ

.............................. : ...................معلومات أخري مفیدة

.....................................................................................

.................................................................................. 

الـتخلص مـن النفایـات ، مرشـد  ، زهیر إبراهیم فخري د الشنشوري، محمد أحم محمد علي الزهراني: المصدر

 . 15، ص م1998، الریاض،  وزارة الصحة السعودیة  بالمنشآت الصحیة،الطبیة 

قــة بیانــات النفایــات الطبیــة جیــداً، والتأكــد مــن وجــود بطا ىیجــب أن تقفــل الأكیــاس المحتویــة علــ -

كافة المعلومات المطلوبة عـن النفایـات الطبیـة فـي جمیـع مواقـع المنشـأة  ىعلیها، والتي تشتمل عل

  )1(.حدوث الأخطاء في حالةم لزو الرجوع إلیها عند ال كذلك یمكنالصحیة، و 

قـع التـي تنـتج النفایـات الطبیـة، حیـث احاویات وأكیاس جدیدة فـي كـل المو لیجب توفیر إمدادات  -

فارغـــة بالمواصـــفات  بـــأخرى ونقلهـــا مباشـــرة ویـــات والأكیـــاس حـــال امتلائهـــایـــتم تعـــویض كافـــة الحا

كیاس والحاویات المخصصة لجمع النفایات الطبیة شعار كل الأ ىكما یجب أن یُطبع عل )2(.ذاتها

 )3(.النفایات الحیویة الخطرة ویكتب علیها بخط بارز وواضح نفایات طبیة

ع الأصـناف المختلفـة للنفایـات الطبیـة یمكـن شتراطات والممارسات المتعلقة بجمـأما التوصیات والا

  :توضحها كالآتي

                                 Collection Non hazardous M.W ):الاعتیادیة(جمع النفایات الطبیة غیر الخطرة / 1

في أكیاس سوداء ویتم )  الاعتباریة (الخطرة یجب أن تجمع النفایات الطبیة غیر 

الجمع (  لخطرة في جمیع المراحلالتعامل معها بطریقة منفصلة تماماً من النفایات الصحیة ا

                                                             
1
 .13الزھراني ، محمد أحمد الشنشوري ، زھیر إبراھیم فخري ، مرجع سبق ذكره ،  صمحمد علي .  
2
 .55تقریر منظمة الصحة العالمیة ، الإدارة الآمنة لنفایات أنشطة الرعایة الصحیة ، مرجع سبق ذكره ، ص.  
 .13محمد علي الزھراني ، محمد أحمد الشنشوري ، زھیر إبراھیم فخري ، مرجع سبق ذكره ، ص.  3
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حین نقلها إلي أماكن المعالجة والتخلص  ىمؤسسات والمرافق الصحیة إلاخل الد) والنقل والتخزین

  )1(.النهائي

          The collection of  Hazardous M.W        :جمع النفایات الطبیة الخطرة/ 2

لعـزل ایجب أن تجمع النفایات الطبیة الخطرة الناتجة عن أقسام وغرف الأمراض المعدیـة و     

ـــات  وغـــرف الـــولادة وغیرهـــا مـــن المصـــادر، یومیـــاً وباســـتمرار وتكـــون حســـب لائحـــة ونـــواتج العملی

ــوزارة الصــحة الاتحادیــة الســودانیة تحــت  النفایــات الصــحیة الخطــرة للمؤسســات الطبیــة والصــحیة ل

والنفایات شدیدة العـدوى یوصـى بـأن  )2(.الإشراف المباشر من ضابط الصحة المسئول عن الإدارة

كـان ذلـك ممكنـاً كمـا یجـب اسـتخدام التغلیـف المـزدوج للنفایـات شـدیدة تجمع بشكل منفصـل حیثمـا 

الخطــورة، أي وضــع الكــیس البلاســتیكي فــي حاویــة لتســهیل عملیــة التنظیــف وأیضــاً یتوجــب جمــع 

فــي برامیــل وإضــافة المطهــرات إلیــة، حیــث أن الــتخلص منــه فــي ) الكــولیرا(غــائط مرضــي الهیضــة 

حدوث الأمراض وانتشار الأوبئة وبالتالي یهـدد الصـحة  ىدي إلالعامة أو في البیئة قد یو المجاري 

 الأكیـــاس أو الحاویـــات أوســـرب للنفایـــات الخطـــرة مـــن وإذا حـــدث تبعثـــر أو ت )3(.والســـلامة العامـــة

بعثـرة أو المتسـربة نفایـات شـدیدة الخطـورة تبـر فـي هـذه الحالـة النفایـات المعربات نقل النفایات، تع

  )4(.اءات  التطهیر والسلامة في المكان الذي تبعثرت وتسربت منةوبالتالي یتوجب اتخاذ إجر 

 The collection  of  sharps waste :ة أو الجارحة والقاطعةدجمع نفایات المواد الحا/ 3

ة معــاً بغــض النظــر إذا كانــت ملوثــة أو غیــر ملوثــة، بحیــث یــتم دیــتم جمــع النفایــات الحــا         

النفایــات الحــادة فمــن المناســب ) كبســلة ( للخــرق، وفــي حالــة محفظــة تجمیعهــا فــي حاویــة مقاومــة 

مما یحد من خطورة ) الكبسلة(جمعها في العلب أو البرامیل المعدنیة التي یتم استخدامها للمحفظة 

    )5(.التداول ویقلل احتمالات الإصابة

 The Collection of Chemical Waste:  جمع نفایات المواد الكیمیائیة/ 4

وفقـــاً للترمیـــز اللـــوني ) حاویـــات أو أكیـــاس ( مــع نفایـــات المـــواد الكیمیائیـــة فـــي عبـــوات تج

الموصــي والمعمــول بــه فــي الدولــة المعینــة، ویســمح بــأن تجمــع الكمیــات الصــغیرة مــن المخلفــات 

                                                             
1
لائحة النفایات الصحیة الخطرة للمؤسسات الإدارة العامة للرعایة الصحیة الأساسیة ، إدارة  صحة البیئة والرقابة على الأغذیة ،  . 

 . 6، وزارة الصحة الاتحادیة ، الخرطوم ، السودان ، ص 2014 الطبیة والصحیة لسنة
2
 .6المرجع الساق ذكره ، ص.  
3
 .80- 79، دلیل المعلم تدبیر نفایات أنشطة الرعایة الصحیة ، مرجع سبق ذكره ،  ص ص منظمة الصحة العالمیة.  
4

  .7م ، مرجع سبق ذكره ، ص2014نقلاً عن لائحة النفایات الصحیة الخطرة للمؤسسات الطبیة والصحیة السودانیة لسنة . 
  .80منظمة الصحة العالمیة ، دلیل المعلم، مرجع سبق ذكره ، ص.  5
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الكیمیائیة مع النفایات المعدیة أما الأحماض والقلویات فیجب أن تعالج قبل تصریفها في المجارى 

   )1(.حتى لا یحدث عطب أو تلف بالشبكةالعامة 

    The Collection of Pharmaceutical Waste):الدوائیة(جمع النفایات الصیدلانیة  / 5

تجمع النفایات الصـیدلانیة فـي أكیـاس بلاسـتیكیة أو حاویـات بـاللون الـذي یشـترطه النظـام 

ـــد، ویمكـــن أن تجمـــع الصـــحي والتشـــریع المـــرتبط بـــإدارة نفایـــات خـــدمات الرعایـــة الصـــحیة  لكـــل بل

  )2(.ذات الكمیات القلیلة مع النفایات المعدیة) الأدویة( النفایات الصیدلانیة 

    The Collection of Radioactive Waste:جمع نفایات المواد المشعة/ 6

تجمــع نفایــات المــواد المشــعة فــي حاویــات محكمــة القفــل وموضــح علیهــا شــعار النفایــات  

المشـــعة، فالنفایـــات ذات المســـتوي الإشـــعاعي المـــنخفض مثـــل المماســـح الصـــلبة والمحـــاقن الطبیـــة 

المستخدمة في التشخیص أو العلاج یمكـن جمعهـا فـي أكیـاس النفایـات الطبیـة المعدیـة الخطـرة أو 

عناصــر ثقیلــة  ىترمیــد، أمــا النفایــات المحتویــة علــلل ةالمعدنیــة إذا كانــت متجهــ النفایــاتحاویــات 

ویعتبـر  )3(.بنسبة عالیة مثل الكادیوم أو البطاریات والموازین الزئبقیة فیمكن جمعها بشكل منفصل

رئیس قسم الطـب النـووي أو رئـیس قسـم الأشـعة مسـئولاً عـن تـأمین جمـع نفایـات المـواد والمخلفـات 

عاع در الإشعاعي التي تستخدم فـي الأنشـطة الطبیـة، ویجـب طبـع الشـعار الـدولي للإشـذات المص

الحاویــــات المخصصــــة للمــــواد المشــــعة والأدویــــة الســــامة للخلایــــا أو  ىالنــــووي بشــــكل بــــارز علــــ

   )4(.الجینات

  The Collection of Genotoxic Waste: جمع النفایات السامة للجینات/ 7

خلایـــا والتـــي غالبـــاً مـــا تنتجهـــا المستشـــفیات الكبیـــرة أو خـــدمات تجمـــع النفایـــات الســـامة لل

بشكل  علیهامكتوب البحوث، في حاویات صلبة مانعة للخرق والتسرب ویوضع علیها بطاقة بیان 

  )5(.واضح نفایات سامة للخلایا أو الجینات

  

  

                                                             
1
  .53منظمة الصحة العالمیة ، الإدارة الآمنة لنفایات أنشطة الرعایة الصحیة ، مرجع سبق ذكره ، ص تقریر.  
2
 .53المرجع السابق ، ص  
3
  .79منظمة الصحة العالمیة ، دلیل المعلم ، مرجع سبق ذكره ، ص.  
4
  .13ص محمد علي الزھراني ، محمد أحمد الشنشوري ، زھیر إبراھیم خري ، مرجع سبق ذكره ،.  
5

  .7-6،مرجع سبق ذكره ، ص ص2014الصحیة الخطرة للمؤسسات الطبیة والصحیة لسنة  وزارة الصحة السودانیة، لائحة النفایات. 
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  ): التشریحیة ( جمع نفایات الممرضة الباثولوجیة /8

 The Collection of Pathological Waste  

فصلة، ویتم حفظهـا فـي یجب أن تجمع الأنسجة والأعضاء البشریة والجینیة والمشیمة المن

جة وأعضـاء أو ثلاجة خاصة لحین الـتخلص منهـا، وكـذلك یجـب جمـع الجثـث وأنسـ ىثلاجة الموت

   )1(.ثلاجة خاصة حتى یتم معالجتها والتخلص منهاالحیوانات وحفظها في 

  ):عبوات الغاز المضغوطة ( جمع نفایات الحاویات المضغوطة / 9 

The Collection of Pressurized Containers Waste   

في حالة عدم معالجة عبوات الغاز المضـغوطة الفارغـة بالترمیـد یمكـن أن یـتم جمعهـا مـع 

 )2(.الصـــحیة العامـــةأو مـــا یعـــرف بنفایــات  الرعایـــة ) الاعتیادیـــة ( النفایــات الطبیـــة غیـــر الخطــرة 

العناصر السابقة التي تحتویها التوصیات والاشتراطات والممارسات الخاصة بعملیـة  ىبالإضافة إل

جمــع النفایــات الطبیــة ولأجــل ســلامة العــاملین المســاعدین المســئولین عــن تجمیــع نفایــات خــدمات 

  )3(:الرعایة الصحیة، یجب أن تتضمن عملیة الجمع ما یلي

 .المسئولین عن جمع النفایات الطبیةجدول بالأشخاص  -

 .جدول جمع النفایات الطبیة -

 .طریقة النقل الداخلي للنفایات الطبیة -

 .طرق غسل وتطهیر عربات نقل النفایات الطبیة -

 .استخدام منطقة التخزین وصیانتها وأمنها -

  :وبالتالي وفقاً لذلك یجب الآتي 

واقــع فــرز وجمــع وتخــزین  النفایــات الطبیــة، تأهیــل وتــدریب جمیــع الأفــراد العــاملین فــي كآفــة م -

وتعریفهم بالخطوات الصحیحة لعملیات التصنیف والجمع والتخزین والمعالجة والتخلص الآمن مـن 

 )4(.النفایات الطبیة

یجـــب أن یكـــون المكـــان المؤقـــت أو الـــدائم التجمیـــع النفایـــات مســـقوف ومغلـــق ولـــه تهویـــة جیـــدة  -

 )5(.وتحت مسؤولیة شخص معین

                                                             
1
  .53منظمة الصحة العالمیة ، دلیل المعلم ، مرجع سبق ذكره ، ص .  
2
  .53المرجع السابق ، ص.  
3
 .  13-12عصام أحمد الخطیب ، إدارة النفایات الطبیة في فلسطین، مرجع سبق ذكره ، ص ص.  
4
خطة نفایات الرعایة الصحیة بالتعاون مع منظمة الصحة العالمیة ،  حة البیئة ورقابة الأغذیةوزارة الصحة الاتحادیة ، إدارة ص.  
 .29م ، ص2009، الخرطوم ،  مستشفي الخرطوم التعلیميل
 .85محمد علي الزھراني ، محمد أحمد الشنشوري، زھیر إبراھیم فخري ، مرجع سبق ذكره ، ص . 5
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تحمـل بطاقـات لخطـرة بإحكـام والتأكـد مـن أنهـا  یجب نقل الأكیاس وحاویات النفایات الصـحیة ا -

النفایــات الصــحیة الخطــرة ومثبــت علیهــا شــعارها قبــل جمعهــا ونقلهــا، كمــا یجــب ألا تُمــلا الأكیــاس 

الجسـم،  ىحجمهـا أو تضـغط أو تكـبس أو تضـم إلـبالنفایات الطبیة الخطرة لأكثر من ثلاث أرباع 

ویمكـن قفــل الأكیـاس الخفیفــة بـربط عنــق ) 1(.ویجـب أن تمســك مـن الجــزء الأعلـى أثنــاء حملهـا كمـا

بشــریط بلاســتیكي ویجــب عــدم إغــلاق الأكیــاس  الكــیس، أمــا الأكیــاس الأثقــل فمــن الممكــن إغلاقهــا

   )2(.بالمشابك المعدنیة

       Medical Waste Storage:تداول وتخزین النفایات الطبیة 

الأكیـاس أو (الانتهاء من فرز النفایات الطبیة وجمعها داخل الأوعیة المخصصة لها فور 

وقفلها بإحكام بمعرفة المسئول الطبي الذي یتولي بعد ذلك  وضع وملء بطاقـة البیـان )  الحاویات

أوعیـــة  ىمـــن  العنـــابر والأقســـام ولصـــقها علـــ والعلامـــات الممیـــزة لمختلـــف أنـــواع النفایـــات المتولـــدة

المكـان  ىنقلهـا إلـ ىندة وعمـال النظافـة  علـیات للتمییز بینها، ثم بعد ذلك تعمل العمالـة المسـاالنفا

المخـصص لمعالجتها فیما بعد بالشكل الصحیح، سواء كان ذلك لمعالجتها والتخلص النهائي منها 

ـــه  ىداخـــل المنشـــاة أو لنقلهـــا لجهـــة أخـــر  ـــق الصـــحي لمعالجتهـــا فی محـــددة خـــارج المنشـــأة أو المرف

والــتخلص النهـــائي منهـــا حیـــث یتخـــذ المســئولون بالمنشـــآت والمرافـــق الصـــحیة الإجـــراءات والطـــرق 

الخطــوات المختلفــة لتــداول  )4/2/47(لخــص الشــكل التــالي رقــم ویُ . الســلیمة للقیــام بهــذه الأنشــطة

  )3(.نفایات الرعایة الصحیة

 خطوات تداول النفایات الطبیة )4/2/47(شكل رقم  

                      

  في   بواسطة                         

                                                    

  

                                                                          

    

الـتخلص مـن النفایـات الطبیـة ، مرشـد  ، زهیر ابراهیم فخـري محمد احمد الشنشوري ، محمد علي الزهراني :المصدر

  .21ص،  م1998-ه1419،  ، السعودیة الریاض ،  ، وزارة بالصحة بالمنشآت الصحیة

                                                             
1
 .6م ، مرجع سبق ذكره ، ص2014الصحیة الخطرة للمؤسسات الطبیة والصحیة لسنة  نقلاً عن لائحة النفایات.   
2
  .53رجع سبق ذكره ، صمنظمة الصحة العالمیة ، الإدارة الآمنة لنفایات أنشطة الرعایة الصحیة ، م.  
 .21محمد علي الزھراني ، محمد أحمد الشنشوري ، زھیر إبراھیم فخري ، مرجع سبق ذكره ، ص.  3

  الأطباء وھیئة التمریض    
 في الأقسام والعنابر    

  العمالة المساندة     
 وعمال النظافة     

  موقع عنابر       
  المرضي 

 وأماكن طبخ وإعداد الطعام   

  مركز التجمیع          
 الرئیسي بالمنشأة       

منعزل یسھل غلقھ ، بارد وجید              
 التھویة

  نقل أكیاس               
 وحاویات النفایات       

عربات أو ترولي نظیفة مخصصة 
لنقل النفایات، لا مصقولة الأسطح 

 وضد التلوث 

  أكیاس وحاویات       
 ممیزة بالألوان        

تصنیف وتعبئة وتخزین وكتابة 

بیانات النفایات داخل الأقسام 

 والعنابر

 النفایات الطبیة                          

 استعمال

 یجب أن یكون

 بواسطة

   یجب أن   

 یكون

 بعید عن
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مـرتین یومیـاً مـن الأقسـام إلا  الرقم من التوصیات والإرشادات بجمع نفایات المستشفیات ىعل     

ـــ ـــات الطبیـــة المنتجـــة مثـــل المراكـــز الصـــحیة  هأن فـــي بعـــض المنشـــآت الأخـــرى وبســـبب قلـــة النفای

 ســاعة عنــد درجــات الحــرارة العادیــة 24والعیــادات فانــه یجــب ألا تخــزن بهــذه الأمــاكن لأكثــر مــن 

قـــل فـــي دوالیـــب تـــم تصـــمیمها تن أنصـــص لهـــذا الغـــرض، أو ویجـــب نقلهـــا فـــي عربـــة أو ترولـــي خُ 

ســهلة التنظیــف ویمكــن متحركــة و مــع عملیــات نقــل أكیــاس وحاویــات النفایــات بحیــث تكــون  لتتــواءم

إغلاقها بإحكام حتـى لا تتسـرب منهـا النفایـات وینبغـي أن تعمـل هـذه الوسـائل بشـكل منـتظم یومیـاً 

الأقـل، وعنـد نقـل النفایـات الطبیـة یجـب مراعـاة  ىتها بالمطهرات مرة فـي الأسـبوع علـجویجب معال

)1(:أن تكون الحاویات والأكیاس كالآتي
  

 .یجب أن تكون محكمة الغلق ویتم نقلها بحرص وحذر شدیدین -

 .أن تمسك من الجزء الأعلى أثناء التداول -

 .یجب ألا تملأ لأكثر من ثلاث أرباع حجمها -

 .الجسم أثناء التداول أو أن تمسك من أسفل ىتضم إلیجب ألا  -

الجارحـة یجـب أن یعـرض فـي وفي حالة  إصابة أي من العاملین بـأي مـن الأدوات الحـادة أو 

لهــذا یجــب تحصــین جمیــع العــاملین فــي تــداول النفایــات . الطبیــب لإجــراء الــلازم طبیــاً  ىالحــال علــ

  .  وسوالتیتان) ب(الطبیة ضد التهاب الكبد الفیروسي 

المواصفات القیاسیة أو الاشـتراطات والمواصـفات الخاصـة  هوكذلك یجب التقید بما نصت علی

بالمتطلبات والاحتیاطات الوقائیـة  لخـزن المـواد الخطـرة، مـن حیـث تحدیـد المواقـع المناسـبة وطـرق 

التخـــزین الســـلیمة وخصـــائص ومواصـــفات وأبعـــاد أمـــاكن ومنـــاطق التخـــزین، ســـواء كانـــت أمـــاكن 

تـوفیر كافـة  ىالمتحققـة ووتیـرة جمعهـا، عـلاوة علـلة أو غرفة أو مبنى وفقـاً لكمیـات النفایـات منفص

عملیة تخزین النفایـات  التحضیرات الخاصة المرتبطة بمقرات  تخزین النفایات الطبیة حیث تشتمل

أي مؤسسـة  ىالمواصفات التي یجب اسـتیفائها علـجملة من المتطلبات والاشتراطات و  ىالطبیة عل

أو ) التخـزین المؤقـت( أو مرفق صحي یرغب في الاحتفاظ بالنفایات الطبیة وتخزینهـا لفتـرة مؤقتـة 

وحـــدة المعالجـــة الخارجیـــة لمعالجتهـــا  ىالمركـــزي حیـــث یـــتم نقـــل النفایـــات إلـــفـــي حالـــة التخـــزین 

ویمكن تلخیص التجهیزات الخاصـة المرتبطـة بمقـرات تخـزین النفایـات الطبیـة كمـا . والتخلص منها

  )2(:ليی

  

                                                             
1
 .22المرجع السابق ، ص.  
 .122سراي أم السعد ، مرجع سبق ذكره ، ص.  2
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 :خصائص ومواصفات موقع مخزن النفایات الطبیة / أ

هنالك بعض الاشتراطات والمتطلبات التـي یجـب اسـتیفائها عنـد اختیـار موقـع تخـزین النفایـات 

 :الطبیة  یتمثل أهمها في الآتي 

صــحة  ىمناســباً بحیــث لا یســبب أي ضــرر علــ یجــب أن یكــون موقــع تخــزین النفایــات الطبیــة/ 1

 )1(.الإنسان أو تلوثاً للبیئة

یجب أن یكون موقع تخزین النفایات الطبیة سهل الاتصال بشكله الطرق ویسهل الوصول إلیة / 2

 )2(.بغرض التخزین والنقل

یجب أن یكون موقع تخزین النفایات الطبیة بعیداً عن مخازن  الأغذیة  وأمـاكن إعـداد الطعـام / 3

  )3(.ومناطق رعایة المرضي

یستطیع الأفراد العاملین المكلفـین بمناولـة النفایـات الوصـول إلیـة بسـهولة، كمـا یمكـن لمركبـات / 4

 )4(.جمع النفایات الوصول إلیة بسهولة) عربات(

 ظافــة والملابــس الواقیــة وأكیــاس أویكــون موقــع تخــزین النفایــات بــالقرب مــن أدوات ومعــدات الن/ 5

  .عبوات النفایات

 )5(.موقع النفایات توضح ما یحتوي علیة الموقع ىة علیجب وضع علامة واضح/ 6

لابد من تحدید واعتماد موقع خاص لتخزین النفایـات الطبیـة داخـل المؤسسـة الطبیـة والصـحیة / 7

 )6(.لیكون مركزاً لتجمیع النفایات المتولدة من أقسامها المختلفة

المنتجة ودوریة نقلها إلیة بحیث یجب أن یكون موقع تخزین النفایات مناسباً مع حجم النفایات / 8

   )7(.یتناسب كل من حجم ومساحة الموقع مع حجم النفایات المنتجة ودوریة نقلها

   :خصائص ومواصفات مبني تخزین النفایات الطبیة/ ب

یمكن تلخیص الاشتراطات والمتطلبات الواجب توفرها فـي أوصـاف مبنـي تخـزین النفایـات 

  :الطبیة فیما یلي

ــر نفــاذة ومــزودة بشــبكة یجــب أن تكــ/ 1 ون أرضــیة منطقــة التخــزین ذات قاعــدة صــلبة ملســاء غی

  )8(.ت المیاهبإمداداوسهلة التنظیف والتطهیر ومجهزة  صحي جیدة،صرف 

                                                             
1
 .8، مرجع سبق ذكره ، ص2014لائحة النفایات الطبیة والصحیة الخطرة لسنة .  
  .27ر ، فائزة بخیت ، دلیل التخلص السلیم من النفایات الطبیة ، مرجع سبق ذكره ، صحسن بشی.  2
3
  .56منظمة الصحة العالمیة ، الإدارة الآمنة لنفایات أنشطة الرعایة الصحیة ، مرجع سبق ذكره ، ص.   
4

  .122سراي أم السعد ، مرجع سبق ذكره ، ص.  
5
  .28السلیم من النفایات الطبیة ، مرجع سبق ذكره ، صحسن بشیر، فائزة بخیت ، دلیل التخلص .  
6
 .92محمد علي الزھراني ، محمد أحمد الشنشوري ، زھیر إبراھیم فخري ، مرجع سبق ذكره ، ص.   
7
  .7نقلاً عن الجریدة الرسمیة للملكة الأردنیة الھاشمیة ، مرجع سبق ذكره ، ص.   
 .56نفایات أنشطة الرعایة الصحیة ، مرجع سبق ذكره ، صمنظمة الصحة العالمیة ، الإدارة الآمنة ل.  8
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تخزین النفایات الطبیـة مـع كمیـة النفایـات المنتجـة ومـرات  ىرف مبنیتناسب حجم غیجب أن /  2

  )1(.جمعها، كما یجب أن تكون الأسطح سهلة التنظیف

  .متر 1.5ارتفاع لا یقل عن  ىن تكون الجدران ملساء ومصقولة علیجب أ/ 3

یجــب أن یكــون مخــزن النفایــات الطبیــة آمنــاً ومحكــم الغلــق ویكــون بالإمكــان قفلــه مــن الخــارج، / 4

ث یمنــع تســرب میــاه الأمطــار وانتشــار الــروائح الكریهــة ودخــول القــوارض والحشــرات والطیــور بحیــ

  .والحیوانات الضالة

یجــب أن یصــمم بحیــث تكــون هنالــك ســهولة لــدخول وخــروج المركبــات لجمــع النفایــات الطبیــة، / 5

مسئول عن تسهیل دخول منطقة التخزین من قبل الفریق ال ىتبر هذه نقطة أساسیة بالإضافة إلوتع

  .نقل ومناولة النفایات الطبیة

تكـون  وتهویـة وأن  كون مزود بأجهزة تكیف مناسبة، كما یجب توفیر إضـاءة جیـدةییجب أن /  6

  )2(.درجة مئویة 18 -15درجة حرارته بین 

الخصــائص والمواصــفات لمبنــي تخــزین النفایــات الطبیــة یجــب العمــل علــي تحقیــق  ىبالإضــافة إلــ

  )3(:الآتي

  .ر الوسیلة المناسبة للحمایة من أشعة الشمس وعوامل المناختوفی/ 1

  .توفیر مصدراً للمیاه لاستخدامه لأغراض التنظیف/ 2

تــوفیر أدوات ومعــدات النظافــة الملائمــة ومــواد التطهیــر والتعقــیم لاســتخدامها فــي نظافــة مخــزن / 3

ت المنسـكبة، وهـذا یتطلـب النفایات الطبیة بصفة مستمرة أو فـي حالـة الطـوارئ عنـد تنظیـف النفایـا

تـوفیر الملابـس الواقیـة وأكیــاس  ىع هـذه النفایـات، هـذا بالإضـافة إلــوجـود خطـة طـوراي للتعامـل مــ

  .النفایات أو الحاویات في موقع ملائم وقریب من منطقة التخزین

  .توفیر أدوات السلامة والحمایة ضد الحریق/ 4

  . ن في مجال إدارة النفایات الطبیةاحد الأفراد المتخصصی ىإسناد أدارة الموقع إل/5

عــدم الســماح للأشــخاص غیــر المخــولین بـــدخول غــرف التخــزین، لان ذلــك یحــد مــن تعـــرض / 6

غرف التخزین قد یجهلون مخاطرها، لذلك یجـب  ىعادیین والذین یحاولون الوصول إلالأشخاص ال

                                                             
1
  . 90-85منظمة الصحة العالمیة ، دلیل المعلم، تدبیر أنشطة نفایات الرعایة الصحیة ، مرجع سبق ذكره ، ص ص.   
2
  .27حسن بشیر، فایزة بخیت ، دلیل التخلص السلیم من النفایات الطبیة ، مرجع سبق ذكره ، ص.  
 .23-22الزھراني ، محمد احمد الشنشوري ، زھیر إبراھیم فخري ، مرجع سبق ذكره ، ص صمحمد علي  . 3
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ـــة لمنـــع دخـــول الأشـــخاص غیـــر المصـــرح لهـــم  مكـــانبالإأن یكـــون  إغـــلاق مخـــزن النفایـــات الطبی

  )1(.بالدخول

یجب ترتیب نفایات خدمات الرعایة الصحیة داخل غرف التخزین بالأسـلوب الـذي یكفـل سـلامة /7

   )2(.النفایات المخزونة

یــات یجــب تخــزین النفایــات الســامة للخلایــا بشــكل منفصــل عــن بقیــة الأصــناف الأُخــرى مــن نفا/ 8

أن تكـــون فـــي غـــرف مؤمنـــة ومنفصـــلة عـــن غـــرف النفایـــات الطبیـــة یجـــب ، أي  الرعایـــة الصـــحیة

هــدم عمــل بعــض الخلایــا، مثــل المــواد  ىتعنــي المــواد التــي لهــا القــدرة عــ وســمیة الخلایــا،  الأُخــرى

  )3(.المستخدمة في علاج مرضي السرطان

لمشـیمة وتحفـظ فـي ثلاجـة المـوتى، یجب أن تخزن جمیع النسج والأعضاء البشـریة والجینیـة وا/ 9

     )4(.الشرعیة ىها والتخلص منها وفقاً لنص الفتو حتى تتم معالجت

دائمــاً منفصــلة عــن النفایــات ) الاعتیادیــة ( یجــب أن تخــزن النفایــات الطبیــة غیــر الخطــرة /  10

اعة ســ 48ســاعة أو  24لمحرقــة كــل ا ىلنفایــات المعدیــة فیجــب أن ترســل إلــالطبیــة الخطــرة، أمــا ا

   )5(.الأكثر ىعل

یجب تخزین النفایات المشعة في حاویات تمنع انتشارها أو تشتتها وتكون معزولة بالرصاص / 11

من المحیط الخارجي، أما النفایات التي تخزن أثناء التحلل الإشعاعي فیجب أن تحمل بطاقة بیان 

  ) 6(.لشروط التخزین المطلوبةتوضح فیها اسم المادة المشعة وتاریخ تخزینها والمعلومات اللازمة 

وتســتغرق عملیــة تخــزین النفایــات الطبیــة ثــلاث مراحــل، یكــون التخــزین عنــد المــرحلتین الأولیتــین   

بوحــدات العــلاج وأوعیــة التخــزین ویــتم ذلــك وفقــاً لشــروط التشــریع ونظــام الإدارة الــداخلي للنفایــات 

ل المنشأة الصحیة تستخدم لتخـزین المـواد الطبیة، حیث أنها تعتبر نقاط لجمع النفایات الطبیة داخ

ویستحسـن أن یكـون ) الاعتیادیة أو شبة المنزلیـة( الخطرة  بس الملوثة والنفایات الطبیة غیروالملا

حاویات جمع النفایات  يسار تصریف النفایات، فعندما تمتلمكانها خارج وحدات العلاج وبجوار م

الرعایة الصحیة الاعتیادیة للمعالجة النهائیة وذلك أما في أماكن التخزین الوسیط یبدأ برفع نفایات 

للاســترجاع والتــدویر أو التفریــغ فــي المكــب العمــومي بالوحــدة الصــحیة ویكــون ذلــك بشــكل یــومي 

                                                             
1
 . 90منظمة الصحة العالمیة ، دلیل المعلم ، تدبیر أنشطة نفایات الرعایة الصحیة ، مرجع سبق ذكره ، ص.  
2
  . 7الجریدة الرسمیة للملكة الأردنیة الھاشمیة ، مرجع سبق ذكره ، ص .  
3
 .8، مرجع سبق ذكره ، ص 2014النفایات الخطرة للمؤسسات الطبیة والصحیة لسنة لائحة .  
4
  . 24حسن بشیر محمد عباس ، فایزة بخیت ، مرجع سبق ذكره ، ص.  
5
  .33خطة نفایات الرعایة الصحیة ، مستشفي الخرطوم، مرجع سبق ذكره ، ص . 
 . 56ة الرعایة الصحیة ، مرجع سبق ذكره ، صمنظمة الصحة العالمیة ، الإدارة الآمنة للنفایات أنشط.  6



255 

 

 ة فیـتم نقلهـا للمعالجـة حیـث تُعلـموبانتظام، أمـا بالنسـبة لأكیـاس وحاویـات النفایـات المعدیـة والخطـر 

المخـــــاطر البیولوجیـــــة لهـــــذه  ىمصـــــورة والإشـــــارات الدالـــــة علـــــموز الببطاقـــــة بیـــــان واضـــــحة وبـــــالر 

مرحلـــة  التخـــزین المركـــزي لمخلفـــات خـــدمات الرعایـــة الصـــحیة فـــي فتـــرة محـــددة   وتـــتم) 1(.النفایـــات

لتجنب الآثار الضارة والمخاطر التي یمكـن أن تحـدث، وهـذا یتحقـق وفقـاً للمنـاخ والكمیـة المنتجـة، 

ین إنتاجها ومرحلة معالجتها والذي توصي به المنظمة العالمیـة حیث تقدر مدة تخزین النفایات ماب

ویعنـي التـأخیر مـا بـین (للصحة ما لم تتوفر غرفة مبردة للتخزین فـإن مـدة تخـزین النفایـات الطبیـة 

  )2(: یجب ألا یتجاوز الآتي) الإنتاج والمعالجة

 :المناطق أو المناخ والطقس المعتدل  -

  .ساعة قصوى في الشتاء  72        

  .ساعة قصوى في الصیف 48    

 : أو المناخ والطقس الدافئ المناطق -

  .ساعة قصوى أثناء الفصول الباردة 48        

 .ساعة قصوى أثناء الفصول الحارة 24        

أما بالنسبة للمدة القصوى المرخصة بمعیار كمیة إنتاج النفایات الطبیة المعدیة والخطرة فمدة 

 )3(: تخزینها تتضمن الفترات التالیة 

 . ساعة 72اسبوع مدة  تخزینها / كغم 100إنتاج كمیة أكبر من  -

 .أیام 7اسبوع مدة  تخزینها / كغم 100الشهر و /كغم 5إنتاج كمیة مابین   -

    Transport of Medical Waste: نقل النفایات الطبیة

من مراحل خطـوات التعامـل مـع النفایـات تعتبر عملیة نقل النفایات الطبیة مرحلة حساسة 

الطبیة لكونها تتمثل في مجموع عملیات شحن النفایات الخطـرة سـواء كانـت السـامة والمعدیـة منهـا 

أو الحـادة والجارحـة، حیـث تـتم داخـل المنشــأة أو المرفـق الصـحي إذا مـا تـوفرت الوســائل والأدوات 

  )4(.مؤسسات الطبیة والصحیةالمناسبة وفي حالة عدم توفیرها فإنها تتم خارج ال

  

  

                                                             
1
 . 122السراي أم السعد ، مرجع سبق ذكره ، ص.  
2
  .55منظمة الصحة العالمیة ، الإدارة الآمنة لنفایات أنشطة الرعایة الصحیة ، مرجع سبق ذكره ، ص.  
3
 . 23نقلاً عن السراي أم السعد، مرجع سبق ذكره ، ص.  
  .122المرجع السابق، ص.  4
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   The Internal Transportation of M.W  :نقل النفایات الطبیة داخل الموقع

منـــتج النفایـــات الطبیـــة نقلهـــا بعربـــات ذات عجـــلات أو بواســـطة الحاویـــات أو  ىیجـــب علـــ

أن تســـــتوفي  كمـــــا یجـــــب ،عربــــات الیـــــد المجهـــــزة بعجــــلات والتـــــي لا تســـــتخدم لأي غـــــرض آخــــر

  )1(:التالیة المواصفات 

الضرر بأكیاس النفایات أو الحاویات  اثحدإ ىأطراف أو زوایا حادة  قد تؤدى إللا یوجد بها  -

 .أثناء عملیة التحمیل والتفریغ 

 .أن تكون سهلة التنظیف والتعقیم  -

 .یجب تنظیف وتطهیر المركبات یومیاً باستخدام المطهر المناسب  -

بإحكــام فــي مواقعهــا المحــددة،  كمــا یجــب أن تكــون هــذه یجــب وضــع أكیــاس النفایــات المغلقــة  -

 .الأكیاس سلیمة في نهایة عملیات النقل 

 The External Transportation of M.W:نقل النفایات الطبیة خارج المنشأة 

لبیـان علیهـا  والتوصـیة أن عملیة حزم أوعیة نفایـات خـدمات الرعایـة الصـحیة ووضـع بطاقـة ا

لنفایـــات محــدد لهــا خــارج نطـــاق الوحــدة الصــحیة یعتبــر مــن مســئولیة منــتج االمكــان ال ىبنقلهــا إلــ

منشـآت نقـل النفایـات الطبیـة خـارج ال ىتعمـل علـشخص أو منشأة  أي ىالطبیة، وبالتالي یجب عل

جهـات المختصـة، وللحصـول علـي لممارسة نشاطه مـن ترخیص  ىوالمرافق الصحیة الحصول عل

  )2(:صاحب الطلب توفیر المعلومات التالیة ىلترخیص من الجهات المختصة یجب علا

  .توضیح وسائل النقل والمعدات المراد استخدامها في عملیة النقل/   1

وصف خطـة الطـوارئ المـراد اسـتخدامها فـي حالـة الحـوادث أو انسـكاب وتسـرب النفایـات أثنـاء / 2

 .عملیة النقل أو عند مرفق التسلیم

هـذه المهنـة رتهم العملیة وشهادة تثبت لیاقتهم الصحیة لمزاولـة إعداد قائمة بأسماء العاملین وخب/ 3

  .علیها أكثر من ستة أشهر ىشریطة ألا یكون قد مض

 .مج التدریب والتوعیة للعاملین في هذا المجالبرا /4

 ىوریة ومفیــدة، مــن أجــل المحافظــة علــالجهــة المختصــة بأنهــا ضــر  ىأي معلومــات إضــافیة تــر / 5

 . سلامة الإنسان والبیئة

                                                             
1
  . 56منظمة الصحة العالمیة ، الإدارة الآمنة لنفایات أنشطة الرعایة الصحیة ، مرجع سبق ذكره ، ص.  
  28حسن بشیر عباس ، فایزة بخیت ، مرجع سبق ذكره ، ص . 2
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أو الــتخلص مــن ،كــل شــخص لــه علاقــة بإنتــاج أو مناولــة  ىتقــع مســؤولیة الرعایــة الصــحیة علــ    

ة وهذا یعني ضرورة الالتزام والتأكد مـن أن مناولـة ونقـل النفایـات والوثـائق المطلوبـ النفایات الطبیة،

ریعات الوطنیة الخاصة بإدارة وتـداول ونقـل ومستوفیة للتعلیمات والتش متوافقة مع الاتفاقیات الدولیة

ـــوتخـــز  ـــالي عل ـــة، وبالت ـــات الطبی ـــات الطبیـــة ق ىین النفای ـــتج النفای ـــات خـــارج من ـــك النفای ـــل شـــحن تل ب

 )1(:ذ الإجراءات التالیةیالصحیة والطبیة الالتزام بالاشتراطات وتنف اتالمؤسس

فمنــتج النفایــات مســئول عــن . تعبئــة المخلفــات الطبیــة ووضــع الملصــقات علیهــا بصــورة ســلیمة. 1

خــارج المنشـــأة  ىالنفایــات التـــي یــتم نقلهــا إلـــ ىن ووضـــع بطاقــة البیــان الملائمـــة علــالتغلیــف الآمــ

، فیجب أن یكون التغلیف موافقاً للأنظمة الوطنیة التي تحكـم نقـل النفایـات كمـا یجـب أن  الصحیة

ویمكـن  .الخـارج للمعالجـة ىبیـة إلـة في حال شحن النفایات الطیكون منسجماً مع الاتفاقیات الدولی

للسلطات المسئولة في حالة عدم وجود مثل هذه الأنظمة الوطنیة أن تسترشد بالتوصیات الخاصـة 

 . متحدةبنقل النفایات الخطرة التي قامت بنشرها الأمم ال

حیــث یجــب أن ترفــق وثیقــة تســلیم النفایــات فــي . إرفــاق وثیقــة النقــل مــع شــحنة النفایــات الطبیــة. 2

الناقل عند اكتمال رحلة النقل تعبئـة  ىلعموقع التخلص النهائي، ویجب  ىمكان إنتاجها وترسل إل

 . منتج النفایات ىبعد ذلك إعادتها إل ثمواستكمال الجزء المخصص له في وثیقة التسلیم، 

یجــب أن تكــون الجهــة المنظمــة للنقــل مســجلة ومعروفــة لــدي الســلطة التنظیمیــة للنفایــات ولهــا . 3

ترخیص بنقل النفایات الخطـرة وبالتـالي  یجـب عـدم تسـلیم أي شـحنة نفایـات طبیـة إلا لشـخص أو 

 .منشأة مرخصة من قبل الجهات المختصة بالنفایات الطبیة

مرافـــق المناولـــة والـــتخلص مـــن النفایـــات الطبیـــة تـــرخیص مـــن الســـلطات  ىیجـــب أن یكـــون لـــد. 4

المختصـــة تســـمح لهـــا بمزاولـــة عملیـــات المناولـــة والـــتخلص مـــن المخلفـــات الناتجـــة عـــن المرافـــق 

والمؤسسات الصحیة، ولـذلك یجـب عـدم تسـلیم أي نفایـات طبیـة لمرفـق معالجـة إلا إذا كـان یمتلـك 

 .هة المختصةترخیص من الجهات التنظیمیة أو الج

یجــب أن تصــمم وثیقــة التســلیم وفقــاً لاعتبــارات نظــم الرقابــة المعمــول بــه داخــل الدولــة، ویمكــن . 5

والـذي  ، الأخذ بالنموذج المعدل للبضـائع الخطـرة متعـددة الأشـكال الـذي أوصـت بـه الأمـم المتحـدة

  ).4/2/48(رقم  التالي  یوضحه الشكل
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  بضائع الخطرة متعددة الأشكال الذي أوصت به الأمم المتحدةنموذج معدل لل) 4/2/48(الشكل رقم 

  رقم وثیقة النقل  
  مرجع النقل   صفحات(   ) من ) 1(صفحة   )الاسم والقنوات (–المرسل –الشاحن 

مرسل الشحنة ) سند(مرجع 
  ).الحمولة(

    )تُعبأ من قبل الناقل( الناقل   :المرسل إلیھ
  : إقرار الشاحن  معلومات إضافیة عن المناولة

أقر بأن محتویات ھذه الحمولة قد وُصفت أدناه بالكامل وبدقة من حیث اسم الشحنة 
ومصنفة ومغلفة وموسومة ومزودة ببطاقة بیان ھي في حالة ملائمة للنقل طبقاً /الملائم

  . للتعلیمات المحلیة الرسمیة والعالمیة
  3)م(الوزن الكلي     الوزن الصافي     الحجم )     كغم(البضاعة وصف :       علامات الشحن      عدد ونوع العبوات

  

رقم تسجیل / رقم تعریف الحاویة
  المركبة

  الخاتم) أرقام(رقم 
حجم ونوع 

  الحاویة/المركبة
وزن العربة 

  )كغم(فارغة 

مجموع الوزن 
مع (الكلي 

وزن العربة 
  )كغم(

  : مركبة - شھادة تغلیف حاویة 
بأن البضائع بموجب ھذا أشھد     

الموصوفة أعلاه قد تم تغلیفھا وتحمیلھا 
المركبة، وھي مطابقة /داخل الحاویة

لما جاء بأعلاه، وفقاً للشروط المناسبة 
/ یجب أن تستكمل وتوقع لكل حاویة(

مركبة تحمل بواسطة الشخص 
  ).المسئول عن التحمیل

  :وصل استلام
بحالة جیدة ) لعربات المقطورةا/الحاویات/تسلمت العدد المدون أعلاه من العبوات

  :واضحة ما لم یذكر خلاف ذلك ھنا
   
  
  
  

  اسم الناقل  اسم الشركة
  )الشاحن الذي أعد ھذه الوثیقة(اسم الشركة   

  رقم تسجیل المركبة  اسم وظیفة صاحب الإقرار
  

  :اسم وظیفة صاحب الإقرار

  التوقیع والتاریخ  المكان والتاریخ
  

  :المكان والتاریخ

  : توقیع صاحب الإقرار  :توقیع السائق  صاحب الإقرارتوقیع 

منظمـــة الصـــحة العالمیـــة ، الإدارة الآمنـــة لنفایـــات أنشـــطة الرعایـــة الصـــحیة ، المكتـــب الإقلیمـــي لشـــرق : المصـــدر

  61المتوسط ، عمان ، الأردن ، ص

          :ما سبق یجب أن تتضمن عملیة نقل النفایات الطبیة الإجراءات التالیة ىبالإضافة إل

ــیجــب . 1 ــة تســرب أو  ىعل العــاملین فــي نقــل النفایــات الطبیــة معرفــة الإجــراءات المتبعــة فــي حال

  .یمكن حدوثها عند نقل النفایات الطبیة ىفایات المنقولة أو أیة حوادث أخر انسكاب الن

  :یجب تزوید السائق في كل عملیة نقل بیان رسمي یوضح الآتي.2

  .الخطرة الرئیسیة التي تحتویهانوع النفایات والمكونات . أ
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  .عنوان واسم الجهة المراد نقل النفایات إلیها. ب

  .طریقة التعامل مع الحوادث الطارئة. ج

  .اسم الجهة التي یجب الاتصال علیها عند وقوع حادث ما. د

 )1(.الطریقة الموضوعة التي سوف تتم بواسطتها معالجة النفایات. و

  .فات شحن مختلفة وذلك بوضعها في حاویة واحدةعدم خلط نفایات ذات مواص. 3

 .ترفض أیة حاویات أو أكیاس لا یوجد علیها ملصق یوضح المعلومات المطلوبة. 4

یتم تزوید الجهة المختصة ببرنامج نقل النفایات الطبیة وتوضـیح أسـم المنـتج ونوعیـة  یجب أن 5.

تــاریخ بدایــة عملیــات النقــل ( وكمیـة النفایــات المــراد نقلهــا والفتــرة الزمنیــة الموضــوعة لنقــل النفایــات 

  .ویكون ذلك قبل الشروع في عملیة نقل النفایات الطبیة) والفترة المحددة للانتهاء منها 

  .یجب عدم نقل أي حاویة أو كیس غیر مستوفیة للمواصفات. 6

مســتخدمة وذلــك للحــد مــن تأثیرهــا الالتــزام ببــرامج الصــیانة المســتمرة لوســائل النقــل والمعــدات ال. 7

  . صحة الإنسان والبیئة ىعل

المنــاطق الســكنیة أو الشــوارع التجاریــة عنــد نقــل النفایــات  ىیجــب عــدم مــرور آلیــات النقــل علــ. 8

  .بیة أثناء فترات الذروةالط

  . یجب الالتزام بالوقت المناسب الذي تحدده الجهات المختصة لنقل النفایات الطبیة. 9

الاحتفــــاظ بالســــجلات والوثــــائق الخاصــــة بعملیــــات نقــــل النفایــــات الطبیــــة وتقــــدیمها للجهــــات . 10

  .المختصة عند الطلب

ت الخاصــة بالمركبــات التــي تعمــل ااســتخدام وســائل نقــل تتــوفر فیهــا الاشــتراط ىالحــرص علــ. 11

 2)(.نقل النفایات الطبیة ىعل

یجب استیفاء كافة الترتیبات اللازمة بین منتج النفایات والناقـل واسـتكمال جمیـع الوثـائق قبـل . 12

 ىالتأكیـد علـ الجهـة المسـتقبلة للنفایـات ى، وفى حال تصدیر النفایات یجب علنقل النفایات الطبیة

عـدم  ىات بشـكل قـانوني والتأكیـد كـذلك علـاسـتیراد هـذه النفایـ ىموافقة الجهات المختصة لدیها علـ

  ) 3(.الجهة المتوجهة إلیها ىالتأخیر في استلام الشحنة إل

                                                             
1

   .7یدة الرسمیة للملكة الأردنیة الھاشمیة ، مرجع سبق ذكره ، صالجر. 
2
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  :متطلبات التغلیف الخاصة بنقل النفایات الطبیة خارج الموقع

بهــا  ىمــوز اللونیــة الموصــلاشــتراطات والر بشــكل عــام یجــب تغلیــف النفایــات الطبیــة وفقــاً ل

لنفایـــات الرعایـــة الصـــحیة الـــواردة فـــي المبحـــث الأول مـــن هـــذا الفصـــل، ووفقـــاً لاشـــتراطات الأمـــم 

یجب أن یتم ذلك في أكیـاس وحاویـات محكمـة الإغـلاق لمنـع التسـریبات والانسـكاب و   )1(المتحدة 

ن الحاویــات والأكیــاس تكــو الــذي یمكــن أن یحــدث أثنــاء عملیــات المناولــة والنقــل، وكــذلك یجــب أن 

نحو یتناسب مع محتواها بحیث تكون مقاومة للثقب مثلاً في حالـة الأدوات الحـادة، أو  ىمتینة عل

أن تكون مقاومة للمواد الكیمیائیة الفعالة أو كأن تعبأ المواد المشعة في حاویات ذات أسطح یمكن 

یـة للمناولـة والنقـل كـالاهتزازات أو إزالة التلوث عنها بسهولة، وأن تتناسب كذلك مـع الظـروف العاد

المتطلبـات الإضـافیة  ىبـة أو الضـغط الجـوي، هـذا عـلاوة علـالتغیرات في درجات الحرارة أو الرطو 

حیــث یــتم تغلیفهــا فــي  تــي یجــب أتباعهــالتغلیــف المــواد المعدیــة التــي أوصــت بهــا الأمــم المتحــدة وال

استخدامها لنفایات الرعایة الصـحیة  ىفقة علها والمصادقة علیها والمواعبوات تم تصمیمها واختبار 

كائنـــات حیـــة ممرضـــة والتـــي یحتمـــل أن تســـبب  ىمعـــروف أو المتوقـــع بأنهـــا تحتـــوي علـــالمعدیـــة ال

أمراضــاً للبشــر، فیجــب اعتبارهــا مــواد معدیــة تــؤثر علــي الإنســان، ووفقــاً لمواصــفات الأمــم المتحــدة 

تحـت درجـة الإغـلاق     محكـم  یجب أن تنقل في حاویة مناسـبة عنـد موقـع إنتاجهـا وفـي مسـتقبل

   )2(:ت التغلیف التالیةتستوفي متطلبا ، كما یجب أن)درجة مئویة 8-5( حرارة

  :أن یتضمن التغلیف الداخلي العناصر الأساسیة التالیة/ 1

 وعاء أولي من المعدن أو البلاستیك مانع لتسرب الماء ومحكم الإغلاق  -

 ) الإغلاق الحراري أو التطویق بسدادة أو مشبك الغلق المعدني المجعد: مثل  ( 

 .تغلیف ثانوي مانع لتسرب الماء  -

مادة ماصة وبكمیة كافیة لامتصاص كامل المحتویات الموجودة بـین الوعـاء الأولـي والتغلیـف  -

 . الثانوي

التغلیف الخارجي بقوة كافیة لسعتها وكتلتها والاستخدام المخصص لها، وبُعـد خـارجي لا یقـل / 2 

  .ملم 100عن 

وضع بطاقة  ي، كما یجبیجب أن توضع قائمة بالمحتویات بین التغلیف الثانوي والتغلیف الخارج

  . التغلیف الخارجي ىالأمان بشكل مناسب عل

                                                             
1
  .59المرجع السابق ، ص.   
 .60المرجع السابق ، صنقلاً عن .  2
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  :  آلیات وحاویات نقل النفایات الطبیة

، داخـل آلیـة النقـل ىداخل حاویات إضافیة عند حملهـا إلـمن المستحسن وضع أكیاس النفایات    

ئـة إلا انـه أن هذا الإجراء یسـهم فـي تقلیـل أكیـاس النفایـات الممتل ىلكون ذلك أكثر أمناً، علاوة عل

  .توافر إمكانیة وضع النفایات مباشرة داخل آلیة النقل ى بالرغم منیضیف تكالیف تخلص أعل

ویشترط أن تتوفر معاییر التصمیم محددة في أي مركبة تستخدم لنقل النفایات الطبیة، وتتمثل فـي 

   )1( :الآتي

ــأن یجــب /  1 المنعطفــات الحــادة  وأن یكــون جســم المركبــة  ىتكــون قویــة وتتحمــل الانعطــاف عل

  . م2.2 ىداخلي لكابینة النفایات یصل إل  ملائماً بحیث یتناسب مع تصمیم المركبة وبارتفاع

النفایــات  ىسـائق وجســم المركبـة الــذي یحتـوي علــیجـب أن یكــون هنالـك حــاجز مـابین كابینــة ال/ 2

النفایـات فـي حـال تعـرض المركبـة  ىقل وبطریقة تمنع وصول الصدمات إلـثوالذي صمم لیتحمل ال

  .للحوادث

  .یجب وجود نظام مناسب لتثبیت الحمولة أثناء عملیة نقل النفایات/ 3

سـائق المركبـة  ىسـیلة اتصـال مناسـبة، حیـث یتوجـب علـیجب أن تتوفر بمركبة نقل النفایات و / 4

كاب للنفایـــات أثنـــاء النقـــل لیـــتم معالجـــة وتنظیــــف التبلیـــغ علـــي الفـــور فـــي حالـــة حـــدوث أي انســـ

  . الانسكاب ومكان حدوثه وبأسرع وقت ممكن

  :المعدات التالیة ىت مزودة بكابینة منفصلة تحتوي علیجب أن تكون مركبة نقل النفایا/ 5

 .مثل الملابس الواقیة المناسبة، قفازات، نظارات وأحذیة السلامة: معدات وقایة شخصیة  . أ

 .التنظیف الضروریة معدات ومواد  . ب

 .مواد معالجة الانسكاب والتسریبات المحتمل حدوثها أثناء نقل النفایات   . ت

 .صندوق إسعافات أولیة مزود بكافة الاحتیاجات الضروریة للإسعافات الأولیة  . ث

 .كافة وسائل الأمان وبحالة جیدة صالحة للعمل   . ج

ـــات أملســـاً / 6 ـــداخلي لكابینـــة النفای ـــر، وان لا وســـ یجـــب أن یكـــون الســـطح ال هل التنظیـــف والتطهی

زوایـــا بحیـــث تكـــون الـــروابط الداخلیـــة فـــي شـــكل دائـــري، كمـــا یجـــب أن تكـــون یســـمح  ىحتـــوي علـــی

  . التركیب الداخلي للمركبة بإجراء عملیات التنظیف بالبخار

                                                             
 . 69المرجع السابق ، ص.  1
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ــات/ 7 ــات المســتعملة لنقــل النفای الطبیــة الخطــرة لنقــل أي مــواد  یحظــر اســتخدام المركبــات والحاوی

لأي غرض آخر، كما یجب إبقائها مغلقة طول الوقت باستثناء أوقات التحمیـل والتفریـغ، أو  ىأخر 

  .ولذلك یحظر استخدام المركبات العادیة ذات الصنادیق المفتوحة

ــیجــب أن یكتــب  بشــكل وا/ 8 الجســم الخــارجي لآلیــات وحاویــات نقــل النفایــات الطبیــة  ىضــح عل

رقـم هـاتف  ىبة والمتعـارف علیهـا، بالإضـافة إلـناسـعبارة نفایات طبیة خطـرة مـع وضـع الرمـوز الم

  . الطوارئ للاتصال علیة في حالة أي حدث طارئ، وأن یكتب كذلك اسم وعنوان الناقل

أن اســتخدام العربــات المقطــورة ذات المفصــل أو القابلــة للفصــل والتــي مــن الممكــن الــتحكم بهــا  /9

ا فـي موقـع إنتـاج النفایـات، فـإذا لـم تكـن ركهـححراریاً یعتبر مناسباً بشكل خاص من حیث سهولة ت

هناك مبررات لاستخدام مركبـات متخصصـة لنقـل النفایـات الطبیـة یمكـن اعتمـاد اسـتخدام حاویـات 

شاسي المركبة، وبذلك تستخدم هذه الحاویات لتخزین النافیات في  ىذي یمكن رفعة علمن النوع ال

  .د نقلهاعن بأخرىرافق الصحیة ویتم استبدالها المؤسسات والم

أن النـاقلات التـي ترفـع الحاویــات وتهبطهـا ذاتیـا أثنـاء تعبئـة وتفریـغ النفایــات  )1(وأضـاف الزهرانـي 

تعتبر من أنسب الحاویات التي یمكن استخدامها في نقل النفایات الطبیـة وذلـك لسـهولة اسـتعمالها 

لنقــل نفایــات الرعایــة  ، ولا ینصــح باســتخدام النــاقلات ذات المكــابس فــي عملیــات التعبئــة والتفریــغ

  .الصحیة الخطرة

الشـخص المسـئول عـن مركـز تجمیـع مخلفـات الرعایـة الصـحیة أن یقـوم بتعبئـة  ىیتوجب علـ/ 10

هـا وكمیتهـا ویسـلم هـذا النمـوذج نموذج خاص ببیانات شـحنة النفایـات المنقولـة، بحیـث یوضـح نوع

سـتلام مـن قبـل الشـخص المسـئول عـن سائق مركبة نقل النفایات الطبیة لیتم التوقیـع علیـه بالا ىإل

ــالســائ ىة المتوجهــة إلیهــا المركبــة، ویتــولمحطــة المعالجــ إدارة  ىق تســلیم النمــوذج  الموقــع علیــة إل

هیئـة دوالیـب  ىالخطرة في حاویات إضافیة علـ وینصح بوضع النفایات الصحیة ،المنشأة الصحیة

المعـدن المجلفـن والمـزود بغطـاء  مصممة من البلاسـتیك الصـلب المقـاوم أو الترولـي المصـنوع مـن

      )2(.وذلك لضمان وصولها بأمان

سـاعة  48 یجب أن تكون كابینة النفایات بالمركبة مبردة في حال تجاوز مـدة التخـزین لفتـرة / 11

 72، وفتـرة  ساعة في الصیف، هذا بالنسـبة للمنـاطق ذات المنـاخ الـدافئ 24في فصل الشتاء أو 

   )3(.عة في الصیف في المناطق ذات المناخ المعتدلسا 48ساعة في الشتاء أو 

                                                             
1
 .23محمد علي الزھراني ، محمد أحمد الشنشوري ، زھیر إبراھیم فخري ، مرجع سبق ذكره ، ص.  
2
  .23المرجع السابق ، ص .  
  .8الجریدة الرسمیة للملكة الأردنیة الھاشمیة ، مرجع سبق ذكره ، ص. 3
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تحمیــل وتفریــغ  عــن لونالمســئو المركبــات  وســائقيیجــب تــدریب عمــال نقــل النفایــات الطبیــة / 12

إلمام كامل ووعي صحي  ىالنفایات الطبیة، وأن یكونوا علكیفیة التعامل مع  ىأكیاس النفایات عل

  )1(.بخطورة النفایات وبجمیع الخطوات التي یجب إتباعها في حالة تسرب أو انسكاب النفایات

مركبـة نقـل النفایـات الطبیـة، تحـوي  ىأو تثبیت دیباجة فـي مكـان بـارز علـیجب تعلیق لوحة / 13

ات الطبیـة، ویشـترط كافة الإجـراءات وجمیـع الخطـوات المرتبطـة بمعالجـة انسـكاب أو تسـرب النفایـ

   )2(.أن تكون مكتوبة بعبارات واضحة ومفهومة لاستعمالها عند الحاجة من السائق أو غیره

مؤسسات الرعایة الصحیة إتباع الخطوات الصحیحة وتنفیذ الإجراءات الآمنة عند جمع  ىعل/ 14

مؤسســـات  ىلصـــغیرة المتفرقـــة، كمـــا یتوجـــب علـــنفایـــات الرعایـــة الصـــحیة الخطـــرة مـــن المصـــادر ا

خـارج الموقـع أو  ىنى، تجنب نقل النفایات الخطـرة إلـالرعایة الصحیة التي تطبق برنامج الحد الأد

  )3(.الأقل استخدام مركبات نقل مغلقة لتجنب انسكاب أو تسرب النفایات ىعل

المخلفات الطبیة والتخلص منها بشـكل  ةویقصد ببرنامج الحد الأدنى بان الأسالیب الكفوءه لمعالج

قــد لا تكــون متاحــة فــي البلــدان ذات الــدخل القــومي المحــدود، لــذلك وكحــد أدنــى  ةیم مائــة بالمائــســل

تنصــح المؤسســات والمرافــق الصــحیة بتلــك الــبلاد أن تتبــع الأســالیب التالیــة كبــدیل مقبــول نوعــا مــا 

  )4(:للحد من مخاطر النفایات الطبیة ومضارها وهي

  .حفرة عمیقة ثم تغطیة الرماد بالتربة أو الرمل  التخلص من النفایات الطبیة بحرقها في/ 1

  حرق النفایات الطبیة باستخدام المراجل الحقلیة البسیطة مثل البرمیل الفولاذي، صفیحة / 2

  .معدنیة أو مرمدات بالطوب أو الاسمنت ذو الغرفة الواحدة أو الغرفتین

  .استعمال كبسلة النفایات أو تخمیدها/ 3

لتطهیــر النفایــات شــدیدة العــدوى والتلــوث أو التطهیــر والتعقــیم الكیمیــاوي  اســتخدام الاوتوكلیــف/4

  .البسیط  

استخدام مكبات بدیلة للتخلص من النفایات، بشرط أن تكـون مهیـأة بأبسـط الأسـالیب للحـد مـن / 5

  .التلوث

                                                             
1
  .8المرجع السابق ، ص.  
2
 .23محمد على الزھراني ، محمد أحمد الشنشوري ، ذھیر إبراھیم فخري ، مرجع سبق ذكره ، ص.  
3
 .68منظمة الصحة العالمیة ، الإدارة الآمنة لنفایات أنشطة الرعایة الصحیة ، مرجع سبق ذكره ، ص.  
  . 300- 299نقلاً عن سعد على العنزي ، مرجع سبق ذكره ،  ص ص .  4
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ـــد إذا دعـــت الضـــرورة وتـــوفرت / 6 اســـتخدام الأفـــران الصـــناعیة لمعامـــل الاســـمنت والفـــولاذ والحدی

  .مكانیات لذلكالإ

  :تخطیط مسار نقل النفایات الطبیة

نفایـات الرعایـة الصـحیة تتطلـب التخطـیط المـنظم فـي إیجـاد المسـلك الآمـن إن عملیة نقل 

والمسار السلیم لمركبات نقـل النفایـات الطبیـة قبـل بـدء الرحلـة وبعـد مغـادرة نقطـة تجمیـع النفایـات، 

نقطـة المعالجـة النهائیـة، وأن  ىبأمـان إلـ وصـولهالذا یتوجب أن تتم عبر أسرع مسـار ممكـن حتـى 

 ة الجهــود لتجنــب أي مناولــة إضـــافیةیكــون المســار قــد خطــط لــه مســبقاً، كمــا یستحســن بــذل كافــ

للنفایـــات عنـــد نقلهـــا وأن لـــم یكـــن بالمســـتطاع تفـــادي المناولـــة یجـــب اتخـــاذ التـــدابیر الســـابق ذكرهـــا 

یة والآلیة التي تتم بها، وإجراءها في مرافق صـحیة والخاصة باشتراطات نقل النفایات الطبیة والكیف

ملائمة التصمیم وموافق علیها من قبل الجهات المختصـة، كمـا یمكـن أن تكـون متطلبـات المناولـة 

 ىكمـا یجـب وضـع علامـات واضـحة علـ )1(.محددة في العقد المبرم بین منتج النفایـات والناقـل لهـا

مــدي خطــورة  ىالجــزء المخصــص للحمولــة تشــیر إلــ لطبیــة وخلــفجــانبي مركبــات نقــل النفایــات  ا

                       )2(.حمولتها، بحیث تكون مدونة بحروف كبیرة وبارزة ولا یقل ارتفاعها عن ثلاثة بوصات

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

                                                             
1
 .70المیة ، الإدارة الآمنة لنفایات أنشطة الرعایة الصحیة ، مرجع سبق ذكره ، صمنظمة الصحة الع.  
  .11، مرجع سبق ذكره ، ص 2014لائحة النفایات الصحیة الخطرة للمؤسسات الطبیة والصحیة لسنة .  2
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  المبحث الثالث                         

  الإدارة والمعالجة والتخلص الآمن من النفایات الطبیة         

   Effective Management of  Health Waste: الإدارة الفاعلة للنفایات الطبیة

من نقطـة  التدبیر الجید لنفایات الرعایة الصحیة وتطویر العمل لإدارة النفایات الطبیة یبدأ

مكانهــا النهــائي، ولــذلك تعتمــد المنشــآت الصــحیة أحــد منســوبیها مــن المــدراء الصــحیین  ىتولــدها إلــ

لیكــون مســئولاً عــن أنشــطة النفایــات الطبیــة ویكــون مــن ضــمن مهامــه تقــدیم النصــح للعــاملین نحــو 

إتبــاع الأســالیب الســلیمة لجمــع النفایــات وتصــنیفها وتطبیــق برنــامج الــتخلص مــن النفایــات الطبیــة 

مــنح  ىوادث والإصــابات المهنیــة عــلاوة إلــتقلیــل إجمــالي الحــ ىممــا یــؤدي إلــ )1(شــأة الخــاص بالمن

العاملین والمدراء فرصاً لتحسین وظائف التخطیط والتنظـیم والتنفیـذ والرقابـة وبالطریقـة التـي تشـجع 

ـــة المســـتخدمة فـــي إدار  ـــة والمعلوماتیـــة والبشـــریة والزمنی ـــة والمالی ـــل للمـــوارد المادی ة الاســـتخدام الأمث

 الخطــوات الصــحیحة الــلازم إتباعهــا لإدارة النفایــات) 4/3/49(ویوضــح الشــكل رقــم . )2(النفایــات 

         .           الطبیة 

  الخطوات الأساسیة لإدارة النفایات الطبیة )4/3/49(شكل رقم 

  

  

     

  

  

  

Source : World Health Organization, Eastern Mediterranean Region (region), Regional  
Guidelines for the Safe Management of Health Care Waste, Final Draft11998      

، مرشد التخلص من النفایات الطبیة  ، زهیر ابراهیم فخري محمد احمد الشنشوري ، محمد علي الزهراني نقلا

  .12، ص م1998،  ، الریاض، السعودیة ، وزارة بالصحة بالمنشآت الصحیة

                                                             
1
  .12محمد علي الزھراني ، محمد أحمد الشنشوري ، زھیر إبراھیم فخري ، مرجع سبق ذكره ، ص.  
  .331عد علي العنزي ، مرجع سبق ذكره ، صس.  2

  النفایات الطبیة          

 النفایات الخطرة وغیر الخطرة

  جمع النفایات بالأقسام والعنابر      

 تصنیف وتعبئة وتخزین وكتابة بیانات

 نقل النفایات داخل المنشأة إلي التجمیع 

 نفایات خطرة، أكیاس وحاویات صفراء  أكیاس وحاویات: النفایات غیرة الخطرة

 معالجة النفایات داخل المنشأة أو نقلھا للمعالجة الخارجیة

 التخلص النھائي في التربة التخلص النھائي في التربة



266 

 

وجود إدارة كفـؤه  ىیة الصحیة  یعتمد بدرجة كبیرة علإن التعامل الناجح مع مخلفات الرعا

ح وإجـــراءات عمـــل منظمــة وموازنـــة مالیـــة كافیـــة وكـــادر للمنشــأة الصـــحیة بحیـــث یتـــوفر لــدیها لـــوائ

وظیفــي مــدرب أفضــل تــدریب ؛ كمــا أن هنالــك  بعــض الاعتبــارات الهامــة لــلإدارة الآمنــة للنفایــات 

  )1( :الطبیة ینبغي حسن إدراكها والاهتمام بأمرها  وتتمثل في الآتي

   المستشفیات اتجاه النفایاتوالمسئولیات الكبرى لمدراء ) الأسالیب(الإدارة :  أولا

  :یعتبر من أهم مسئولیات مدیر المنشاة الصحیة في هذا الجانب ما یلي 

مستوي المنشاة الصحیة  بموجب قرارات وأوامر  ىفریق لإدارة النفایات الطبیة عل تشكیل/ 1

 .مكتوبة ومحدد فیها صلاحیات ومسئولیات وادوار كل عضو فیها بصورة واضحة ومفهومه 

عین الموظف المسئول عـن إدارة النفایـات الطبیـة بالمنشـاة الصـحیة والطـاقم العامـل معـه فـي ت/ 2

أن یتم توصیف جمیع مهامهم كتابیـاْ منعـا للتـداخل  ىجمع والنقل والتخزین والتخلص، علمجال ال

 .   والتضارب أو التنصل الوظیفي في التعامل مع اخطر شي وهو النفایات

مستشفي وتحدیثه  باستمرار وتحدیداً ما یتعلق بمخطط تدفق النفایات، وضع المخطط العام لل/ 3

للتخلص  ،وذلك بالتعاون مع العاملین بالمنشاة الصحیة، خاصة الأطباء وشعبة الهندسة والصیانة

 .أساس الزمان والمكان والحركة للعاملین  ىعل من النفایات

 . مج إدارة النفایات الطبیةوضع موازنة تخطیطیة كافیة من الأموال لإنجاح برنا/ 4

 . إعداد خطط الموارد البشریة والمادیة الداعمة لتنفیذ البرامج بكفاءة عالیة/ 5

احـــدث البـــرامج  ىریـــق النفایـــات الطبیـــة وتـــدریبهم علـــالتأكـــد مـــن تأهیـــل وتطـــویر العـــاملین بف/ 6

والمســتجدات فضــلاً عــن ســعیه لإدخــال نفســه كمــدیر للمنشــأة لتلــك البــرامج المتقدمــة بهــدف  زیــادة 

 .معارفه ومواكبته للتطورات العلمیة والبیئیة

 . حمایة العاملین من الإصابة بالأمراض وحوادث وإصابات العمل/  7

 . مراقبة أنظمة الصرف الصحي بالمنشاة الصحیة/ 8

 .والتسجیل، وبفضل أن یكون ذلك الكترونیاً  حفظیر التوثیق والتطو / 9

 . وضع الخطط والبرامج لمواجهة حالات الطوارئ والنكبات والأزمات الكارثیة/  10

                                                             
  . 233 - 231المرجع السابق ، ص ص .  1
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التطبیق السلیم لبرامج  قوبات القاسیة لمن یخرق قواعدفرض القانون وأنظمة الع ىالتركیز عل/ 11

  .المنشاة في مجال النفایات الصحیة

  planning: التخطیط:  انیاً ث

بصــورة  ات الطبیــةإعــداد خطــط إدارة النفایــ ىأن تعمــل جمیــع المنشــآت الصــحیة علــ یجــب  

  :جیدة بحیث تتضمن المكونات الثلاث الرئیسیة لخطة إدارة النفایات الطبیة وهي

والتكلفـة  تقییم الوضـع القـائم للتعامـل مـع النفایـات الطبیـة بالمنشـأة وإسـلوب العمـل والتجهیـزات/  1

  .ومسئولیات العاملین

 ىفایات الطبیـة وإمكانیـة الحصـول علـمراجعة الموارد المتاحة والمخصصة لتنفیذ خطة إدارة الن/ 2

  .بدائل لتحسین وسائل هذه الخطة

  . وضع الترتیبات الضروریة لتنفیذ الخطة المحسنة لإدارة النفایات الطبیة/  3

  )1(: الآتي ىوتحتوي خطة النفایات الطبیة عل

مخططات توضح الأماكن المخصصة لحاملات الأكیاس لكل جناح أو إدارة أو قسـم بمؤسسـة / 1

الرعایة الصحیة، كما یجب تحدید موقع كل كیس بشكل مناسب، إذا كان الموقع مخصصـاً لكـیس 

  .  یحتوي نفایات الرعایة الصحیة أو نفایات أخري

ـــة الصـــحیة ومكـــان آخـــر منفصـــل مخططـــات توضـــح مكـــان التخـــزین الرئیســـي لن/ 2 ـــات الرعای فای

للنفایـات الأخــرى، وكــذلك توضــح تفاصــیل أنــواع الحاویـات، بحیــث تحــدد معــدات وترتیبــات الأمــان 

، كمــا یجــب دراســة كــل الاحتیاجــات الفعلیــة )مثــل عربــات ذات دوالیــب(لغســیل وتطهیــر العربــات 

  .لمرافق مبردة

ر مؤسسـة الرعایـة الصـحیة مـع مسـار محـدد مخططات توضح مسار عربات جمع النفایات عب/ 3

  .وواضح لجمع كل نوع من الحاویات

البرنــامج الزمنــي لتكراریــة الجمــع لكــل عربــة، نــوع النفایــات التــي ســوف تجمــع وعــدد الحاویــات / 4

  .الأجنحة في المؤسسة للنفایات ذات النوع المعین

  .نحة والإدارات والأقسام رسومات توضح نوع حاملات الأكیاس الواجب استخدامها في الأج/ 5

                                                             
 .71منظمة الصحة العالمیة ، تدبیر أنشطة الرعایة الصحیة ، مرجع سبق ذكره ، ص.  1
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  .رسومات للحاویات والعربات ذات العجلات التي سیتم استخدامها لجمع الأكیاس/ 6

  . رسومات لحاویات المواد الحادة مع مواصفاتها/ 7

  .تقدیر لأعداد وتكالیف حاملات الأكیاس وعربات الجمع/ 8

  .ایات الرعایة الصحیةتقدیر لعدد حاویات المواد الحادة والبرامیل المطلوبة لنف/ 9

  .تقدیر لعدد وتكالیف الأكیاس الصفراء والسوداء المتوقع استعمالها/ 10

توضــیح المســؤولیات والواجبــات ونوعیــة الممارســة لكـــل فئــة مــن كــوادر المؤسســة الصـــحیة /  11

صـلة بعملیـات فـرز أو تخـزین أو  ىنتجون نفایات الرعایـة الصـحیة وعلـالذین من خلال عملهم سی

  .تداول النفایات الطبیة

  .تقدیر لعدد الأفراد اللازمین لجمع النفایات/ 12

  . توضح واجبات ومهام مشرفي المستشفي والأجهزة المساندة/ 13

  .تبین إجراءات فرز النفایات) خریطة مسار(مخطط بسیط / 14

  . تي لترتیبات خاصة مثل المعقماتإجراءات فرز وجمع وتخزین وتداول النفایات ال/ 15

  .إجراءات الرقابة لتصنیف النفایات ومصیرها/ 16

للنفایــات فــي حالــة تعطــل ) الترحیــل الســریع(تعلیمــات التخــزین أو إجــلاء  ىعلــ طــوارئخطــة / 17

  .وحدة المعالجة أو إغلاقها لأغراض الصیانة المبرمجة

  .الدورات التدریبیة لجمیع العاملین/18

  . ئت وبرامج الطوار إجراءا/ 19

وضـع  ىوالمرافـق الصـحیة لا یقتصـر فقـط علـإن التخطیط لإدارة النفایات الطبیة بالمنشآت   

الإرشادات أو النصائح أو الوصـایا أو تعلیمـات محـددة للتعامـل معهـا بـل یتضـمن تطبیـق عملیـات 

السـتة التـي بطریقـة الخطـوات  خـذالمختصـون الأ يفة غیر منقطعة ودائمـة، وهنـا یُوصـوبرامج بص

ــة  ــ )1(أوصــت بهــا منظمــة الصــحة العالمی المستشــفي الواحــد إن كــان تعلیمــي،  ىمســتو  ىوذلــك عل

  )1(:تخصصي، عام، أو كبیر، صغیر، متوسط أو ما شابهه ذلك، وتتمثل هذه الخطوات في الآتي

                                                             
1 . WHO, Integrated Waste Management Incorporation (IWMI), HCWM System Services, 2004 
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إدارة المنشأة الصحیة تحدید أو تخصیص موظـف  ىعل : تحدید أو تخصیص موظف مسئول/ أ

مسئول عن متابعة ومراقبة الأمور المرتبطة بالنفایـات الطبیـة، بحیـث تتـوافر لدیـة القابلیـة  والرغبـة 

مسؤول إدارة النفایات ویكون مرتبطاً إداریاً مع رئـیس  هویطلق علی ،للعمل الشاق والمضني  أحیاناً 

باته بوضوح، ویكون حلقة وصل مابین الإدارة والعاملین الآخـرین المؤسسة وتحدد مسؤولیاته  وواج

التنسـیق بـین  ىالـذي یعمـل علـ) Focal Point(الطبیـین وغیـر الطبیـین، ویكـون الرجـل المحـوري 

 ىل المنشـــــأة الصـــــحیة أو خارجهـــــا، ویـــــر جمیـــــع الجهـــــات والســـــلطات التنظیمیـــــة المختصـــــة داخـــــ

) Senior Officer(درجــة وظیفیــة عالیــة  ىأن هــذا الموظــف یجــب أن لا یكــون علــالمختصــون 

بحیــث لا یمتلــك الخبــرة والقــدرة بحیــث لا یتفــرغ للعمــل، وكــذلك أن لا یكــون فــي درجــة وظیفیــة دنیــا 

  .   التأثیر لتحسین جودة هذا العمل المتمیز في المنشأة الصحیة ىعل

دراسة وتثبیت المعرفة یتضمن ذلك  :إجراء المسوحات المطلوبة عن إدارة النفایات الطبیة / ب 

الموجـــودة عـــن الوضـــع القـــائم للنفایـــات الطبیـــة، وتحدیـــد الاحتیاجـــات لإجـــراء التحســـینات وتقـــدیم 

إدارة  أن إجـراء مسـوحات) 2(وتؤكـد الوتـار .المقترحات المناسبة التي یتم تضمینها لاحقاً في الخطـة

  :  مراحل عدیدة وهي  ىالنفایات الطبیة تشتمل عل

عامــة عــن نــوع النفایــات بالمستشــفي وعــدد الأســرة فیهــا ومعــدل الأشــغال وتــردد  جمــع معلومــات/ 1

  .ذلك ابهالمرضي وعدد الأقسام الطبیة وما ش

وكمیـة النفایــات ومصـدرها والتعبیــر عنهـا بالمعــدل الیـومي للنفایــات  ىمسـح أولــي لمعرفـة محتــو / 2

  .لكل قسم من أقسام المستشفي) كغم(

لأسـالیب إدارة النفایـات مـن حیـث الفـرز والجمـع والنقـل والخـزن والمعالجـة مراجعة دقیقة وجـادة / 3

  .والتخلص منها

 ىوالـتخلص مـن النفایـات وتحدیـد مسـتو جرد وتقییم المعدات والأدوات المتاحـة للمعالجـة والنقـل / 4

  .عدد الحاویات والعربات وغیرها ىكفاءة تشغیلها والتعرف عل

ـــات / 5 ـــد تكـــالیف إدارة النفای ـــیم خیـــارات تقلیـــل وإعـــادة اســـتخدامتحدی أو إعـــادة تـــدویرها إن  هاوتقی

  .وجدت

                                                                                                                                                                                
.                                                                    339عنزي ، مرجع سبق ذكره ، صنقلاً عن سعد علي ال   

1
  . 343-339سعد علي العنزي ، المرجع السابق ، ص ص.  
2
وفاء محمد ذكي الوتار، تطویر خطة شاملة لإدارة النفایات الطبیة في عدد من المنظمات الصحیة ، بحث دبلوم عالي بإدارة .  

  م 2007المستشفیات في كلیة الإدارة والاقتصاد بجامعة بغداد ، 
 .  34نقلاً عن سعد علي العنزي ، مرجع سبق ذكره ، ص
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ـــات / 6 ـــیم أنظمـــة الألـــوان المســـتخدمة فـــي تشـــفیر أنـــواع النفایـــات ومواصـــفات الأكیـــاس والعرب تقی

  .  والحاویات

الوصف الوظیفي الـذي یوضـح مهـام وواجبـات ومسـؤولیات العـاملین فـي إدارة النفایـات وتحدیـد / 7

  .رفهم ومهاراتهمقابلیتهم ومعا

إن حدثت في حال انتشار الأمراض والأوبئة  ئالسلامة والأمان ومواجهة الطوار  تقییم إجراءات/ 8

  .مثل الكولیرا

إعــداد مخططــات ورســومات تــدفق النفایــات مــن نقطــة تجمیعهــا وانتهــاءً بــالتخلص منهــا، حیــث / 9

تُوضــح نقــاط تجمیعهــا وتخزینهــا المؤقــت والــدائم والمســارات المســتخدمة خــلال نقلهــا ومواقــع غــرف 

  .  المرضي والردهات والأجنحة بالمنشأة الصحیة

:الطبیةإعداد التوصیات لإجراء تحسین إدارة النفایات / ج
)1(

من المفترض أن یقوم فریق النفایات 

المســـؤول عنهـــا بالمستشـــفي بتقـــدیم التوصـــیات اللازمـــة لتحســـین إدارتهـــا بمـــا یتوافـــق مـــع الأنظمـــة 

  .الخطوتین السابقتین ىوالوطنیة، وذلك اعتماداً عل والتشریعات العلمیة والإقلیمیة

تبني الخطوات الثلاثة السابقة واستشارة  من خلال  : إعداد مسودة خطة إدارة النفایات الطبیة/ د

معلومــات إضــافیة  ىعــات والمعاهــد المتخصصــة للحصــول علــالمنظمــات الصــحیة الأخــرى والجام

 تـــدعم مضـــمون خطـــة إدارة النفایـــات الطبیـــة  ومحتویاتهـــا یســـتطیع مســـؤول إدارة النفایـــات والفریـــق

  :والتي یجب أن تتضمن الآتيلإدارة النفایات الطبیة  ىداخل المستشفي وضع الخطة  المثل

  .ىرة النفایات الطبیة داخل المستشفبیان طبیعة الوضع القائم لإدا/ 1

  .الموارد والإمكانیات المتاحة والمحتملة لتطویر إدارة النفایات الطبیة/ 2

ــــراد العــــاملین إعــــداد الترتیبــــات المناســــبة لتنفیــــذ التحســــینات المقترحــــة فــــي مجــــال تــــد /3 ریب الأف

معالجتهـا والـتخلص منهـا  مواقع جدیـدة لتخـزین النفایـات الطبیـة ومناولتهـا ومعـدات ىلوالحصول ع

  .وضع جدول زمني لإجراء مثل هذا التنفیذ ىعلاوة إل

المتعلـق منهـا توافق خطـة إدارة النفایـات الطبیـة مـع الخطـط الأخـرى لإدارة المستشـفي، خاصـة / 4

  . لطارئة واستثمار الموارد والمعداتوأنظمة السلامة والخدمات ا ىبالسیطرة علي العدو 

         :یوضح خطوات إعداد خطة إدارة النفایات الطبیة) 4/3/50(رقم التالي والشكل 

                                                             
   341، صسعد علي العنزي ، مرجع سبق ذكره .  1
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  خطوات إعداد خطة أدارة النفایات الطبیة )4/3/50(شكل رقم 

  

  الأولي                              الثانیة                                  الثالثةالمرحلة 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

مرشد التخلص من النفایات  ، براهیم فخريإأحمد الشنشوري، زهیر  ، محمد محمد علي الزهراني: المصدر

  .39م ، ص1989،  ، وزارة الصحة السعودیة، الریاض فهرسة الملك فهد أثناء النشر ، الطبیة

   )1(:خطة النفایات الطبیة لبدء العمل بتنفیذها ىالمصادقة عل/ ه

تقوم أدارة المنشأة الصحیة بمناقشة مسودة خطـة النفایـات للمصـادقة علیهـا وتحدیـد المهـام 

إدارة النفایــــات الــــذي ســــیهتم بتنفیــــذ التعلیمــــات والأنظمــــة  وخصوصــــاً لمســــئولوالمســــئولیات بدقــــة 

بالطریقــة التــي تضــمن تقیــل الانحرافــات عنهــا، ولعــل مــن المفیــد هنــا التــذكیر بــأن مــدیر المنشــأة 

الصــحیة یتــولي مســئولیة تطبیــق هــذه الخطــة بمجــرد الانتهــاء مــن إعــدادها والمصــادقة علیهــا والتــي 

  :یجب أن تشتمل الخطوات التالیة

                                                             
  .342المرجع السابق ، ص .  1

  تقییم الوضع

 القائم للنفایات
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ـــذار المؤقـــت بضـــرورة  إعـــداد/ 1 ـــزاماإجـــراءات للإن ـــدقیق للخطـــة أدارة  لت ـــذ ال ـــات بالتنفی فریـــق النفای

  .النفایات

  .الاستعداد للتوسع المستقبلي في إمكانیة إیجاد أماكن جدیدة لتخزین النفایات بالمستشفي/ 2

تعیـین الأشــخاص فــي المواقــع الوظیفیـة وتحدیــد مهــام ومســئولیات  ىیعمـل مــدیر المستشــفي علــ/ 3

  . محددة لإدارة النفایات الطبیة

بة بهدف تنظیم العمل المكتس ىالعدو  ىدارة النفایات ومسؤول السیطرة علمسؤول إ نالتعاون بی/ 4

  . برنامج التدریب والتثقیف لجمیع العاملین المعنیین بالأمر ىوالإشراف عل

لاقتـراح أي تغیـرات ضـروریة یمكـن  ىجعـة بشـكل دوري لإدارة المستشـفیق النفایات مرایعمل فر / 5

  .إجرائها كلما دعت الحاجة لذلك

وزارة الصـــحة والهیئـــات  ىو شـــهریة بواســـطة مـــدیر المستشـــفي إلـــتقـــدیم تقـــاریر دوریـــة فصـــلیة أ/ 6

  .  الحكومیة یتناول فیها جمیع البیانات والمعلومات المتعلقة بإدارة النفایات الطبیة بالمستشفي

  .النفایات الطبیة إدارةیوضح الخطوات التي یمكن تطبیقها لخطة ) 4/3/51(والشكل التالي رقم 
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  )4/3/51(شكل رقم 

  إدارة النفایات الطبیةالخطوات الممكن تطبیقها لخطة 

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  ا  

 

مرشد التخلص من النفایات الطبیة ،  محمد علي الزهراني، محمد أحمد الشنشوري، زهیر إبراهیم فخري: المصدر

  .40م ، ص1989الصحة السعودیة، الریاض، فهرسة الملك فهد أثناء النشر، وزارة ، 

  

حصر الإجراءات 

 المحلیة

الموارد تخفیض 

 المالیة

تنظیم البرامج 

 التدریبیة

 برنامج استطلاعي

 مراجعة الخطة

 تقریر سنوي

 بالمسؤولیات  الجدیدة فیما یختص بتحسین الوضع الحالي لإدارة النفایات تعمید الأشخاص

  شراء المعدات والتعاقد مع شركات

 التشغیل والصیانة 

 لجمیع العاملین

  لاختیار التحسینات في واحد أو أكثر

 .من الأقسام

  یجب أن تتم كل عامین تقریباً أو عندما یكون ذلك ضروریاً 

 .تغیرات مفیدة في النظاملإدخال 

  یجب أن یقدم بواسطة رئیس فریق 

 إدارة النفایات الطبیة

  إدخال قائمة من التحسینات علي المدى القصیر وتوضیحها علي خریطة 

 .تحتوي علي جدول زمني لأنشطة النظام
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  :   Waste Management Teamفریق إدارة النفایات  : ثالثاً 

للنفایات الطبیة، وعادة ما یتكون  يكبیراً في تطویر العمل الفرق إن للإدارة والتنظیم دوراً 

فریق إدارة النفایات الطبیة من مدیر المستشفى رئیساً وعضویة رؤساء الأقسام في المستشفى، 

مسؤول السیطرة على العدوى رئیس الصیادلة، مسؤول الأشعة و السونار، رئیس التمریض، مدیر 

على الحسابات ومسؤول إدارة  إداري المستشفى، والمساعد الإداري، مهندس الصیانة، المشرف

  : ویوجد هیكل تنظیمي أقرته منظمة الصحة العالمیة ویوضحه الشكل التالي . النفایات

  )4/3/52(شكل رقم 

  هیكل إدارة النفایات بالمستشفى 

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

 

 

 

 

 
Source : Pruss , A and Giroult , E . Safe Management of  Wastes from Health Care  
Activities , Geneva , WHO , 1999  

  نقلاً عن سعد العنزي ،الإدارة الصحیة ، دار الیازوري العلمیة للنشر والتوزیع، عمان ،الأردن، 2009، ص 334

  

 مدیر المستشفى

  المستشارون -  
  مسؤول السیطرة على العدوى  -
  أقــــدم صیدلي   -  
 مسؤول الأشعة والسونــــــــــار  -  

  مھندس المستشفى  -

 رئیس الخدمات البیئیة  -

  رئیسة التمریض  -
المعاون الإداري أو  -

 مدیر إداري المستشفى  

مسؤول إدارة 

لات ـــــــالقاب

)WHO  (  

  رؤساء الأقسام بالمستشفى 
  الطبي  والأسنان  -
 الھندسة  -
  الصیدلیة  -
  الأشعة والسونار  -
  مصرف الدم  -
  التغذیة والإعاشة  -
  الإدارة  -
  المالیة  -
  المختبرات  -
 المخ -

 

  الممرضات والممرضون  -
 المعاونون الطبیون    -

 الملاكات  الداعمة والمساعدة -

العمال التشغیلیون في النظافة والخدمة والمناولة  -
 والخزن والمعالجة للنفایات في المستشفى    
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ـــل رقــــم   وفي أدناه توضیحاً للوصف الوظیفي لبعض أعضاء الفریق الموضحة وظائفهم في الشكـ

  : متضمناً للمسؤولیات والواجبات المحددة لكل منهم وذلك كالآتي )  4/3/52(

    :مسؤول إدارة النفایات / أ

یجب أن یتوفر لدى المنشأة الصحیة مسؤول ذا  تأهیل عالي مناسب لإدارة النفایات الطبیة، 

  )1(: وتتضمن واجباته ومسؤولیاته الآتي 

شرح المخاطر الناجمة عن سوء إدارة النفایات الطبیة وإعداد برنامج للصحة المهنیة والتي / 1

ضافة إلى إجراءات العلاج المتبعة عند تشتمل على التلقیح والإجراءات الوقائیة الأخرى بالإ

  . التعرض للإجابات 

الإشراف على تسجیل وتوثیق البیانات والمعلومات الخاصة بالنفایات الطبیة وتوجیه العاملین / 2

  . بذلك مع ملء الإستمارات المحددة لهذا الغرض بدقة 

 ،ةطبیال ورة المرتبطة بالنفایاتالخط العاملین الملابس الواقیة المعتمدة على مدى ارتداءمتابعة / 3

  . مثل واقیة الرأس وأقنعة الوجه وواقیات الأیادي والأرجل 

مراقبة عملیات جمع النفایات ونقلها بالحاویة إلى مكان التخزین الرئیسي، والإشراف المباشر / 4

  . على العاملین وتوجیهم وتحذیرهم من الأخطاء 

تشفى لتوفیر الحاویات والعربات ومعدات الوقایة والآلات الإیعاز إلى إدارة المشتریات بالمس/ 5

  . والتجهیزات اللازمة المرتبطة بالنفایات بالكمیات والنوعیات المناسبتین 

النفایات الطبیة  ننشر الوعي الصحي بین العاملین عالتنسیق مع مدراء الأقسام بالمستشفى ل/ 6

  . یة والتدریبیة والمشاركة في إعداد الدورات التثقیفیة والتنشیط

الإشراف على قیام العاملین بواجباتهم ومسؤولیاتهم المحددة لهم فیما یخص التعامل مع / 7

  . النفایات الطبیة ، فضلاً عن توزیع الأعمال علیهم وتقیمهم وتحفیزهم للأداء الجید 

مراجعة تقاریر الحوادث والإصابات في مجال معالجة النفایات الطبیة والتعرف على إجراءات / 8

  . التفاصیل معها 

  :  )بما فیهم رئیس القسم الفني(رؤساء الأقسام / ب

  : وتتمثل أهم مهامهم ومسؤولیاتهم في الآتي 

الخدمیین مدركین وواعین التأكد من أن جمیع العاملین من الأطباء والممرضین والإداریین و / 1

بدرجة عالیه بالنظافة والتعامل السلیم مع النفایات الطبیة من حیث عملیات جمعها وفرزها 

  . ومتابعتها والتخلص الآمن منها 
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متابعـــة أداء العـــاملین الـــذین یتبعـــون إلـــیهم والتأكـــد مـــن ســـلامة وصـــحة ممارســـتهم وتطبیقـــاتهم / 2

  . یة للإجراءات المتعلقة بالنفایات الطب

تفعیـــل ملاحظـــة وتســـجیل الأخطـــاء أثنـــاء العمـــل فـــي ضـــوء التنســـیق الفعـــال مـــع مســـؤول إدارة / 3

  . النفایات الطبیة 

  : مسؤول السیطرة على العدوى / ج

  : وتكون مهامه ومسؤولیاته كالآتي 

ـــد / 1 ـــة وتزوی تحدیـــد وســـائل التـــدریب الضـــروریة للـــتخلص مـــن المـــواد المســـببة للأمـــراض الإنتقالی

ملین بالمستشــفى بالنصــائح والإرشــادات المرتبطــة بتلــك الأمــراض وكیفیــة الوقایــة منهــا خاصــة العــا

  . عند التعامل مع نفایات الرعایة الصحیة 

بإدارة المستشفى ورؤساء الأقسام ورئیسة التمـریض لتنسـیق نشـاطات التـدریب وتـوفیر  الاتصال/ 2

  . ات الطبیة فرص التدریب لكل من یحتاجه ممن یتعاملون مع النفای

  : رئیسة التمریض / د

  : وتتمثل أهم مسؤولیاتها وواجباتها في الآتي 

المــنظم مــع جمیــع أعضــاء النفایــات بهــدف المحافظــة علــى معیاریــة  والاتصــالالتنســیق الفعــال / 1

  .  للأداءعالیة 

عنــد فــرز  مبمســؤولیاته للارتقــاءنشــر الــوعي والمعرفــة المناســبین بــین الممرضــات والممرضــین / 2

النفایـــات فـــي الأجنحـــة والردهـــات بالمستشـــفى فضــــلاً عـــن تـــدریبهم أثنـــاء العمـــل علـــى الأســــالیب 

  . الصحیحة للتعامل مع تلك النفایات 

تــدوین كافــة الملاحظــات عــن الممارســات الســالبة عنــد التعامــل النفایــات الطبیــة وعكســها بكــل / 3

  . صدق وأمانة إلى إدارة المستشفى 

  : رئیس الصیادلة / هـ 

یعتبر الشخص المسؤول عن الإدارة الأمنیة لمخازن الأدویة وبالتالي تعتبر من أهم مسـؤولیاته / 1

وواجباته السعي الجاد للتقلیل من النفایات الصیدلانیة والمواد الكیمیائیة من خلال وتقدیم النصـائح 

  . وع الخطیر من النفایات الطبیة والإرشادات حول الأسالیب المناسبة للتعامل مع هذا الن

نشـــر الـــوعي الصـــیدلاني والكیمیـــائي المتعلـــق بالنفایـــات الطبیـــة بـــین العـــاملین فـــي الصـــیدلیات / 2

ومخازن الأدویة فضلاً عن التأكد من أن العاملین المتعـاملون مـع النفایـات الصـیدلانیة والكیمیائیـة 

ة ضـوء المسـتجدات العلمیـ علـىمسـتقبل یحصـلوا علـى الأفضـل فـي الوف قد تلقوا تدریب كاف وسـ

أن مهــام ومســؤولیات مســؤول الأشــعة والمختبــرات والعملیــات هــي  ولعــل مــن نافلــة القــول. والعملیــة

، فمـثلاً مسـؤول الأشـعة  اختصاصـهذاتها مهـام ومسـؤولیات رئـیس الصـیادلة إلا أن كـل یعمـل فـي 

  . یرتبط عمله بالنفایات المشعة 
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  :  مدیر الخدمات / و

  : تعتبر من أهم مسؤلیات وواجبات مدیر الخدمات التالي        

  . التأكد من عمال الخدمة یقومون بواجباتهم على أكمل وجه وبالطریقة السلیمة / 1

المطلوبــــة  الاحتیاجــــاتمتابعــــة تــــوافر متطلبــــات ومســــتلزمات برنــــامج إدارة النفایــــات وتســــجیل / 2

  . اتیجیة ها في خطة المستشفى الإستر والتوصیة بدرج

  . والتأكد من صلاحیتها  ئنفحص الأدوات والأجهزة والمكا/ 3

التأكــد مــن صــلاحیة مواقــع تخــزین النفایــات وعربــات النقــل وحاویــات الفــرز وغیرهــا فضــلاً عــن / 4

  . تسجیل الملاحظات السلبیة التي تحدث في العمل ورفعها إلى إدارة المستشفى 

   :مهندس صیانة المستشفى / ز

  :  تضمن مهام ومسؤلیات التالي وت     

النفایـــات عـــلاوة علـــى عملیـــة بنائهـــا وإنشـــائها  خـــزنافظـــة علـــى وســـائل وإمكانیـــات مواقـــع المح/ 1

  .  باستمرارومعالجة المشاكل المتعلقة بها 

  . نصب وصیانة المحارق  والوسائل الأخرى لمعالجة النفایات والحاویات والعربات والخزانات / 2

عملیات الفحص الدائمة لكل ما لـه صـلة بالمعـدات والأدوات والأجهـزة والمكاتـب  المساهمة في/ 3

  . فضلاً عن إشراك المهندسین الآخرین معه في التدریب 

  : التشغیل وإستراتیجیات تخفیض كلفة إدارة النفایات الطبیة : رابعاً 

المنشــآت والمرافــق لإیجــاد نظــام التشــغیل الفعــال لإدارة النفایــات الطبیــة یجــب أن تحــرص 

  )1 ( :الصحیة على الآتي 

یجب معالجة النفایات الخطرة بوسیلة منفصلة تماماً عن النفایات الطبیـة غیـر الخطـرة ، وذلـك / 1

مخاطر أو آثار سالبة على البیئة أو على الصحة العامة  يإ یشكل ناتج المعالجة النهائیة حتى لا

طریقـة الـتخلص النهـائي مـن النفایـات  اختیارلبیئة عند قواعد حمایة ا الاعتباریجب الأخذ في / 2

  . الطبیة 

أن المــواد المشـعة المســتخدمة فـي التشــخیص والعـلاج الطبــي مـواد منخفضــة المســتوى  باعتبـار/ 3

الخاصـة  للاحتیاطـاتالإشعاعي أو ذات عمر قصیر ، فإنه یمكن تخزین مخلفات هذه المواد وفقاً 

بعـد ذلـك یمكـن . لتأكد من تحللها إشعاعیاً وزوال خطرها الإشعاعي بها لفترة من الوقت حتى یتم ا

  .نوع من أنواع النفایات الطبیة الخطرة وذلك وفقاً لطریقة رصد مناسبة أنها باعتبارالتخلص منها 

  : إدارة النفایات الطبیة من حیث لمنشأة الصحیة على مراجعة برامج یجب أن تعمل ا/ 4

  . تحدید أنواع النفایات التي یتم التعامل معها داخل المنشأة / أ
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  . تقدیر الكمیة المنتجة من النفایات لكل نوع / ب

  . تحسین أسلوب التقلیل من النفایات الطبیة الخطرة / ج

  . تقییم أعداد الحاویات المطلوبة لكل موقع / د

  . التنسیق والتعاون مع المنشآت الأخرى بشأن التخلص من نفایات هذه المنشآت / هـ 

تعـــد إدارة النفایـــات الطبیـــة بالمنشـــآت والمرافـــق الصـــحیة مكلفـــة للغایـــة وتحتـــاج إلـــى تغطیـــة مالیـــة 

نامیــة  وة الــدول إن كانــت متقدمــة أعــالأســالیب والطــرق المســتخدمة وكــذلك طبی بــاختلافتختلــف 

فقــد قــام ). 14001(وتبنــي تلــك الــدول لضــوابط بیئیــة صــارمة مثــل تطبیــق الأیــزو  داعتمــاومــدى 

البنك الدولي بتقدیر كلف التخلص من النفایات الطبیة تبعـاً للأسـلوب المسـتخدم والدولـة التـي تقـوم 

  )1 ( :وتوصل إلى النتائج الموضحة في الجدول التالي  الاستخدامبهذا 

  )4/3/7(جدول رقم 

  كلف التخلص من النفایات الطبیة بحسب الأسلوب والدولة 

  ) م 1997(حسب تقدیرات البنك الدولي لعام 

تكلفة التخلص من النفایات الطبیة 

  بواسطة طرق معالجة مختلفة

  الیوم/ طن / دولار أمربكي 

  السعر

  

تكلفة التخلص من النفایات الطبیة 

  بحسب معاییر بعض الدول

  الیوم/ طن / دولار أمریكي 

  السعر

محرقة مزودة بمصفیات للغاز 

التعقیم ( یف لالمنبعث الأتوك

  المیكروویف) بالبخار والضغط 

120 – 200  

40 – 125  

120 – 200  

  

  مصر

  المكسیك

  الدنمارك

  فرنسا

  بریطانیا

  أمریكا

150  

410 – 750  

200 – 350  

150 – 500  

200 – 500  

280 - 420  

تطویر أسالیب مراجعة معالجة النفایات الطبیة في مستشفیات دائرة  ، أحمد علاء جلیل السنجري:  المصدر

بجامعة بغداد للحصول على  والاقتصاد، بحث مقدم لمجلس كلیة الإدارة  صحة بغداد، الرصانة، دراسة مسحیة

  .م 2006، شهادة الدبلوم العالي لإدارة المستشفیات 

  نقلاً عن سعد العنز ي ،الإدارة الصحیة ، دار الیازور ي العلمیة للنشر والتوزیع، عمان ،الأردن، 2009، ص 344

من الجدول السابق یُلاحظ التكلفة العالیة للتخلص من النفایات الطبیة والتـي عـادة مـا یـتم 

ـــــة  ـــــات الطبی إدارة المستشـــــفیات   باســـــتخدامتخفیضـــــها مـــــن خـــــلال التخطـــــیط العـــــالمي لإدارة النفای

  ، تقلیل إنتاج النفایات من المصدر )  Segregation(لإستراتیجیات محدودة في مجالات الفرز

                                                             
 .  343سعد علي العنزي ، مرجع سبق ذكره ، ص .  1
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)Source  ( الاستخدام، إعادة  )Reusing ( إعـــــــــــــادة التدویــــــــــر ، )Recycling ( التدریـــــــب ،

)Training   ( والتي یمكن تناولها كالآتي :)1(  

  : إستراتیجیة فصل النفایات وفرزها / 1

، تسـاعد علـى  اعتیادیـةإن عملیة فرز النفایات وفصلها إلى أنواعها مثلاً حـادة ، سـامة ، 

تقلیل كمیة النفایات التي تحتاج لمعالجة كبیرة قبـل الخـوض فـي تفاصـیل الإجـراءات النهائیـة التـي 

ـــام العـــاملی)2(طلـــب تحضـــیرات كثیـــرة تت فـــرز النفایـــات مســـبقاً یســـهل عملیـــة بن ، وهـــذا یعنـــي إن قی

التـي یتعرضـون لتعامل معها لأحقاً بحیث تـنخفض التكـالیف ، خصوصـاً إنـه سـتنخفض الحـوادث ا

  . إضافیة  اً فللها والتي تعتبر كُ 

  :  إستراتیجیة تقلیل الإنتاج من المصدر / 2

إن إســتراتیجیة تقلیــل الإنتــاج مــن المصــدر تهــدف إلــى تقلیــل كمیــة النفایــات المتولــدة مــن 

مستوى الخدمة الصحیة المقدمة للمرضى ، وتوجد أمثلة حقیقیة لـذلك ،  مصدرها دون التأثیر على

فمـــثلاً اســـتخدام أقمشـــة یعـــاد غســـلها مـــرات ومـــرات بـــدلاً عـــن اســـتخدام الزائـــف والوســـادات النبیـــزة، 

واســتخدام البریــد الإلكترونــي والصــوتي عوضــاً عــن المــذكرات المكتوبــة ، وإخطــار إدارة المستشــفى 

انتهـاء فتـرة صـلاحیتها وذلـك قبـل فتـرة معینـة ، وعـدم تكـوین المـواد الفائضـة عن المواد التي تقرب 

  . عن الحاجة بالمنشأة الصحیة 

  :   الاستخدامإستراتیجیة إعادة / 3

الواحـد سـبب فـي رفـع كلفـة الخدمـة  الاسـتخدامالأدوات والمواد المتمیـزة ذات  استخدامیمثل 

عـدة مـرات  للاسـتخداممن الأدوات والمواد القابلـة  للاستخدامالصحیة مما یحتم ضرورة إیجاد بدیل 

ممــا یقلــل مــن تكلفــة الخدمــة الصــحیة ومــن أمثلــة تلــك المــواد منتجــات العــلاج النفســي والشراشــیف 

النوعین من المواد المتمیزة  استخداموأغطیة الوسادات ، ولعل من المستحسن أن تعتمد المستشفى 

ة علـــى صـــحتهم وتقـــدیم لبالســـا للآثـــارتجنـــب المرضـــى لتـــالي لمـــا یتـــوفر لكـــل خیـــار مـــن مزایـــا وبا

  . الخدمات الجیدة لهم 

  :  إستراتیجیة إعادة التدویر / 4

إن الهدف من إعادة تدویر النفایات هو تقلیل كمیة النفایات الواصلة إلى مواقع الخزن 

ن الذین والتخلص النهائي منها، ویتم ذلك من خلال بیع الصالح والجید منها للتجار والمقاولی

یعملون على إعادة إنتاجها ثم بیعها بأسعار رخیصة، حیث یلاحظ أن أسواق إعادة تدویر المواد 

أخذت تنمو وتزدهر بالوقت الحاضر وهذا أسهم بشكل كبیر في تقلیل كلف التعامل مع النفایات 

                                                             
1

  . 346-344المرجع السابق ، ص ص  . 
2

 . WHO, HCWM   , Advantage of Good HCWM , 2005 ( available at htt:www.who.int. ) 
344نقلاً عن سعد علي العنزي ، ص   
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ذه ونجد أن بعض المستشفیات التي أخذت به. علاوة إلى بیع منتجات المواد بأسعار منخفضة

  . من إجمالي نفایاتها الطبیعیة % 40الإستراتیجیة قد حققت نسبة إعادة تدویر بلغت 

   : إستراتیجیة التدریب / 5

الأدوات والمعدات والأسالیب الحدیثة للتعامل مع  استخدامإن تدریب العاملین على 

  . النفایات الطبیة یسهم بشكل فعال في زیادة وعیهم وثقافتهم على التعامل الصحیح مع النفایات 

كما یعمل على رفع مستوى إدراكهم لمخاطرها وآثارها السالبة مما یقلل من إصابات وحوادث 

یضات عن تلك الحوادث والإصابات ، كما یسهم العمل وبالتالي تخفیض كلف العلاج والتعو 

التدریب على تقلیل الوقت والجهد والمال الناجم عن كثرة الأخطار ، علاوة على ذلك فإن التدریب 

موارد بشریة ملتزمة ، مدركة وواعیة لحقیقة إیجاد طرق كفیلة لتخفیض  خلق فيیساعد أیضاً 

  . امل مع نفایات الرعایة الصحیة علمیة للتع اقتصادیةأسالیب  داعتوابالتكالیف 

  :المعالجة والتخلص الآمن من النفایات الطبیة

بأنها أي طریقة أو أسلوب أو عملیة أو  Treatmentالمعالجة  )fery () 1( عرف فیري 

نوع من أنواع النفایات الطبیة أو شكل  يأتركیبة تقنیة یتم تصمیمها لتغییر الخواص الحیویة أو 

من أشكالها للتخلص من قدرتها على إیقاع الأذى أو المرضى أو إحداث التلوث البیئي وإلحاق 

ن معالجة النفایات الطبیة عادة ما تنصب  في أ )2(وأشار الخطیب . المخاطرة بالصحة العامة 

  : الآتي 

  . جة لمساحات التخزین ووسائل النقل الحالي حجم النفایات بهدف تقلیل اتقلیل إجم/ 1

  . أن لا تكون النفایات مصدراً للأمراض والعدوى وذلك بتطهیرها وتعقیمها / 2

  . غیر واضحة المعالم بحیث لا یمكن تمیزها ) أجزاء جسم الإنسان ( جعل نفایات العملیات / 3

 غیــر واضــحة المعــالم فــیمكنجعــل العناصــر والمــواد التــي یمكــن إعــادة تــدویرها أو تصــنیعها / 4

  . مرة ثانیة  استخدامهاالسرنجات والمشارط والإبر حتى لا یمكن  أو كسر أو تقطیع  إتلاف

  : تحدید خطوط تدفق النفایات لتكون على ثلاثة مراحل وهي / 5

  . مرحلة تولید النفایات من المصدر، مرحلة تجمیع النفایات المنتجة ومرحلة التخلص من النفایات

  : تقنیات المعالجة والتخلص من النفایات الطبیة    

العوامل الممرضة فیهـا  إن الهدف الرئیسي لمعالجة النفایات الطبیة هو إقلال النفایات من

علـــى نـــوع  اختیارهـــاممكـــن ، وتتـــوفر طـــرق عدیـــدة لمعالجـــة النفایـــات یعتمـــد فـــي  مســـتوىإلـــى أقـــل 

                                                             
1

  . Gad L. Frey , Province of Quality , HCWM Regulations , 2003 ، available at the :                                 
(   http  ://www ..nwmsi. co.za ) 

  .  305نقلاً عن سعد علي العنزي ، مرجع سبق ذكره ، ص 
2
: ، المصدر متاح علي الموقع  2003عصام الخطیب ، إدارة النفایات الطبیة في فلسطین ، جامعة بیرزیت ، .  
  ) ://www.birzeit.eduhttp    ( 305نقلاً عن سعد علي العنزي ، المرجع السابق ، ص  . 



281 

 

الدفن من أكثـر  بأسلوبحارق أو التخلص منها ومحتویات النفایات ، ویعتبر حرق النفایات في الم

،  ، كما تتوفر بالأسواق بعض التقنیات لمعالجـة النفایـات مثـل التعقـیم بـالأتوكلیفاستخداماً الطرق 

البخـــار وتقنیـــة التغذیـــة المســـتمرة، وأیضـــاً  باســـتخدامالتطهیـــر عالجـــة النفایـــات فـــي المـــایكروویف، م

الطرق المتبعة لمعالجة النفایات الكیمیائیة والأدویة، وذلك بتغلیف هذه النفایات وجعلها على شكل 

كبسولة آمنـة، أو طحـن نفایـات المـواد الكیمیائیـة وخلطهـا مـع مـواد أخـرى لتتحـول إلـى مـواد خاملـة 

لتقنیــات لمعالجــة النفایــات الطبیــة والــتخلص منهــا كمــا ویعتبــر مــن أبــرز الطــرق وا )1(. غیــر ضــارة

  )2 ( :ذكرها الكتاب والباحثین ما یأتي 

    Incineration): الحرق الآلي ( المحارق / 1

یجب أن تحرق النفایـات بمحـارق خاصـة تكـون مصـممة لهـذا الغـرض بـدلاً أن تحـرق بمحـارق     

، كما یجـب أن تولـد المحرقـة حـرارة ) الطوب ( الأماكن المفتوحة أو المحارق المبنیة من الطابوق 

النفایـات  اشـتعالوتصـاعد الأبخـرة والغـازات السـامة إلـى البیئـة أثنـاء  انبعاثكافیة مع ضمان عدم 

ویوجــد العدیــد مــن . تیجــة لعــدم كفــاءة تشــغیل المحــارق، مثــل غــاز الدایوكســین والفیــوران الســامانكن

  )3(: أنواع المحارق والتي من بینها

  :  المزودة بمصفیات الغاز  ) ( Pyrolytic Incinerationمحارق البرولوتیك  / أ

مهــرة وعلــى مســتوى عــال مــن  لعــاملین واحتیاجهــایتمیــز هــذا النــوع مــن المحــارق بالتكلفــة العالیــة 

، علاوة إلى قدرتها المتمیزة في التعقیم عند التعامل مـع النفایـات المعدیـة والكیمیائیـة وذلـك التدریب

كجـم 200(درجة مئویة وطاقتها في حـرق )  900 – 800(بسبب حرارتها العالیة التي تصل إلى 

  .یومیاً من النفایات ) طن  1 –

   : مع أجهزة تقلیل الغبار)   Single Chamber(حدة المحارق ذات الحجرة الوا/ ب

ن كــن مــل ،وتقنیاتهــا البســیطة فــي التشــغیل هــذا النــوع مــن المحــارق تتمیــز بكلفتهــا القلیلــة        

ایوكســین الأبخــرة والتــي قــد تحتــوي علــى غــازات ســامة مثــل الدمــن عیوبهــا إنهــا تنــتج كمیــات كبیــرة 

درجـة )  1200 – 800(عمل هذه المحارق بدرجات حـرارة مـا بـین تولذلك یرى المتخصصون أن 

  . مادة أكبر للحد من الدیوكسین  استخداممئویة، بالإضافة إلى 

  

  

                                                             
 .24محمد علي الزھراني ، محمد أحمد الشنشوري ، زھیر إبراھیم فخري ، مرجع سبق ذكره ، ص .  1
2
د، الرص�افة ، مرج�ع س�بق ذك�ره أحمد علاء جلیل السنجري ، تطویر أسالیب معالجة النفایات الطبیة في مستشفیات دائرة صحة بغ�دا.  

  . 42، ص 
  .  305نقلاً عن سعد علي العنزي ، ص

3 .  Pruss , A and  Giroult. E, Safe Management of Wastes from Health Care Activities , Geneva, 
      WHO ,1999 

   . 310 – 306ي ، المرجع السابق ، ص ص نقلاً عن سعد علي العنز
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  :  ذات درجات حرارة عالیة  Rotary Kilns Incinerationمحارق دوارة / ج

مرة في الدقیقة لتعمل على تقطیع النفایات )  5-2(لها أسطوانات حراریة دوارة تدور من          

درجـــة مئویـــة ) 1600 – 1200(صـــغیرة ، كمـــا أن درجـــة حرارتهـــا تتـــراوح مـــا بـــین  جزئیـــاتإلـــى 

والصـیدلانیة ، ولكـن مـن عیوبهـا إنهـا  والكیماویـةللتعامل مع النفایات المعدیة والحـادة والباثولوجیـة 

اج إلــى تقنیــات عالیــة وعمالــة مــاهرة ومدربــة فضــلاً عــن الصــیانة الدوریــة لتبــدیل الأســطوانات تحتــ

  . الدوارة 

   :  Mobile Incinerationالمحارق المتنقلة / د

ربــات خاصــة ، ع تتمیــز بتقنیــات عالیــة موضــوعة علــى محــارق متكاملــة هــي عبــارة عــن          

حیــث تنتقــل العربــة إلــى مصــادر النفایــات الطبیــة فــي المنشــآت والمرافــق الصــحیة كمــا إنهــا مــزودة 

كما أنها تتمیـز عـن سـابقاتها . والغبار المتطایر من عملیة الحرقبمصفیات لتقلیل الغازات السامة 

درجــات حــرارة مــا بــین بقــدرتها علــى حــرق نفایــات المــواد الكیمیائیــة والأدویــة نظــراً لتشــغیلها عنــد 

  )1(. درجة مئویة 2000 – 1000

  )2(: Autoclaving) الأتوكلیف  باستخدامالتعقیم :( التطهیر بالمبخرة / 2

فــي  اســتخدامهام هــذه التقنیــة لتعقــیم الأدوات والأجهــزة الطبیــة، كمــا یمكــن عــادة مــا تســتخد        

معالجــة كمیــات محــدودة مــن النفایــات شــدیدة الخطــورة  قبــل وضــعها فــي حاویــات النفایــات الطبیــة 

  . مثل المخلفات الخطرة من عنابر العزل، المزارع الجرثومیة  والأدوات الحادة 

تعتبــر هــذه التقنیــة مــن الأســالیب الفعالــة فــي الــتخلص مــن النفایــات الطبیــة الممرضــة، كمــا تتمیــز 

وإن كانــت تحتــاج إلــى أفــراد مــؤهلین  ، كلــف إنشــائها وتشــغیلها مقارنــة بــالطرق الأخــرى بانخفــاض

لتشــغیلها وصــیانتها ، ونظــرةً لأهمیــة معالجــة الأنــواع الأخــرى مــن النفایــات الخطــرة بالمستشــفیات 

طریقـة التعقـیم  باسـتعمالالكبرى أو في أماكن المعالجة المركزیة، فإنه یمكن معالجـة هـذه النفایـات 

)  Autoclaving( الأتوكلیـف  باسـتخدامالمبخرة وهو یماثل الأسـلوب المتبـع فـي تعقـیم النفایـات ب

في معالجة كمیات أكبر من النفایات قد تصل حجمها إلى المتـر المكعـب  استخدامهاإلا أنه یمكن 

  . بحیث یتم تجهیز النفایات وتقطیعها إلى أجزاء صغیرة قبل إدخالها للمعالجة 

  :)الأتوكلیف  باستخدامالتعقیم ( یر بالمبخرة مزایا التطه

   :من مزایا هذه الطریقة، التالي        

  . في المنشآت والمرافق الصحیة ومعروفة جیداً لدى العاملین بها  الاستخدامتقنیة واسعة / 1

  ذات كفاءة في الإقلال من محتوى المواد الممرضة التي تحتویها النفایات الطبیة الخطرة / 2

  . هذه التقنیة وتكالیف تشغیلها منخفضة نسبیاً  استثماراتمقارنة بالطرق الأخرى فإن  /3

                                                             
1
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   ) :الأوتوكلاف  باستخدامالتعقیم ( عیوب التطهیر بالمبخرة 

  :التالي ، من عیوب هذه الطریقة      

  . تحتاج إلى أفراد مدربین للتشغیل / 1

  . تتطلب صیانة منتظمة وعمالة ماهرة / 2

لیست مناسبة في معالجة نفایات الأدویة والمـواد الكیماویـة ونفایـات الأشـعة وأي نفایـات أخـرى / 3

  . لا یستطیع البخار الحار الإنفاذ فیها بسهولة 

  )Microwave Disinfection: )1إشعاع المیكروویف(التطهیر الإشعاعي بالموجات الصغرى/3

تتطلــب هــذه الطریقــة تقطیــع النفایــات إلــى أجــزاء صــغیرة ثــم ترطیبهــا لیــتم نقلهــا بعــد ذلــك 

ن یكون المیكروویف عند تردد مدة عشرین دقیقة ویجب ألوإدخالها إلى غرفة الإشعاع بالمیكرویف 

ســم حتــى یســتطیع التــأثیر علـــى  12,24ز وطــول موجــة مقــدارها میجــاهیر  2450حــوالي  قــدارهم

ســتخرج النفایــات مــن الجهــاز وتنقــل لیــتم الــتخلص منهــا مــع النفایــات ت عــد ذلــكیــة بالنفایــات الطب

وتتمیز هذه التقنیة في قدرتها على التخلص من معظـم الكائنـات الدقیقـة فیمـا عـدا بعـض . العادیة 

وتعتبر هذه الطریقـة ملائمـة فـي معالجـة الأدوات الحـادة . ت الطفیلیات والبكتریا المتحوصلةبویضا

والنفایات الطبیة الخطرة مثل النفایات المعدیة ونفایات الأجراء البشریة إلا أنها تعتبر غیـر مناسـبة 

  .لمعالجة بعض أنواع النفایات الخطرة الأخرى مثل النفایات التشریحیة والأعضاء البشریة 

  : مزایا التطهیر الإشعاعي بالموجات الصغرى 

  . بخرة المنبعثة إلى البیئة قلیلة نسبیاً مقارنة بالطرق الأخرى فإن الغازات والأ

  : عیوب التطهیر الإشعاعي بالموجات الصغرى 

  . تحتاج المعالجة بهذه التقنیة تقطیع النفایات إلى أجزاء صغیرة وترطیبها بالمیاه 

  : تقنیة التغذیة المستمرة /4

حیــث یــتم أولاً تعتبــر مــن أحــدث التقنیــات المســتخدمة فــي معالجــة النفایــات الطبیــة الخطــرة 

تقطیع النفایات إلى قطع صغیرة ثم تمرر من خلال غرفـة حراریـة تـدور بـداخلها إسـطوانه حلزونیـة 

درجـة مئویـة حیـث  114 – 110یمر بداخلها تیار من الزیت الساخن تصل درجة حرارته ما بـین 

الـذي تتعـرض  تشع هذه الحرارة إلى النفایات المحاطة بهـذه الأسـطوانة ، ویمكـن الـتحكم فـي الوقـت

وتعتبـر ، لها النفایات بدرجـة الحـرارة المطلوبـة مـن خـلال ضـبط سـرعة دوران الأسـطوانة الحلزونیـة

هذه التقنیة مناسبة جداً لمعالجة الأدوات الحادة والنفایات الخطرة المعدیة ونفایـات الأجـزاء البشـریة 

والأعضاء البشریة ، كما تعتبـر هـذه التقنیـة مقارنـة  تشریحیةإلا أنها لا تتناسب لمعالجة النفایات ال

مــع تقنیــات المحــارق الأخــرى ، بتكالیفهــا المنخفضــة مــن حیــث التجهیــز والتشــغیل ، وإنهــا مناســبة 
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ـــرة، وكـــذلك یمكـــن  ـــة للمنشـــآت الصـــحیة الكبی ـــات الطبی كوســـیلة معالجـــة  اســـتخدامهالمعالجـــة النفای

  .  مركزیة لكثیر من المنشآت والمرافق الصحیة

  : زایا تقنیة التغذیة المستمرة م

المتصـاعدة فـي الهـواء والملوثـات البیئیـة تعتبـر  اتنبعاثـالاالأخرى فـإن كمیـة  رقاحمقارنة بالم -

  . أقل نسبةً لهذه  التقنیة 

  .والتشغیلیة قلیلة نسبیاً  الاستثماریةالأخرى فإن التكلفة  حارقمقارنة بالم -

  : عیوب تقنیة التغذیة العكسیة 

  . تقطیع النفایات إلى أجزاء صغیرة قبل إجراء المعالجة إلي تحتاج   -

  . وى شركة واحدة لإنتاجها على مستوى العالم ا في الأسواق نسبةً لعدم توفر سیصعب توفره -

    Chemical Disinfecting )1( : المواد الكیماویة باستخدامالتطهیر / 5

تعتبــر محــارق التطهیــر الكیمیــائي مــن أحــدث المحــارق المتداولــة للمحافظــة علــى المســتوى 

معینــة مــن النفایــات  أصــنافالصــحي داخــل المنشــأة الصــحیة ، كمــا تســتعمل هــذه المــواد لمعالجــة 

والأدوات الطبیـة والنفایـات شـدیدة العـدوى  اسـتخدامها ادعـة المدالنفایات المعدیـة والأدوات الحـا مثل

  . تجة من عنابر العزلالنا

  :مزایا التطهیر الكیماوي 

  . إحدى التقنیات البدیلة لإقلال المحتویات الممرضة في النفایات الطبیة الخطرة    

  :  عیوب تقنیة التطهیر الكیماویة 

تــداول لأن المطهـرات المســتخدمة عبـارة عــن التخـزین و العنــد  ینتتطلـب الحـرص والحــذر الشـدید -

  . مواد كیماویة خطرة 

  . بخطوات المعالجة  مدربین للقیامتحتاج إلى أفراد  -

  . تكالیف التطهیر بالمواد الكیماویة في معظم الأماكن  ارتفاع -

  . في حجم النفایات  انخفاضلا تحقق  -

، نفایـــات  لجـــة النفایـــات الطبیـــة الخطـــرةتســـتعمل هـــذه التقنیـــة فقـــط لمعا: میـــل ختقنیـــة الت/  1-5

ویتطلـــب لإكمالهـــا وجـــود موقـــع مناســـب لتخـــزین هـــذه النفایـــات ، كمـــا  ،الكیماویـــة  والمـــواد الأدویـــة

 النفایات الصلبة وتحـول إلـى مسـحوقتتطلب هذه الطریقة إزالة هذه النفایات من عیوبها ثم تطحن 

بعد ذلك تخلط نفایات المواد الكیماویة والأدویة مع كمیات مـن المـاء والجیـر والأسـمنت وتوضـع  ،

فــي قــلاب لتقلیبهــا ثــم یصــب المخلــوط فــي قوالــب علــى شــكل كــرات أو مكعبــات حجمهــا فــي حــدود 

  . المتر المكعب لیتم نقلها إلى مكان الدفن 
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  :  میل خمزایا تقنیة الت

  . یة في خلط الأسمنت وطحن المعادن التقنیات القیاس استخدام -

  . تكالیف الإنشاء والتشغیل نسبیاً  انخفاض -

  : میل خعیوب تقنیة الت

  .  الكیماویةهذه التقنیة فقط على معالجة نفایات الأدویة والمواد  استخدامیقتصر  -

  . تتطلب موقع مقبول للتخلص النهائي من نفایات الأدویة والمواد الكیماویة  -

  . یوضح معالجة النفایات الطبیة وفق التكنولوجیا المستخدمة ) 4/3/53( الشكل التالي رقم 

  ) 4/3/53( شكل رقم 

  تكنولوجیا معالجة النفایات الطبیة مع أهم خصائصها

  السلبیات  الإیجابیات  طریقة المعالجة

  .نفایات ال    مقبول تقریباً لجمیع أنواع/ 1  الحرق الآلي

  .یز بعد المعالجة یالنفایات غیر قابلة للتمتصبح / 2

  .تقلیل حجم النفایات / 3

  .الحرارة  استعادةإمكانیة / 4

 ارتفاعكلفة الإنشاء والتشغیل باهظة فضلاً عن / 1

  .كلف الصیانة الأخرى 

  معارضة عامة الناس لها/ 2

  نالمواد السامة مثل الدایوكسین والفیورا قتختل/ 3

التطهیر الحراري 

  بالمبخرة

  .تقلیل حجم النفایات / 1

  .كلف الإنشاء والتصمیم قلیلة / 2

  .البیولوجيسهولة الفحص / 3

  .لا یتغیر مظهر النفایات ولا وزنها / 1

  .لا تتناسب كل أنواع النفایات / 2

  الملوثات/ 3

التطهیر الإشعاعي 

  بالموجات الصغرى

  وضوح تقلیل حجم النفایات/ 1

  .قابلة للتمیز بعد المعالجة تصبح النفایات غیر / 2

  .طرد السوائل یلا / 3

  .كلف الإنشاء والتشغیل مرتفعة / 1

  وزن النفایات والملوثات الهوائیة غیر ممیزة ازدیاد/ 2

  .لا تناسب كل أنواع النفایات / 3

  .النفایات تصبح غیر قابلة للتمیز بعد المعالجة / 1  يئایالتطهیر الكیم

النفایات وتقلیل حجم النفایات بشكل سرعة معالجة / 2

  .واضح 

  .إزالة الروائح الكریهة / 3

  .كلف الإنشاء والتشغیل مرتفعة / 1

  .تخزین المواد الكیمیائیة / 2

  .لا تناسب كل أنواع النفایات / 3

  تقلیل حجم النفایات ووزنها/ 1  المعالجة الحراریة

  . تصبح النفایات غیر قابلة للتمیز بعد المعالجة/ 2

  .تحویل النفایات الصلبة إلى مواد عازلة / 3

  .حامیة للبیئة من أضرار النفایات / 4

  .الكلف الأساسیة عالیة / 1

  .لا تناسب كل أنواع النفایات / 2

بعضها ضار وبعضها غیر  ،ظهور بقایا النفایات/ 3

  ضار
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ـــة تعـــالج  ـــه لیســـت هنالـــك إســـتراتیجیة صـــدیقة للبیئ أكـــدت معظـــم البحـــوث والدراســـات المیدانیـــة بأن

التقنیــة  اختیــارالنفایــات وتــتخلص منهــا بطریقــة مثالیــة ولكــن عــادة توجــد عــدة عوامــل تــؤثر علــي 

  )1(: المناسبة من التقنیات التي ذكرت في أعلاه ، ومن أهم هذه العوامل الآتي 

  .  للتقنیة المختارة الاجتماعيالقوانین المحلیة للبیئة والسیاسة العامة للمؤسسة الصحیة والقبول / 1

  . الموارد المالیة والبشریة والتقنیة والمعلوماتیة المتاحة / 2

  . جهزة والمعدات اللازمة لدعم ومساندة التقنیة المختارة توفر الأ/ 3

  . كمیة ونوعیة النفایات الطبیة المنتجة / 4

  . إمكانیة معالجة النفایات الطبیة داخل المستشفیات أم خارجها / 5

  . من البدائل المتاحة  اختبارهاالقدرة على تنفیذ التقنیة المناسبة التي یتم / 6

اطر المترتبة على تنفیذ التقنیة المختارة وبما یتلائم مـع تنفیـذ المواصـفة البیئیـة تقییم ووزن المخ/ 7

 )Iso – 44000  ( ًمثلا  .  

  . ضمان سلامة العاملین والمجتمع والبیئة / 8

  : التخلص بإتباع أسلوب الدفن المراقب / 6

التربـة یعتبـر النهایـة الحتمیـة لجمیـع أنـواع النفایـات، المعـالج  فيإن التخلص من النفایات 

منها أو غیـر المعـالج، فعنـد الـتخلص مـن النفایـات المعالجـة بإتبـاع أسـلوب الـدفن المراقـب، ینبغـي 

، وفـي حـال الـتخلص  على الشخص المسؤول المحافظة على الموقع المتاح للتخلص من النفایـات

  . العناصر البیئیة  اضمحلالمفتوح فإن ذلك یؤثر سلباً ویقود إلى سلوب الدفن الامن النفایات ب

ولذلك من الضروري تنظیم منطقة مرمى النفایات هندسیاً حتى یمكـن الإقـلال مـن تسـرب النفایـات 

إلــــى المیــــاه الســــطحیة أو الجوفیــــة، كمــــا یجــــب إدارة هــــذه المرامــــي بطریقــــة رشــــیدة وإتبــــاع أفضــــل 

ع أنـواع النفایـات أن جمیـ الاعتبارمع الأخذ في  ،ات أو التخلص منهاالنفای استقبالالأسالیب عند 

یجب دفنها على عمق حوالي مترین وتغطیتها بطبقة سـمیكة  ، ها أو غیر المعالجمنسواء المعالج 

 ،مــن الأتربــة الجافــة أو النفایــات المنزلیــة الموجــودة بمرمــى النفایــات كمــا یجــب عــزل هــذه النفایــات

  . لمنع ملتقطي القمامة والحیوانات الضالة من الوصول إلیها مثل إحاطتها بسیاج 

  : مزایا التخلص من النفایات بإتباع أسلوب الدفن المراقب 

الإنشــاء  اســتثماراتمقارنــة  بالمحــارق وتقنیــات المعالجــة الأخــرى تعتبــر الأقــل تكلفــة مــن جهــة / 1

  . والتشغیل 

  . حال توفر الموارد الهندسیة والعمالة تقنیة معروفة ویمكن تنفیذها في وقت سریع في / 2

                                                             
1
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عند إجراء أي معالجة للنفایات الطبیة فإن الأمر یحتاج توفیر مكان للتخلص منها،  حیث یتم / 3

  . دفن المتبقي من النفایات بعد معالجتها 

  :  عیوب التخلص من النفایات بإتباع أسلوب الدفن المراقب 

  . تحتاج الرقابة المستمرة لخطوات التشغیل  -

  النفایات في أماكن الدفن  ية الناتجة عن أنشطة ملتقطي ومفرز المشاكل التشغیلیة والصحی -

  . وكذلك الحیوانات الضالة

  :طرق التخلص من النفایات شدید الخطورة/ 2

  )1(:الخطورة التالي بالغة تتضمن طرق التخلص من النفایات 

  :من نفایات المواد المشعة التخلص/ أ

یلـــزم إرجـــاع المصـــادر المشـــعة إلـــي المـــورد حـــال بقائهـــا دون اســـتخدام أو الاســـتفادة منهـــا 

وانتهـــاء فتـــرة صـــلاحیتها وذلــــك للـــتخلص منهـــا بمعرفتــــه، أمـــا فـــي حــــال المصـــادر المشـــعة التــــي 

ع اســـتخدمت فیجـــب  قبـــل الـــتخلص منهـــا حفظهـــا فـــي صـــنادیق محكمـــة الغلـــق وتخزینهـــا فـــي موقـــ

معزول ومخصص لهذا الغرض لفترة زمنیـة لا تقـل عـن عشـرة أمثـال العمـر النصـفي للنظیـر الـذي 

سیتم التخلص من نفایاته ثم یمكن بعد ذلك التخلص منها سواء بحرقهـا فـي المحـارق أو دفنهـا فـي 

التربة في أماكن  تستخدم كمرامي للمواد المشعة ومخصصة لهذا الغرض، كما یجـب أن  یـتم هـذا 

وكذلك بالنسبة للتخلص من نفایات المواد المشعة السائلة فیتم تتبع نفـس . ود إشراف فني دقیقبوج

الإجراءات، ویتم التخلص منها بعـد تخفیفهـا بسـكبها فـي شـبكات الصـرف الصـحي أو إرسـالها إلـي 

  .أماكن التخلص من نفایات المواد الكیمیائیة

  :  التخلص من نفایات المواد الكیمیائیة/ ب

حالة التخلص من المحالیل الكیمیائیة قلیلة التركیز یمكـن سـكب كمیـات محـدودة منهـا في 

ة التــي لا تمــزج أو ، أمــا نفایــات المــواد الكیمیائیــ فـي شــبكات الصــرف الصــحي بعــد تخفیفهــا بالمــاء

والمـواد القابلـة للاشـتعال فـلا یسـمح بـالتخلص منهـا فـي شـبكات الصـرف الصـحي  تـذوب فـي المـاء

بالنسبة لنفایات المواد الكیمیائیة مثـل الأحمـاض أو القلویـات، فیجـب أولاً أن تعـادل ثـم وكذا الحال 

عنـــد ف تركیزهـــا ثـــم تســـكب فـــي شـــبكة الصـــرف الصـــحي علـــي امتـــداد كـــاف مـــن الوقـــت، أمـــا خفــی

ــتخلص مــن المــواد الكیمیائیــة الراكــدة أو منتهیــة الصــلاحیة یجــب استشــارة الجهــة المــوردة بشــأن  ال

  .من هذه المواد ي یمكن یتم استخدامها للتخلصأنسب الطرق الت
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   :التخلص من نفایات الأدویة/ ج

عادة مـا تسـترجع نفایـات الأدویـة إلـى صـیدلیة المنشـأة الصـحیة لیعمـل مسـؤول الصـیدلیة 

علــى تصــنیفها حســب خطورتهــا تمهیــداً للــتخلص منهــا، ویعتبــر الــتخلص مــن الكمیــات القلیلــة مــن 

مــن أنســب الطــرق فــي  الأدویــة الصــلبة وأدویــة الحقــن بمعالجتهــا فــي المحــارق أو دفنهــا فــي التربــة

الــتخلص مــن الكمیــات المحــدودة مــن نفایــات المستحضــرات الدوائیــة الســائلة  دالمعالجــة، أمــا عنــ

فیجب تخفیفهـا أولاً بالمـاء ثـم صـرفها فـي شـبكة الصـرف الصـحي وعلـى امتـداد كـاف مـن الوقـت، 

معالجـة خاصـة  أما بالنسبة للكمیات الكبیرة من نفایات الأدویة فـان الـتخلص منهـا یحتـاج لوسـائل

مثــل التفتیــت الكیمــاوي وذلــك قبــل الــتخلص منهــا فــي شــبكات الصــرف أو برمیهــا فــي الحاویــات 

      .       المخصصة للنفایات

منهـا یــتم الـتخلص منــه إنــه عـادة بعـد معالجــة النفایـات فــإن المتبقـي  )1(أشـار الخطیـب و 

  : ثة التالیة لابالطرق الث

خصصــة لهــذا الغــرض، وهــي تعتبــر مرامــي النفایــات الصــحیة رمــي الرمــاد المتبقــي بأمــاكن م/ 1

ت تضـــحامـــا  لمواصـــفات الأنظمـــة البیئیـــة، وإذا وذلـــك بعـــد فحصـــه وإثبـــات أنـــه غیـــر خطـــر وفقـــاً 

  . النفایات الخطرة مرمى منه برمیه في موقع  خطورته یتم التخلص

شـترط فـي ذلـك، بعـد أن یـتم تخفیـف تركیزهـا ومعادلتهـا یرمي السـوائل فـي المجـاري الصـحیة و / 2

  . بحیث تصبح مقبولة لأنظمة السلطات المحلیة 

دفن وطمـر الأجـزاء التشـریحیة وغیرهـا مـن النفایـات التـي لـم تحـرق فـي مواقـع مخصصـة لهـذا / 3

  . بعیدة عن المناطق العمرانیة  الغرض وتكون

ـــتم إ)  4/3/54(مـــن خـــلال الشـــكل التـــالي رقـــم و  ـــلی ـــى الطـــرق المناســـبة ق  لمعالجـــةلاء الضـــوء عل

) 4(كمـا یوضـح الملحـق رقـم  .ومدى ملاءمتها ،النفایات الطبیة  مختلف أصناف من التخلصو

   .العلامات الدولیة للنفایات الطبیة 
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  ) 4/3/54( شكل رقم 

  وملاءمتها منها ومدى والتخلص النفایات الطبیة طرق معالجة 

النفایات   التقنیة أو الوسیلة

  المعدیة

النفایات 

  التشریحیة

الأدوات 

  الحادة

النفایات 

  الصیدلانیة

النفایات 

السامة 

  للخلایا

نفایات 

المواد 

  الكیماویة

  النفایات المشعة

كمیات   نعم  نعم  نعم  المحارق عالیة الحرارة

  قلیلة

كمیات   لا

  قلیلة

النفایات المعدیة منخفضة 

  المستوى

ذات الأفران  المحارق

  الدوارة

النفایات المعدیة منخفضة   نعم  نعم  نعم  نعم  نعم  نعم

  المستوى

  لا  لا  لا  لا  نعم  لا  نعم  التطهیر بالبخار

  لا  لا  لا  لا  نعم  لا  نعم  إشعاع المایكروویف

  لا  لا  لا  نعم  نعم  لا  نعم  تقنیة التغذیة المستمرة

  لا  لا  نعم  نعم  لا  لا  لا  التحمیل

الدفن المراقب 

  بالمرامي

كمیات   لا  لا  لا

  قلیلة

  لا  لا  لا

التصرف في شبكات 

  الصرف الصحي

كمیات   لا  لا  لا

  قلیلة

  النفایات السائلة قلیلة المستوى  لا  لا

تسترجع   ــ  ــ  ــ  طرق أخرى

الكمیات 

منهیة 

الصلاحیة 

إلى 

.     الموارد

  یتولى

الأخصائي 

معالجتها 

كیماویاً أو 

  حرقها

تسترجع 

الكمیات  

 منتهیة

الصلاحیة 

  .إلي المورد

  

یتولي 

الأخصائي 

معالجتها 

كیمیائیاً أو 

  حرقها

تسترجع 

الكمیات 

منتهیة 

الصلاحیة 

إلي 

  .المورد

  

یتولي 

الأخصائي 

معالجتها 

كیمیائیاً أو 

  حرقها

تخزن حتى تحلل المواد المشعة 

  .وتصبح آمنة

  

  

 ىحكمة الغلق إلتسترجع مُ 

  المورد

 

Source : World Health Organization , Eastern Mediterranean Region ( CEHA) WHO / 
UNEP  Regional Guide lines for The Safe Management of Health Care Waste, Final 

Draft  , 1997 .                32الزهراني ، الشنشوري ، زهیر فخري ، مرجع سبق ذكره ، ص نقلاً عن .  
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  الأولالمبحث 

  الدراسة المیدانیة

  نشأة وتطور الخدمات الصحیة بالسودان والمستشفیات موضوع الدراسة 

  

  )1(:نشأة وتطور الخدمات الصحیة بالسودان

یرجع تطور الخدمات الصحیة الحدیثة بالسودان إلى العهد الثنائي التركي المصري في 

العهد بناء بعض المستشفیات وتنفیذ  م والتي كان الجیش یتولى تقدیمها، وتم في هذا1899العام 

في )  Medical Department (حملات تطعیم ضد الجدري، تلى ذلك قیام الإدارة الطبیة  

م في شمال السودان وظلت المناطق الجنوبیة تحت السیطرة العسكریة، وفي العام 1904العام 

الذي )    Central Medical Department(م  تم إنشاء المجلس الصحي المركزي 1905

م تم إنشاء الخدمات 1924وفي العام . یطلع بالشؤون الخاصة بالصحة العامة والصحة العلاجیة

یدیرها مدیر مسئول عن الخدمات في السودان  )Sudan Medical Services(الطبیة السودانیة 

لها م تم إنشاء أول وزارة صحة وعین 1949بما فیها الخدمات الطبیة العسكریة، وفي العام 

  . الدكتور على بدري ، الخریج لأول دفعة لكلیة كتشنر الطبیة

م كانت الصحة تدار حسب قانون الحكم المحلي لعام 1960م وحتى 1951في الفترة من 

تمثل الحكومات المحلیة المسئولة عن تقدیم   م حیث كانت هنالك مجالس بلدیة وریفیة ،1951

م فقد أصبحت 1971م وحتى 1961ي الفترة من أما ف. الخدمات الأساسیة بما فیها الصحة

م والذي هدف لتقویة مستوى المحافظة، 1960الصحة تدار حسب قانون إدارة المحافظات لعام 

في ( وبذلك فقد كانت حكومة المحافظة تتكون من ممثلین للوزارات المركزیة من الكوادر القیادیة 

إلى أقسام المحافظة  تحت إدارة المحافظ إضافة ) الصحة یوجد مساعد المحافظ للشئون الصحیة 

وقد كانت حكومة المحافظة مسئولة عن الإشراف على . الذي یتبع إداریا لوزارة الحكم المحلي

السلطات المحلیة وتقویتها وتوفیر المیزانیات السنویة لها وقد كانت كذلك معنیة بتوفیر خدمات 

العامة ، بینما ظلت بقیة الخدمات ) والأشغال( التعلیم، الصحة ، الزراعة ، الرعایة الاجتماعیة 

ثم أعقب هذه الفترة مباشرة نظام الحكم الشعبي المحلي في . العامة هي مسئولیة الوزارات المركزیة

م والذي أبقى أیضاً على مستوى المحافظة كمستوى إداري وسیاسي فاعل، حیث 1971العام 

التعلیم، الصحة العامة، الزراعة، : یة مثل ظلت حكومة المحافظة مسئولة عن الخدمات الأساس

                                                             
 .13/3/2016الموقع الالكتروني لوزارة الصحة الاتحادیة  السودانیة ، .  1
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وكانت حكومات المحافظات تتبع إداریاً . تنمیة المجتمع ، الأشغال العامة والرعایة الاجتماعیة

م كان قد تم إلغاء سبعة وزارات مركزیة 1971وبحلول العام . لمكتب شئون الحكم التابع لرئاسة

أیضاً تقلیص سلطات أربعة وزارات من ضمنها وتحویل سلطاتها لحكومات المحافظات ، كم تم 

م صدر قانون 1980وفي العام . وزارة الصحة وتحویل سلطاتها لحكومات المحافظات أیضاً 

الحكم الإقلیمي وبناءً على هذا القانون فقد تم تقسیم شمال السودان إلى خمسة أقالیم واحتفظت 

وقد قامت في كل . ى ثلاث أقالیم الخرطوم بوضعیة خاصة ، كما تم تقسیم جنوب السودان إل

إقلیم حكومة تتكون من حاكم إضافة إلى مجلس لوزارات خدمیة معنیة بالخدمات الاجتماعیة مثل 

وقد كانت الصحة تقع تحت مظلة وزارات الرعایة . التعلیم ، الصحة والرعایة الاجتماعیة

نت هنالك وزارات منفصلة الاجتماعیة في كل الأقالیم عدا الخرطوم والإقلیم الأوسط حیث كا

م لإكمال الصورة على 1981وفي سیاق الحكم الإقلیمي صدر قانون الحكم المحلي لعام .للصحة

المستوى المحلي حیث قوى هذا القانون مستوى الحكم المحلي مرة أخرى حیث قامت مجالس 

  .للمناطق ذات موارد مالیة مستقلة 

ذي قــام عبــر عــدد مــن المراســیم الدســتوریة منــذ العــام ثــم جــاءت فتــرة نظــام الحكــم الفــدرالي الــ     

م وقانون الحكم المحلي لعام 1998م وحتى اكتملت صیاغتها في وثیقة واحدة وهي دستور 1991

م 1991م وقــد تــم البنــاء فــي هــذه الفتــرة علــى تجربــة الحكــم الإقلیمــي ، حیــث تــم فــي العــام 1998

لك أصبحت هنالك تسعه ولایات تم زیادتهـا فـي العـام وبذ) ولایة ( باسم  ) إقلیم ( استبدال اسم    

م إلى ستة وعشرون ولایة وفي كل ولایة یوجد مجلس لوزارات خدمیة وأصبحت هنالك وزارة  1993

واحدة للصحة والشئون الاجتماعیة في كل الولایات باستثناء ولایة الخرطوم التي كانـت لهـا وزارات 

) محلیــة ( مــا تــم الإبقــاء علــي مســتوى الحكــم المحلــي ك. منفصــلة للصــحة والشــئون الاجتماعیــة 

كمستوى محلي فاعل كما كان في الحكم الإقلیمي له استقلالیة في المـوارد ومسـئول عـن الخـدمات 

الأساســیة بمــا فیهــا الصــحة ویتبــع إداریــاً لــوالي الولایــة بطریقــة مباشــرة وأصــبحت الــوزارات الولائیــة 

ل مسـتوى المحافظـة لا یتمتـع بـأي سـلطات إداریـة وانحصـر مسئولة عن المحلیات أیضـاً، بینمـا ظـ

  .        دوره  في المهام الأمنیة والتعبئة السیاسیة تماما كما هو الحال في فترة الحكم الإقلیمي

 :المستشفیات موضوع الدراسة

  : مستشفي الخرطوم التعلیمي تاریخ إنشائها ومراحل تطورها/ 1

أیلولــــة مستشــــفي الخرطــــوم التعلیمــــي مــــن وزارة الصــــحة حتــــى وقــــت قریــــب وقبــــل انتقــــال 

م كانـت تعتبـر المستشـفى المرجعـي   2012الاتحادیة إلى وزارة الصـحة الولائیـة فـي مشـارف العـام 

  .والتعلیمي الأول في السودان 
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م، ویقــدم 1909م وبــدأ العمــل فــي العــام 1904فــي العــام  )1(تأسســت مستشــفى الخرطــوم  

یمــي الخــدمات العلاجیــة والتشخیصــیة للمرضــى المحــولین مــن داخــل ولایــة مستشــفى الخرطــوم التعل

الخرطــوم ومــن بــاقي ولایــات الســودان الأخــرى، حیــث یــتم اســتقبال كافــة الحــالات المزمنــة والمعقــدة 

والحرجــة ممــا یُلقــي عبئــاً كبیــراً علــى العــاملین بالمستشــفى وإدارة المستشــفى لتــأمین الخدمــة الممتــازة 

ومـــرافقیهم، وتكـــون دافعـــاً قویـــاً للعمـــل الجـــاد والمســـتمر علـــى التحســـین المســـتمر  والراقیـــة للمرضـــى

والمواكبة، وذلك بإكمال التخصصات الطبیـة المطلوبـة وإنشـاء الوحـدات الطبیـة والفنیـة والـذي امتـد 

عبر فترة من الزمن وكان أبرزها من وجهة نظر الباحث السنوات الأخیرة قبل الأیلولة وذلك حسب 

  .واستطلاعاته ملاحظاته

  :رؤیة المستشفي 

  :جاءت رؤیة مستشفى الخرطوم التعلیمي كالآتي  

العمل على توفیر خدمات طبیة راقیة بصورة میسرةٍ تحقق مستویات عالیة من رضا المستفیدین 

  .من المرضى ومرافقیهم ورضا مقدمي الخدمة من الأطباء والموظفین والكوادر الأخرى

  :رسالة المستشفي 

توفیر خدمات ودعم على مستوى عال من الجودة لا تقل عن المستویات المعترف بها عالمیاً   

لجمیع  المرضى والمتدربین والعالمین والباحثین بدون اعتبار للوضع الاجتماعي والاقتصادي أو 

  . الانتماء الثقافي 

  :الأقسام الطبیة والإداریة العاملة بالمستشفي

یعتبر أهم قسم بالمستشفى على الإطلاق حیث یعمل على مدار  :والإصاباتقسم الطوارئ / 1

الیوم لاستقبال الحالات الحرجة وعلاجها عبر نظام عمل جدید یقوم على اختصاصي وأطباء 

الطوارئ وعبر الأجهزة الجدیدة التي شملت المباني والأثاثات والأجهزة  الحدیثة والمتقدمة عالمیاً، 

العنایة الطبیة عبر : دمة بالمجان إنفاذاً لقرار رئیس الجمهوریة، وتشمل الخدمة حیث یتم تقدیم الخ

، الفحوصات الطبیة بما في ذلك فحوصات الدم والكیمیاء وصور  اختصاصي وأطباء الحوادث

الذي یعطي صورة كاملة لجمیع إنحاء  Lodaxالأشعة، بالإضافة إلى جهاز الأشعة الجدید 

ساعة بقسم الطوارئ  24لمترددین على المستشفى خلال الویبلغ عدد ا .الجسم في اقل من دقیقة

  . سریر 29ألف ومائتان مریض، ویبلغ عدد الأسِرة في قسم الطوارئ 

  :قسم الباطنیة/ 2 

  .سریر166اختصاصي وتبلغ السعة السریریة   22وحدة طبیة وعدد  12یضم عدد 

                                                             
  .م2014، فبرایر  ، قسم العلاقات العامة والأعلام ، نبذه تعریفیة عن مستشفى الخرطوم التعلیمي مستشفي الخرطوم التعلیمي.  1
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 122اختصاصي وتبلغ السعة السریریة  13وحدات طبیة و  6عدد  به :قسم الجراحة العامة/ 3

  .سریر

  :قسم النساء والتولید/ 4

  .سریر 102اختصاصي وتبلغ السعة السریریة  27وحدات طبیة وعدد  6ویشتمل على    

  : قسم الأطفال/ 5

  .سریر 90اختصاصي وتبلغ السعة السریریة  28وحدات طبیة وعدد  5ویضم عدد 

   :قسم العظام/ 6

  .سریر 102اختصاصي وتبلغ السعة السریریة  6بیة وعدد وحدات ط 3ویضم عدد 

  :قسم الأمراض النفسیة والعصبیة/ 7

  .سریر 28اختصاصي وتبلغ السعة السریریة  13وحدات طبیة وعدد  5وبه عدد 

   :قسم جراحة المسالك/ 8

  .سریر 30اختصاصي وتبلغ السعة السریریة  6ویشتمل على وحدة طبیة واحدة وعدد 

   :ة الأطفالقسم جراح/ 9

  .سریر 20اختصاصي وتبلغ السعة السریریة  2ویشتمل على وحدة واحدة وعدد 

   ):مركز ابو للناسور البولي( قسم الناسور البولي / 10

یعتبر المركز الوحید من نوعه في السودان، حیث یستقبل خالات الناسور البولي من جمیع      

  . سریر 26اختصاصین وتبلغ سعته السریریة  3أنحاء السودان وبه عدد وحدة طبیة واحدة، وعدد 

  .ممارس علاج طبیعي 22وبه عدد : قسم العلاج الطبیعي/ 11

تطویر واضح إذ أصبح یقدم كل أنواع الفحوصات بكفاءة هذا القسم تم فیه  :قسم المعمل/ 12

ومقدرة عالیتین حیث تمت فیه حوسبة كاملة ویضم أحدث الأجهزة المعملیة على الإطلاق وبه 

  .تقني معمل موزعین على مجمعات معملیة 98اختصاصیین و 2عدد 

  .موجات صوتیة وأجهزةمكنات أشعة  6اختصاصین و 6وبه عدد  :قسم الأشعة/ 13

 3أطباء عمومیین و 10اختصاصین وعدد  2ویشتمل على عدد  :قسم بنك الدم المركزي/ 14

  .  تقنین ، یقدم خدمة فحص وتحضیر الدم ومشتقاته لجمیع المستشفیات في ولایة الخرطوم

یُعنى بالناحیة الفنیة في تغذیة المرضى وتوزیع الغذاء ویضم القسم  :قسم  التغذیة العلاجیة / 15

  . ضباط تغذیة 10طباخ وباحثات اجتماعیات و 24صفرجي و 36تغذیة ومرشد  12

، ویشـرف هـذا القسـم  مسـاعد صـیدلة 16صـیدلي و  29ویشتمل على عدد  :قسم الصیدلة / 16

  .على تورید وتحري صرف الدواء كما یشارك في وضع السیاسة العلاجیة والدوائیة بالمستشفى  

أوحدات للمناظیر بالمستشفى، الأولى  3على عدد ویشتمل هذا القسم  :قسم المناظیر/ 17

لمناظیر الجهاز الهضمي، والثانیة لمناظیر النساء والتولید، وهن وحدتان تشخیصیتان في المقام 
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اختصاصي، أما الثالثة فهي وحدة  14الأول مع تدخلات علاجیة محدودة یعمل فیهن عدد 

  .     الجهاز البولي

الأقسام المتخصصة والقدیمة بالمستشفى ولكن تم تحدیثه  وهو من  :قسم غسیل الكلي/ 18

  16ماكینة غسیل، وحدة بها  36م ویضم وحدتین للغسیل الدموي بسعة 2003وتطویره في یونیو 

ماكینة بالغسیل الدموي لاستقبال  2للصغار والأخرى للغسیل البروتیني، كما توجد  4للكبار و

طبیب عمومي  18اختصاصي و 13ضم القسم ی. المرضى حاملي التهاب الكبد الوبائي

 1131محضري عملیة  وبلغ عدد المترددین  2معالجین نفسیین و 4سستر و 30بالإضافة إلى 

  .       مریض

ویعتبر نقلة كبیرة في دور المستشفي اتجاه الكوادر الطبیة : قسم التعلیم الطبي المستمر/ 19

كرسي، كل  20لقاعتان الصغیرتان بسعة كرسي وا 100قاعات، القاعة الكبرى تسع  3ویضم 

ذلك لتهیئة الجو للأنشطة الأكادیمیة المختلفة كما یضم القسم مكتبة مقروءة تضم عدد مقدر من 

جهاز كمبیوتر تتوفر فیها خدمة الانترنیت  30المراجع والدوریات ومكتبة الكترونیة بسعة 

  . بالإضافة إلي اسطوانات في مختلف فروع الطب

ویضم العیادات المحولة لجمیع أقسام المستشفى حیث  :عیادات فتح الرحمن البشیرمجمع / 20

  .تقوم وحدات المستشفي الطبیة بمباشرة العمل هنالك وفق جداول معینة

ویحتوي على أجهزة متطورة تم إحضارها عبر برنامج توطین  :المركز التشخیصي المطور/ 21

نین المغنطیسي والأشعة المقطعیة الحلزونیة والموجات العلاج بالداخل ، وبدأت بمرحلة أجهزة الر 

، جهاز تفتیت الحصاوى ،  الصوتیة كمرحلة أولي ثم المرحلة الثانیة بإدخال أجهزة  رسم المخ

ویعمل المركز على . وأجهزة معملیة متطورة Fluoroscopyجهاز صورة أشعة الثدي وجهاز 

یزة وبأسعار معقولة ، مع مجانیة الفحص تقدیم خدمة راقیة ومتطورة عبر خدمات فنیة متم

  . للحالات ذات الوضع الحرج

تحدیث واضح لكل المباني  وهو من الأقسام القدیمة بالمستشفى وتم فیه :قسم المشرحة/ 22

جثة وذلك  42قاعة حدیثة للتشریح ، كما تضاعفت سعة مجموعة الثلاجات إلى  اءنشإحیث تم 

  .بتبرع مقدر من الخیرین ودیوان الزكاة

یعتبر من البرامج الحدیثة ، حیث یقوم بتقدیم خدمة تشخیصیة : قسم التطبیب عن بُعد/ 23

كسلا وكوستي للولایات والمركز الرئیس في مستشفى الخرطوم والمراكز الطرفیة في نیالا و 

  .والدمازین ویقدم خدماته في مجالات الأشعة والمعامل والموجات الصوتیة

  .الأسِرة المجهزة والحدیثة للعنایة المركزة ویتضمن عدد مقدر من: قسم العنایة المكثفة/ 24

  .قسم الحسابات/ 25

  .قسم شئون العاملین/ 26
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  .قسم المراجعة الداخلیة/ 27

  .قسم المخازن/ 28

  .وورشة الأجهزة الطبیة والإنشاءاتم الورشة الهندسیة قس/ 29

  .قسم العلاقات العامة/ 30

  .قسم الإحصاء / 31

  إدارة الجودة/  32

  .قسم الترحیلات/ 33

  :اللجان الفنیة المساعدة العاملة بالمستشفى

لجنة و  لجنة مكافحة العدوى المكتسبة،  لجنة الوفیات والمرضى،  لجنة النشاط الأكادیمي

 .سلامة المرضى

وضح بان  )1(وفي مقابلة مع الدكتور محمد خلیل راشد إدریس مدیر العلاقات العامة والإعلام 

فكرة توطین العلاج من الداخل جاءت مع فلسفة تطویر وتأهیل الكوادر والأقسام بصورة نوعیة 

) القومیة( وتحدیثیة كبیرة، خصوصاً عندما تم تطبیق سیاسة الأیلولة للمستشفیات الاتحادیة

حیث تم تقلیص عدداً كبیراً من الأقسام . وتحویلها إلى مرجعیة تتبع لوزارة الصحة ولایة الخرطوم

وتحویلها إلى المستشفیات الطرفیة بمدینة الخرطوم بدافع تسهیل تقدیم الخدمات للمواطنین من 

، الأمر الذي  فىناحیة ومن ناحیة أخرى تفادي الازدحام والتكدس للمرضى والمرافقین بالمستش

جعل من مستشفى الخرطوم بوضعها الراهن مختصاً في الجراحات الدقیقة والمتطورة أكثر، حیث 

یوجد بها الآن قسم الجراحة العامة، قسم جراحة التجمیل، قسم جراحة الأطفال ، قسم جراحة 

یز بحیث  تكون تحت الصیانة والتجه(وقسم الجراحة الدقیقة للعظام )  fistula( الناسور البولي 

ولعل من المفید هنا الإشارة إلى بعض الأقسام التي تم ). مركزاً قومیاً لجراحة العظام وعلومها

  :، وهي على النحو التالي تحویلها إلى المستشفیات الطرفیة بمدینة الخرطوم

  .تم تحویله إلى مستشفى التمیز: قسم الطوارئ والإصابات / 1

  .تحویلها إلى مستشفى إبراهیم مالك التعلیمي تم : قسم النساء والتولید/ 2

  .تم تحویله إلى مستشفى البشائر: قسم المشرحة/ 3

  .  تم تحویله إلى وحدات ملحقة بمستشفیات ولایة الخرطوم: قسم الكلى وأبحاثها/ 4

  .تم تحویله إلى مستشفى الأمراض الجلدیة والتناسلیة بالخرطوم: قسم الإرشاد النفسي / 5

  . تم تحویله إلى مستشفى إبراهیم مالك: قسم الباطنیة/ 6

  .تم تحویله إلى مستشفى سوبا الجامعي: قسم جراحة المسالك البولیة / 7

                                                             
1
 14/3/2016خلیل راشد ، مدیر العلاقات العامة والإعلام ، مستشفى الخرطوم التعلیمي ،  دع دكتور محممقابلة شخصیة م.  
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  .تم تحویله إلى مستشفى إبراهیم مالك: قسم المخ والأعصاب / 8

  . تم تحویله إلى مستشفى إبراهیم مالك: قسم الأمراض النفسیة والعصبیة / 9

یوضح الهیكـل التنظیمـي لمستشـفي الخرطـوم  التعلیمـي، ویوضـح )  5/1/55( تالي رقم والشكل ال

  . لعاملة بمستشفى الخرطوم التعلیميعدد القوى ا)  5/1/8( رقم  جدولال

  الهیكل التنظیمي لمستشفي الخرطوم التعلیمي ) 5/1/55(الشكل رقم           

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

     

  

  

  

  .م2015مستشفى الخرطوم، مكتب الجودة ومكافحة العدوى، : المصدر

  

 الإدارة القانونیة

مركز  الصیدلیة  

التعلیم 

الطبي 

 المستمر

 شئون الأطباء الطوارئ 

 التجاریة  

المعمل وبنك 

 الدم

 الكلى   

المخازن  

 والمھمات

الوحدة    

 الھندسیة

 الأشعة  

 العملیة   

العنابر   

 والتمریض

البحث   

 الاجتماعي
 الترحیلات

مجمع فتح 

 التغذیة   الرحمن البشیر

 الإحصاء  العلاج الطبیعي

 العظام  

المجلس  إدارة الجودة

 الاستشاري

      نائب المدیر 

 العام

   لجنة المشتریات

مركز 

 الحاسوب

إدارة المراجعة 

 الداخلیة

 الإدارة الطبیة

 المدیر العام   

الشئون المالیة 

 والإداریة

وحدة الأمن 

 والنظام العام

 النظافة  

الوحدة   

 الھندسیة

 المدیر الإداري

الحدائق 

 والبساتین

 الصحة العامة
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  م 2016-2015العاملین بمستشفى الخرطوم للأعوام )  5/1/8(جدول رقم           

  2016العدد لعام   2015العدد لعام   الفئة  الرقم     

  26  49  أخصائیین  1

  83  112  الأطباء العمومیین  2

  22  33  أطباء صیادلة  3

  81  110  تقني  ومحضري معامل  4

  1  1  الأمین العام  5

  2  4  دیوان شؤون الخدمة  6

  36  40  تقني أشعة  7

  104  174  سسترات   8

  9  20  علاج طبیعي  9

  12  17  طبي صیدلة. م  10

  38  57  فني تحضیر  11

  32  48  فني تخدیر  12

  184  272  ممرضین وممرضات بشهادة  13

  22  37  )فنین ومفتشین ( إحصاء   14

  9  34  باحثات وخبراء  15

  6  16  المشرقیین  16

  3  5  ضباط صحة  17

  50  102  نموظفین عمومیی  18

  10  10  أمناء مخازن  19

  20  69  محاسبین ومراجعین  20

  20  67  نظام عام داخل هیئة                  21

  15  52  نظام عام خارج هیئة  22

  23  79  كتبة خارج هیئة  23

  5  22  متحصلیین                       24

  50  74  ممرضین تحت التمرین  25

  60  71  ممرضات تحت التمرین                   26

  46  102  فراشین   27

  38  39  فراشات    28

  15  33  مراسلات                          29

  2  2  الجناینیة  30

  10  13  خفراء  31

  7  15  سواقین ومیكانیكا  32

  15  34  سفرجیة وطباخین                     33

  29  54  عمال ورشة                      34

  4  9  هندسة طبیة  35

  1163  1894  المجموع

  

  .م  2016،  مارس  مستشفي الخرطوم ، قسم شئون العاملین : المصدر 
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  مستشفي أم درمان التعلیمي  تاریخ إنشائها ومراحل تطورها /2

ـــذ مطلـــع  )1(أصـــبحت مدینـــة أم درمـــان عاصـــمة المهدیـــة م بعـــد انتصـــار الثـــورة 1898من

واهتمـت دولـة . المهدیة، وتمركزت فیها كل مؤسسات الدولة الرسمیة وصارت مقراً لجیوش المهدیـة

في ذلك الزمان، فتم تشید دار لرعایة المرضـى فـي  الإمكانیاتالمهدیة بالجانب الصحي في حدود 

طلـب منـه الخلیفـة عبـد االله أن  بیت المـال، كـان یشـرف علیهـا طبیـب مصـري یـدعى حسـین زكـي،

نطقـــة الشـــهداء والأخـــرى بحـــي ، واحـــدة فـــي م یشـــرف علـــى عیـــادتین تـــم بنائهمـــا لعـــلاج المرضـــى

یعتبـر مستشـفى أم و  .الحـالي ، حیث كانتا النواة الأساسیة لقیام مستشفى أم درمان بموقعهاأبوروف

عهـــد الخلیفـــة عبـــد االله درمـــان التعلیمـــي هـــو أول مستشـــفى حكـــومي  بالســـودان إذ تـــم تشـــیده فـــي 

وكـان یشــرف )  الجـالوص(  ةوتـم بنـاءه مـن المـواد المحلیـ م1898وتـم افتتاحـه فـي عـام  لتعایشـيا

  .  ) العباسیة حالیا (علیة الطبیب المصري حسن ذكي الذي خصص له سكن في حي فنقر 

ضـى تم اختیار موقع مستشفي أم درمان في قلب أم درمـان العاصـمة الوطنیـة تسـهیلاً للمر 

  . وبالقرب من سكن الخلیفة عبد االله 

  : الهدف من إنشاء المستشفى

إن الهــدف مــن إنشــاء مستشــفى أم درمــان هــو تقــدیم الخــدمات الصــحیة للمــواطنین والعــاملین   

بالمؤسســات الرســمیة التــي صــارت أم درمــان مقــراً  ومعســكراً لهــا ومعســكراً لجیــوش الثــورة المهدیــة 

أقــام فیهــا المهــدي وخلیفتــه وقادتــه وأمــراؤه وأمتهــا جمــوع خفیــرة مــن جمیــع حیــث . وقبائلهــا المتعــددة

  .مما تطلب توفیر الخدمات الصحیة لهذه الجموع 1886مناطق السودان المختلفة بعد عام 

تــم فــي عهــد الخلیفــة عبــد االله التعایشــي تعــین  أول حكیمباشــي بالســودان یــدعى ســلیم أفنــدي   

لخلیفة لیشرف على النواحي البیئیة الصحیة والعلاجیة بالمستشفى عطیة والذي تم انتدابه بواسطة ا

جمیــع أقــالیم الســودان لیعــالج المرضــى الــذین لــم تمكــنهم   والبلاد عامة إذ كان یمر دوریاً على 

ظــروفهم للحضــور لام درمــان لتلقــي العــلاج الــلازم وكــان مقــره ورئاســته مستشــفي أم درمــان، وبعــد 

تــدمیر المستشــفي تــدمیراً كــاملاً وذلــك لطمــس كــل المعــالم التــي لهــا الغــزو الانجلیــزي المصــري تــم 

علاقــة بالمهدیــة وقــد تــم ترحیلــة وبنــاءه فــي موقعــه الحــالي بصــورة حدیثــة مــن الطــوب والاســمنت 

  . المسلح بعد هیمنة المستعمر على العاصمة الوطنیة أم درمان

  : الوضع الحدیث للمستشفى

لـى ثـلاث ع سـریر موزعـة 61صورة الحدیثة بسـعة بال هوبناءبدأ المستشفى العمل بعد ترحیلة   

درجات، أولى ، ثانیة وثالثة، یدفع المریض رسوماً فـي الـدرجات الأولـى والثانیـة ویعـالج مجانـاً فـي 

  . ، ثم توسعت سعة المستشفي وزاد عدد المترددین علیه الثالثة

                                                             
  .م 2004التقریر الإحصائي السنوي ، مركز الإحصاء والمعلومات الصحیة ، مستشفى أم درمان ، للعام .  1
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ــ ــولادة  بــأم كــان المستشــفى یشــمل ضــمن أقســامه قســم التولیــد وتــم فصــله وتحویل ه إلــى مستشــفى ال

 م تــم تكــوین مجلــس إدارة مستشــفى أم درمــان وهــو یضــم كــل1986وفــي العــام . درمـان بعــد إنشــائه

بالمستشـــفى وتـــم انتخـــاب رئـــیس لـــه، وأصـــبح  نخصـــائییالأرؤســـاء الأقســـام التخصصـــیة وبعـــض 

ء مــع وضــع المجلــس مســئولاً عــن تصــریف كافــة الأعبــاء المتعلقــة بــإدارة المستشــفى وتحســین الأدا

  .الخطط المستقبلیة وهو تحت مسئولیة وإشراف وزیر الصحة الاتحادي

وضـح بـأن حسـن ، عبـد االله .دمـع المـدیر الإداري لمستشـفي أم درمـان التعلیمـي،  )1(وفي مقابلة   

كما تـم  ،المستشفي تمت توسعته من الناحیة الجنوبیة في الثمانینیات قبالة مسجد الخلیفة عبد االله 

ــى بعــض المستشــفیات الأخــرى بمدینــة أم درمــان، حیــث تــم تحویــل قســم  تحویــل بعــض الأقســام إل

تـم تحویلـه إلـى مستشـفى وقسـم الأنـف والأذن والحنجـرة  قسـم الجلدیـة النساء إلى مستشـفى الـولادة ،

قبـت ، وأن الإدارات المختلفـة التـي تعاین، قسم العیون تم تحویلـه إلـى مستشـفى الوالـدعوض حسین

ومنـذ بدایـة فتـرة أیلولـة  ، التأهیل المستمر للأقسـام ىشفى في الأقسام المختلفة تعمل علعلى المست

قسـم الحـوادث وتكملـة المجمـع الجراحـي وكـذلك ع یتوسـ تـم ولایـة الخرطـومستشفى لوزارة الصـحة الم

  . تكملة محطة معالجة میاه الصرف الصحي

  :  الأقسام والتخصصات الموجودة بالمستشفى

  .قسم الطوارئ والإصابات/  1

  .قسم الباطنیة/ 2

  . قسم الجراحة العامة/ 3

  .قسم العظام / 4

  .قسم المعمل/ 5 

  .قسم الأشعة/ 6 

  . قسم بنك الدم المركزي/ 7

  .قسم  التغذیة العلاجیة / 8

  .قسم الصیدلة / 9

  .العنایة المكثفة/10

  .العنایة المكثفة لمرضى القلب/ 11

  . قسم المناظیر/ 12 

  المشرحة/ 13

  .قسم غسیل الكلي/ 14

                                                             
 17/3/2016م درمان التعلیمي ،عبد الله حسن عبید، المدیر الإداري ، مستشفى أ. شخصیة مع د مقابلة.  1



301 

 

  .إدارة الجودة ومكافحة العدوى/ 15

تم تشیده حدیثاً ویحتوي على أجهزة ومعدات حدیثة ومتطورة ، وشاهد : قسم العلاج الطبیعي/ 16

  . ذلك الباحث بنفسه أثناء تجواله بأقسام المستشفى المختلفة وعند افتتاحه وبدایة العمل به

  .والشكل التالي یوضح الهیكل التنظیمي لمستشفى أم درمان التعلیمي

  

  الهیكل التنظیمي لمستشفي أم درمان  التعلیمي )  5/1/56(الشكل رقم              

   

  

  

  

    

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  :المصدر

  .م 2015،  التعلیمي، مستشفى أم درمان  مكتب المدیر الإداري

  

  

 نكبیر الأخصائیی   

 المدیر الإداري  

 المستشار القانوني

 مدیر الجودة    

 العامالمدیر    
 كبیر الصیادلة  

مساعد المدیر العام . م

 لشئون الأطباء

 مجلس المستشفى

مساعد المدیر العام . م

 للكوادر الطبیة

 المدیر المالي   

 إدارة المراجعة الداخلیة
 مدیر شئون العاملین

 مساعد المدیر العام للحوادث مساعد المدیر العام

 الإدارة الداخلیة

 كبیر المحضرین

 الإحصاء
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كبیر تقني 

 الأشعة

الباحث 

 الاجتماعي

مدیر طبي 

 بنك الدم
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 قسم التغذیة

النظام العام 

والتامین 

 الذاتي
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كبیر فني 

 التخدیر
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 المترون العام
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إدارة 

 الترحیلات
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  م 2016-2015للأعوام  أم درمانالعاملین بمستشفى ) 5/1/9( جدول رقم        

  2016العدد لعام   2015العدد لعام   الفئة  الرقم     

  31  45  أخصائیي  1

  1  1  الامین العام  

  145  156  نالأطباء العمومیی  2

  24  24  أطباء صیادلة  3

  17  23  أطباء أسنان  4

  3  3  أسنان تقني  5

  40  66  تقني معامل  6

  47  47  تقني أشعة  7

  56  59  سستر  8

  22  26  طبي معمل.م  9

  23  27  محضر معمل  10

  8  13  معلم تمریض  11

  9  20  طبي علاج طبیعي.م  12

  7  7  طبي عیون. م  13

  49  65  محضر عملیة  14

  29  35  فني تخدیر  15

  56  58  )ذكور( تقني تمریض   16

  23  35  )إناث(تقني تمریض   17

  37  60  الموظفین  18

  71  75  )ذكور ( ممرضین بشهادة   19

  211  245  )إناث( ممرضین بشهادة   20

  9  9  )ذكور ( ممرضین تحت التمریض   21

  10  10  )إناث( ممرضین تحت التمریض   22

  9  9  بصریات  23

  25  30  المشرفین                          24

  25  34  طبي صیدلة. م  25

  59  59  فني الإحصاء  26

  10  22  نظام عام  27

  12  18  مرشد تغذیة  28

  9  9  أمناء مخازن  29

  13  13  الصیارفة  30

  8  10  ضابط تغذیة   31

  3  3  الهندسة  الطبیة  32

  1  1  ضابط صحة  33

  2  2  باحث اجتماعي  33

  343  405  العمال  34

  1447  1722  المجموع

  

  .م2015المدیر الإداري، مستشفى أم درمان، مكتب : المصدر
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  )1( :مستشفي بحري التعلیمي  تاریخ إنشائها ومراحل تطورها/ 3

م بإمكانیات متواضعة وبـدون 1950تم إنشاء مستشفي الخرطوم بحري التعلیمي في العام 

ســریر فقــط وبقــوة طبیــب واحــد  100م حــوالي 1960تخصصــات، وكــان عــدد الأسِــرة حتــى عــام 

والطبیـب والجـراح ویشـرف علـى مرضـى الباطنیـة والنسـاء والأطفـال ویعاونـه عمومي،  هـو المـدیر 

أربعـــة مســـاعدین واثنـــین مـــن وكـــلاء الباشـــممرض وعـــدد مـــن الممرضـــین والممرضـــات فـــي حـــدود 

العشرین فقط ومدرسة تمـریض بهـا مـدرس واحـد یقـوم بالتـدریب واثنـین مـن القـابلات الـرواد ومعمـل 

ممرضاً للعیادة الخارجیة وكانت المستشفى تسمى بهـذا الاسـم  للتحلیل به مساعد معمل واحد وكان

هـــم المســـئولین عـــن إدخـــال المرضـــى  اآنـــذاك ویقـــوم بالعمـــل والكشـــف المســـاعدین الطبیـــین وكـــانو 

للمستشفى ویستدعى الطبیب فقط للحالات المستعصـیة ویقـوم بالإشـراف علـیهم عنـد مغـادرتهم بعـد 

نطقــة الخرطــوم بحــري خاصــة شــرق النیــل وكــل الریــف وتقــدم المستشــفى خــدماتها لكــل م. الشــفاء

  . الشمالي بكثافته السكانیة بالإضافة إلى الولایات

وفي ذلك الزمان كان عدد الأطباء بالسودان قلیل وكان المساعد الطبي یمثل العمود 

الفقري للخدمات الطبیة في المدن والأریاف وكان بالمستشفى صیدلیة واحدة یقوم بالخدمة فیها 

رضین تمرسوا وتدربوا على هذه الخدمة ومعهم فني صیدلة ولیس طبیب صیدلي ومحاسب مم

م بدأ التطور وتوسعت التخصصات وتبعاً لذلك وسعت الأقسام كما تم 1960وفي عام . واحد

إنشاء مجمع العملیات الذي أنشأه الدكتور زكي خلیل عثمان على نفقته الخاصة ومن ثم قامت 

مد زكي بتشیید عنبر وعیادة للأنف والأذن والحنجرة على نفقتهم الخاصة أسرة  الدكتور على أح

  .كما تم إنشاء المطبخ والمخزن

م تم إنشاء المعمل التخصصي وقسم الأشعة بتخصصاته المختلفة وفي 1980في العام 

لعام نهایة الثمانینیات تم إنشاء قسم الحوادث الجدیدة في شكلها الحالي ثم إنشاء میز للأطباء في ا

م تم إنشاء الصیدلیة الشعبیة بواسطة 1997م كما تم  إنشاء الجناح الخاص، وفي العام 1995

بتأهیل وصیانة عنابر  امجلس أمناء المستشفیات بالخرطوم بحري وشرق النیل كما قامو 

م تم إنشاء المجمع الجراحي ومستشفى الطوارئ والإصابات 2015وحدیثاً في العام . الكرینتینه

  . المستشفى یضم كل التخصصات الرئیسیة والفرعیةوأصبح 

  :  الأقسام والتخصصات الموجودة بالمستشفى

  )2(: یضم المستشفى الأقسام التالیة

، قســـم  النســـاء والتولیـــد قســـم،  قســـم الجراحـــة العامـــة ، قســـم الباطنیـــة ، قســـم الطـــوارئ والإصـــابات

الأطفال،  قسم الجلدیة ، قسم الجلدیة ، قسم العیون ، قسم الأنف والأذن والحنجرة ، قسـم الأسـنان 
                                                             

1
 .م 2015قسم إدارة الجودة ، مستشفى الخرطوم بحري التعلیمي ، . 

  .  م 2015قسم شئون العاملین ، مستشفى الخرطوم بحري التعلیمي ، .  2
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، قسم بنك الدم  قسم الأشعة ،  قسم المعمل، قسم التخدیر ، قسم المسالك البولیة ، قسم العظام ، 

ایــة المكثفــة ، الشــئون المركــزي،  قســم التغذیــة العلاجیــة ، قســم الصــیدلة ، قســم صــحة البیئــة ، العن

إدارة  ىقســـم غســـیل الكلـــ ،قســـم المنـــاظیرالإداریـــة والمحاســـبیة ، العنایـــة المكثفـــة لمرضـــى القلـــب ، 

یوضـــح الهیكـــل التنظیمـــي لمستشـــفى ) 5/1/57( والشـــكل التـــالي  رقـــم  .الجـــودة ومكافحـــة العـــدوى

  .بحري التعلیمي

  التعلیمي الخرطوم بحريفي الهیكل التنظیمي لمستش)  5/1/57(الشكل رقم            

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  .م2016، الإعلام والعلاقات العامة مستشفى بحري التعلیمي، قسم : المصدر

المراجعة                     الأخصائیین          المستشار القانوني اللجنة الطبیة

 الداخلیة

 مجلس المستشفى  

 المدیر العام    
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  م 2016- 2015للأعوام  بحري التعلیمي العاملین بمتشفى )  5/1/10(جدول رقم 

  2016العدد لعام   2015العدد لعام   الفئة  الرقم     

  24  26  أخصائیین  1

  1  1  أمین عام  2

  64  67  نالأطباء العمومیی  3

  14  23  أطباء صیادلة  4

  5  6  أطباء أسنان  5

  27  2               تقني معامل  6

  17  17  تقني أشعة  7

  29  29  محضر معمل + طبي معمل.م  8

  7  7  معلم تمریض  9

  3  3  طبیعيطبي علاج .م  10

  2  7  طبي عیون. م  11

  30  32  محضر عملیة  12

  19  20  فني تخدیر  13

  48  48  )إناث( سستر   14

  4  4  )ذكور( سستر   15

  38  48  )إناث( تقني تمریض   16

  16  4  )ذكور(تقني تمریض   17

  142  148  )إناث ( ممرضین بشهادة   18

  80  91  )ذكور( ممرضین بشهادة   19

  8  8  )إناث ( التمریض ممرضین تحت   20

  5  5  )ذكور( ممرضین تحت التمریض   21

  3  7  بصریات  22

  24  24  رؤساء عنابر  23

  9  11  طبي صیدلة. م  24

  22  28  فني الإحصاء  25

  14  17  نظام عام  26

  7  7  مرشد تغذیة  27

  5  5  أمناء مخازن  28

  5  5  الصیارفة  29

  3  3  متحصلین  30

  2  2  مهندسي أشعة طبیة  31

  1  1  ضابط صحة  32

  1  1  باحث اجتماعي  33

  6  6  ضباط تغذیة  34

  24  24  المحاسبین  34

  305  305  العمال  35

  1014  1042  المجموع
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  التخلص من النفایات الطبیة بالمستشفیات موضوع الدراسة وواقع إدارةإدارة الجودة     

ــر ا بتكــوین إدارة متخصصــة للجــودة منــوط بهــا  لســودان مــن أوائــل الــدول التــي قامــتیعتب

م إنشاء إدارة عامـة للجـودة 2001 تطبیق الجودة بالمؤسسات الصحیة المختلفة، حیث تم في العام

م  2001جـــاء ذلـــك بنـــاءً علـــى القـــرار الـــوزاري عـــام الشـــاملة بـــوزارة الصـــحة الاتحادیـــة بـــالخرطوم، و 

  . وأطلق على هذه الإدارة مجلس الجودة الاتحادي ویضم في عضویته العدید من العلماء والخبراء

إذ  أما بالمستشفیات العامة فـان إدارة الجـودة بـالرغم مـن وجودهـا بـاكراً إلا أنهـا مازالـت فـي بـدایاتها

لم یتعدى مكتب یقوم بمهام الجودة داخل كل مستشفى وانه یعمل على وضـع خطـط لتنفیـذ الجـودة 

بصورة غیر كاملة إذ أنه مازال مفهوم الجودة غریباً على العاملین داخل المستشـفى فضـلاً عـن أن 

وفــي مستشــفي الخرطــوم بحــري إحــدى . المرضــى ومــرافقیهم لا یفهمــون معناهــا أو إلــى مــاذا ترمــي 

المؤسسات العلاجیة والتعلیمیة موضع الدراسـة التقـى الباحـث بمـدیر إدارة الجـودة الـذي أوضـح انـه 

في كل مستشفى  یُرحـب بالأفكـار الجیـدة أو الشـكاوى التـي یتقـدم بهـا المرضـى أو المـرافقین والتـي 

توضـــح وجـــه نظـــر المرضـــى والمـــرافقین عـــن كیفیـــة تعامـــل الأطبـــاء والكـــوادر المســـاعدة كمـــا أن 

لمستشــفیات تحـــرص وتســـعى للوصـــول إلـــى خدمـــة ذات جـــودة عالیـــة وبطریقـــة میســـرة تنـــال رضـــا ا

كما وضـح بـان عملیـة تطبیـق الجـودة داخـل مستشـفى بـالحجم الكبیـر والأقسـام الكثیـرة  . المستفیدین

كمستشفى الخرطوم بحري یُعد من الصعوبة بمكـان ، وان الفریـق الـذي یعمـل فـي إدارة الجـودة مـن 

المســاعدین یعملـون بكــل جهـد مــن أجـل التوصــل إلـى الحجــم المناسـب مــن الجــودة ، وأن الأطبـاء و 

المشكلة الكبیرة التي تواجه منفذي برامج الجودة داخل المستشفیات الثلاث موضع الدراسة هي فـي 

المقـام الأول مشــكلة التمویــل علمـاً بــأن وزارة الصــحة تعمـل علــى وضــع البـرامج والخطــط مــن أجــل 

ع الجـــودة وتطبیقهـــا ولكنهـــا مـــع الأســـف لا تضـــع أي میزانیـــة خاصـــة  لكـــل أدارة مـــن تنفیـــذ مشـــاری

ــذ الخطــط الموضــوعة وأن الهیكــل التنظیمــي  إدارات الجــودة داخــل هــذه المستشــفیات مــن أجــل تنفی

لإدارة الجــــودة  بمستشــــفى الخرطــــوم بحــــري التعلیمــــي هــــو نفــــس الهیكــــل فــــي مستشــــفى أم درمــــان 

لیمــي موضــع الدراســة لان هــذه الهیاكــل موضــوعة مــن جهــة واحــدة ومستشــفي الخرطــوم بحــري التع

هــي وزارة الصــحة الاتحادیــة وأن هــذه المستشــفیات الیــوم تتبــع لــوزارة الصــحة ولایــة الخرطــوم  ولا 

  )1(. یوجد تغییر

  )2(: الوصف الوظیفي لمكتب الجودة بالمستشفى 

  :من الآتي یتكون الھیكل التنظیمي للجودة 

                                                             
  .م 2016 سوسن محجوب محمد صالح ، مدیر إدارة الجودة بمستشفى الخرطوم بحري التعلیمي ،. مقابلة شخصیة مع د. 1
  .م  2015قسم إدارة الجودة ، مستشفى الخرطوم بحري التعلیمي ، .  2



307 

 

  :إدارة الجودة مدیر :أولاً 

 .یتبع إداریاً للمدیر العام بالمستشفى  - 

 .یتبع فنیاً لإدارة الجودة بالوزارة  - 

  . لیست له سلطات إداریة أو مالیة -

  :المهام التي یقوم بها 

  .تقدیم خطة سنویة للجودة لإجازتها بواسطة مجلس الجودة / 1

  .ة تقدیم تقریر نصف سنوي لمجلس الجودة عن مسار برامج الجود/ 2

  .تقدیم تقریر شهري للمدیر العام عن مسار برامج الجودة / 3

  .تقدیم تقریر دوري لإدارة الجودة بالوزارة / 4

  .حضور الاجتماع الدوري لإدارة الجودة بالوزارة / 5

  .التنسیق مع الإدارة ورؤساء الأقسام لتطبیق برامج الجودة / 6

  .متابعة عمل مكتب إدارة الجودة / 7

  .بأي أعمال أخرى توكل له من إدارة الجودة بالوزارة یقوم / 8

  :مسئول برنامج سلامة المرضى : ثانیاً  

وهو المسئول مسئولیة مباشرة أمام مدیر الجودة عن سلامة المرضى منذ دخولهم المستشفى وحتى 

المتابعـة وهـذا یـتم  وهذا یتم عن طریق سجلات،  خروجهم منها وذلك بمعرفة وقت دخول المریض

  .أسبوعیاً 

  :منسق التدریب : ثالثاً 

  :المهام

  .التنسیق مع مسئول التدریب بإدارة الجودة بالوزارة / 1

  .تقدیم خطة سنویة عن برامج التدریب ونشر المفهوم ورفع الوعي بالجودة / 2

  .تدریب العاملین على برامج ونظم الجودة / 3
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  .ة تقدیم تقریر دوري عن برامج التدریب لمدیر الجود/ 4

  . عمل قیاس مستمر عن مدى التطور في مجال نشر المفهوم ومعدل رفع الوعي / 5

  .یقوم بأي أعمال أخرى توكل له من قبل مدیر إدارة الجودة / 6

  :مسئول برنامج العدوى المكتسبة : رابعاً 

  :المهام 

  .التنسیق مع مسئول برنامج مكافحة العدوى بالوزارة لتطبیق البرنامج / 1

  .یق السیاسة العامة ونظم برامج مكافحة العدوىتطب/ 2

  .تطبیق خطة سنویة عن برنامج مكافحة العدوى / 3

  :مسئول الاعتماد والإجراءات العلمیة والقیاسیة : خامساً 

شـهور وكلـك  6وهو مسئول عن البرامج التي تُوضع من قبل وزارة الصحة والتي یتم تنفیـذها كـل  

  .متابعة هذه البرامج 

  :  مسئول اللجان الفنیة المساعدة : سادساً 

مثل اللجنة الفنیة المساعدة للجنة والوفیات والمرضى ولجنة النشاط الأكادیمي التـي تعمـل 

   ....على تنفیذ البرامج التدریبیة 

  : المهام

  .التنسیق مع مسئول اللجان المساعدة بالوزارة / 1 

  .اعدة تقدیم خطة سنویة عن برامج اللجان المس/ 2 

  .تطبیق نظم اللجان المساعدة / 3

  :  منسق الإحصاء والتحلیل: سابعاً 

  :المهام 

  .یقوم بكل أعمال الكمبیوتر التابعة لمكتب الجودة بالمستشفى / 1
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  .یقوم بتحلیل كافة الاستمارات / 2

  .عمل تقریر نصف شهري لكل أنشطة مكتب الجودة الإحصائیة /  3

  : منسقو الجودة بالأقسام : ثامناً 

وهن سسترات التقصي واللائي یعملن مع منسق مكافحة العدوى ویقمن بتوصیل استمارات 

  .التقصي لمنسق مكافحة العدوى وجمع استمارات الشكاوى 

  . یوضح الهیكل التنظیمي لمكتب الجودة بالمستشفى) 5/1/58(والشكل التالي رقم  

  الجودة  التنظیمي لمكتب الهیكل) 5/1/58(قم شكل ر                 

  

  

  

  

 

  

  

  

  

  

  

  .م  2015،  مستشفي الخرطوم بحري التعلیمي ، مكتب إدارة الجودة: المصدر 

  

 المدیر العام          
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 سكرتیرة
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 الاعتماد
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الإجراءات 
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 والتدریب
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 بالحوادث

  

موظف 
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 سسترات التقصي

 لجنة التدقیق الطبي

 لجنة المقایسة

 لجنة سلامة المرضى

 لجنة الوفیات والمرضى

 اللجنة الاكادیمیة
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  : موضوع الدراسةواقع إدارة النفایات بالمستشفیات 

لا یتضمن  كما، لا توجد إدارة متخصصة قائمة بذاتها للنفایات الطبیة بوزارة الصحة  

الخرطوم التعلیمي، أم درمان ( البناء التنظیمي لأي من المستشفیات الثلاثة موضوع الدراسة 

تتبع الأنشطة إدارة متخصصة أو قسم لإدارة النفایات الطبیة، أنما  )التعلیمي  وبحري التعلیمي 

والعملیات المرتبطة بالنفایات الطبیة إلى إدارة الصحة العامة والتي تتضمن مجموعة من الكوادر 

یتضمن قسم مكافحة العدوى في  كما )، مشرفین وعمال  ، إدارة النظافة ضباط الصحة( 

  . سیاساته التعامل مع النفایات الطبیة كإحدى نشاطاته الرئیسیة 

، مســئول  حبــاب محمــد یــس :بضــابط الصــحة بحــري التعلیمــي التقــى الباحــثالخرطــوم  بمستشــفى

أن لإدارة النفایات الطبیة أهمیة كبرى لمـا لهـا مـن أخطـار علـى  والتي وضحت )1( مكافحة العدوى

القلیلــة الماضــیة ازداد الاهتمــام بــالتخلص مــن النفایــات  البیئــة والصــحة العامــة ولــذلك فــي الســنوات

، كمــا أن القصــور فــي كــل السیاســات ، الاســتراتیجیات وتفعیــل التشــریعات الطبیــة بدرجــة ملحوظــة

التي تختص بالتداول السـلیم  مـن النفایـات الطبیـة فـي العدیـد مـن الـدول النامیـة قـد ظهـر جلیـاً فـي 

الإدارة الســیئة لهــذه  النفایــات، فقــد قــدرت منظمــة الصــحة العالمیــة علــى مســتوى العــالم أن الحقــن 

ــة التهــاب كبــد فیروســي نمــط  21بــالإبر تســبب فــي  ملیــون حالــة التهــاب كبــد  2و) ج(ملیــون حال

وفي حالة ). الایدز( حالة إصابة بفیروس نقص المناعة البشري  2600وعدد ) ب(فیروسي نمط 

السودان وفقاً للمسوحات والزیـارات المیدانیـة التـي نفـذت فـي كـل مـن القطـاعین العـام والخـاص فـي 

امج الرعایـة الصـحیة المعمـول بـه لـم یتبنـأ نظامـاً لإدارة النفایـات الطبیـة كل الولایات أتضح أن برنـ

م لإدارة النفایـات الطبیـة، 2004وفي مستشفى بحري تم تكوین لجنـة فـي العـام . بالصورة المطلوبة

وكـان مـن مهـام ) المدیر العام ، الأمین العام، ضـباط الصـحة، المیتـرون ورئـیس العمـال ( ضمت 

  : هذه اللجنة الآتي

 .المتابعة والمراقبة الدوریة  - 

 .الصحي  فالتثقی  - 

 . طعیم العاملین ت  - 

 .إجراءات التعرض للوخز بالإبر   - 

                                                             
 .م  2015حباب محمد یس دوكة ، مسئول مكافحة العدوى بمستشفى بحري التعلیمي ، / مقابلة شخصیة مع ضابط الصحة .  1
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واستمرت اللجنة في مهامها حتى الوقت الحاضر وحدث تحدیث وتطویر في مهام اللجنة 

مسئول مكافحة العدوى بمستشفى  وعن واقع أنشطة النفایات الطبیة وضحت. واختصاصاتها

  :التعلیمي أن عملیات فرز، تصنیف، تخزین ونقل النفایات تتم كالآتي بحرى 

یتم جمعها بواسطة صنادیق الأمان وتخزن بمكان خاص لحین ) محاقن ( النفایات الحادة   - 

ترحیلها وإبادتها بالاتوكلیف بواسطة الشركة السعودیة لفرز وتدویر ومعالجة النفایات الطبیة 

معها من قبل وزارة الصحة  حیث تتم عملیات نقل النفایات من والتي تم التعاقد ) سیبكو (

 .المستشفیات والتخلص منها عبر هذه الشركة 

، شاش، دم ، قفازات، قساطر قسم  قطن( المخلفات شدید الخطورة كمخلفات العملیات مثل  - 

یتم وضعها في سلات ذات أكیاس بلون أحمر وتجمع في مكان مخصص وترحل وتباد ) الكلى 

 .سطة شركة سیبكو بوا

تحفظ في سلات ذات أكیاس صفراء ویتم التخلص ) نفایات العنابر( المخلفات الأقل خطورة   - 

 .منها بواسطة شركة سیبكو 

یتم جمع الدم التالف ببنك الدم ویتم التخلص منة عبر شركة سیبكو وكذا الحال بالنسبة للمراتب   - 

 .التالفة 

 . دارة الإمدادات الطبیة وتوضع داخل كیس بني اللون المخلفات الصیدلانیة یتم إرجاعها لإ  - 

محالیل المعمل یتم التخلص منها عبر تصریفها في مجاري الصرف الصحي بعد وضع حمض   - 

 .كمادة مطهرة 

نفایات الأنسجة یتم التخلص منها وفقاً للفتوى الشرعیة عبر الدفن بالمقابر بواسطة منظمة حسن   - 

 .الخاتمة 

توضع في ) المواد المثبتة والمطهرة والمواد الكیماویة الأخرى ( من قسم الأشعة مخلفات السائلة   - 

 .عبوات بلاستیكیة 

مثل الورق والقواریر وبقایا الطعام توضع داخل سلال ذات أكیاس بلون أما النفایات العامة   - 

المبرم أسود وتجمع بمكان خاص ویتم ترحیلها والتخلص منها عبر محلیة بحري وفقاً للعقد 

  :وفي الفترة الحالیة تم تشكیل لجنة جدیدة لنفایات الرعایة الصحیة تضمنت الآتي . معهم

وعضویة ) مقرراً (، ضابط الصحة ) نائباً للرئیس ( ، المدیر الطبي العام ) رئیساً ( المدیر العام 

، أمین  المیترون،  الأمین العام، مدیر الجودة، مساعد المدیر العام للطوارئ والإصابات( كل من 

اشتملت مهام ) رئیس شركة النظافة سق مكافحة العدوى ، رئیس العمال و المخازن، من

  :واختصاصات اللجنة في الآتي 

  .وضع الخطط التنفیذیة للإدارة السلیمة لنفایات الرعایة الصحیة بالمستشفى / 1
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  .فى توفیر الاحتیاجات اللازمة لنظام نفایات الرعایة الصحیة بالمستش/ 2

  .الإشراف والمتابعة والتقییم للأداء وفق نظام إدارة نفایات الرعایة الصحیة / 3

  .التطویر المهني المستمر للعاملین بالمستشفى فیما یلي التعامل مع النفایات الطبیة / 4

  .رفع التقاریر والتوصیات للجنة المختصة للإدارة العامة للطب العلاجي / 5

  .ة ذات صل أي مهام أخرى/ 6

  .لرئیس اللجنة أن یستعین بمن یراه مناسباً / 7

أمــا فــي مستشــفى الخرطــوم التعلیمــي والتــي یشــابهه واقــع عملیــات وأنشــطة النفایــات فیهــا مستشــفى 

 )1(سماح عمر محمد مسـئول الصـحة العامـة / بحري التعلیمي، فقد التقي الباحث بضابط الصحة 

  :والتي أشارت إلى ضرورة إعطاء مزید من الاهتمام بموضوع النفایات والعمل على تحقیق الآتي 

  .إنشاء مكتب أو إدارة خاصة للتخلص من النفایات الطبیة / 1

  .التوفیر الدائم والمستمر لمواد ومعینات العمل فیما یلي موضوع النفایات / 2

  .للمواصفات والمعاییر العالمیة المطلوبة إنشاء مكب خاص بالنفایات الطبیة مطابق / 3

  .كیفیة التعامل مع النفایات الطبیة   عمال مؤهلین ومدربین على خلق/ 4

النفایـات ومخاطرهـا وتـدریب الكـادر الطبـي والتمریضـي علـى  نتكثیف المحاضرات التنویریة ع/ 5

  .كیفیة القیام بعملیة الفرز في مراحله الأولیة 

  .أولیة للنفایات الطبیة تكون بالمواصفات والمعاییر المطلوبة  إنشاء نقطة تجمیع/ 6

التومـة  / في مستشفى أم درمان التعلیمي التقى الباحـث مـدیر إدارة الصـحة العامـة  ضـابط الصـحة 

حیــث وضــحت أن عملیــات جمــع النفایــات وفرزهــا تــتم بصــورة ســلیمة داخــل  ) 2(قریــب محمــد علــى 

العنابر والأقسام، حیث یتم توزیع السلال الصفراء والحمراء والسوداء لعملیات الفرز والجمع ثم تنقل 

( بواسـطة العــاملات بكــل قســم أو عنبـر عــدا أقســام المعامــل والعملیـات حیــث یوجــد عمــال خاصــین 

                                                             
 . 2016لخرطوم التعلیمي ، ، مدیر إدارة الصحة العامة بمستشفى ا سماح عمر محمد عیسى/ مقابلة شخصیة مع ضابط الصحة.  1
 . 2016، مدیر إدارة الصحة العامة بمستشفى أم درمان التعلیمي ،  التومة قریب محمد/ مقابلة شخصیة مع ضابط الصحة.  2
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كما أشارت إلى وجود محرقـة بالمستشـفى لحـرق الـدم التـالف مصـممة . ه المهمةللقیام بهذ) مدربین 

  :ساعة ، وأن المشاكل التي تواجههم تتمثل في التالي /كیلو 100بسعة لحرق 

 .عدم اهتمام الكوادر الطبیة بعملیة فرز النفایات   - 

 . عدم توفر العمالة المتخصصة لعملیات الجمع والنقل للنفایات داخل المستشفى  - 

عـدم اسـتمراریة تـوفر المــواد والأدوات والمعینـات الضـروریة لأنشـطة جمــع وفـرز ونقـل وتخــزین  - 

 .النفایات بالمستشفى 

مبنــي التخــزین المؤقــت للنفایــات غیــر مطــابق للمواصــفات كاشــف وعرضــه لــدخول القــوارض  - 

 .والحشرات والطیور 

 .بیة عدم وجود میزانیات مالیة مخصصة لعملیات وأنشطة النفایات الط - 

، والمـدیر )رئیسـاً (المدیر العـام  ( : عدم تفعیل دور لجنة النفایات الطبیة بالمستشفى والتي تضم - 

،  الأمـین العـام: وعضـویة كـل مـن ) مقـرراً (ومـدیر الصـحة العامـة ) نائبـاً للـرئیس(الطبي العـام 

المشـكلة ، لعـدم  الإحسـاس بحجـم وهـذا مؤشـر ). مدیر الجودة ، رئیس العمال ورؤساء الأقسـام 

وكـان . طـن مـن النفایـات العادیـة  3إلـى  2طـن مـن النفایـات الطبیـة و 1حیث یتم یومیـاً إنتـاج 

في السابق یـتم اسـتلام النفایـات بواسـطة محلیـة أم درمـان التـي تتـولي أمرهـا عـدا الـدم وصـنادیق 

ضـاء البشـریة ، أما نفایات الأع بمحرقة المستشفى لأمان التي تحوي الأدوات الحادة فیتم حرقهاا

فتقــــوم المستشــــفى بــــدفنها، والنفایــــات الســــائلة یــــتم صــــرفها فــــي الصــــرف الصــــحي حیــــث تتــــوفر 

مـن محلیـة أم درمـان  ةثـم تحولـت المسـؤولی. محطة لمعالجة هذا النوع مـن النفایـات  ىبالمستشف

إلي شركة هونست والمجمع السعودي لفرز وتدویر ومعالجة النفایات الطبیة حیث تتولى الأولـي 

، وحــدث ســوء تفــاهم بــین الشــركتین  أمــر النفایــات العادیــة بینمــا یتــولى الثــاني  النفایــات الطبیــة

تدخل المجلس الأعلى للبیئـة لحـل مشـكلة تـراكم النفایـات بالمستشـفى وأصـبحت النفایـات العادیـة 

         .     تتبع للمجلس الأعلى للبیئة والنفایات الطبیة للمجمع السعودي بقرار من وزارة الصحة
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  عرض ومناقشة نتائج الدراسة المیدانیة

 تطبیـق مفـاهیم الجـودة علـى لقیـاس أثـرنتـائج الدراسـة المیدانیـة  یتناول هذا الجزء من هـذا المبحـث

ولقـد تـم ، ) بالتركیز علي خدمات التخلص من النفایات الطبیـة(  كفاءة الخدمات بالقطاع الصحي

  : على النحو التالي الجزءتقسیم 

  . منهجیة إجراء الدراسة المیدانیة: الأول القسم

  . تحلیل بیانات الدراسة: الثاني  القسم

  إجراءات الدراسة المیدانیة :القسم الأول

لمــنهج الدراســة ومجتمــع وعینـــة الدراســة وكــذلك تصـــمیم ادوات " وصـــفا قســمالهــذا یتنــاول     

للتأكد من صلاحیتها ومدى  تقییم أدوات القیاس كما یتضمن ،القیاس المستخدمة  وطرق اعدادها 

المعالجــات الإحصــائیة التــي تــم بموجبهــا تحلیــل البیانــات واختبــار فــروض تطبیقهــا بالإضــافة إلــى 

  :وذلك على النحو التاليالدراسة 

  .وصف مجتمع وعینة الدراسة :"أولا

م أ،  التعلیمــي خرطــومال(ت العــاملین بمستشــفیا یتكــون مجتمــع الدراســة مــن : مجتمــع الدراســة/ 1

الصــحیة والفئــات الاخــرى و ویشــتمل الاطبــاء والكــوادر الطبیــة ) بحــرى التعلیمــى  ،درمــان التعلیمــى 

  ) .3057(والبالغ عددهم  ، التي لها علاقة بالنفایات الطبیة مثل العاملین والمشرفین

  من مجتمع الدراسة الموضح في الفقرة السابقة دراسةتمَّ اختیار مفردات ال :  عینة الدراسة /2

عن طریق العینة العشوائیة وهى أحدى العینات الاحتمالیة والتي تتیح فرص متساویة للاختیار 

حیث تم تطبیق معادلة ریتشارد جیجر لتقدیر حجم العینة المناسبة . لجمیع مفردات مجتمع الدراسة

لتقدیر حجم العینة  معادلة ریتشارد جیجر) 5/1/59( شكل رقم :وذلك على النحو التالي

  المناسبة

  

  

  

  

N:  3057=حجم المجتمع   D: نسبة الخطأ  

Z:  1.96وتساوي    0.95الدرجة المعیاریة المقابلة لمستوى الدلالة  

ــة المناســبة وفقــا مفــردة تــم توزیعهــا علــى أفــراد مجتمــع ) 341(للمعادلــة " وعلیــة یصــبح حجــم العین

  )%.98(استمارة بنسبة استرداد بلغت ) 335(الدراسة وتم استرداد 
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  الاستبیانات الموزعة والمعادة)  5/1/11( رقم  جدول

  النسبة  العدد  البیان

 %100 385  الاستبیانات الموزعة

  98%  335  الاستبیانات التي تم إرجاعها

  02%  06  یتم إرجاعهاالاستبیانات التي لم 

  0  0  الاستبیانات غیر صالحة للتحلیل

  98%  335  الاستبیانات الصالحة للتحلیل

  .2016إعداد الباحث من نتائج الدراسة المیدانیة : المصدر      

  : وصف أداة  الدراسة ثانیاً 

اللازمـة واشـتملت اعتمد الدراسة على الاستبانة كأداة رئیسیة للحصـول علـى البیانـات  والمعلومـات 

  :الاستبانة على قسمین

  :من الاستبانة  القسم الأول 

  :فقرات تناولت السمات الشخصیة لإفراد عینة الدراسة والمتمثلة في 9یحتوى على عدد      

  . النوع/ 1

  . العمر /2

  . الحالة الاجتماعیة/ 3

  . المؤهل العلمي/ 4

  . الدرجة الوظیفیة/ 5

  . الخبرة الوظیفیة/ 6

  .الجودة الشاملة إدارةالدورات التدریبیة في مجال  /7

  .الدورات التدریبیة في مجال التخلص من النفایات الطبیة/ 8

  .الجودة الشاملة إدارةتطبیق المستشفى لبرنامج  /9

الموضح  وذلك على النحو . فقرة) 82(محاور وعدد  ستةیتكون  :من الاستبانة  القسم الثاني

  :) 5/1/12(رقم  التاليفي الجدول 
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  توزیع محاور الدراسة) 5/1/12(جدول رقم                         

  المحور محاور الدراسة عدد الفقرات 

  الأول الاهتمام بتطبیق مفاهیم الجودة  17

  الثاني تصمیم برامج الجودة 36

  الثالث نشر ثقافة الجودة 9

  الرابع  تدریب العاملین  6

  الخامس  والأجهزة المتطورة والأدواتتوفیر المعدات   7

  السادس  الموارد المالیة  7

    المجموع     82

  .م 2016إعداد الباحث من الدراسة المیدانیة  :المصدر 

  :مقیاس الدراسة" ثالثا

درجة الاستجابات المحتملة على الفقرات إلى تدرج خماسـي حسـب مقیـاس لیكـرت  كما تم قیاس   

، فى توزیع اوزان اجابات أفراد العینة والذى یتـوزع مـن اعلـى وزن لـه ) Likart Scale(الخماسى 

الــى أدنــى وزن لــه ) أوافــق بشــدة (درجــات والــذى یمثــل فــى حقــل الاجابــة ) 5(والــذى اعطیــت لــه 

وقد  .وبینهما ثلاثه اوزان) أوافق بشدةلا(درجة واحدة وتمثل فى حقل الاجابة ) 1(والذى اعطى له 

رض من ذلك هو اتاحة المجال أمام أفراد العینة لاختیار الاجابه الدقیقة حسب تقدیر أفراد كان الغ

  ).5/1/13(كما هو موضح في جدول رقم . العینة

  مقیاس درجة الموافقة) 5/1/13(جدول رقم                 

 درجة الموافقة الوزن النسبي  النسبة المئویة  الدلالة الإحصائیة

 أوافق بشدة 5  فأكثر%  80من  "مرتفعة جدادرجة موافقة 

إلى أقل من  70من  درجة موافقة مرتفعة

79%  

  أوافق 4

  محاید 3  %69إلى اقل من  50 درجة موافقة متوسطة

 لأوافق 2  % 49إلى أقل من  20 درجة موافقة منخفضة

  لأوافق بشدة 1  %20أقل من  درجة موافقة منخفضة جدا

  .م 2016من نتائج الدراسة المیدانیة إعداد الباحث : المصدر           

  :وعلیة یصبح الوسط الفرضي للدراسة
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) 15/5.=(5)/ 1+2+3+4+5(الدرجة الكلیة للمقیاس هي مجموع درجات المفردة على العبـارات 

) 3(الفرضـي وهو یمثل الوسط الفرضي للدراسـة وعلیـه إذا ذادت متوسـط العبـارة عـن الوسـط ) 3=

  .دل ذلك على موافقة أفراد العینة على العبارة 

   :نموذج الدراسة  ..رابعاً رابعاً 

أثـر تطبیـق  في ضوء المشكلة موضـوع الدراسـة وأهـدافها تـم تطـویر نمـوذج الدراسـة لقیـاس

بالتركیز على خدمات التخلص من النفایات  .كفاءة الخدمات بالقطاع الصحي ىمفاهیم الجودة عل

 كما تـم توضـیحها مسـبقاً علـى الشـكل المتغیراتمجموعة من شتمل نموذج الدراسة على او  الطبیة 

)1/1/1. (   

  : تقییم أداة الدراسة خامساً 

للتأكد من صلاحیة أداة الدراسة تم استخدام كل من اختبارات الصدق والثبات  وذلك على 

  :النحو التالي

  : صدق أداة الدراسة/ 1

 ،درة الأداء على قیاس مـا صـممت مـن أجلـهاالقیاس أنها قیقصد بصدق أو صلاحیة أداة 

اس ســواء علــى نظریــة القیــاس الصــحیح تعنــى الصــلاحیة التامــة خلــو الأداة مــن أخطــاء القیــ وبنــاءً 

  :وقد اعتمدت الدراسة في قیاس صدق أداة الدراسة على كل من  ،كانت عشوائیة أو منتظمة 

  : اختبار صدق محتوى المقیاس/ أ

ــتم التحقــق مــن بعــد أن تــم  الانتهــاء مــن إعــداد الصــیغة الأولیــة لمقــاییس الدراســة وحتــى ی

صدق محتـوى أداة الدراسـة والتأكـد مـن أنهـا تخـدم أهـداف الدراسـة  تـم عرضـها علـى مجموعـة مـن 

وقـد طلـب  ، )1(من المحكمین كما هـو موضـح فـي الملحـق) 6(المحكمین المختصین بلغ عددهم 

ل أداة الدراســة ومــدى صــلاحیة الفقــرات وشــمولیتها وتنــوع محتواهــا مــن المحكمــین إبــداء أرائهــم حــو 

وبعـد أن تـم اسـترجاع الاسـتبیان  .وتقویم مستوى الصیاغة اللغویة أو أیة ملاحظات یرونها مناسـبة

ه، من جمیع الخبراء تم تحلیل استجاباتهم والأخذ بملاحظاتهم وإجـراء التعـدیلات التـي اقترحـت علیـ

وحـذف بعـض  ،ثـر ملائمـة وتعـدیل بعـض الفقـرات لتصـبح أك ،الفقـرات مثل تعدیل محتـوى بعـض 

الفقرات وتصحیح أخطاء الصیاغة اللغویة  وقد اعتبر الباحث الأخذ بملاحظات المحكمین وإجراء 

اة وصـــدق المحتـــوى لـــلأداة  وبالتـــالي فـــأن الأدشـــار إلیهـــا بمثابـــة الصـــدق الظـــاهري التعـــدیلات الم

انظـر (  تها النهائیـةوبـذلك تـمَّ تصـمیم الاسـتبانة فـي صـور  .هأصبحت صالحة لقیاس ما وضـعت لـ

  . ) 2 ملحق
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  :اختبار الثبات  /ب

ـــى نفـــس ( :یقصـــد بالثبـــات هـــو    أي أن المقیـــاس یعطـــي نفـــس النتـــائج إذا أعیـــد تطبیقـــه عل

فــي نفــس الظــروف والشــروط  وبالتــالي فهــو یــؤدى إلــى الحصــول علــى نفــس النتــائج أو  )1()العینــة

ـــتم فیهـــا إعـــادة القیـــاس ـــة فـــي كـــل مـــرة ی ـــارة أخـــرى أن ث. نتـــائج متوافق ـــأو بعب ـــات الاســـتبانة یعن  يب

إعادة توزیعها عـدة مـرات خـلال  دم تغییرها بشكل كبیر فیما لو تمالاستقرار قي نتائج الاستبانة وع

وهنـاك  ، نیة معینة وبالتالي كلمـا زادت درجـة الثبـات واسـتقرار الأداة كلمـا زادت الثقـة فیـهفترات زم

وقــد  ، عــدة طــرق للتحقــق مــن ثبــات المقیــاس منهــا طریقــة التجزئــة النصــفیة وطریقــة الفــأ كرنبــاخ

، )Cronbach,s Alpha("الدراسـة علـى معامـل إلفـا كرونبـاخاعتمدت الدراسة لاختبـار ثبـات أداة 

والذي یأخذ قیماً تتراوح بین الصفر والواحد صحیح، فإذا لم یكن هناك ثبات في البیانات فإن قیمـة 

  :وفیما یلي نتائج اختبار الثبات لمحاور الدراسة. المعامل تكون مساویةً للصفر

  نتائج اختبار الفأ كرنباخ لمقیاس محاور الدراسة ) 5/1/14(جدول رقم           

الفأ   باراتعدد الع  العبارات

  كرنباخ

 0.86 17 الاهتمام بتطبیق مفاهیم الجودة 

 0.80 36 تصمیم برامج الجودة

 0.73 09 نشر ثقافة الجودة

  0.74  06  تدریب العاملین

  0.87  07  والأجهزة المتطورة والأدواتتوفیر المعدات 

 0.76 07  الموارد المالیة

  .م 2016الدراسة المیدانیة إعداد الباحث من نتائج : المصدر           

 نتائج اختبار الثبات أن قیم الفأ كرنباخ  لجمیع عبارات محاور الدراسة) 5/1/12(من الجدول 

وتعنى هذه القیم توافر درجة عالیة من الثبات الداخلي لجمیع العبارات سواء %) 60(اكبر من 

حیث بلغت قیمة الفأ كرنباخ كان ذلك لكل عبارة على حدا أو على مستوى جمیع عبارات المقیاس 

وهو ثبات مرتفع ومن ثم یمكن القول بان المقاییس التي اعتمدت علیها ) 0.82(للمقیاس الكلى 

الدراسة تتمتع بالثبات الداخلي لعباراتها مما یمكننا من الاعتماد على هذه الإجابات في تحقیق 

  .أهداف الدراسة وتحلیل نتائجها

                                                             
الطبعة الأولى  ، دار النهضة العربیة ، ،  القاهرة SPSSمقدمة في الإحصاء الوصفي والاستدلالي باستخدام ،  عز عبد الفتاح.  1

  . 560م ، ص 1981،
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  : صائي المستخدم في الدراسةأسالیب التحلیل الإح "سادسا

  :لتحلیل البیانات واختبار فروض الدراسة، تمَّ استخدام الأدوات الإحصائیة التالیة

  : كل من" وذلك باستخدام   إجراء اختبار الثبات/ 1

   اختبارات الثبات). ب(     اختبارات الصدق /أ 

  :  أسالیب الإحصاء الوصفي/ 2 

  :الدراسة وذلك من خلالوذلك لوصف خصائص مفردات عینة 

حیث یتم حساب كل من الوسط الحسابي والانحراف المعیاري لكل عبارات محور الدراسة ویتم  /أ

حیث تتحقق الموافقة على الفقرات إذا ) 3(مقارنة الوسط الحسابي للعبارة بالوسط الفرضي للدراسة 

عدم الموافقة إذا كان الوسط وتتحقق  ، )3(كان الوسط الحسابي للعبارة اكبر من الوسط الفرضي 

وإذا كان الانحراف المعیاري للعبارة یقترب من الواحد الصحیح . الحسابي أقل من الوسط الفرضي

  .فهذا یدل على تجانس الإجابات بین أفراد العینة

الانحراف المعیاري وذلك للتعرف على مدى انحراف استجابات أفراد الدراسة لكل عبارة من / ب

وكلما  ،یة عن متوسطها الحسابيات الدراسة ولكل محور من محاور الدراسة الرئیسعبارات متغیر 

  .اقتربت قیمته من الصفر كلما تركزت الاستجابات وانخفض تشتتها بین المقیاس

  :لدلالة الفروق ) كاى تربیع(اختبار -)3(

% 5معنویة  ا الاختبار لاختبار الدلالة الإحصائیة لفروض الدراسة عند مستوىذتم استخدام ه

یـرفض % 5المحسـوبة عنـد مسـتوى معنویـة اقـل مـن ) كـاى تربیـع(ویعنى ذلـك أنـة إذا كانـت قیمـة 

ما إذا كانت قیمـة أ). وجود فروق ذات دلالة معنویة وتكون الفقرة ایجابیة (فرض العدم وهذا یعنى 

ي عدم وجود فذلك معناه قبول فرض العدم وبالتال  %5عند مستوى معنویة اكبر من ) كاى تربیع(

  .فروق ذات دلالة إحصائیة وتكون الفقرة سلبیة 

  تحلیل بیانات الدراسة الأساسیة: القسم الثاني 

  : تحلیل البیانات الأولیة : أولاً   

من خلال البیانات العامة التي تم جمعها عن المبحوثین بواسطة القسم الأول من الاستبانة، 

تحدید خصائص عینة الدراسة، وذلك بهدف التعرف على وباستخدام التكرارات الإحصائیة تم 

یما یلي توزیع عینة صفات مجتمع المبحوثین من حیث التركیبة العلمیة والعملیة والاجتماعیة، وف

  : للمتغیرات الشخصیة الدراسة تبعاً 

  



  تغیر النوعالتوزیع التكراري لإفراد العینة وفق م

  %النسبة

37 

63 

100%  

  التوزیع التكراري لمتغیر النوع

  
 الإناثالعینة المبحوثة من  فراد

37 (%  .  

  التوزیع التكراري لإفراد العینة وفق متغیر العمر

  %النسبة

38.2  

37.6 

17.9 

5.1  

1.2  

100%  

0

50

100

150

200

250

ذكر
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  : توزیع إفراد العینة حسب النوع

التوزیع التكراري لإفراد العینة وفق م) 1/15/ 5( جدول رقم

  العدد

  124 

  211 

 335  المجموع

  .م  2016 إعداد الباحث من نتائج الدراسة المیدانیة

التوزیع التكراري لمتغیر النوع )5/1/60(شكل رقم 

فرادأأن غالبیة  )5/1/60(رقم  لشكلوا) 5/1/15(یتضح من الجدول

37(في العینة  بینما بلغت نسبة الذكور %) 63(حیث بلغت نسبتهم 

  : توزیع إفراد العینة حسب العمر

التوزیع التكراري لإفراد العینة وفق متغیر العمر) 5/1/16( جدول رقم

  العدد

 128  سنة 

  126  سنة 40

  60  سنة 50

  17  سنة 60

  4  سنة فأكثر

  335  المجموع

  .م 2016إعداد الباحث من نتائج الدراسة المیدانیة 

ذكر أنثى

العدد

 

توزیع إفراد العینة حسب النوع .1

جدول رقم

  النوع

  ذكر

  أنثى

المجموع

إعداد الباحث من نتائج الدراسة المیدانیة: المصدر

یتضح من الجدول 

حیث بلغت نسبتهم 

توزیع إفراد العینة حسب العمر /2

جدول رقم

  العمر

 30أقل من 

40وأقل من  30

50وأقل من  40

60وأقل من  50

سنة فأكثر 60

المجموع

إعداد الباحث من نتائج الدراسة المیدانیة : المصدر

العدد



  التوزیع التكراري لمتغیر العمر

 
فــراد العینــة الــذین تتــراوح أعمــارهم  مــا 

بینمــا  بلــغ عــدد الــذین تتــراوح  

إما أفراد العینة والذین تتراوح أعمارهم 

أمــا أفــراد العینــة الــذین تتــراوح . 

العینـــة  يجمـــالإفقـــط مـــن )% 

سنه حیث بلغت ) 50-30(یتضح من ذلك أن غالیة أفراد العینة تتراوح أعمارهم ما بن 

هـم عبـارات الاسـتبانة والإجابـة 

  التوزیع التكراري لإفراد العینة وفق متغیر الحالة الاجتماعیة

  %النسبة

50.4 

43.9 

3.6 

2.1 

100  

0
20
40
60
80

100
120
140

منأقل سنة 30 من 30

321 

التوزیع التكراري لمتغیر العمر) 5/1/61(شكل رقم 

فــراد العینــة الــذین تتــراوح أعمــارهم  مــا أأن ) 5/1/61(والشــكل رقــم ) 5/1/16(یتضــح مــن الجــدول

 %) 38.2(بنســبة  ) 128(بلــغ عــددهم )  ســنة 30

إما أفراد العینة والذین تتراوح أعمارهم  %) 37.6( بنسبة) 126(سنة ) 30-40

. % )17.9(بنســبة ) 60(ســنة فقــد بلــغ عــددهم ) 

ـــغ) ســـنة فـــأكثر 50(أعمـــارهم مـــا بـــین  )% 1.2(بنســـبة ) 4(عـــددهم  بل

یتضح من ذلك أن غالیة أفراد العینة تتراوح أعمارهم ما بن 

هـم عبـارات الاسـتبانة والإجابـة مما یدل علـى جـودة العینـة وقـدرة أفرادهـا علـى ف) % 

  : توزیع إفراد العینة حسب الحالة الاجتماعیة

التوزیع التكراري لإفراد العینة وفق متغیر الحالة الاجتماعیة) 1/17/ 5( 

  العدد  

  169 

  147 

  12 

  7 

 335  لمجموع

  .م 2016إعداد الباحث من نتائج الدراسة المیدانیة 

منوأقل 40 
سنة

منوأقل 40 50 
سنة

منوأقل 50 60 
سنة

فأكثرسنة 60

العدد

 

یتضــح مــن الجــدول

30أقــل مــن  (بــین 

30(أعمارهم ما بین 

) 50-40(مــا بــین 

ـــین  أعمـــارهم مـــا ب

یتضح من ذلك أن غالیة أفراد العینة تتراوح أعمارهم ما بن . المبحوثة

) % 55.5(نسبتهم

  .علیها

توزیع إفراد العینة حسب الحالة الاجتماعیة/3

  

 جدول رقم

  الحالة الاجتماعیة

متزوج

  أعزب

  أرمل

  مطلق

لمجموعا

إعداد الباحث من نتائج الدراسة المیدانیة : المصدر

  

  

  

العدد



  التوزیع التكراري لمتغیر الحالة الاجتماعیة

  
أن غالبیة إفراد العینة مـن المتـزوجین حیـث 

  %) 43.9(مــن إفــراد العینــة الكلیــة بینمــا بلغــت نســبة غیــر المتــزوجین 

ي جمــالإفقــط مــن )% 5.7(نســبتهم فــي العینــة 

  الدراسة وفق متغیر المؤهل العلمي

  %النسبة 

5.4 

3.9  

9.6  

61.2  

19.1  

0.9 

100%  
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التوزیع التكراري لمتغیر الحالة الاجتماعیة) 5/1/62(شكل رقم 

أن غالبیة إفراد العینة مـن المتـزوجین حیـث ) 5/1/62(والشكل رقم ) 5/1/17(یتضح من الجدول

مــن إفــراد العینــة الكلیــة بینمــا بلغــت نســبة غیــر المتــزوجین  %) 50.4

نســبتهم فــي العینــة فقــد بلغــت ) مطلــق  ،أرمــل (أمــا الحــالات الأخــرى 

  : توزیع إفراد العینة حسب المؤهل العلمي

الدراسة وفق متغیر المؤهل العلميفراد عینة یوضح التوزیع التكراري لأ) 18/

  العدد

 18  ابتدائي

  13  متوسط

  32  ثانوي

  205  جامعي

  64  فوق الجامعي

  3  یوجد

  335  المجموع

  .م  2016 إعداد الباحث من نتائج الدراسة المیدانیة

اعزب أرمل مطلق

العدد

 

  

شكل رقم 

یتضح من الجدول

50.4(بلغــت نســبتهم 

أمــا الحــالات الأخــرى 

  .العینة المبحوثة

توزیع إفراد العینة حسب المؤهل العلمي/ 4

/5/1(جدول رقم  

  المؤهل العلمي

ابتدائي

متوسط

ثانوي

جامعي

فوق الجامعي

یوجد لا

المجموع

  

إعداد الباحث من نتائج الدراسة المیدانیة: المصدر

  

  

العدد



  التوزیع التكراري لأفراد العینة وفق متغیر المؤهل العلمي

  
أن أفراد العینة من المستوى 

تعلیم فوق بینما بلغت نسبة حملة ال

أما المستویات التعلیمیة الأخرى 

ویتضح من ذلك أن غالبیة أفراد العینة ممن 

مما یدل على جودة التأهیل )% 

  .لتالي قدرتهم على فهم عبارات الاستبانة بشكل جید والإجابة علیها بدقة

  التوزیع التكراري لإفراد العینة وفق متغیر الدرجة الوظیفة

  %النسبة

3.6 

7.5 

13.7 

5.1  

6.6  

10.4  

2.8  

15.5  

9.6  

4.5  

14.9  

6.3  

100%  

0

50

100

150

200

250

ابتدائى متوسط
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التوزیع التكراري لأفراد العینة وفق متغیر المؤهل العلمي) 5/1/63(شكل رقم 

أن أفراد العینة من المستوى ) 5/1/63(والشكل رقم ) 5/1/18(یتضح من الجدول رقم 

بینما بلغت نسبة حملة ال, ) %61.2(بنسبة ) 205(بلغ عددهم ) الجامعي

أما المستویات التعلیمیة الأخرى )%. 19.1) ( ماجستیر والدكتوراهال ، دبلوم عالي

ویتضح من ذلك أن غالبیة أفراد العینة ممن ، )%18.9(فقد بلغت نسبتهم ) 

)% 80.3(یحملون درجات جامعیة وفوق الجامعیة حیث بلغت نسبتهم 

لتالي قدرتهم على فهم عبارات الاستبانة بشكل جید والإجابة علیها بدقةالعلمي لأفراد العینة وبا

  : توزیع إفراد العینة حسب الدرجة الوظیفة

التوزیع التكراري لإفراد العینة وفق متغیر الدرجة الوظیفة) 1/19/ 5(جدول رقم

  العدد

12 

25 

46 

17  

22 

35 

8 

52 

32 

15 

50 

21  

335 

  .م  2016 إعداد الباحث من نتائج الدراسة المیدانیة

متوسط ثانوى جامعي الجامعيفوق لایوجد

العدد

 

شكل رقم 

یتضح من الجدول رقم     

الجامعي(   التعلیمي 

دبلوم عالي( الجامعي  

) الثانوي ودون الثانوي(

یحملون درجات جامعیة وفوق الجامعیة حیث بلغت نسبتهم 

العلمي لأفراد العینة وبا

توزیع إفراد العینة حسب الدرجة الوظیفة/ 5

جدول رقم

  الوظیفة

  متدرب

 متعاون

  طبیب

  مشرف

  موظف

  تقنى معمل

  إدارةمدیر 

  ممرض

  عامل

  أشعةتقنى 

  سستر

  أخرى

  المجموع

إعداد الباحث من نتائج الدراسة المیدانیة :المصدر

العدد



  متغیر الوظیفة التوزیع التكراري لأفراد العینة وفق

  
فراد العینة المبحوثة من أأن غالبیة 

 الكلیة ثم في المرتبة الثانیة فراد العینة

العینة  يمالإجمن . %) 2.87.3

  التوزیع التكراري لإفراد العینة وفق متغیر سنوات الخبرة
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التوزیع التكراري لأفراد العینة وفق) 5/1/64(شكل رقم 

أن غالبیة ) 5/1/64(والشكل رقم ) 1/19/ 5(یتضح من الجدول

فراد العینةأمن  %) 29.2(والممرضین حیث بلغت نسبتهم 

2.87.3(بنسبة  الإداراتمدراء  ثم أخیراً  %) 14.9

  : توزیع إفراد العینة حسب سنوات ألخبره الوظیفیة

التوزیع التكراري لإفراد العینة وفق متغیر سنوات الخبرة) 1/20/ 5( جدول رقم

  العدد

 71  سنوات 

 126 سنوات

 49  سنه 

 89  سنة فأكثر
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مشرف موظف تقنى
معمل

مدیر
ادارة

ممرض عامل تقنى
اشعة

 .ك
سستر

العدد

العدد

 

شكل رقم 

یتضح من الجدول 

والممرضین حیث بلغت نسبتهم  الأطباء

14.9(سستر بنسبة 

  .المبحوثة

توزیع إفراد العینة حسب سنوات ألخبره الوظیفیة/ 6

جدول رقم

  سنوات الخبرة

 5أقل من 

سنوات 5-10

10 -15 

سنة فأكثر 15

المجموع

  

إعداد الباحث من نتائج الاستبیا :المصدر

  

  

. 
سستر

أخرى



  التوزیع التكراري لأفراد العینة وفق متغیر سنوات الخبرة

  
فــراد العینــة المبحوثــة تتــراوح أأن غالبیــة 

ثـم فـي  ،مـن إفـراد العینـة الكلیـة

 ثـم أخیـراً  %) 26.6(بنسـبة ) 

العینــة  يجمـالإمــن . %) 14.6

  الجودة الشاملة

  في الجودة فراد العینة وفق متغیر الدورات التدریبیة
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التوزیع التكراري لأفراد العینة وفق متغیر سنوات الخبرة) 5/1/65(شكل رقم 

أن غالبیــة ) 5/1/65(والشــكل رقــم ) 1/20/ 5(یتضــح مــن الجــدول

مـن إفـراد العینـة الكلیـة %) 52.2(حیـث بلغـت نسـبتهم ) 15-5(سـنوات خبـرتهم مـا بـین 

) سـنة فـأكثر  15(المرتبة الثانیة الذین تتراوح سنوات خبرتهم مـا بـین 

14.68.8(سـنة بنسـبة ) 15-10(الـذین تتـراوح ســنوات خبـرتهم مـا بــین 

الجودة الشاملة إدارةتوزیع إفراد العینة حسب الدورات التدریبیة في مجال 

فراد العینة وفق متغیر الدورات التدریبیةالتوزیع التكراري لأ) 1/21

  العدد  الدورات التدریبیة

  118 

 217 
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  .م  2016 إعداد الباحث من نتائج الاستبیان

سنوات 5-10 سنھ 10-15 فأكثرسنة 15

العدد

 

شكل رقم 

یتضــح مــن الجــدول 

سـنوات خبـرتهم مـا بـین 

المرتبة الثانیة الذین تتراوح سنوات خبرتهم مـا بـین 

الـذین تتـراوح ســنوات خبـرتهم مـا بــین 

  .المبحوثة

توزیع إفراد العینة حسب الدورات التدریبیة في مجال / 7

1/ 5(جدول رقم

الدورات التدریبیة

  نعم

 لا

المجموع

  

إعداد الباحث من نتائج الاستبیان : المصدر

  

  

  

  

  

العدد



  في مجال الجودةالتوزیع التكراري لأفراد العینة وفق متغیر الدورات 

  

یوافقون على أنهم  أن غالبیة إفراد العینة لا

بینمــا بلغــت نســبة  %) 64.8(

  : توزیع إفراد العینة حسب الدورات التدریبیة في مجال التخلص من النفایات الطبیة

التوزیع التكراري لإفراد العینـة وفـق متغیـر الـدورات التدریبیـة فـي مجـال 
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التوزیع التكراري لأفراد العینة وفق متغیر الدورات ) 1/66/

أن غالبیة إفراد العینة لا) 5/1/66(والشكل رقم ) 1/21/ 5(

(تلقــوا دورات تدریبیــة فــي مجــال الجــودة الشــاملة حیــث بلغــت نســبتهم 

  .العینة المبحوثة يجمالإمن . %) 35.2(الموافقون على ذلك 

توزیع إفراد العینة حسب الدورات التدریبیة في مجال التخلص من النفایات الطبیة

التوزیع التكراري لإفراد العینـة وفـق متغیـر الـدورات التدریبیـة فـي مجـال ) 22/

  العدد  الدورات التدریبیة

  103 

 232 
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نعم لا

العدد

 

/5(شكل رقم 

  

(یتضح من الجدول

تلقــوا دورات تدریبیــة فــي مجــال الجــودة الشــاملة حیــث بلغــت نســبتهم 

الموافقون على ذلك 

توزیع إفراد العینة حسب الدورات التدریبیة في مجال التخلص من النفایات الطبیة/ 8

/1/ 5( جدول رقم

  النفایات الطبیة

الدورات التدریبیة

  نعم

 لا

المجموع

  

إعداد الباحث من نتائج الاستبیان :المصدر

  

  

  

العدد



  العینة وفق متغیر الدورات في مجال النفایات

  
یوافقـون علـى  أن غالبیـة إفـراد العینـة لا

بینمــا بلغــت  %) 69.3(أنهــم تلقــوا دورات تدریبیــة فــي مجــال النفایــات الطبیــة حیــث بلغــت نســبتهم 

  

  : الجودة الشاملة

 إدارةالتوزیع التكراري لإفراد العینة وفق متغیر فترة تطبیق برنامج 
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العینة وفق متغیر الدورات في مجال النفایاتالتوزیع التكراري لأفراد ) 1/67

أن غالبیـة إفـراد العینـة لا) 5/1/67(والشـكل رقـم )  1/22/ 5( یتضـح مـن الجـدول

أنهــم تلقــوا دورات تدریبیــة فــي مجــال النفایــات الطبیــة حیــث بلغــت نســبتهم 

  .العینة المبحوثة يجمالإمن . %) 30.7(نسبة الموافقون على ذلك 

الجودة الشاملة إدارةتوزیع إفراد العینة حسب فترة تطبیق برنامج 

التوزیع التكراري لإفراد العینة وفق متغیر فترة تطبیق برنامج ) 1/23

  العدد  

 16  أقل من سنة

 9  من سنتین

 20  سنوات 3

 25  سنوات 4

  224  سنوات فأكثر

 41  یوجد
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لا

العدد

 

5/1(شكل رقم 

یتضـح مـن الجـدول

أنهــم تلقــوا دورات تدریبیــة فــي مجــال النفایــات الطبیــة حیــث بلغــت نســبتهم 

نسبة الموافقون على ذلك 

توزیع إفراد العینة حسب فترة تطبیق برنامج / 9

5/1( رقم جدول  

  الجودة الشاملة

  الفترة

أقل من سنة

من سنتین اقلسنة و 

3وأقل من  2

4وأقل من  3

سنوات فأكثر 4

یوجد لا

المجموع

  

إعداد الباحث من نتائج الدراسة المیدانیة : المصدر

  

العدد



 فترة تطبیق برامج إدارة الجودة

  

بــأن فتــرة  أوضــحواأن غالبیــة إفــراد العینــة 

) 66.9(حیـث بلغـت نسـبتهم ) 

تحلیل لمحاور الدراسة الأساسیة وذلك من خلال إتباع 

وذلك من خـلال :  التوزیع التكراري النسبي لإجابات الوحدات المبحوثة على عبارات الدراسة

  في شكل أرقام ونسب مئویة    

وذلك لوصف خصائص مفردات عینة الدراسة حیث یتم 

حســاب كــل مــن الوســط الحســابي والانحــراف المعیــاري لكــل عبــارات محــور الدراســة ویــتم مقارنــة 

حیـث تتحقـق الموافقـة علـى الفقـرات إذا كـان 

وتتحقــق عــدم الموافقــة إذا كــان الوســط 

وإذا كــــان الانحــــراف المعیـــاري للعبــــارة یقتـــرب مــــن الواحــــد 

  .الصحیح فهذا یدل على تجانس إجابات أفراد عینة الدراسة على العبارات
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فترة تطبیق برامج إدارة الجودةالتوزیع التكراري لأفراد العینة وفق متغیر ) 68

أن غالبیــة إفــراد العینــة ) 5/1/68(والشــكل رقــم ) 5/1/23(یتضــح مــن الجــدول

) سـنوات فـأكثر 4(الجودة الشاملة تتراوح ما بین  إدارة

  : تحلیل بیانات الدراسة الأساسیة

تحلیل لمحاور الدراسة الأساسیة وذلك من خلال إتباع یشتمل هذه الجزء من الدراسة 

  

التوزیع التكراري النسبي لإجابات الوحدات المبحوثة على عبارات الدراسة

  ة تلخیص إجابات أفراد العینة على عبارات محاور  الدراسة المختلف

وذلك لوصف خصائص مفردات عینة الدراسة حیث یتم :  لعبارات الدراسة يحصائ

حســاب كــل مــن الوســط الحســابي والانحــراف المعیــاري لكــل عبــارات محــور الدراســة ویــتم مقارنــة 

حیـث تتحقـق الموافقـة علـى الفقـرات إذا كـان ) 3(الوسط الحسابي للعبارة بالوسـط الفرضـي للدراسـة 

وتتحقــق عــدم الموافقــة إذا كــان الوســط  ، )3(اكبــر مــن الوســط الفرضــي  الوســط الحســابي للعبــارة

وإذا كــــان الانحــــراف المعیـــاري للعبــــارة یقتـــرب مــــن الواحــــد .  الحســـابي أقــــل مـــن الوســــط الفرضـــي

الصحیح فهذا یدل على تجانس إجابات أفراد عینة الدراسة على العبارات

اقللامن
سنتین
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5/1/68(شكل رقم 

  :  الشاملة

  

یتضــح مــن الجــدول

إدارةتطبیق برنامج 

% .  

تحلیل بیانات الدراسة الأساسیةیاً ثان

یشتمل هذه الجزء من الدراسة 

  : الخطوات التالیة

التوزیع التكراري النسبي لإجابات الوحدات المبحوثة على عبارات الدراسة /1

تلخیص إجابات أفراد العینة على عبارات محاور  الدراسة المختلف

حصائالتحلیل الإ/ 2

حســاب كــل مــن الوســط الحســابي والانحــراف المعیــاري لكــل عبــارات محــور الدراســة ویــتم مقارنــة 

الوسط الحسابي للعبارة بالوسـط الفرضـي للدراسـة 

الوســط الحســابي للعبــارة

الحســـابي أقــــل مـــن الوســــط الفرضـــي

الصحیح فهذا یدل على تجانس إجابات أفراد عینة الدراسة على العبارات

العدد
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دلالـة إحصـائیة بـین أعـداد المـوافقین وغیـر  ولاختبار وجود فـروق ذات: ) كاى تربیع(اختبار /  3

الموافقین على عبارات الدراسة یتم اختبار الفروق بین الوسط الحسابي للعبـارات ومقارنتهـا بالوسـط 

 ).3(الفرضي للدراسة 

حصائیة بین اهتمام إدارة مؤسسات القطاع الصحي إقة ذات دلالة توجد علا: الأولىالفرضیة 

  . القطاع الصحي خدمات عملها وزیادة كفاءة بتطبیق مفاهیم الجودة في

التوزیع التكراري لمحور العلاقة بین اهتمام إدارة مؤسسات القطاع الصحي بتطبیق :  ولاً أ 

  . القطاع الصحي خدماتمفاهیم الجودة في عملها وزیادة كفاءة 

یس العلاقـة علـى العبـارات التـي تقـاري لإجابات أفـراد عینـة الدراسـة وفیما یلي التوزیع التكر 

 خـدماتعملها وزیـادة كفـاءة بین اهتمام إدارة مؤسسات القطاع الصحي بتطبیق مفاهیم الجودة في 

   :  لصحي في المجتمع موضع الدراسة وذلك على النحو التالياالقطاع 

  )الاهتمام بتطبیق مفاهیم الجودة( التوزیع التكراري لعبارات )  5/1/24(جدول رقم 

  العبارة

 

 لا أوافق بشدة لا أوافق محاید أوافق أوافق بشدة

 نسبة عدد نسبة عدد نسبة عدد نسبة عدد نسبة عدد

یتــــوفر بالقطــــاع الصــــحي / 1

إدارة للجــودة  وهیكــل تنظیمــي 

وأدوار ومســــــئولیات وظیفیــــــة 

  . واضحة

93 27.8 140 41.8 46 13.7 47 14 9 2.7 

یوجــــــد قســــــم أو فریــــــق / 2

  لمكافحة العدوى بالمستشفى
82 24.5 131 39.1 46 13.7 64 19.1 12 3.6 

یتــــــوفر بالمستشــــــفیات و / 3

المراكز الصحیة نظام علاقـات 

 .عامة ونظم اتصال فعالة

43 12.8 111 33.1 71 21.2 83 24.8 27 8.1 

توجــــد بالقطــــاع الصــــحي / 4

تســــهیلات أساســــیة ملائمــــة 

وصحیة للتخلص من النفایات 

 .بالقطاع الصحي

74 22.1 135 40.3 58 17.3 49 14.6 19 5.7 
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ـــــــتلاءم / 5 توجـــــــد مرافـــــــق ت

 .وطبیعة الخدمة المقدمة
37 11 123 36.7 64 19.1 82 24.5 29 8.7 

ن علـى درجـة ویوجد عـامل/ 6

عالیــــة مــــن النظافــــة وحســــن 

 .الهندام والمظهر

58 17.3 99 27.6 78 23.3 71 21.6 29 8.7 

یهـــتم العــــاملون بالقطــــاع / 7

الصحي بتقـدیم الخدمـة بشـكل 

 .كشئ أساسي جید

73 21.8 136 40.6 71 21.2 41 12.2 14 4.2 

تحـــــتفظ مؤسســـــات هـــــذا / 8

ـــــــة  القطـــــــاع بســـــــجلات دقیق

 . وموثقة

56 16.7 127 37.9 73 21.8 63 18.8 16 4.8 

یتـــــــــــوفر بالمستشـــــــــــفي / 9

المعــــدات والأجهــــزة المتطــــورة 

ممـــا یــــؤدي للقناعــــة بالعمــــل 

  .والتصمیم على النجاح

33 9.9 91 27.2 72 21.5 100 29.9 39 11.6 

امــــــــــــتلاك العــــــــــــاملین / 10

لمهارات الجودة الشـاملة التـي 

ــــى ــــدرة عل ــــد  تــــرتبط بالق تحدی

 ىالمشكلة والأهـداف یـؤدي إلـ

التــــــزام العــــــاملین بالمواعیــــــد 

  . المحددة لتقدیم الخدمة

73 21.8 140 41.8 59 17.6 47 14 16 4.8 

ـــــتلاءم / 11 ـــــق ت وجـــــود مراف

وطبیعة الخدمة المقدمة تجعل 

العـــــاملین یتمتعـــــون بحریـــــة 

  .التعبیر والمناقشة والتعاون

65 19.4 126 37.6 50 14.9 69 20.6 25 7.5 

اهتمام العاملین بالقطاع / 12

الصحي بتقدیم الخدمة یساهم 

ــات اللازمــة  ــوفیر الإمكان فــي ت

  .للعمل

  

98 29.3 164 49 48 14.3 19 5.7 6 1.8 
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ــــــــــاع / 13 دعــــــــــم إدارة القط

بمـــــــــا الصـــــــــحي للعـــــــــاملین 

تقــدیم خدمــة  ىدهم علــیســاع

زیادة قدرتهم  ىأفضل یؤدي إل

ـــاهج مناســـبة  ـــى وضـــع من عل

  .لعملیة التطبیق والتنفیذ

111 33.1 134 40 41 12.2 32 9.6 17 5.1 

ـــــل / 14 ـــــات عم ـــــة أوق ملائم

مؤسسات القطاع الصحي مـع 

 ىظـــروف المرضـــي یـــؤدي إلـــ

اهتمام العاملین بالتـدریب مـن 

خـــــلال تبنـــــي فلســـــفة جیـــــدة 

  .للتطویر

85 25.4 159 47.5 50 14.9 33 9.9 8 2.4 

إعطاء العـاملین تعـاطف / 15

ــبعض المرضــى یعكــس  أكبــر ل

تقبلهم لثقافة الجـودة الشـاملة 

  .في العمل

106 31.6 161 48.1 44 13.1 19 5.7 5 1.5 

اهتمام العاملین بالتعرف / 16

ــؤدي  علــى حاجــات المرضــى ی

التركیز على كیفیة تطبیق  ىإل

  .مفاهیم الجودة الشاملة

101 30.1 173 51.6 45 13.4 11 3.3 5 1.5 

إیمـــــــان  ودعـــــــم إدارات / 17

المستشــــــــــفیات واهتمامهــــــــــا 

هـــوم وأهمیـــة إدارة الجـــودة بمف

یُمكــن مــن الــتخلص  الشــاملة

مــن النفایــات الطبیــة بســهولة 

  .ویسر

133 39.7 141 42.1 39 11.6 14 4.2 8 2.4 

  .م 2016 حصائيالإعداد الباحث من نتائج التحلیل إ: المصدر

 :ما یلي)  5/1/24(یتضح من الجدول رقم 

بالقطاع یتوفر  من أفراد العینة یوافقون على أنه) % 69.6( أن نسبة) 1(یتبین من الفقرة رقم  .1

بینمـا بلغـت نسـبة غیـر وهیكل تنظیمي وأدوار ومسـئولیات وظیفیـة واضـحة  الصحي إدارة للجودة
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إمـا إفـراد العینـة والـذین لـم یبـدوا إجابـات محـددة فقـد بلغـت نسـبتهم  )%16.7(الموافقون على ذلـك 

)13.7.% (  

قســم أو  مـن أفـراد العینـة یوافقــون علـى وجـود) %  63.6( أن نســبة) 2(یتبـین مـن الفقـرة رقـم  .2

إما إفـراد )%22.7(بینما بلغت نسبة غیر الموافقون على ذلك فحة العدوى بالمستشفى فریق لمكا

  ) %.13.7(العینة والذین لم یبدوا إجابات محددة فقد بلغت نسبتهم 

یتـــوفر  مـــن أفـــراد العینـــة یوافقـــون علـــى أنـــه) %  45.9( أن نســـبة) 3(یتبـــین مـــن الفقـــرة رقـــم  .3

بینمـا بلغـت نسـبة غیـر بالمستشفیات و المراكز الصحیة نظام علاقات عامة ونظم اتصـال فعالـة 

إمــا إفــراد العینــة والــذین لــم یبــدوا إجابــات محــددة فقــد بلغــت نســبتهم )%32.9(الموافقــون علــى ذلــك 

)21.2.% (  

تسـهیلات  علـى وجـودمن أفراد العینـة یوافقـون ) %  62.4( أن نسبة) 4(یتبین من الفقرة رقم  .4

بینما بلغت نسبة غیر الموافقـون أساسیة ملائمة وصحیة للتخلص من النفایات بالقطاع الصحي 

  ) 17.3%(ما إفراد العینة والذین لم یبدوا إجابات محددة فقد بلغت نسبتهم أ)%20.3(على ذلك 

مرافــق  لــى وجــودمــن أفــراد العینــة یوافقــون ع) %  47.7( أن نســبة) 5(یتبــین مــن الفقــرة رقــم . 5

مـا إفـراد أ )%33.2(بینمـا بلغـت نسـبة غیـر الموافقـون علـى ذلـك تتلاءم وطبیعة الخدمة المقدمة 

 ) %.19.1(العینة والذین لم یبدوا إجابات محددة فقد بلغت نسبتهم 

عـاملون  مـن أفـراد العینـة یوافقـون علـى وجـود) %  46.9( أن نسـبة) 6(یتبین من الفقـرة رقـم . 6

بینما بلغت نسبة غیر الموافقون على ذلك على درجة عالیة من النظافة وحسن الهندام والمظهر 

 ) %.23.3(ما إفراد العینة والذین لم یبدوا إجابات محددة فقد بلغت نسبتهم أ )28.9%(

ن العــاملو مــن أفــراد العینــة یوافقــون علــى أن) %  62.4( أن نســبة) 7(یتبــین مــن الفقــرة رقــم . 7

بینمــا بلغــت نســبة غیــر  بالقطــاع الصــحي یهتمــون بتقــدیم الخدمــة بشــكل جیــد كشــئ أساســي

مـا إفـراد العینـة والـذین لـم یبـدوا إجابـات محـددة فقـد بلغـت نسـبتهم أ )%16.4(الموافقون على ذلـك 

)21.2.% (  

مؤسســات  مــن أفــراد العینــة یوافقــون علــى أن) %  54.6( أن نســبة) 8(یتبــین مــن الفقــرة رقــم . 8

 )%23.6(بینما بلغت نسبة غیر الموافقون على ذلك هذا القطاع تحتفظ بسجلات دقیقة وموثقة 

 ) %.21.8(ما إفراد العینة والذین لم یبدوا إجابات محددة فقد بلغت نسبتهم أ
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یتـــوفر  مـــن أفـــراد العینـــة یوافقـــون علـــى أنـــه) %  37.1( أن نســـبة) 9(یتبـــین مـــن الفقـــرة رقـــم . 9

بینمـا المعدات والأجهزة المتطورة مما یؤدي للقناعة بالعمل والتصـمیم علـى النجـاح  ىبالمستشف

ما إفراد العینة والذین لم یبدوا إجابات محددة فقد أ )%41.5(بلغت نسبة غیر الموافقون على ذلك 

  ) %.21.5(بلغت نسبتهم 

امــتلاك  یوافقــون علــى أنمـن أفــراد العینـة ) %  63.6( أن نســبة) 10(یتبـین مــن الفقـرة رقــم . 10

 ىتحدیـد المشـكلة والأهـداف یـؤدي إلـ العاملین لمهارات الجودة الشاملة التي ترتبط بالقدرة على

بینمــا بلغــت نســبة غیــر الموافقــون علــى ذلــك التــزام العــاملین بالمواعیــد المحــددة لتقــدیم الخدمــة 

 ) %.17.6(ت نسبتهم ما إفراد العینة والذین لم یبدوا إجابات محددة فقد بلغأ )18.8%(

وجود مرافـق  من أفراد العینة یوافقون على أن) %  57( أن نسبة) 11(یتبین من الفقرة رقم . 11

بینما  تتلاءم وطبیعة الخدمة المقدمة تجعل العاملین یتمتعون بحریة التعبیر والمناقشة والتعاون

ذین لم یبدوا إجابات محددة فقد ما إفراد العینة والأ )%28.1(بلغت نسبة غیر الموافقون على ذلك 

  ) %.14.9(بلغت نسبتهم 

اهتمــام  مــن أفــراد العینــة یوافقــون علــى أن) %  78.3( أن نســبة) 12(یتبــین مــن الفقــرة رقــم . 12

بینمـا بلغـت العاملین بالقطاع الصحي بتقدیم الخدمة یساهم في توفیر الإمكانات اللازمـة للعمـل 

ما إفراد العینة والذین لـم یبـدوا إجابـات محـددة فقـد بلغـت أ )%7.5(نسبة غیر الموافقون على ذلك 

 ) %.14.2(نسبتهم 

دعم إدارة  من أفراد العینة یوافقون علـى أن) %  73.1( أن نسبة) 13(یتبین من الفقرة رقم . 13

زیـادة قـدرتهم علـى  ىتقـدیم خدمـة أفضـل یـؤدي إلـ ىدهم علالقطاع الصحي للعاملین بما یساع

بینمـــا بلغـــت نســـبة غیـــر الموافقـــون علـــى ذلـــك ســـبة لعملیـــة التطبیـــق والتنفیـــذ وضـــع منـــاهج منا

 ) %.12.2(ما إفراد العینة والذین لم یبدوا إجابات محددة فقد بلغت نسبتهم أ )14.7%(

ملائمـة  مـن أفـراد العینـة یوافقـون علـى أن) %  72.9( أن نسـبة) 14(یتبـین مـن الفقـرة رقـم . 14

اهتمام العاملین بالتـدریب  ىلصحي مع ظروف المرضي یؤدي إلاع اأوقات عمل مؤسسات القط

مـا أ )%12.3(بینمـا بلغـت نسـبة غیـر الموافقـون علـى ذلـك من خلال تبني فلسفة جیدة للتطـویر 

 ) %.14.9(إفراد العینة والذین لم یبدوا إجابات محددة فقد بلغت نسبتهم 

إعطــاء  أفــراد العینــة یوافقــون علــى أنمــن ) %  79.7( أن نســبة) 15(یتبــین مــن الفقــرة رقــم . 15

بینمــا العــاملین تعــاطف أكبــر لــبعض المرضــى یعكــس تقــبلهم لثقافــة الجــودة الشــاملة فــي العمــل 
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ما إفراد العینة والـذین لـم یبـدوا إجابـات محـددة فقـد أ )%7.2(بلغت نسبة غیر الموافقون على ذلك 

  ) %.13.1(بلغت نسبتهم 

اهتمــام  مــن أفــراد العینــة یوافقــون علــى أن) %  81.7( ن نســبةأ) 16(یتبــین مــن الفقــرة رقــم . 16

التركیـز علـى كیفیـة تطبیـق مفـاهیم الجـودة  ىالتعرف على حاجات المرضـى یـؤدي إلـالعاملین ب

ــذین لــم یبــدوا أ )%4.8(بینمــا بلغــت نســبة غیــر الموافقــون علــى ذلــك الشــاملة  مــا إفــراد العینــة وال

  ) %.13.4(إجابات محددة فقد بلغت نسبتهم 

إیمــان   مــن أفــراد العینــة یوافقــون علــى أن) %  81.8( أن نســبة) 17(یتبــین مــن الفقــرة رقــم . 17

ودعم إدارات المستشفیات واهتمامها بمفهوم وأهمیة إدارة الجودة الشاملة  یُمكـن مـن الـتخلص 

إفـراد مـا أ )%6.6(بینما بلغت نسبة غیر الموافقون على ذلـك من النفایات الطبیة بسهولة ویسر 

 ) %.11.6(العینة والذین لم یبدوا إجابات محددة فقد بلغت نسبتهم 

  : الإحصاء الوصفي لعبارات متغیرات الدراسة"ثانیا

حیـث یــتم حســاب كــل مــن الوســط الحســابي والانحـراف المعیــاري لكــل عبــارات محــور الدراســة ویــتم 

تحقق الموافقة على الفقرات إذا حیث ت) 3(مقارنة الوسط الحسابي للعبارة بالوسط الفرضي للدراسة 

وتتحقق عدم الموافقة إذا كـان الوسـط  ، )3(كان الوسط الحسابي للعبارة اكبر من الوسط الفرضي 

  . الحسابي أقل من الوسط الفرضي

 محـورالنسبیة للعبـارات التـي تقـیس  والأهمیةفیما یلي جدول یوضح المتوسط والانحراف المعیاري 

إدارة مؤسسات القطاع الصحي بتطبیق مفاهیم الجـودة فـي عملهـا وزیـادة كفـاءة العلاقة بین اهتمام 

  . لإجابات المستقصى منهم " وترتیبها وفقا  أداء القطاع الصحي

العلاقة بین اهتمام إدارة مؤسسات : الإحصاء الوصفي لعبارات محور) 1/25/ 5(جدول رقم 

  ة كفاءة أداء القطاع الصحيالقطاع الصحي بتطبیق مفاهیم الجودة في عملها وزیاد

الانحراف   العبارات

  المعیاري

الأهمیـــــة   المتوسط

  النسبیة

درجـــــــــــة 

  الموافقة

  الترتیب

ـــــي وأدوار / 1 ـــــوفر بالقطـــــاع الصـــــحي إدارة للجـــــودة  وهیكـــــل تنظیم یت

  . ومسئولیات وظیفیة واضحة

  7 مرتفعة 75.4% 3.77 1.08

  10 مرتفعة %72.2 3.61 1.15  یوجد قسم أو فریق لمكافحة العدوى بالمستشفى/ 2

یتــوفر بالمستشــفیات و المراكــز الصــحیة نظــام علاقــات عامــة ونظــم / 3

 .اتصال فعالة

  16 متوسطة 63.4% 3.17 1.17
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توجد بالقطـاع الصـحي تسـهیلات أساسـیة ملائمـة وصـحیة للـتخلص / 4

  .من النفایات بالقطاع الصحي

  11 مرتفعة 71.6% 3.58 1.14

  16 متوسطة %63.4 3.17 1.17 .تتلاءم وطبیعة الخدمة المقدمةتوجد مرافق / 5

یوجـــد عـــاملون علـــى درجـــة عالیـــة مـــن النظافـــة وحســـن الهنـــدام / 6

 .والمظهر

  14 متوسطة 65% 3.25 1.21

ــد كشــئ / 7 ــاملون بالقطــاع الصــحي بتقــدیم الخدمــة بشــكل جی ــتم الع یه

 .أساسي

  8 مرتفعة 72.6% 3.63 1.07

  12 متوسطة %68.4 3.42 1.11 . القطاع بسجلات دقیقة وموثقةتحتفظ مؤسسات هذا / 8

ــوفر بالمستشــف/ 9 ــؤدي للقناعــة  ىیت المعــدات والأجهــزة المتطــورة ممــا ی

  .بالعمل والتصمیم على النجاح

  17 متوسطة 58.6% 2.93 1.19

 امتلاك العاملین لمهـارات الجـودة الشـاملة التـي تـرتبط بالقـدرة علـى/ 10

التــزام العــاملین بالمواعیــد المحــددة  ىتحدیــد المشــكلة والأهــداف یــؤدي إلــ

  . لتقدیم الخدمة

  10 مرتفعة 72.2% 3.61 1.11

ـــة تجعـــل العـــاملین / 11 ـــة المقدم ـــتلاءم وطبیعـــة الخدم وجـــود مرافـــق ت

  .یتمتعون بحریة التعبیر والمناقشة والتعاون

  13 متوسطة 68% 3.40 1.22

بالقطاع الصـحي بتقـدیم الخدمـة یسـاهم فـي تـوفیر اهتمام العاملین / 12

  .الإمكانات اللازمة للعمل

  4 مرتفعة 79.6% 3.98 908.

تقـدیم خدمـة  ىدهم علدعم إدارة القطاع الصحي للعاملین بما یساع/ 13

زیادة قدرتهم على وضع مناهج مناسبة لعملیة التطبیق  ىأفضل یؤدي إل

  .والتنفیذ

  5 مرتفعة 77.2% 3.86 1.13

اع الصحي مـع ظـروف المرضـي ملائمة أوقات عمل مؤسسات القط/ 14

اهتمـــام العـــاملین بالتـــدریب مـــن خـــلال تبنـــي فلســـفة جیـــدة  ىیـــؤدي إلـــ

  .للتطویر

  6 مرتفعة 76.6% 3.83 993.

إعطاء العاملین تعاطف أكبر لبعض المرضى یعكـس تقـبلهم لثقافـة / 15

  .الجودة الشاملة في العمل

مرتفعة  80.4% 4.02 900.

 جدا

3  

اهتمام العاملین بالتعرف علـى حاجـات المرضـى یـؤدي إلـي التركیـز / 16

  .على كیفیة تطبیق مفاهیم الجودة الشاملة

مرتفعة  81% 4.05 836.

 جدا

2  
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إیمــان  ودعــم إدارات المستشــفیات واهتمامهــا بمفهــوم وأهمیــة إدارة / 17

  .الطبیة بسهولة ویسرالجودة الشاملة  یُمكن من التخلص من النفایات 

مرتفعة  82.4% 4.12 939.

 جدا

1 

   مرتفعة %72.2 3.61 1.07  العبارات يجمالإ

  .م 2016 يحصائلإا  إعداد الباحثة من نتائج التحلیل: المصدر

  :ما یلي) 1/25/ 5(یتضح من الجدول رقم 

الوسط الفرضـي یزید متوسطها عن  الأولىالتي تعبر عن  محور الفرضیة أن جمیع العبارات / 1

العلاقة بین  وهذه النتیجة تدل على موافقة أفراد العینة على جمیع العبارات التي تقیس مستوى) 3(

اهتمام إدارة مؤسسات القطاع الصحي بتطبیق مفاهیم الجودة في عملها وزیـادة كفـاءة أداء القطـاع 

ع العبــــارات فـــي المجتمـــع موضـــع الدراســـة بمســــتوى موافقـــة مرتفعـــة حیـــث حققـــت جمیـــ  الصـــحي

  )% .72.2(وأهمیة نسبیة  ) 1.07(وبانحراف معیاري ) 3.61(عام مقداره " متوسطا

إیمـــان  ودعـــم إدارات المستشـــفیات واهتمامهـــا بمفهـــوم  ( ویلاحـــظ مـــن الجـــدول أن  العبـــارة/ 2

جاءت في ) وأهمیة إدارة الجودة الشاملة  یُمكن من التخلص من النفایات الطبیة بسهولة ویسر

بـــانحراف معیـــاري ) 4.12(ة الأولـــى حیـــث بلـــغ متوســـط إجابـــات أفـــراد العینـــة علـــى العبـــارة المرتبـــ

ـــة نســـبیة مرتفعـــة بلغـــت ) 0.939( ـــارة )%. 82.4(بأهمی ـــة العب اهتمـــام  (تلیهـــا فـــي المرتبـــة الثانی

العاملین بالتعرف على حاجات المرضـى یـؤدي إلـي التركیـز علـى كیفیـة تطبیـق مفـاهیم الجـودة 

  )% 81(وبأهمیة نسبیة ) 0.836(وانحراف معیاري ) 4.05(ط حسابي بمتوس) الشاملة

یتــوفر بالمستشــفي المعــدات والأجهــزة المتطــورة ممــا (أمــا المرتبــة الأخیــرة فقــد جــاءت العبــارة / 3

وبــانحراف معیــاري ) 2.93(حیـث بلــغ متوسـطها ) یـؤدي للقناعــة بالعمــل والتصـمیم علــى النجــاح

  .  )%58.6(وأهمیة نسبیة بلغت ) 1.19(

   : الأولىلعبارات فرضیة الدراسة ): كاى تربیع(اختبار " ثالثا

ختبــار وجــود فــروق ذات دلالــة إحصــائیة بــین أعــداد المــوافقین وغیــر المــوافقین للنتــائج لإ

)  5/1/24( رقـــم وفیمـــا یلـــي جـــدول .  لدلالــة الفـــروق)  كـــاى تربیـــع (أعــلاه تـــم اســـتخدام اختبـــار 

  .الأولىیوضح نتائج اختبار كاى تربیع لدلالة الفروق للعبارات التي تقیس محور الفرضیة 

  

  



337 

 

كــاى تربیــع لدلالــة الفــروق لعبــارات  محــور فرضــیة الدراســة  اختبــار)  5/1/26 (جــدول رقــم 

   الأولى

ـــــــــــــة   العبارات قیم

كـــــــــــــــاى 

  تربیع

درجــــــــــات 

  الحریة

القیمـــــــــــــــــــــة 

  الجدولیة

مســــــــتوى 

  المعنویة

  الدلالة

یتـــوفر بالقطـــاع الصـــحي إدارة للجـــودة  وهیكـــل / 1

  . تنظیمي وأدوار ومسئولیات وظیفیة واضحة

 وجود فروق 0.000 9.48 4 152.3

یوجــــــد قســــــم أو فریــــــق لمكافحــــــة العــــــدوى / 2

  بالمستشفى

 وجود فروق 0.000 9.48  4 116.3

ــز الصــحیة نظــام / 3 ــوفر بالمستشــفیات و المراك یت

 .فعالةعلاقات عامة ونظم اتصال 

 وجود فروق 0.000 9.48  4 65.4

توجــــد بالقطــــاع الصــــحي تســــهیلات أساســــیة / 4

ملائمـــة وصـــحیة للـــتخلص مـــن النفایـــات بالقطـــاع 

  .الصحي

 وجود فروق 0.000 9.48  4 110.1

 وجود فروق 0.000 9.48  4 85.2 .توجد مرافق تتلاءم وطبیعة الخدمة المقدمة/ 5

النظافــة یوجــد عــاملون علــى درجــة عالیــة مــن / 6

 .وحسن الهندام والمظهر

 وجود فروق 0.000 9.48  4 40

یهتم العاملون بالقطـاع الصـحي بتقـدیم الخدمـة / 7

 .بشكل جید كشئ أساسي

 وجود فروق 0.000 9.48  4 123.8

تحــتفظ مؤسســات هــذا القطــاع بســجلات دقیقــة / 8

 . وموثقة

 وجود فروق 0.000 9.48  4 95.1

المعــدات والأجهــزة المتطــورة  ىیتــوفر بالمستشــف/ 9

  .مما یؤدي للقناعة بالعمل والتصمیم على النجاح

 وجود فروق 0.000 9.48  4 54.1

ـــاملین لمهـــارات الجـــودة الشـــاملة / 10 ـــتلاك الع ام

تحدیـد المشـكلة والأهـداف  التي تـرتبط بالقـدرة علـى

التزام العاملین بالمواعیـد المحـددة لتقـدیم  ىیؤدي إل

  . الخدمة

 وجود فروق 0.000 9.48  4 125.8
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وجود مرافق تتلاءم وطبیعة الخدمة المقدمة تجعـل / 11

  .العاملین یتمتعون بحریة التعبیر والمناقشة والتعاون

 وجود فروق 0.000 9.48  4 52.7

اهتمــــام العــــاملین بالقطــــاع الصــــحي بتقــــدیم / 12

  .الخدمة یساهم في توفیر الإمكانات اللازمة للعمل

 وجود فروق 0.000 9.48  4 250

ع الصــــحي للعــــاملین بمــــا دعــــم إدارة القطــــا/ 13

زیـادة  ىتقدیم خدمة أفضل یؤدي إلـ ىیساعدهم عل

قدرتهم على وضع منـاهج مناسـبة لعملیـة التطبیـق 

  .والتنفیذ

 وجود فروق 0.000 9.48  4 261.5

اع الصحي ملائمة أوقات عمل مؤسسات القط/ 14

ــع ظــروف المرضــي یــؤدي إلــ اهتمــام العــاملین  ىم

  .بالتدریب من خلال تبني فلسفة جیدة للتطویر

 وجود فروق 0.000 9.48  4 204.6

إعطاء العاملین تعاطف أكبر لـبعض المرضـى / 15

  .یعكس تقبلهم لثقافة الجودة الشاملة في العمل

 وجود فروق 0.000 9.48  4 254.2

التعرف علـــــى حاجـــــات اهتمـــــام العـــــاملین بـــــ/ 16

التركیـــز علـــى كیفیـــة تطبیـــق  ىإلـــالمرضـــى یـــؤدي 

  .مفاهیم الجودة الشاملة

 وجود فروق 0.000 9.48  4 296.3

إیمــان  ودعــم إدارات المستشــفیات واهتمامهــا / 17

ــة إدارة الجــودة الشــاملة  یُمكــن مــن  بمفهــوم وأهمی

  .التخلص من النفایات الطبیة بسهولة ویسر

 وجود فروق 0.000 9.48  4 252.3

 وجود فروق 0.000 9.48  4 194.3  الإجمالي

  .م  2016إعداد الباحث من نتائج الدراسة المیدانیة :المصدر

  :ما یلي) 5/1/24(یتضح من الجدول رقم 

)  9.48(وهـى أكبــر مـن القیمــة الجدولیــة ) 252.3(للعبـارة الأولــى  )كـاى تربیــع(بلغـت قیمــة  . 1

ذات دلالــة إحصــائیة بــین  وعلیــه فــأن ذلــك یشــیر إلــى وجــود فــروق%5عنــد مســتوى دلالــة معنویــة 

ولصـالح المـوافقین بمسـتوى موافقـة مرتفعـة )  3(والوسط الفرضـي للدراسـة ) 3.77(متوسط العبارة 

یتوفر بالقطاع الصـحي إدارة للجـودة  وهیكـل تنظیمـي وأدوار ومسـئولیات وظیفیـة (  على العبارة

  ).واضحة
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)  7.81(أكبــر مــن القیمــة الجدولیــة وهــى ) 116.3(للعبــارة الثانیــة  )كــاى تربیــع(بلغــت قیمــة  . 2

وعلیـه فــأن ذلــك یشــیر إلــى وجـود فــروق ذات دلالــة إحصــائیة بــین  %5عنـد مســتوى دلالــة معنویــة 

ولصـالح المـوافقین بمسـتوى موافقـة مرتفعـة )  3(والوسط الفرضـي للدراسـة ) 3.61(متوسط العبارة 

  .) یوجد قسم أو فریق لمكافحة العدوى بالمستشفى ( على العبارة

)  7.81(وهــى أكبــر مــن القیمــة الجدولیــة ) 65.4(للعبــارة الثالثــة  ) كــاى تربیــع (بلغــت قیمــة  . 3

وعلیــه فــأن ذلــك یشــیر إلــى وجــود فــروق ذات دلالــة إحصــائیة بــین %5عنــد مســتوى دلالــة معنویــة 

ولصالح الموافقین بمستوى موافقة متوسـطة )  3(والوسط الفرضي للدراسة ) 3.17(متوسط العبارة 

  . ) یتوفر بالمستشفیات و المراكز الصحیة نظام علاقات عامة ونظم اتصال فعالة ( لى العبارةع

)  7.81(وهـى أكبـر مـن القیمـة الجدولیـة ) 110.1(للعبـارة الرابعـة  ) كـاى تربیـع(بلغـت قیمـة  . 4

وعلیـه فــأن ذلــك یشــیر إلــى وجـود فــروق ذات دلالــة إحصــائیة بــین  %5عنـد مســتوى دلالــة معنویــة 

ولصـالح المـوافقین بمسـتوى موافقـة مرتفعـة )  3(والوسط الفرضـي للدراسـة ) 3.58(متوسط العبارة 

توجد بالقطاع الصـحي تسـهیلات أساسـیة ملائمـة وصـحیة للـتخلص مـن النفایـات  (على العبـارة

  . ) بالقطاع الصحي

)  7.81(دولیـة وهـى أكبـر مـن القیمـة الج) 85.2(للعبـارة الخامسـة  ) كاى تربیع (بلغت قیمة  . 5

وعلیـه فــأن ذلــك یشــیر إلــى وجـود فــروق ذات دلالــة إحصــائیة بــین  %5عنـد مســتوى دلالــة معنویــة 

ولصالح الموافقین بمستوى موافقة متوسـطة )  3(والوسط الفرضي للدراسة ) 3.17(متوسط العبارة 

  . ) توجد مرافق تتلاءم وطبیعة الخدمة المقدمة ( على العبارة

)  7.81(وهــى أكبــر مــن القیمــة الجدولیــة ) 40(للعبــارة السادســة  ) اى تربیــعكــ (بلغــت قیمــة  . 6

وعلیـه فــأن ذلــك یشــیر إلــى وجـود فــروق ذات دلالــة إحصــائیة بــین  %5عنـد مســتوى دلالــة معنویــة 

ولصالح الموافقین بمستوى موافقة متوسـطة )  3(والوسط الفرضي للدراسة ) 3.25(متوسط العبارة 

  ).ملون على درجة عالیة من النظافة وحسن الهندام والمظهریوجد عا ( على العبارة

أكبــر مــن القیمــة الجدولیــة وهـى ) 123.813.8(للعبــارة الســابعة  ) كــاى تربیــع (بلغـت قیمــة  . 7

وعلیـــه فـــأن ذلـــك یشـــیر إلـــى وجـــود فـــروق ذات دلالـــة  %5عنـــد مســـتوى دلالـــة معنویـــة ) 7.81(

ولصـالح المـوافقین بمسـتوى )  3(الفرضـي للدراسـة والوسـط ) 3.63(إحصائیة بین متوسـط العبـارة 

یهـتم العـاملون بالقطـاع الصـحي بتقـدیم الخدمـة بشـكل جیـد كشـئ  ( موافقة مرتفعة علـى العبـارة

  . ) أساسي
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عند ) 7.81(أكبر من القیمة الجدولیة وهى ) 95.1(للعبارة الثامنة  ) كاى تربیع ( بلغت قیمة. 8

ن ذلك یشیر إلى وجود فروق ذات دلالة إحصائیة بـین متوسـط وعلیه فأ %5مستوى دلالة معنویة 

ولصــالح المــوافقین بمســتوى موافقــة متوســطة علــى )  3(والوســط الفرضــي للدراســة ) 3.42(العبــارة 

  . ) تحتفظ مؤسسات هذا القطاع بسجلات دقیقة وموثقة ( العبارة

عند )  7.81(القیمة الجدولیة وهى أكبر من ) 54.1(للعبارة الثامنة  )كاى تربیع(بلغت قیمة  . 9

وعلیه فأن ذلك یشیر إلى وجود فروق ذات دلالة إحصائیة بـین متوسـط  %5مستوى دلالة معنویة 

ولصــالح المــوافقین بمســتوى موافقــة متوســطة علــى )  3(والوســط الفرضــي للدراســة ) 2.93(العبــارة 

المعدات والأجهزة المتطورة مما یؤدي للقناعة بالعمل والتصمیم على  ىستشفیتوفر بالم ( العبارة

  . ) النجاح

)  7.81(وهـى أكبـر مـن القیمـة الجدولیـة ) 125.8(للعبـارة الثامنـة  )كـاى تربیـع(بلغت قیمة  . 10

وعلیـه فــأن ذلــك یشــیر إلــى وجـود فــروق ذات دلالــة إحصــائیة بــین  %5عنـد مســتوى دلالــة معنویــة 

ولصــالح المــوافقین بمســتوى موافقــة مرتفعــة  )3(والوســط الفرضــي للدراســة ) 3.61( متوســط العبــارة

تحدیـد المشـكلة  امتلاك العاملین لمهارات الجودة الشاملة التي ترتبط بالقدرة على ( على العبارة

  . ) التزام العاملین بالمواعید المحددة لتقدیم الخدمة ىوالأهداف یؤدي إل

)  7.81(وهـى أكبـر مـن القیمـة الجدولیـة ) 82.7(للعبـارة الثامنـة  ) عكـاى تربیـ ( بلغـت قیمـة. 11

وعلیـه فــأن ذلــك یشــیر إلــى وجـود فــروق ذات دلالــة إحصــائیة بــین  %5عنـد مســتوى دلالــة معنویــة 

ولصالح الموافقین بمستوى موافقة متوسـطة )  3(والوسط الفرضي للدراسة ) 3.40(متوسط العبارة 

ــ ( علــى العبــارة تلاءم وطبیعــة الخدمــة المقدمــة تجعــل العــاملین یتمتعــون بحریــة وجــود مرافــق ت

  . ) التعبیر والمناقشة والتعاون

)  7.81(وهــى أكبــر مــن القیمــة الجدولیــة ) 150(للعبــارة الثامنــة  )كــاى تربیــع(بلغــت قیمــة  . 12

وعلیــه فــأن ذلــك یشــیر إلــى وجــود فــروق ذات دلالــة إحصــائیة بــین %5عنــد مســتوى دلالــة معنویــة 

ولصـالح المـوافقین بمسـتوى موافقـة مرتفعـة )  3(والوسط الفرضـي للدراسـة ) 3.98(متوسط العبارة 

اهتمــام العــاملین بالقطــاع الصــحي بتقــدیم الخدمــة یســاهم فــي تــوفیر الإمكانــات  ( علــى العبــارة

  . ) اللازمة للعمل

)  7.81(الجدولیـة  وهـى أكبـر مـن القیمـة) 161.5(للعبـارة الثامنـة  )كـاى تربیـع(بلغت قیمة  . 13

وعلیـه فــأن ذلــك یشــیر إلــى وجـود فــروق ذات دلالــة إحصــائیة بــین  %5عنـد مســتوى دلالــة معنویــة 

ولصـالح المـوافقین بمسـتوى موافقـة مرتفعـة )  3(والوسط الفرضـي للدراسـة ) 3.86(متوسط العبارة 
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ة أفضـل یـؤدي تقـدیم خدمـ ىع الصحي للعاملین بما یساعدهم علدعم إدارة القطا ( على العبـارة

  . ) إلي زیادة قدرتهم على وضع مناهج مناسبة لعملیة التطبیق والتنفیذ

)  7.81(وهـى أكبـر مـن القیمـة الجدولیـة ) 204.6(للعبـارة الثامنـة  )كـاى تربیـع(بلغت قیمة  . 14

وعلیـه فــأن ذلــك یشــیر إلــى وجـود فــروق ذات دلالــة إحصــائیة بــین  %5عنـد مســتوى دلالــة معنویــة 

ولصـالح المـوافقین بمسـتوى موافقـة مرتفعـة )  3(والوسط الفرضـي للدراسـة ) 3.83(ارة متوسط العب

 ىیــؤدي إلــ ىاع الصـحي مــع ظــروف المرضــملائمـة أوقــات عمــل مؤسســات القطــ ( علـى العبــارة

  . ) اهتمام العاملین بالتدریب من خلال تبني فلسفة جیدة للتطویر

)  7.81(وهى أكبـر مـن القیمـة الجدولیـة ) 254.2(للعبارة الثامنة  ) كاى تربیع(بلغت قیمة  . 15

وعلیـه فــأن ذلــك یشــیر إلــى وجـود فــروق ذات دلالــة إحصــائیة بــین  %5عنـد مســتوى دلالــة معنویــة 

ولصـالح المـوافقین بمسـتوى موافقـة مرتفعـة )  3(والوسط الفرضـي للدراسـة ) 4.02(متوسط العبارة 

بعض المرضـى یعكـس تقـبلهم لثقافـة الجـودة إعطاء العـاملین تعـاطف أكبـر لـ ( جدا على العبارة

  . ) الشاملة في العمل

)  7.81(وهى أكبـر مـن القیمـة الجدولیـة ) 296.3(للعبارة الثامنة  ) كاى تربیع ( بلغت قیمة. 16

وعلیـه فــأن ذلــك یشــیر إلــى وجـود فــروق ذات دلالــة إحصــائیة بــین  %5عنـد مســتوى دلالــة معنویــة 

ولصــالح المــوافقین بمســتوى موافقــة مرتفعــة  )3(لفرضــي للدراســة والوســط ا) 4.05(متوســط العبــارة 

التركیز على كیفیة  ىالتعرف على حاجات المرضى یؤدي إلاهتمام العاملین ب ( جدا على العبـارة

  . ) تطبیق مفاهیم الجودة الشاملة

)  7.81(وهـى أكبـر مـن القیمـة الجدولیـة ) 252.3(للعبـارة الثامنـة  )كـاى تربیـع(بلغت قیمة  . 17

وعلیـه فــأن ذلــك یشــیر إلــى وجـود فــروق ذات دلالــة إحصــائیة بــین  %5عنـد مســتوى دلالــة معنویــة 

ولصـالح المـوافقین بمسـتوى موافقـة مرتفعـة )  3(والوسط الفرضـي للدراسـة ) 4.12(متوسط العبارة 

 إیمــان  ودعــم إدارات المستشــفیات واهتمامهــا بمفهــوم وأهمیــة إدارة الجــودة ( جــدا علــى العبــارة

  ).الشاملة  یُمكن من التخلص من النفایات الطبیة بسهولة ویسر

)  9.48(وهى أكبر من القیمة الجدولیـة ) 194.3(لجمیع العبارات   كاى تربیع ( بلغت قیمة. 18

وعلیـه فــأن ذلــك یشــیر إلــى وجـود فــروق ذات دلالــة إحصــائیة بــین  %5عنـد مســتوى دلالــة معنویــة 

بمسـتوى موافقـة مرتفعـة  ولصـالح المـوافقین)  3(فرضـي للدراسـة والوسط ال) 3.61(متوسط العبارة 

  . )الأولىالفرضیة (  عبارات إجماليعلى 
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أن ) 5/1/26(والجــــدول رقــــم ) 5/1/25(یتضــــح مــــن الجــــدول رقــــم  :الأولــــىملخــــص الفرضــــیة 

للدراسـة  تـدل علـى أن مسـتوى  الأولـىالمتوسطات الحسـابیة لجمیـع العبـارات التـي تقـیس الفرضـیة 

) 1.02(بـانحراف معیـاري ) 3.61(الاستجابة مرتفعة حیث بلغ  المتوسـط العـام لجمیـع  العبـارات 

لدلالــة الفــروق لجمیــع عبــارات ) كــاى تربیــع( كمــا بلغــت قیمــة)% . 72.2(وأهمیــة نســبیة مقــدارها 

القیمـة أقـل مـن مسـتوى  وهـذه) 0.000(بمسـتوى معنویـة ) 194.3( الأولـىمحور فرضیة الدراسـة 

وعلیة فأن ذلـك یشـیر إلـى وجـود فـروق ذات دلالـة إحصـائیة علـى إجابـات أفـراد ) 0.05(المعنویة 

  .العینة ولصالح الموافقین بمستوى موافقة مرتفعة

ــائج التحلیــل ا  ــى نت ــتم قبــول فرضــیة الدراســة  يحصــائلإوبنــاء عل الموضــحة فــي الفقــرات الســابقة ی

حصـــائیة بـــین اهتمـــام إدارة مؤسســـات القطـــاع الصـــحي بتطبیـــق إتوجـــد علقـــة ذات دلالـــة  ( الأولـــى

بمســتوى موافقــة تتــراوح مــا بــین ) القطــاع الصــحي خــدمات مفــاهیم الجــودة فــي عملهــا وزیــادة كفــاءة

ماعــدا العبــارات التالیــة حیــث تــم قبولهمــا بمســتوى . المرتفعــة والمرتفعــة جــدا  فــي جمیــع العبــارات 

  :وتم عدم الموافقة على الأخیرة من الأغلبیة  ةموافقة متوسط

  .المراكز الصحیة نظام علاقات عامة ونظم اتصال فعالةو  یتوفر بالمستشفیات/ 1

  .توجد مرافق تتلاءم وطبیعة الخدمة المقدمة /2

  .یوجد عاملون على درجة عالیة من النظافة وحسن الهندام والمظهر /3

  .تحتفظ مؤسسات هذا القطاع بسجلات دقیقة وموثقة /4

وجود مرافق تتلاءم وطبیعة الخدمـة المقدمـة تجعـل العـاملین یتمتعـون بحریـة التعبیـر والمناقشـة  /5

  .والتعاون

یتـــوفر بالمستشـــفي المعـــدات والأجهـــزة المتطـــورة ممـــا یـــؤدي للقناعـــة بالعمـــل والتصـــمیم علـــى  /6

  .النجاح

حصائیة بین تصمیم برامج إدارة الجودة الشاملة إتوجد علاقة ذات دلالة : الثانیة الفرضیة

  وكفاءة خدمات التخلص من النفایات الطبیة بالقطاع الصحي

العلاقــة بــین  وفیمــا یلــي التوزیــع التكــراري لإجابــات أفــراد عینــة الدراســة  علــى العبــارات التــي تقــیس

وكفاءة خـدمات الـتخلص مـن النفایـات الطبیـة بالقطـاع الصـحي تصمیم برامج إدارة الجودة الشاملة 

  :في المجتمع موضع الدراسة وذلك على النحو التالي 
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العلاقة بین تصمیم برامج إدارة الجودة (التوزیع التكراري لعبارات )  1/27/ 5(جدول رقم 

  )الشاملة وكفاءة خدمات التخلص من النفایات الطبیة بالقطاع الصحي

  بارةالع     

 

 لا أوافق بشدة لا أوافق محاید أوافق أوافق بشدة

 نسبة عدد نسبة عدد نسبة عدد نسبة عدد نسبة عدد

توجـــــــــــــــد إدارة أو / 1

وحـــــــــدة متخصصـــــــــة 

تتـــــــــولي عمـــــــــل إدارة 

  .النفایات الطبیة

95 28.5 148 44.2 50 14.9 37 11 5 1.5 

وجــــــــود الهیاكــــــــل / 2

التنظیمیــــــة ووضــــــوح 

الأدوار والمســـــــؤولیات 

لإدارة  والواجبـــــــــــــــــــات

النفایـات الطبیــة یــؤدي 

زیــــــادة كفــــــاءة  ىإلــــــ

ـــــــــة المنشـــــــــأة  وفاعلی

ــتخلص  الصــحیة فــي ال

  .من النفایات الطبیة

113 33.7 159 47.5 38 11.3 18 5.4 7 2.1 

 ىیتـــــــــــوفر لـــــــــــد/ 3

مســئول ذا  ىالمستشــف

ـــل عـــالي مناســـب  تأهی

  .لإدارة النفایات الطبیة

66 19.7 103 30.7 86 25.7 60 17.9 20 6 

 ىتوجــد بالمستشـــف/ 4

سیاســـــــــــات ونظـــــــــــم 

وبروتوكـــولات مكتوبـــة 

وخطـــة لإدارة النفایـــات 

  .الطبیة

56 16.7 112 33.4 82 24.5 69 20.6 16 4.8 

تراجــــع وتســــتحدث / 5

خطــــــة  وبــــــرامج إدارة 

النفایـــــــــــات بصـــــــــــفة 

منتظمــــة كــــل عــــام أو 

46 13.7 119 35.5 96 28.7 62 18.5 12 3.6 
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عنــدما یُوصــي بإدخــال 

ــدیل یحســن مــن  أي تع

  .أسلوب هذه الخطة

توفر النظام الفعـال / 6

ــــــــــة  لل ــــــــــات العام علاق

ـــ ـــؤدي إل  ىوالاتصـــال ی

زیــادة قــدرة المستشــفى 

ـــــتخلص مـــــن  علـــــى ال

  .النفایات الطبیة 

106 31.6 145 43.3 50 14.9 27 8.1 7 2.1 

 ىتتـــــــــــوفر لـــــــــــد/ 7

ــــــــل  المستشــــــــفى دلائ

وثیقـة دلائـل / مختصرة

إرشــــــــــادیة خاصــــــــــة 

بالتخلص من النفایـات 

  . الطبیة وإدارتها

54 16.1 125 37.3 77 23 65 19.4 14 4.2 

تـــــــوفر المعــــــــدات / 8

والأدوات والأجهـــــــــــــــزة 

المتطورة یؤدي لقناعة 

العـــــــاملین بالاهتمـــــــام 

  .بالنظافة العامة

112 33.4 141 42.1 33 9.9 40 11.9 9 2.7 

ـــــــــة   9 ـــــــــر حمای یعتب

العــاملین والعمــلاء مــن 

ــــــرض للإصــــــابات  التع

ــة  جــراء النفایــات الطبی

ـــــــاییر  ـــــــن أهـــــــم مع م

الســــــــــلامة الواجــــــــــب 

تلافیهــا خاصــة للفئــات 

ذات التعــرض المباشــر 

للمـــــــــــــواد شـــــــــــــدیدة 

  .الخطورة
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47.8 119 35.5 23 6.9 22 6.6 11 3.3 

 ىتعمل المستشـف/ 10

باستمرار على الكشـف 
76 22.7 83 24.8 61 18.2 71 21.2 44 13.1 
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الصـــــــحي وتحصـــــــین 

جمیـــع فئـــات العـــاملین 

المتعاملة مـع النفایـات 

) ب(ضد التهاب الكبـد 

  ) . التیتانوس(والقزاز 

یتم فرز النفایات  / 11

ـــت إنتاجهـــا  ـــة وق الطبی

ـــات الأخـــرى  مـــن النفای

ـــــــل  ـــــــا الأك ـــــــل بقای مث

  .والورق

76 22.7 116 34.6 59 17.6 57 17 27 8.1 

/ توجــــــد أوعیــــــة/ 12

حاویات مخصصة بهـا 

ـــــات  علامـــــات أو بطاق

بیــان تفصــل كــل نفایــة 

  .على حده

79 23.6 122 36.4 40 11.9 63 18.8 31 9.3 

ـــــــــدى / 13 ـــــــــوفر ل تت

المستشــــفى صــــنادیق 

  .أمان كافیة

76 22.7 112 33.4 60 17.9 62 18.5 25 7.5 

ترمــــى المحــــاقن / 14

ـــــــر المســـــــتخدمة   والإب

وبطریقـــــــة صـــــــحیحة 

  .داخل صنادیق الأمان

98 29.3 113 39.7 49 14.6 34 10.1 21 6.3 

یـــــــــــتم جمـــــــــــع / 15

النفایات یومیـاً وبشـكل 

منــــــــــــــتظم داخــــــــــــــل 

  .المستشفى

97 29 125 37.3 47 14 44 13.1 22 6.6 

ــــات / 16 تجمــــع النفای

الطبیــــــة فــــــي مواقــــــع 

محــــــــــددة بالأقســــــــــام 

والعنـابر وأمـاكن تواجـد 

المرضــــــــى وتوضـــــــــع 

86 25.7 123 36.7 52 15.5 51 15.2 23 6.9 
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أوعیــــــــة أو حاویــــــــات 

أو (ممیــــــــزة الألــــــــوان 

ــــان ــــة بی ) علیهــــا بطاق

ــــوع النفایــــات   ــــاً لن طبق

ومحكمــة الغلــق بعیــدة 

ــــل  عــــن المرضــــي لتنق

إلى أمـاكن التجمیـع أو 

  . التخزین الرئیسیة

ـــــــــدى / 17 ـــــــــوفر ل یت

ــاف  المستشــفى عــدد ك

ـــــــــــــــي  مـــــــــــــــن الترول

حاویــــات / المخصــــص

عربات لنقـل / بحمالات

حاویـــــــــات وأكیـــــــــاس 

ــــــــــــات داخــــــــــــل  النفای

  . المستشفى

51 15.2 85 25.4 53 15.8 115 34.3 31 9.3 

تنقـــــل النفایـــــات / 18

الخطـــرة وغیـــر الخطـــرة 

ـــــــــة منفصـــــــــلة  بطریق

لموقـــــــــــع التخـــــــــــزین 

ــــت و ــــع /المؤق أو لمواق

  .معالجتها

60 17.9 111 33.1 66 19.7 76 22.7 22 6.6 

ــــــة / 19 ــــــلأ أوعی / تم

حاویات النفایات لأكثر 

ـــــــاع  ـــــــلاث أرب ـــــــن ث م

  . حجمها

48 14.3 102 30.4 96 28.7 67 20 22 6.6 

تنقـــــل النفایـــــات / 20

ـــــي وســـــائل  ـــــة ف الطبی

ـــــن  مناســـــبة للنقـــــل م

مواقـــــــــــع التجمیـــــــــــع 

ــــــــــام  ــــــــــة لإتم المركزی

المعالجــة ســواء داخــل 

62 18.5 112 33.4 77 23 63 18.8 21 6.3 
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أو خــــــــارج المنشــــــــأة 

ـــــــتخلص النهـــــــائي  وال

  .منها

یتم تعقیم عربات / 21

نقل النفایات ونظافتهـا 

وصـــــــــیانتها بشـــــــــكل 

  .دوري

39 11.6 62 18.5 93 27.8 84 25.1 57 17 

ـــات / 22 ـــوفر إمكانی تت

تخـــــزین مؤقتـــــة بكـــــل 

  .قسم أو عنبر

29 8.7 127 37.9 66 19.7 81 24.2 32 9.6 

تتــــــــــــــــــــــــــــــوفر / 23

بالمستشــــــفي أمــــــاكن 

تخزین مركزیة محكمـة 

الغلــق، محاطــة بســور 

ومـــــــــــزودة بـــــــــــأدوات 

ضـد السلامة والحمایـة 

الحریـــق وبعیــــده عــــن 

أو  ىأقامـــــــة المرضـــــــ

المطـــــــابخ أو أمـــــــاكن 

  .إعداد الطعام

44 13.1 86 25.7 61 18.2 97 29 47 14 

مركـــز التخـــزین /  24

مـــــــزود  ىبالمستشـــــــف

ـــــــــــة  ـــــــــــأدوات النظاف ب

ـــــــــــواد  الملائمـــــــــــة وم

التطهیـــــــــر والتعقـــــــــیم 

لاســتعمالها فــي نظافــة 

المركــز بصــفة مســتمرة 

أو عنــد الطــواري وعنــد 

تنظیـــــــــف النفایـــــــــات 

  .المنسكبة 

36 10.7 89 26.6 78 23.3 95 28.4 37 11 

توجــــــــــــــــــــــــــــــــد / 25

بالمستشــــــفى وســــــیلة 
33 9.9 70 20.9 83 24.8 95 28.4 54 16.1 
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تخــزین مبــردة لنفایــات 

مخلفــــــــات الأنســــــــجة 

  .  والأعضاء البشریة

تــــــــتم معالجــــــــة / 26

ـــل  ـــة قب النفایـــات الطبی

إخراجهـــا مـــن الأقســـام 

  .أو العنابر

32 9.6 77 23 67 20 107 31.9 52 15.5 

یتخـــــــــــــــــــــــــــذ /  27 

المســـــــــــــــــــــــــــــــئولون 

بالمستشـــفى إجـــراءات 

المعالجــــــة والــــــتخلص 

من النفایات حسـب مـا 

هـــو  منصـــوص علیـــه 

مــــن خطــــوات وطــــرق 

ســــــــلیمة فــــــــي هــــــــذا 

  .المجال

45 13.4 100 29.9 90 26.9 78 23.3 22 6.6 

 ىیتــــــوفر لــــــد/  28 

محرقـــــــة   ىالمستشـــــــف

للــتخلص مــن النفایــات 

  .الطبیة

52 15.5 90 26.9 61 18.2 89 26.6 43 12.8 

یوجــــــد بمحرقــــــة / 29

ــــــــاز  ىالمستشــــــــف جه

لتنظیــــــــــف الغــــــــــازات 

ــراق الناتجــة عــ ن الاحت

حتــى لا تشــكل خطــورة 

البیئـــة أو علـــى  ىعلـــ

  .الصحة العامة

38 11.3 50 14.9 84 25.2 107 31.9 56 16.7 

وجود التسهیلات / 30

الملائمة للـتخلص مـن 

النفایــــــــات بالقطـــــــــاع 

الصـــحي یشـــجع علـــى  

ـــــــــ ویم المســـــــــتمر التق

91 27.2 147 43.9 51 15.2 29 8.7 17 5.1 
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ـــد ـــة ل ـــة الذاتی  ىوالرقاب

  . العاملین

إیمــــان العــــاملین / 31

بمفهوم وأهمیة الجودة 

الشــاملة  یمكــنهم مــن 

تحدید المشكلة  ویوفر 

لهــــــــــــم الاســــــــــــتعداد 

للــتخلص مــن النفایــات 

  .الطبیة 

108 32.2 161 48.1 42 12.5 18 5.4 6 1.8 

ـــــــق / 32 وجـــــــود مراف

تتلاءم وطبیعـة وآلیات 

ـــتخلص مـــن  خدمـــة  ال

النفایــــــــــــات تجعــــــــــــل 

ــــــــون  ــــــــاملین یهتم الع

بأهمیــــــــــة اســــــــــتمرار 

ــات  ــتخلص مــن مخلف ال

  .العمل

102 30.4 154 46 41 12.2 28 8.4 10 3 

ـــــدات / 33 ـــــوفر المع ت

والأجهـــــــزة المتطـــــــورة 

یـــــؤدي لزیـــــادة قـــــدرة 

واهتمـــــــــام العـــــــــاملین 

بنجاح بـرامج الـتخلص 

  .من النفایات الطبیة

123 36.7 144 43 38 11.3 19 5.7 11 3.3 

وجود التسهیلات  / 34

الملائمة للـتخلص مـن 

النفایــــــــات بالقطـــــــــاع 

الصـــحي یشـــجع علـــى 

د بیئــــــة عمــــــل إیجــــــا

تســمح بتقــدیم خــدمات 

عـال مـن  ىمستو  ىعل

الفعالیـــة والكفـــاءة فـــي 

الــتخلص مــن النفایــات 

135 40.3 142 42.4 36 10.7 21 6.3 1 0.3 
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  . الطبیة

ـــــــق / 35 وجـــــــود مراف

وآلیات تتلاءم وطبیعـة 

ــــتخلص مــــن  خدمــــة ال

النفایــــــــــــات تجعــــــــــــل 

العـاملین أكثـر اهتمامــاً 

بالتخلص مـن مخلفـات 

  .العمل

121 36.1 151 45.1 41 12.2 18 5.4 4 1.2 

ــــــــــام إدارات / 36 اهتم

المستشفیات  بتوضیح 

الوقــــــــــــت الملائــــــــــــم 

للــتخلص مــن النفایــات 

ــــــــــل   ــــــــــات العم ومخلف

نجـــــاح  ىیســــاعد علـــــ

تطبیق برامج الـتخلص 

مـــن النفایـــات الطبیـــة 

بالمؤسســـات والمرافـــق 

الصــــــــحیة بســــــــهولة 

  .ویسر
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2.1 

  .م  2016  يحصائعداد الباحث من نتائج التحلیل الإإ: المصدر

 :ما یلي) 1/27/ 5(یتضح من الجدول رقم 

أن المستشفى من أفراد العینة یوافقون على  ) %72.7( أن نسبة) 1(یتبین من الفقرة رقم  .1

بینما بلغت نسبة غیر  .إدارة أو وحدة متخصصة تتولي عمل إدارة النفایات الطبیةبها توجد 

فراد العینة والذین لم یبدوا إجابات محددة فقد بلغت نسبتهم أما أ )%16.5(الموافقون على ذلك 

)%14.9 (  

وجود الهیاكل  أنمن أفراد العینة یوافقون على ) % 81.2( أن نسبة) 2(یتبین من الفقرة رقم  .2

زیادة كفاءة  ىالتنظیمیة ووضوح الأدوار والمسؤولیات والواجبات لإدارة النفایات الطبیة یؤدي إل

على  غیر الموافقونبینما بلغت نسبة وفاعلیة المنشأة الصحیة في التخلص من النفایات الطبیة 

  ) %.11.3(فراد العینة والذین لم یبدوا إجابات محددة فقد بلغت نسبتهم أما أ )%7.5(ذلك 
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 المستشفى من أفراد العینة یوافقون على أن ) %50.4( أن نسبة) 3(یتبین من الفقرة رقم  .3

نسبة غیر الموافقون بلغت بینما  مسئول ذا تأهیل عالي مناسب لإدارة النفایات الطبیة بهایتوفر 

فراد العینة والذین لم یبدوا إجابات محددة فقد بلغت نسبتهم أما أ)  % 23.9( على ذلك

)25.7%( .   

توجــــد  همــــن أفــــراد العینــــة یوافقـــون علــــى أنــــ) % 50.1( أن نســـبة) 4(یتبـــین مــــن الفقــــرة رقــــم  .4

بینمــا بلغــت نســبة  سیاســات ونظــم وبروتوكــولات مكتوبــة وخطــة لإدارة النفایــات الطبیــة ىتشــفبالمس

فــراد العینــة والــذین لــم یبــدوا إجابــات محــددة فقــد بلغــت أمــا أ )%25.4(غیــر الموافقــون علــى ذلــك 

  . ) %25.4(نسبتهم 

وبـرامج  خطـة مـن أفـراد العینـة یوافقـون علـى أن ) %49.2( أن نسبة) 5(یتبین من الفقرة رقم . 5

بصفة منتظمة كل عام أو عندما یُوصي بإدخال أي تعـدیل یحسـن تراجع وتستحدث إدارة النفایات 

فــراد العینــة أمــا أ )%22.3(بینمــا بلغــت نســبة غیــر الموافقــون علــى ذلــك  مــن أســلوب هــذه الخطــة

 ) %.28.7(والذین لم یبدوا إجابات محددة فقد بلغت نسبتهم 

تـوفر النظـام  مـن أفـراد العینـة یوافقـون علـى أن) %  74.9( أن نسبة) 6(یتبین من الفقرة رقم . 6

زیــادة قــدرة المستشــفى علــى الــتخلص مــن النفایــات  ىعلاقــات العامــة  والاتصــال یــؤدي إلــالفعــال لل

ــذین لــم یبــدوا أمــا أ )%10.2(بینمــا بلغــت نســبة غیــر الموافقــون علــى ذلــك  الطبیــة فــراد العینــة وال

  ) %.14.9(بلغت نسبتهم إجابات محددة فقد 

 المستشــفى مــن أفــراد العینــة یوافقــون علــى أن) %  53.4( أن نســبة) 7(یتبــین مــن الفقــرة رقــم . 7

 وثیقـة دلائـل إرشــادیة خاصـة بـالتخلص مـن النفایـات الطبیـة وإدارتهــا/ دلائـل مختصـرة هاتتـوفر لـدی

والــذین لــم یبــدوا إجابــات  فــراد العینــةأمــا أ )%23.6(بینمــا بلغــت نســبة غیــر الموافقــون علــى ذلــك 

  ) %.23(محددة فقد بلغت نسبتهم 

توفر المعدات  من أفراد العینة یوافقون على أن) %  75.5( أن نسبة) 8(یتبین من الفقرة رقم . 8

بینما بلغت نسبة غیر  والأدوات والأجهزة المتطورة یؤدي لقناعة العاملین بالاهتمام بالنظافة العامة

فراد العینة والذین لم یبدوا إجابات محددة فقد بلغت نسبتهم أما أ )%14.6(الموافقون على ذلك 

)9.9.% (  

حمایة  من أفراد العینة یوافقون على أن) %  83.3( أن نسبة) 9(یتبین من الفقرة رقم . 9

العاملین والعملاء من التعرض للإصابات جراء النفایات الطبیة یعتبر من أهم معاییر السلامة 

بینما بلغت نسبة غیر  فیها خاصة للفئات ذات التعرض المباشر للمواد شدیدة الخطورةالواجب تلا
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فراد العینة والذین لم یبدوا إجابات محددة فقد بلغت نسبتهم أما أ )%9.9(الموافقون على ذلك 

)6.9.% (  

المستشفي  من أفراد العینة یوافقون على أن ) %47.5( أن نسبة) 10(یتبین من الفقرة رقم . 10

جمیع فئات العاملین المتعاملة مع النفایات ضد لتحصین التعمل باستمرار على الكشف الصحي و 

ما أ )%34.3(بینما بلغت نسبة غیر الموافقون على ذلك  ) .التیتانوس(والقزاز ) ب(التهاب الكبد 

  ) %.18.2(فراد العینة والذین لم یبدوا إجابات محددة فقد بلغت نسبتهم أ

النفایات   من أفراد العینة یوافقون على أن) % 57.3( أن نسبة) 11(یتبین من الفقرة رقم . 11

بینما بلغت نسبة غیر  وقت إنتاجها من النفایات الأخرى مثل بقایا الأكل والورق هاالطبیة یتم فرز 

سبتهم فراد العینة والذین لم یبدوا إجابات محددة فقد بلغت نأما أ )%25.1(الموافقون على ذلك 

)17.6.% ( 

/ توجد أوعیة همن أفراد العینة یوافقون على أن % ) 60( أن نسبة) 12(یتبین من الفقرة رقم . 12

بینما بلغت نسبة غیر فصل كل نفایة على حده لخصصة بها علامات أو بطاقات بیان حاویات م

محددة فقد بلغت نسبتهم فراد العینة والذین لم یبدوا إجابات أما أ )%28.1(الموافقون على ذلك 

)11.9.% (  

المستشفى  من أفراد العینة یوافقون على أن) % 56.1( أن نسبة) 13(یتبین من الفقرة رقم . 13

فراد أما أ )%26(بینما بلغت نسبة غیر الموافقون على ذلك  صنادیق أمان كافیةلدیها تتوفر 

 ) %.17.9(العینة والذین لم یبدوا إجابات محددة فقد بلغت نسبتهم 

المحاقن  من أفراد العینة یوافقون على أن ) %69( أن نسبة) 14(یتبین من الفقرة رقم . 14

بینما بلغت نسبة غیر الموافقون  والإبر المستخدمة ترمى وبطریقة صحیحة داخل صنادیق الأمان

 ) 14.6%(فراد العینة والذین لم یبدوا إجابات محددة فقد بلغت نسبتهم أما أ )%16.4(على ذلك 

 النفایات من أفراد العینة یوافقون على أن ) %66.3( أن نسبة) 15(یتبین من الفقرة رقم . 15

بینما بلغت نسبة غیر الموافقون على ذلك  یومیاً وبشكل منتظم داخل المستشفى هایتم جمع

 ) %.14(فراد العینة والذین لم یبدوا إجابات محددة فقد بلغت نسبتهم أما أ )19.7%(

النفایات  من أفراد العینة یوافقون على أن ) %62.4( أن نسبة) 16(یتبین من الفقرة رقم  .16

أوعیة أو في الطبیة تجمع في مواقع محددة بالأقسام والعنابر وأماكن تواجد المرضى وتوضع 

ومحكمة الغلق بعیدة عن  طبقاً لنوع النفایات) بطاقة بیانعلیها  أو (حاویات ممیزة الألوان 
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بینما بلغت نسبة غیر الموافقون على ذلك  .المرضي لتنقل إلى أماكن التجمیع أو التخزین الرئیسیة

 ) %.15.5(فراد العینة والذین لم یبدوا إجابات محددة فقد بلغت نسبتهم أما أ )22.1%(

المستشفى  من أفراد العینة یوافقون على أن) % 40.6( أن نسبة) 17(یتبین من الفقرة رقم . 17

عربات لنقل حاویات وأكیاس / حاویات بحمالات/ عدد كاف من الترولي المخصصلها یتوفر 

فراد العینة أما أ )%43.6(بینما بلغت نسبة غیر الموافقون على ذلك . النفایات داخل المستشفى

 ) %.15.9(والذین لم یبدوا إجابات محددة فقد بلغت نسبتهم 

النفایـــات  مـــن أفـــراد العینـــة یوافقـــون علـــى أن)  51%( أن نســـبة) 18(یتبـــین مـــن الفقـــرة رقـــم  18.

بینمــا  أو لمواقــع معالجتهــا/الخطــرة وغیــر الخطــرة تنقــل بطریقــة منفصــلة لموقــع التخــزین المؤقــت و

فراد العینة والذین لم یبدوا إجابات محددة فقد أما أ )%29.3(بلغت نسبة غیر الموافقون على ذلك 

  ) %.19.7(بلغت نسبتهم 

/ أوعیــة  مــن أفــراد العینــة یوافقــون علــى أن)  %44.7( أن نســبة) 18(مــن الفقــرة رقــم یتبــین . 19

بینما بلغت نسبة غیر الموافقـون علـى ذلـك  . ملأ لأكثر من ثلاث أرباع حجمهاحاویات النفایات تُ 

 ) %.28.7(فراد العینة والذین لم یبدوا إجابات محددة فقد بلغت نسبتهم أما أ) 26.6%(

النفایــات  مــن أفــراد العینــة یوافقــون علــى أن) %51.9( أن نســبة) 19(الفقــرة رقــم یتبــین مــن . 20

نقل في وسائل مناسـبة للنقـل مـن مواقـع التجمیـع المركزیـة لإتمـام المعالجـة سـواء داخـل أو الطبیة تُ 

مـا أ)  %25.1(بینمـا بلغـت نسـبة غیـر الموافقـون علـى ذلـك  خارج المنشأة والتخلص النهائي منها

 . )%23(ینة والذین لم یبدوا إجابات محددة فقد بلغت نسبتهم فراد العأ

عربـات نقـل  من أفراد العینة یوافقون علـى أن) 30.1%( أن نسبة) 20(یتبین من الفقرة رقم . 21

بینمـا بلغـت نسـبة غیـر الموافقـون علـى ذلـك  ونظافتهـا وصـیانتها بشـكل دوري هـاالنفایات یـتم تعقیم

 . )%27.8(والذین لم یبدوا إجابات محددة فقد بلغت نسبتهم فراد العینة أما أ )42.1%(

تـوفر إمكانیـات  من أفراد العینة یوافقـون علـى )56.6%( أن نسبة) 21(یتبین من الفقرة رقم . 22

بینمــــا بلغــــت نســــبة غیــــر الموافقــــون علــــى ذلــــك  .بالمستشــــفى رتخــــزین مؤقتــــة بكــــل قســــم أو عنبــــ

 ) %.19.7(یبدوا إجابات محددة فقد بلغت نسبتهم فراد العینة والذین لم أما أ )33.8%(

المستشـفي  من أفراد العینـة یوافقـون علـى أن ) %40.8( أن نسبة) 22(یتبین من الفقرة رقم . 23

، محاطـة بسـور ومـزودة بـأدوات السـلامة والحمایـة  أمـاكن تخـزین مركزیـة محكمـة الغلـقبها توفر ی

بینما بلغـت نسـبة غیـر  المطابخ أو أماكن إعداد الطعامضد الحریق وبعیده عن أقامة المرضي أو 
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ــم یبــدوا إجابــات محــددة فقــد بلغــت نســبتهم أمــا أ )%43(الموافقــون علــى ذلــك  فــراد العینــة والــذین ل

)18.2.% ( 

مركـــز  مـــن أفــراد العینــة یوافقـــون علــى أن ) %37.3( أن نســبة) 24(یتبــین مــن الفقـــرة رقــم . 24

ت النظافـة الملائمـة ومـواد التطهیـر والتعقـیم لاسـتعمالها فـي نظافـة التخزین بالمستشـفي مـزود بـأدوا

بینمــا بلغــت نســبة غیــر  وعنــد تنظیــف النفایــات المنســكبة ئلمركــز بصــفة مســتمرة أو عنــد الطــوار ا

فـراد العینـة والـذین لـم یبـدوا إجابـات محـددة فقـد بلغـت نسـبتهم أمـا أ )%39.4(الموافقون على ذلـك 

)23.3.% (  

المستشـفى  من أفراد العینـة یوافقـون علـى أن ) %30.8( أن نسبة) 25(الفقرة رقم یتبین من . 25

بینمـا بلغـت نسـبة غیـر  وسیلة تخزین مبردة لنفایات مخلفات الأنسـجة والأعضـاء البشـریةبها توجد 

فراد العینة والـذین لـم یبـدوا إجابـات محـددة فقـد بلغـت نسـبتهم أما أ )%44.5 (الموافقون على ذلك 

)24.8 (.%  

معالجــة  مــن أفــراد العینــة یوافقــون علــى أن ) %31.6( أن نســبة) 26(یتبــین مــن الفقــرة رقــم . 26

بینما بلغت نسبة غیر الموافقون علـى ذلـك  النفایات الطبیة تتم قبل إخراجها من الأقسام أو العنابر

  ) %.20(فراد العینة والذین لم یبدوا إجابات محددة فقد بلغت نسبتهم أما أ )47.4%(

المسـئولون  من أفراد العینة یوافقـون علـى أن) % 43.3( أن نسبة) 27(یتبین من الفقرة رقم . 27

إجراءات المعالجة والتخلص من النفایـات حسـب مـا هـو  منصـوص علیـه مـن  ونبالمستشفى یتخذ

مـا أ )%29.9(بینما بلغـت نسـبة غیـر الموافقـون علـى ذلـك  خطوات وطرق سلیمة في هذا المجال

  ) %.26.9(عینة والذین لم یبدوا إجابات محددة فقد بلغت نسبتهم فراد الأ

المستشـفي  من أفراد العینـة یوافقـون علـى أن ) %42.4( أن نسبة) 28(یتبین من الفقرة رقم . 28

ـــوفر  ـــات الطبیـــة محرقـــة للـــتخلصبهـــا یت ـــى ذلـــك  مـــن النفای ـــون عل ـــر الموافق بینمـــا بلغـــت نســـبة غی

  ) %.18.2(والذین لم یبدوا إجابات محددة فقد بلغت نسبتهم فراد العینة أما أ )39.4%(

ــة یوافقــون علــى أن ) %25.2( أن نســبة) 29(یتبــین مــن الفقــرة رقــم . 29 محرقــة  مــن أفــراد العین

البیئـة أو  ىن الاحتـراق حتـى لا تشـكل خطـورة علـجهاز لتنظیف الغازات الناتجـة عـبها المستشفي 

فـراد العینـة والـذین أمـا أ )%49.6(غیر الموافقون على ذلـك بینما بلغت نسبة  على الصحة العامة

  ) %.25.1(لم یبدوا إجابات محددة فقد بلغت نسبتهم 

وجـــود  مـــن أفـــراد العینــة یوافقـــون علـــى أن) % 71.1( أن نســـبة) 30(یتبــین مـــن الفقـــرة رقــم . 30

سـتمر والرقابـة التقـویم الم النفایـات بالقطـاع الصـحي یشـجع علـىالتسهیلات الملائمة للـتخلص مـن 
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فـراد العینـة والـذین أما أ )%13.8(بینما بلغت نسبة غیر الموافقون على ذلك  الذاتیة لدي العاملین

  ) %.15.2(لم یبدوا إجابات محددة فقد بلغت نسبتهم 

إیمان  من أفراد العینة یوافقون على أن ) %80.3( أن نسبة) 31(یتبین من الفقرة رقم . 31

یمكنهم من تحدید المشكلة  ویوفر لهم الاستعداد للتخلص  وأهمیة الجودة الشاملةین بمفهوم العامل

ما إفراد العینة والذین لم أ )%7.2(بینما بلغت نسبة غیر الموافقون على ذلك  من النفایات الطبیة

  ) %.12.5(یبدوا إجابات محددة فقد بلغت نسبتهم 

وجـــود  مـــن أفـــراد العینــة یوافقـــون علـــى أن ) %76.4( أن نســـبة) 32(یتبــین مـــن الفقـــرة رقــم . 32

التخلص من النفایات تجعـل العـاملین یهتمـون بأهمیـة اسـتمرار رافق وآلیات تتلاءم وطبیعة خدمة م

ما إفراد العینة أ )%11.4(بینما بلغت نسبة غیر الموافقون على ذلك  التخلص من مخلفات العمل

  ) %.12.2(والذین لم یبدوا إجابات محددة فقد بلغت نسبتهم 

تـــوفر  مـــن أفـــراد العینـــة یوافقـــون علـــى أن) % 79.7( أن نســـبة) 33(یتبـــین مـــن الفقـــرة رقـــم . 33

المعدات والأجهزة المتطورة یؤدي لزیادة قدرة واهتمام العـاملین بنجـاح بـرامج الـتخلص مـن النفایـات 

لـم یبـدوا إجابـات مـا إفـراد العینـة والـذین أ )%9(بینما بلغت نسبة غیـر الموافقـون علـى ذلـك  الطبیة

  ) %.11.3(محددة فقد بلغت نسبتهم 

وجـــود  مـــن أفـــراد العینــة یوافقـــون علـــى أن) % 82.7( أن نســـبة) 34(یتبــین مـــن الفقـــرة رقــم . 34

د بیئـة عمـل تسـمح التسهیلات  الملائمة للتخلص مـن النفایـات بالقطـاع الصـحي یشـجع علـى إیجـا

بینما بلغـت  عال من الفعالیة والكفاءة في التخلص من النفایات الطبیة ىمستو  ىبتقدیم خدمات عل

ما إفراد العینة والذین لـم یبـدوا إجابـات محـددة فقـد بلغـت أ )%6.6(نسبة غیر الموافقون على ذلك 

  ) %.10.7(نسبتهم 

وجـــود  مــن أفـــراد العینـــة یوافقـــون علـــى أن ) %81.2( أن نســـبة) 35(یتبــین مـــن الفقـــرة رقـــم . 35

افق وآلیات تتلاءم وطبیعة خدمة التخلص مـن النفایـات تجعـل العـاملین أكثـر اهتمامـاً بـالتخلص مر 

مـا إفـراد العینـة والـذین لـم أ )%6.6(بینما بلغت نسبة غیر الموافقون على ذلك  من مخلفات العمل

  ) %.12.2(یبدوا إجابات محددة فقد بلغت نسبتهم 

اهتمــام  مــن أفــراد العینــة یوافقــون علــى أن ) %82.7( أن نســبة) 36(یتبــین مــن الفقــرة رقــم . 36

إدارات المستشفیات  بتوضیح الوقت الملائـم للـتخلص مـن النفایـات ومخلفـات العمـل  یسـاعد علـي 

بینما  نجاح تطبیق برامج التخلص من النفایات الطبیة بالمؤسسات والمرافق الصحیة بسهولة ویسر
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ما إفراد العینة والـذین لـم یبـدوا إجابـات محـددة فقـد أ )%7.2(بلغت نسبة غیر الموافقون على ذلك 

  ) %.10.1(بلغت نسبتهم 

  :لعبارات محور الفرضیة الثانیة الوصفي الإحصاء":  ثانیا

 محـورالنسبیة للعبـارات التـي تقـیس  والأهمیةفیما یلي جدول یوضح المتوسط والانحراف المعیاري 

العلاقـــة بـــین تصـــمیم بـــرامج إدارة الجـــودة الشـــاملة وكفـــاءة خـــدمات الـــتخلص مـــن النفایـــات الطبیـــة 

  .لإجابات المستقصى منهم  وترتیبها وفقاً  بالقطاع الصحي

  الفرضیة الثانیة:  الإحصاء الوصفي لعبارات محور) 1/28/ 5(جدول رقم 

الانحـــــــراف   العبارات

  المعیاري

الأهمیـــــــــــــــة   المتوسط

  النسبیة

درجــــــــــــــة 

  الموافقة

  الترتیب

ــات / 1 ــولي عمــل إدارة النفای توجــد إدارة أو وحــدة متخصصــة تت

  .الطبیة

  11 مرتفعة 77.2% 3.86 0.997

ــــة ووضــــوح الأدوار والمســــؤولیات / 2 وجــــود الهیاكــــل التنظیمی

زیادة كفـاءة وفاعلیـة  ىلإدارة النفایات الطبیة یؤدي إل والواجبات

  .المنشأة الصحیة في التخلص من النفایات الطبیة

مرتفعة  81% 4.05 0.923

 جدا

5  

مسئول ذا تأهیل عـالي مناسـب لإدارة  ىالمستشف ىیتوفر لد/ 3

  .النفایات الطبیة

  20 متوسطة 68% 3.40 1.16

سیاســـات ونظـــم وبروتوكـــولات مكتوبـــة  ىتوجـــد بالمستشـــف/ 4

  .وخطة لإدارة النفایات الطبیة

  23 متوسطة 67.2% 3.36 1.12

تراجع وتستحدث خطة  وبرامج إدارة النفایات بصفة منتظمـة / 5

كل عام أو عندما یُوصـي بإدخـال أي تعـدیل یحسـن مـن أسـلوب 

  .هذه الخطة

  22 متوسطة 67.4% 3.37 1.04

زیـادة ل ل للعلاقات العامـة والاتصـال یـؤدي توفر النظام الفعا/ 6

  قدرة المستشفى على التخلص من النفایات الطبیة 

  8 مرتفعة 78.8% 3.94 987.

وثیقة دلائـل إرشـادیة / المستشفى دلائل مختصرة ىتتوفر لد/ 7

  . خاصة بالتخلص من النفایات الطبیة وإدارتها

  19 متوسطة 68.2% 3.41 1.09

والأدوات والأجهـــزة المتطـــورة یـــؤدي لقناعـــة تـــوفر المعـــدات / 8

  .العاملین بالاهتمام بالنظافة العامة

  10 مرتفعة 78.2% 3.91 1.07

  1مرتفعة  %83.4 4.17 1.03یعتبــر حمایــة العـــاملین والعمــلاء مـــن التعــرض للإصـــابات /  9
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جراء النفایـات الطبیـة مـن أهـم معـاییر السـلامة الواجـب تلافیهـا 

  .الخطورة خاصة للفئات ذات التعرض المباشر للمواد شدیدة

 جدا

باستمرار على الكشف الصـحي وتحصـین  ىتعمل المستشف/ 10

جمیـع فئـات العــاملین المتعاملـة مــع النفایـات ضــد التهـاب الكبــد 

  ) . التیتانوس(والقزاز ) ب(

  26 متوسطة 64.4% 3.22 1.35

یـــتم فـــرز النفایـــات  الطبیـــة وقـــت إنتاجهـــا مـــن النفایـــات / 11

  .الأخرى مثل بقایا الأكل والورق

  17 متوسطة 69.2% 3.46 1.23

حاویــات مخصصــة بهــا علامــات أو بطاقــات / توجــد أوعیــة/ 12

  .بیان تفصل كل نفایة على حده

  17 متوسطة 69.2% 3.46 1.28

  18 متوسطة %69 3.45 1.23  .تتوفر لدى المستشفى صنادیق أمان كافیة/ 13

المستخدمة  وبطریقة صـحیحة داخـل ترمى المحاقن والإبر / 14

  .صنادیق الأمان

  13 مرتفعة 75% 3.75 1.16

  14 مرتفعة %73.6 3.68 1.20  .یتم جمع النفایات یومیاً وبشكل منتظم داخل المستشفى/ 15

تجمع النفایات الطبیة في مواقـع محـددة بالأقسـام والعنـابر / 16

وأماكن تواجد المرضى وتوضع أوعیـة أو حاویـات ممیـزة الألـوان 

طبقــاً لنــوع النفایــات  ومحكمــة الغلــق ) أو علیهــا بطاقــة بیــان(

ـــع أو التخـــزین  ـــى أمـــاكن التجمی ـــل إل ـــدة عـــن المرضـــي لتنق بعی

  . الرئیسیة

  15 مرتفعة 71.8% 3.59 1.21

/ یتوفر لدى المستشفى عدد كـاف مـن الترولـي المخصـص/ 17

عربـات لنقـل حاویـات وأكیـاس النفایـات داخـل / حاویات بحمالات

  . المستشفى

  30 متوسطة 60.4% 3.02 1.25

تنقل النفایات الخطرة وغیر الخطرة بطریقة منفصلة لموقـع / 18

  .أو لمواقع معالجتها/التخزین المؤقت و

  24 متوسطة 66.6% 3.33 1.19

حاویـــات النفایـــات لأكثـــر مـــن ثـــلاث أربـــاع / تمـــلأ أوعیـــة / 19

  . حجمها

  25 متوسطة 65% 3.25 1.12

تنقل النفایات الطبیة فـي وسـائل مناسـبة للنقـل مـن مواقـع / 20

التجمیع المركزیة لإتمام المعالجة سواء داخـل أو خـارج المنشـأة 

  .والتخلص النهائي منها

  21 متوسطة 67.8% 3.39 1.16
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یتم تعقیم عربات نقـل النفایـات ونظافتهـا وصـیانتها بشـكل / 21

  .دوري

  33 متوسطة 56.4% 2.82 1.24

  28 متوسطة %62.2 3.11 1.15  .تتوفر إمكانیات تخزین مؤقتة بكل قسم أو عنبر/ 22

أمــاكن تخــزین مركزیــة محكمــة الغلــق،  ىتتــوفر بالمستشــف/ 23

محاطــة بســور ومــزودة بــأدوات الســلامة والحمایــة ضــد الحریــق 

  .وبعیده عن أقامة المرضي أو المطابخ أو أماكن إعداد الطعام

  32 متوسطة 58.8% 2.94 1.27

مزود بأدوات النظافة الملائمـة  ىمركز التخزین بالمستشف/  24

ــي نظافــة ا ــیم لاســتعمالها ف ــر والتعق ــواد التطهی لمركــز بصــفة وم

  .وعند تنظیف النفایات المنسكبة  ئمستمرة أو عند الطوار 

  31 متوسطة 59.4% 2.97 1.19

توجــد بالمستشــفى وســیلة تخــزین مبــردة لنفایــات مخلفــات / 25

  .  الأنسجة والأعضاء البشریة

  34 متوسطة 56% 2.80 1.22

تـتم معالجــة النفایــات الطبیــة قبـل إخراجهــا مــن الأقســام أو / 26

  .العنابر

  35 متوسطة 55.8% 2.79 1.23

یتخـــــذ المســـــئولون بالمستشـــــفى إجـــــراءات المعالجـــــة /  27 

والـــتخلص مـــن النفایـــات حســـب مـــا هـــو  منصـــوص علیـــه مـــن 

  .خطوات وطرق سلیمة في هذا المجال

  27 متوسطة 64% 3.20 1.13

ــ/  28  ــدیت ــات  ىالمستشــف ىوفر ل ــتخلص مــن النفای ــة  لل محرق

  .الطبیة

  29 متوسطة 61% 3.05 1.29

جهــاز لتنظیــف الغــازات الناتجــة  ىیوجــد بمحرقــة المستشــف/ 29

البیئـة أو علـى الصـحة  ىن الاحتراق حتى لا تشكل خطورة علع

  .العامة

  36 متوسطة 54.4% 2.72 1.23

وجود التسهیلات الملائمـة للـتخلص مـن النفایـات بالقطـاع / 30

الصــحي یشــجع علــى  التقــویم المســتمر والرقابــة الذاتیــة لــدي 

  . العاملین

  12 مرتفعة 75.8% 3.79 1.08

إیمــان العــاملین بمفهــوم وأهمیــة الجــودة الشــاملة  یمكــنهم / 31

النفایـات من تحدید المشكلة  ویوفر لهم الاستعداد للتخلص مـن 

  .الطبیة 

مرتفعة  80.6% 4.03 0.908

 جدا

7  

وجـود مرافــق وآلیـات تــتلاءم وطبیعــة خدمـة  الــتخلص مــن / 32

النفایات تجعـل العـاملین یهتمـون بأهمیـة اسـتمرار الـتخلص مـن 

  9 مرتفعة 78.4% 3.92 1.01
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  .مخلفات العمل

توفر المعدات والأجهزة المتطورة یؤدي لزیادة قدرة واهتمـام / 33

  .العاملین بنجاح برامج التخلص من النفایات الطبیة

مرتفعة  80.8% 4.04 1.00

 جدا

6  

وجود التسهیلات  الملائمة للتخلص من النفایـات بالقطـاع / 34

 ىد بیئة عمل تسمح بتقدیم خدمات علـالصحي یشجع على إیجا

عــال مــن الفعالیــة والكفــاءة فــي الــتخلص مــن النفایــات  ىمســتو 

  . الطبیة

 مرتفعة 83.2% 4.16 0.874

  جدا

2  

وجــود مرافــق وآلیــات تــتلاءم وطبیعــة خدمــة الــتخلص مــن / 35

ــات  ــالتخلص مــن مخلف ــاملین أكثــر اهتمامــاً ب ــات تجعــل الع النفای

  .العمل

مرتفعة  81.8% 4.09 0.894

 جدا

4  

ــــام إدارات المستشــــفیات  بتوضــــیح الوقــــت الملائــــم / 36 اهتم

نجـــاح  ىیســـاعد علـــلنفایـــات ومخلفـــات العمـــل  للـــتخلص مـــن ا

تطبیق برامج التخلص من النفایات الطبیة بالمؤسسات والمرافق 

  .الصحیة بسهولة ویسر

مرتفعة  81.8% 4.09 0.919

 جدا

4 

   %69.6 3.48 1.12  الإجمالي

  2016إعداد الباحث من نتائج الدراسة المیدانیة :المصدر

  :ما یلي) 1/28/ 5(یتضح من الجدول رقم 

یزیــد متوســطها عــن الوســط الفرضــي  ةنیــالتــي تعبــر عــن  محــور الفرضــیة الثاأن جمیــع العبــارات / 1

وهذه النتیجة تدل على موافقـة أفـراد العینـة علـى ) 29 ،26 ،24،25 ، 23(ماعدا العبارات رقم ) 3(

 حیـث حققـت جمیـع في المجتمع موضع الدراسـة بمسـتوى موافقـة متوسـطة غالبیة العبارات التي تقیس

  )% .69.6(وأهمیة نسبیة  ) 1.12(وبانحراف معیاري) 3.48(م مقداره عا"العبارات متوسطا

یعتبر حمایة العاملین والعملاء من التعـرض للإصـابات جـراء  ( ویلاحظ من الجدول أن  العبارة/ 2

هــا خاصــة للفئــات ذات التعــرض المباشــر لافیالنفایــات الطبیــة مــن أهــم معــاییر الســلامة الواجــب ت

حیث بلغ متوسط إجابـات أفـراد العینـة علـى العبـارة  جاءت في المرتبة الأولى) للمواد شدیدة الخطورة

تلیهـا فـي المرتبـة الثانیـة )%. 83.4(بأهمیة نسبیة مرتفعة بلغـت ) 1.03(بانحراف معیاري ) 4.17(

إیجاد بیئة وجود التسهیلات  الملائمة للتخلص من النفایات بالقطاع الصحي یشجع على  (العبارة 
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) عال من الفعالیة والكفاءة في الـتخلص مـن النفایـات الطبیـة ىمستو بعمل تسمح بتقدیم خدمات 

  )% 83.2(میة نسبیة وبأه) 0.874(وانحراف معیاري ) 4.16( بمتوسط حسابي

یوجد بمحرقة المستشفي جهاز لتنظیف الغـازات الناتجـة  (أما المرتبة الأخیرة فقد جاءت العبـارة / 3

ــة أو علــى الصــحة العامــةعــن  ــي البیئ ــى لا تشــكل خطــورة عل ــراق حت حیــث بلــغ متوســطها  )الاحت

  .  )%54.4(وأهمیة نسبیة بلغت ) 1.23(وبانحراف معیاري ) 2.72(

ولاختبار وجود فـروق ذات دلالـة إحصـائیة بـین  : لعبارات فرضیة الدراسة): كاى تربیع(اختبار  ثالثاً 

وفیمـا .  لدلالـة الفـروق) كـاى تربیـع(للنتائج أعلاه تم استخدام اختبـار  أعداد الموافقین وغیر الموافقین

  .یلي جدول یوضح نتائج اختبار كاى تربیع لدلالة الفروق للعبارات التي تقیس محور الفرضیة

  كاى تربیع لدلالة الفروق لعبارات  محور فرضیة الدراسة اختبار) 5/1/29(جدول رقم 

قیمة   العبارات

كاى 

  تربیع

درجات 

  الحریة

القیمة 

  الجدولیة

مستوى 

  المعنویة

  الدلالة

توجـــد إدارة أو وحـــدة متخصصـــة تتـــولي عمـــل إدارة / 1

  .النفایات الطبیة

 وجود فروق 0.000 9.48  4 184.7

وجـــــــــود الهیاكـــــــــل التنظیمیـــــــــة ووضـــــــــوح الأدوار / 2

 ىلإدارة النفایات الطبیـة یـؤدي إلـ والمسؤولیات والواجبات

زیادة كفـاءة وفاعلیـة المنشـأة الصـحیة فـي الـتخلص مـن 

  .النفایات الطبیة

 وجود فروق 0.000 9.48  4 260

مسئول ذا تأهیل عالي مناسب  ىالمستشف ىیتوفر لد/ 3

  .لإدارة النفایات الطبیة

 وجود فروق 0.000 9.48  4 58.4

سیاســــات ونظــــم وبروتوكــــولات  ىتوجــــد بالمستشــــف/ 4

  .مكتوبة وخطة لإدارة النفایات الطبیة

 وجود فروق 0.000 9.48  4 74.2

وبــرامج إدارة النفایــات بصــفة  تراجــع وتســتحدث خطــة/ 5

منتظمـــة كـــل عـــام أو عنـــدما یُوصـــي بإدخـــال أي تعـــدیل 

  .یحسن من أسلوب هذه الخطة

 وجود فروق 0.000 9.48  4 105

علاقـات العامـة  والاتصـال یـؤدي الفعال للتوفر النظام / 6

ــتخلص مــن النفایــات  ىإلــ زیــادة قــدرة المستشــفى علــى ال

 وجود فروق 0.000 9.48  4 195.4
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  .الطبیة 

وثیقـة دلائـل / المستشـفى دلائـل مختصـرة ىتتوفر لـد/ 7

  . إرشادیة خاصة بالتخلص من النفایات الطبیة وإدارتها

 وجود فروق 0.000 9.48  4 96.2

تــــوفر المعــــدات والأدوات والأجهــــزة المتطــــورة یــــؤدي / 8

  .لقناعة العاملین بالاهتمام بالنظافة العامة

 وجود فروق 0.000 9.48  4 190.2

یعتبــــر حمایــــة العــــاملین والعمــــلاء مــــن التعــــرض /  9

للإصابات جراء النفایات الطبیة مـن أهـم معـاییر السـلامة 

ـــات ذات التعـــرض  المباشـــر الواجـــب تلافیهـــا خاصـــة للفئ

  .للمواد شدیدة الخطورة

 وجود فروق 0.000 9.48  4 275.3

ــل المستشــف/ 10 باســتمرار علــى الكشــف الصــحي  ىتعم

ــات  ــة مــع النفای ــاملین المتعامل ــات الع وتحصــین جمیــع فئ

  ) . التیتانوس(والقزاز ) ب(ضد التهاب الكبد 

 وجود فروق 0.000 9.48  4 13.7

إنتاجها من النفایـات یتم فرز النفایات  الطبیة وقت / 11

  .الأخرى مثل بقایا الأكل والورق

 وجود فروق 0.000 9.48  4 63.3

حاویــات مخصصــة بهــا علامــات أو / توجــد أوعیــة/ 12

  .ابطاقات بیان تفصل كل نفایة على حد

 وجود فروق 0.000 9.48  4 77.7

 وجود فروق 0.000 9.48  4 58.8  .تتوفر لدى المستشفى صنادیق أمان كافیة/ 13

ـــــة / 14 ـــــر المســـــتخدمة  وبطریق ـــــى المحـــــاقن والإب ترم

  .صحیحة داخل صنادیق الأمان

 وجود فروق 0.000 9.48  4 132

یـــتم جمـــع النفایـــات یومیـــاً وبشـــكل منـــتظم داخـــل / 15

  .المستشفى

 وجود فروق 0.000 9.48  4 107.7

تجمــع النفایــات الطبیــة فــي مواقــع محــددة بالأقســام / 16

والعنابر وأماكن تواجد المرضى وتوضع أوعیة أو حاویات 

طبقـاً لنـوع النفایـات  ) أو علیها بطاقة بیان(ممیزة الألوان 

ومحكمــة الغلـــق بعیـــدة عـــن المرضــي لتنقـــل إلـــى أمـــاكن 

  . التجمیع أو التخزین الرئیسیة

 فروقوجود  0.000 9.48  4 88.2

ـــي / 17 ـــن الترول ـــاف م ـــدى المستشـــفى عـــدد ك ـــوفر ل یت

ـــالات/ المخصـــص ـــات بحم ـــات / حاوی ـــل حاوی ـــات لنق عرب

 وجود فروق 0.000 9.48  4 65.3
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  . وأكیاس النفایات داخل المستشفى

تنقل النفایات الخطرة وغیر الخطرة بطریقة منفصـلة / 18

  .أو لمواقع معالجتها/لموقع التخزین المؤقت و

 وجود فروق 0.000 9.48  4 61

حاویـــات النفایـــات لأكثـــر مـــن ثـــلاث / تمـــلأ أوعیـــة / 19

  . أرباع حجمها

 وجود فروق 0.000 9.48  4 66.4

تنقل النفایات الطبیة فـي وسـائل مناسـبة للنقـل مـن / 20

مواقع التجمیـع المركزیـة لإتمـام المعالجـة سـواء داخـل أو 

  .خارج المنشأة والتخلص النهائي منها

 وجود فروق 0.000 9.48  4 63.9

یتم تعقیم عربات نقـل النفایـات ونظافتهـا وصـیانتها / 21

  .بشكل دوري

 وجود فروق 0.000 9.48  4 27.9

 وجود فروق 0.000 9.48  4 96.5  .تتوفر إمكانیات تخزین مؤقتة بكل قسم أو عنبر/ 22

ــوفر بالمستشــف/ 23 أمــاكن تخــزین مركزیــة محكمــة  ىتت

الغلـق، محاطـة بسـور ومـزودة بـأدوات السـلامة والحمایـة 

ضــد الحریــق وبعیــده عــن أقامــة المرضــي أو المطــابخ أو 

  .أماكن إعداد الطعام

 وجود فروق 0.000 9.48  4 33.2

مــزود بــأدوات النظافــة  ىمركــز التخــزین بالمستشــف/  24

الملائمــة ومــواد التطهیــر والتعقــیم لاســتعمالها فــي نظافــة 

المركـــز بصـــفة مســـتمرة أو عنـــد الطـــواري وعنـــد تنظیـــف 

  .النفایات المنسكبة 

 وجود فروق 0.000 9.48  4 48.5

توجـــد بالمستشـــفى وســـیلة تخـــزین مبـــردة لنفایـــات / 25

  .  مخلفات الأنسجة والأعضاء البشریة

 وجود فروق 0.000 9.48  4 35.4

تـــتم معالجـــة النفایـــات الطبیـــة قبـــل إخراجهـــا مـــن / 26

  .الأقسام أو العنابر

 وجود فروق 0.000 9.48  4 47

یتخــذ المســئولون بالمستشــفى إجــراءات المعالجــة /  27 

والتخلص من النفایات حسب ما هو  منصوص علیه من 

  .خطوات وطرق سلیمة في هذا المجال

 وجود فروق 0.000 9.48  4 63.4

ـــد/  28  ـــوفر ل ـــن  ىالمستشـــف ىیت ـــتخلص م ـــة  لل محرق

  .النفایات الطبیة

 وجود فروق 0.000 9.48  4 27.6
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جهــاز لتنظیــف الغــازات  ىیوجــد بمحرقــة المستشــف/ 29

الناتجة عـن الاحتـراق حتـى لا تشـكل خطـورة علـي البیئـة 

  .أو على الصحة العامة

 وجود فروق 0.000 9.48  4 46.8

ــتخلص مــن / 30 ــات وجــود التســهیلات الملائمــة لل النفای

التقــویم المســتمر والرقابــة  بالقطــاع الصــحي یشــجع علــى

  . الذاتیة لدي العاملین

 وجود فروق 0.000 9.48  4 166.8

إیمـــان العـــاملین بمفهـــوم وأهمیـــة الجـــودة الشـــاملة  / 31

یمكــــنهم مــــن تحدیــــد المشــــكلة  ویــــوفر لهــــم الاســــتعداد 

  .النفایات الطبیة للتخلص من 

 وجود فروق 0.000 9.48  4 257.6

وجود مرافق وآلیات تتلاءم وطبیعة خدمة  الـتخلص / 32

مــن النفایــات تجعــل العــاملین یهتمــون بأهمیــة اســتمرار 

  .التخلص من مخلفات العمل

 وجود فروق 0.000 9.48  4 212.5

توفر المعدات والأجهزة المتطـورة یـؤدي لزیـادة قـدرة / 33

واهتمــام العــاملین بنجـــاح بــرامج الـــتخلص مــن النفایـــات 

  .الطبیة

 وجود فروق 0.000 9.48  4 229

وجــود التســهیلات  الملائمــة للــتخلص مــن النفایــات / 34

ــل تســمح بالقطــاع الصــحي یشــجع علــى إیجــا ــة عم د بیئ

عــال مــن الفعالیــة والكفــاءة  ىمســتو  ىبتقــدیم خــدمات علــ

  . في التخلص من النفایات الطبیة

 وجود فروق 0.000 9.48  4 263.9

وجود مرافق وآلیات تتلاءم وطبیعـة خدمـة الـتخلص / 35

من النفایات تجعـل العـاملین أكثـر اهتمامـاً بـالتخلص مـن 

  .مخلفات العمل

 وجود فروق 0.000 9.48  4 254

اهتمام إدارات المستشفیات  بتوضیح الوقت الملائـم / 36

 ىیســـاعد علـــلنفایـــات ومخلفـــات العمـــل  للـــتخلص مـــن ا

ــــرامج الــــتخلص مــــن النفایــــات الطبیــــة  نجــــاح تطبیــــق ب

  .بالمؤسسات والمرافق الصحیة بسهولة ویسر

 وجود فروق 0.000 9.48  4 270.1

 وجود فروق 0.000 9.48  4 119.9  العبارات إجمالي

  2016إعداد الباحث من نتائج الدراسة المیدانیة :المصدر

  :ما یلي) 1/29/ 5(یتضح من الجدول رقم 
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)  7.81(وهـى أكبــر مـن القیمــة الجدولیــة ) 184.7(للعبـارة الأولــى  )كـاى تربیــع(بلغـت قیمــة  . 1

وعلیـه فــأن ذلــك یشــیر إلــى وجـود فــروق ذات دلالــة إحصــائیة بــین  %5عنـد مســتوى دلالــة معنویــة 

ولصــالح المــوافقین بمســتوى موافقــة مرتفعــة ) 3(والوســط الفرضــي للدراســة ) 3.86(متوســط العبــارة 

  ).توجد إدارة أو وحدة متخصصة تتولي عمل إدارة النفایات الطبیة ( العبارةعلى 

عنـد )  7.81(وهـى أكبـر مـن القیمـة الجدولیـة ) 260(للعبارة الثانیة  )كاى تربیع(بلغت قیمة  . 2

وعلیه فأن ذلك یشیر إلى وجود فروق ذات دلالة إحصائیة بـین متوسـط  %5مستوى دلالة معنویة 

ولصالح الموافقین بمستوى موافقة مرتفعة جدا على )  3(والوسط الفرضي للدراسة ) 4.05(العبارة 

لإدارة النفایات الطبیة  وجود الهیاكل التنظیمیة ووضوح الأدوار والمسؤولیات والواجبات ( العبارة

  ).زیادة كفاءة وفاعلیة المنشأة الصحیة في التخلص من النفایات الطبیة ىیؤدي إل

عنـد )  7.81(وهى أكبر من القیمة الجدولیـة ) 58.4(للعبارة الثالثة  )اى تربیعك(بلغت قیمة  . 3

وعلیه فأن ذلك یشیر إلى وجود فروق ذات دلالة إحصائیة بـین متوسـط  %5مستوى دلالة معنویة 

ولصــالح المــوافقین بمســتوى موافقــة متوســطة علــى  )3(والوســط الفرضــي للدراســة ) 3.40(العبــارة 

  ).مسئول ذا تأهیل عالي مناسب لإدارة النفایات الطبیة ىالمستشف ىدیتوفر ل ( العبارة

عند )  7.81(وهى أكبر من القیمة الجدولیة ) 74.2(للعبارة الرابعة  )كاى تربیع(بلغت قیمة  . 4

وعلیه فأن ذلك یشیر إلى وجود فروق ذات دلالة إحصائیة بـین متوسـط  %5مستوى دلالة معنویة 

ولصــالح المــوافقین بمســتوى موافقــة متوســطة علــى )  3(الفرضــي للدراســة  والوســط) 3.36(العبــارة 

  . ) توجد بالمستشفي سیاسات ونظم وبروتوكولات مكتوبة وخطة لإدارة النفایات الطبیة ( العبارة

)  7.81(وهــى أكبــر مــن القیمــة الجدولیــة ) 105(للعبــارة الخامســة  )كــاى تربیــع(بلغــت قیمــة  . 5

وعلیـه فــأن ذلــك یشــیر إلــى وجـود فــروق ذات دلالــة إحصــائیة بــین  %5ة عنـد مســتوى دلالــة معنویــ

ولصالح الموافقین بمستوى موافقة متوسـطة )  3(والوسط الفرضي للدراسة ) 3.37(متوسط العبارة 

صـفة منتظمـة كـل عـام أو عنـدما تراجع وتستحدث خطـة  وبـرامج إدارة النفایـات ب ( على العبارة

  . ) من أسلوب هذه الخطةبإدخال أي تعدیل یحسن  ىیُوص

)  7.81(وهـى أكبـر مـن القیمـة الجدولیـة ) 195.4(للعبارة السادسة  ) كاى تربیع(بلغت قیمة  . 6

وعلیـه فــأن ذلــك یشــیر إلــى وجـود فــروق ذات دلالــة إحصــائیة بــین  %5عنـد مســتوى دلالــة معنویــة 

بمسـتوى موافقـة مرتفعـة ولصـالح المـوافقین )  3(والوسط الفرضـي للدراسـة ) 3.94(متوسط العبارة 

زیـادة قـدرة المستشـفى  ىعلاقات العامـة  والاتصـال یـؤدي إلـتوفر النظام الفعال لل ( على العبـارة

  . )على التخلص من النفایات الطبیة
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)  7.81(وهـى أكبـر مـن القیمـة الجدولیـة ) 96.2(للعبـارة السـابعة  ) كـاى تربیـع (بلغـت قیمـة  . 7

وعلیـه فــأن ذلــك یشــیر إلــى وجـود فــروق ذات دلالــة إحصــائیة بــین  %5عنـد مســتوى دلالــة معنویــة 

ولصالح الموافقین بمستوى موافقة متوسـطة )  3(والوسط الفرضي للدراسة ) 3.41(متوسط العبارة 

وثیقة دلائل إرشادیة خاصة بالتخلص مـن / تتوفر لدي المستشفى دلائل مختصرة ( على العبـارة

  . )النفایات الطبیة وإدارتها

)  7.81(وهـى أكبـر مـن القیمـة الجدولیـة ) 190.2( للعبـارة الثامنـة ) كـاى تربیـع (بلغـت قیمـة . 8

وعلیـه فــأن ذلــك یشــیر إلــى وجـود فــروق ذات دلالــة إحصــائیة بــین  %5عنـد مســتوى دلالــة معنویــة 

ولصـالح المـوافقین بمسـتوى موافقـة مرتفعـة )  3(والوسط الفرضـي للدراسـة ) 3.91(متوسط العبارة 

تـــوفر المعـــدات والأدوات والأجهـــزة المتطـــورة یـــؤدي لقناعـــة العـــاملین بالاهتمـــام  ( ى العبـــارةعلـــ

  ).بالنظافة العامة

)  7.81(وهـى أكبــر مـن القیمــة الجدولیــة ) 275.3(للعبـارة الثامنــة  )كـاى تربیــع(بلغـت قیمــة  . 9

إحصــائیة بــین وعلیـه فــأن ذلــك یشــیر إلــى وجـود فــروق ذات دلالــة  %5عنـد مســتوى دلالــة معنویــة 

ة ولصالح الموافقین بمستوى موافقة متوسـط)  3(والوسط الفرضي للدراسة ) 3.17(متوسط العبارة 

یعتبر حمایة العاملین والعملاء من التعرض للإصابات جراء النفایـات الطبیـة مـن  ( على العبـارة

شـــدیدة  أهـــم معـــاییر الســـلامة الواجـــب تلافیهـــا خاصـــة للفئـــات ذات التعـــرض المباشـــر للمـــواد

  ).الخطورة

)  7.81(وهـى أكبــر مـن القیمــة الجدولیــة ) 13.7(للعبـارة الثامنــة  )كـاى تربیــع(بلغـت قیمــة  . 10

وعلیـه فــأن ذلــك یشــیر إلــى وجـود فــروق ذات دلالــة إحصــائیة بــین  %5عنـد مســتوى دلالــة معنویــة 

موافقة متوسـطة ولصالح الموافقین بمستوى )  3(والوسط الفرضي للدراسة ) 3.22(متوسط العبارة 

تعمل المستشفي باستمرار على الكشـف الصـحي وتحصـین جمیـع فئـات العـاملین  ( على العبـارة

  ). )التیتانوس(ز والقزا) ب( المتعاملة مع النفایات ضد التهاب الكبد

)  7.81(وهـى أكبـر مـن القیمـة الجدولیـة ) 63.3(للعبـارة الثامنـة  ) كـاى تربیـع(بلغـت قیمـة  . 11

وعلیـه فــأن ذلــك یشــیر إلــى وجـود فــروق ذات دلالــة إحصــائیة بــین  %5دلالــة معنویــة عنـد مســتوى 

ولصالح الموافقین بمستوى موافقة متوسـطة )  3(والوسط الفرضي للدراسة ) 3.46(متوسط العبارة 

یــتم فــرز النفایــات  الطبیــة وقــت إنتاجهــا مــن النفایــات الأخــرى مثــل بقایــا الأكــل  ( علــى العبــارة

  ).والورق
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)  7.81(وهـى أكبــر مـن القیمــة الجدولیــة ) 77.7(للعبـارة الثامنــة  )كـاى تربیــع(بلغـت قیمــة  . 12

وعلیـه فــأن ذلــك یشــیر إلــى وجـود فــروق ذات دلالــة إحصــائیة بــین  %5عنـد مســتوى دلالــة معنویــة 

ولصالح الموافقین بمستوى موافقة متوسـطة )  3(والوسط الفرضي للدراسة ) 3.46(متوسط العبارة 

حاویـات مخصصـة بهـا علامـات أو بطاقـات بیـان تفصـل كـل نفایـة / توجـد أوعیـة ( بـارةعلى الع

  . )على حده

)  7.81(وهـى أكبــر مـن القیمــة الجدولیــة ) 58.8(للعبـارة الثامنــة  )كـاى تربیــع(بلغـت قیمــة  . 13

وعلیـه فــأن ذلــك یشــیر إلــى وجـود فــروق ذات دلالــة إحصــائیة بــین  %5عنـد مســتوى دلالــة معنویــة 

ولصالح الموافقین بمستوى موافقة متوسـطة )  3(والوسط الفرضي للدراسة ) 3.45(العبارة متوسط 

  . ) تتوفر لدى المستشفى صنادیق أمان كافیة ( على العبارة

)  7.81(وهــى أكبــر مــن القیمــة الجدولیــة ) 132(للعبــارة الثامنــة  )كــاى تربیــع(بلغــت قیمــة  . 14

ذلــك یشــیر إلــى وجـود فــروق ذات دلالــة إحصــائیة بــین وعلیـه فــأن  %5عنـد مســتوى دلالــة معنویــة 

ولصـالح المـوافقین بمسـتوى موافقـة مرتفعـة )  3(والوسط الفرضـي للدراسـة ) 3.75(متوسط العبارة 

  . ) ترمى المحاقن والإبر المستخدمة  وبطریقة صحیحة داخل صنادیق الأمان ( على العبارة

)  7.81(وهـى أكبـر مـن القیمـة الجدولیـة ) 107.7( للعبارة الثامنة  كاى تربیع (بلغت قیمة  . 15

وعلیـه فــأن ذلــك یشــیر إلــى وجـود فــروق ذات دلالــة إحصــائیة بــین  %5عنـد مســتوى دلالــة معنویــة 

ولصـالح المـوافقین بمسـتوى موافقـة مرتفعـة )  3(والوسط الفرضـي للدراسـة ) 3.68(متوسط العبارة 

  . ) منتظم داخل المستشفىیتم جمع النفایات یومیاً وبشكل  ( على العبارة

)  7.81(وهـى أكبــر مـن القیمــة الجدولیــة ) 88.2(للعبـارة الثامنــة  )كـاى تربیــع(بلغـت قیمــة  . 16

وعلیـه فــأن ذلــك یشــیر إلــى وجـود فــروق ذات دلالــة إحصــائیة بــین  %5عنـد مســتوى دلالــة معنویــة 

بمسـتوى موافقـة مرتفعـة ولصـالح المـوافقین )  3(والوسط الفرضـي للدراسـة ) 3.59(متوسط العبارة 

تجمع النفایات الطبیة في مواقع محددة بالأقسام والعنابر وأمـاكن تواجـد المرضـى  ( على العبارة

طبقـاً لنـوع النفایـات  ومحكمـة ) أو علیها بطاقة بیان (وتوضع أوعیة أو حاویات ممیزة الألوان 

  . ) الرئیسیةالغلق بعیدة عن المرضي لتنقل إلى أماكن التجمیع أو التخزین 

)  7.81(وهـى أكبــر مـن القیمــة الجدولیــة ) 65.3(للعبـارة الثامنــة  )كـاى تربیــع(بلغـت قیمــة  . 17

وعلیـه فــأن ذلــك یشــیر إلــى وجـود فــروق ذات دلالــة إحصــائیة بــین  %5عنـد مســتوى دلالــة معنویــة 

قة متوسـطة ولصالح الموافقین بمستوى مواف)  3(والوسط الفرضي للدراسة ) 3.02(متوسط العبارة 
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/ حاویــات بحمــالات/ یتــوفر لــدى المستشــفى عــدد كــاف مــن الترولــي المخصــص ( علــى العبــارة

  .  ) عربات لنقل حاویات وأكیاس النفایات داخل المستشفى

عنـد )  7.81(وهى أكبر مـن القیمـة الجدولیـة ) 61(للعبارة الثامنة  )كاى تربیع(بلغت قیمة  . 18

أن ذلك یشیر إلى وجود فروق ذات دلالة إحصائیة بـین متوسـط وعلیه ف %5مستوى دلالة معنویة 

ولصــالح المــوافقین بمســتوى موافقــة متوســطة علــى )  3(والوســط الفرضــي للدراســة ) 3.33(العبــارة 

أو /تنقــل النفایــات الخطــرة وغیــر الخطــرة بطریقــة منفصــلة لموقــع التخــزین المؤقــت و ( العبــارة

  . )لمواقع معالجتها

)  7.81(وهـى أكبــر مـن القیمــة الجدولیــة ) 66.4(للعبـارة الثامنــة  )كـاى تربیــع(بلغـت قیمــة  . 19

وعلیـه فــأن ذلــك یشــیر إلــى وجـود فــروق ذات دلالــة إحصــائیة بــین  %5عنـد مســتوى دلالــة معنویــة 

ولصالح الموافقین بمستوى موافقة متوسـطة )  3(والوسط الفرضي للدراسة ) 3.25(متوسط العبارة 

  . ) حاویات النفایات لأكثر من ثلاث أرباع حجمها/ أوعیة تملأ  ( على العبارة

)  7.81(وهـى أكبــر مـن القیمــة الجدولیــة ) 63.9(للعبـارة الثامنــة  )كـاى تربیــع(بلغـت قیمــة  . 20

وعلیـه فــأن ذلــك یشــیر إلــى وجـود فــروق ذات دلالــة إحصــائیة بــین  %5عنـد مســتوى دلالــة معنویــة 

ولصالح الموافقین بمستوى موافقة متوسـطة )  3(للدراسة والوسط الفرضي ) 3.39(متوسط العبارة 

تنقل النفایات الطبیة في وسائل مناسبة للنقل من مواقع التجمیع المركزیة لإتمام  ( على العبارة

  . ) المعالجة سواء داخل أو خارج المنشأة والتخلص النهائي منها

)  7.81(كبــر مـن القیمــة الجدولیــة وهـى أ) 27.9(للعبـارة الثامنــة  )كـاى تربیــع(بلغـت قیمــة  . 21

وعلیـه فــأن ذلــك یشــیر إلــى وجـود فــروق ذات دلالــة إحصــائیة بــین  %5عنـد مســتوى دلالــة معنویــة 

ولصالح الموافقین بمستوى موافقة متوسـطة )  3(والوسط الفرضي للدراسة ) 2.82(متوسط العبارة 

  . )ها بشكل دوريیتم تعقیم عربات نقل النفایات ونظافتها وصیانت ( على العبارة

)  7.81(وهـى أكبــر مـن القیمــة الجدولیــة ) 96.5(للعبـارة الثامنــة  )كـاى تربیــع(بلغـت قیمــة  . 22

وعلیـه فــأن ذلــك یشــیر إلــى وجـود فــروق ذات دلالــة إحصــائیة بــین  %5عنـد مســتوى دلالــة معنویــة 

وافقة متوسـطة ولصالح الموافقین بمستوى م)  3(والوسط الفرضي للدراسة ) 3.11(متوسط العبارة 

  . )تتوفر إمكانیات تخزین مؤقتة بكل قسم أو عنبر ( على العبارة

)  7.81(وهـى أكبـر مـن القیمـة الجدولیـة ) 33.2(للعبـارة الثامنـة  ) كاى تربیع (بلغت قیمة  . 23

وعلیـه فــأن ذلــك یشــیر إلــى وجـود فــروق ذات دلالــة إحصــائیة بــین  %5عنـد مســتوى دلالــة معنویــة 

ولصالح الموافقین بمستوى موافقة متوسـطة )  3(والوسط الفرضي للدراسة ) 2.94(متوسط العبارة 
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أمـاكن تخـزین مركزیـة محكمـة الغلـق، محاطـة بسـور ومـزودة  ىتتـوفر بالمستشـف ( على العبارة

أو المطـابخ أو أمـاكن إعـداد  ىبعیده عـن أقامـة المرضـضد الحریق و بأدوات السلامة والحمایة 

  . ) الطعام

)  7.81(وهـى أكبـر مـن القیمـة الجدولیـة ) 48.5(للعبـارة الثامنـة  ) كاى تربیع (بلغت قیمة  . 24

وعلیـه فــأن ذلــك یشــیر إلــى وجـود فــروق ذات دلالــة إحصــائیة بــین  %5عنـد مســتوى دلالــة معنویــة 

ولصالح الموافقین بمستوى موافقة متوسـطة )  3(الفرضي للدراسة والوسط ) 2.97(متوسط العبارة 

مزود بأدوات النظافة الملائمة ومواد التطهیر والتعقـیم  ىمركز التخزین بالمستشف ( على العبـارة

 ) وعند تنظیف النفایـات المنسـكبة ئلمركز بصفة مستمرة أو عند الطوار لاستعمالها في نظافة ا

.  

)  7.81(وهـى أكبـر مـن القیمـة الجدولیـة ) 35.4(للعبـارة الثامنـة  ) ربیعكاى ت (بلغت قیمة  . 25

وعلیـه فــأن ذلــك یشــیر إلــى وجـود فــروق ذات دلالــة إحصــائیة بــین  %5عنـد مســتوى دلالــة معنویــة 

ولصالح الموافقین بمستوى موافقة متوسـطة )  3(والوسط الفرضي للدراسة ) 2.80(متوسط العبارة 

ــات الأنســجة والأعضــاء توجــد  ( علــى العبــارة ــات مخلف ــردة لنفای بالمستشــفى وســیلة تخــزین مب

وهـى أكبـر مـن القیمـة الجدولیـة ) 47(للعبـارة الثامنـة  ) كـاى تربیـع (بلغـت قیمـة  . 26 )البشـریة

ـــه فـــأن ذلـــك یشـــیر إلـــى وجـــود فـــروق ذات دلالـــة  %5عنـــد مســـتوى دلالـــة معنویـــة )  7.81( وعلی

ولصـالح المـوافقین بمسـتوى )  3(والوسـط الفرضـي للدراسـة  )2.79(إحصائیة بین متوسـط العبـارة 

  . )تتم معالجة النفایات الطبیة قبل إخراجها من الأقسام أو العنابر ( موافقة متوسطة على العبارة

)  7.81(وهـى أكبـر مـن القیمـة الجدولیـة ) 63.4(للعبـارة الثامنـة  ) كاى تربیع (بلغت قیمة  . 27

وعلیـه فــأن ذلــك یشــیر إلــى وجـود فــروق ذات دلالــة إحصــائیة بــین  %5عنـد مســتوى دلالــة معنویــة 

ولصالح الموافقین بمستوى موافقة متوسـطة )  3(والوسط الفرضي للدراسة ) 3.20(متوسط العبارة 

یتخذ المسئولون بالمستشفى إجراءات المعالجة والتخلص من النفایات حسـب مـا  ( على العبارة

  . ) لیمة في هذا المجالهو  منصوص علیه من خطوات وطرق س

)  7.81(وهـى أكبـر مـن القیمـة الجدولیـة ) 27.6(للعبـارة الثامنـة  ) كاى تربیع (بلغت قیمة  . 28

وعلیـه فــأن ذلــك یشــیر إلــى وجـود فــروق ذات دلالــة إحصــائیة بــین  %5عنـد مســتوى دلالــة معنویــة 

بمستوى موافقة متوسـطة  ولصالح الموافقین)  3(والوسط الفرضي للدراسة ) 3.05(متوسط العبارة 

  ).المستشفي محرقة  للتخلص من النفایات الطبیة ىیتوفر لد ( على العبارة
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)  7.81(وهـى أكبـر مـن القیمـة الجدولیـة ) 46.8(للعبـارة الثامنـة  ) كاى تربیع (بلغت قیمة  . 29

بــین وعلیـه فــأن ذلــك یشــیر إلــى وجـود فــروق ذات دلالــة إحصــائیة  %5عنـد مســتوى دلالــة معنویــة 

ولصالح الموافقین بمستوى موافقة متوسـطة )  3(والوسط الفرضي للدراسة ) 2.72(متوسط العبارة 

جهــاز لتنظیــف الغــازات الناتجــة عــن الاحتــراق حتــى لا  ىیوجــد بمحرقــة المستشــف ( علــى العبــارة

  . ) البیئة أو على الصحة العامة ىطورة علتشكل خ

)  7.81(وهى أكبـر مـن القیمـة الجدولیـة ) 166.8(ثامنة للعبارة ال ) كاى تربیع ( بلغت قیمة. 30

وعلیـه فــأن ذلــك یشــیر إلــى وجـود فــروق ذات دلالــة إحصــائیة بــین  %5عنـد مســتوى دلالــة معنویــة 

ولصـالح المـوافقین بمسـتوى موافقـة مرتفعـة )  3(والوسط الفرضـي للدراسـة ) 3.79(متوسط العبارة 

لـتخلص مـن النفایـات بالقطـاع الصـحي یشـجع علـى  وجـود التسـهیلات الملائمـة ل ( على العبارة

  ).العاملین ىویم المستمر والرقابة الذاتیة لدالتق

)  7.81(وهـى أكبـر مـن القیمـة الجدولیـة ) 257.6(للعبـارة الثامنـة  )كـاى تربیـع(بلغت قیمة  . 31

بــین وعلیـه فــأن ذلــك یشــیر إلــى وجـود فــروق ذات دلالــة إحصــائیة  %5عنـد مســتوى دلالــة معنویــة 

ولصـالح المـوافقین بمسـتوى موافقـة مرتفعـة )  3(والوسط الفرضـي للدراسـة ) 4.03(متوسط العبارة 

إیمان العاملین بمفهوم وأهمیة الجودة الشاملة  یمكـنهم مـن تحدیـد المشـكلة   ( جدا على العبارة

  ).ویوفر لهم الاستعداد للتخلص من النفایات الطبیة

)  7.81(وهـى أكبـر مـن القیمـة الجدولیـة ) 212.5(بـارة الثامنـة للع )كـاى تربیـع(بلغت قیمة  . 32

وعلیـه فــأن ذلــك یشــیر إلــى وجـود فــروق ذات دلالــة إحصــائیة بــین  %5عنـد مســتوى دلالــة معنویــة 

ولصـالح المـوافقین بمسـتوى موافقـة مرتفعـة )  3(والوسط الفرضـي للدراسـة ) 3.92(متوسط العبارة 

تتلاءم وطبیعة خدمة  التخلص مـن النفایـات تجعـل العـاملین وجود مرافق وآلیات  ( على العبارة

  ).یهتمون بأهمیة استمرار التخلص من مخلفات العمل

)  7.81(وهــى أكبــر مــن القیمــة الجدولیــة ) 229(للعبــارة الثامنــة  )كــاى تربیــع(بلغــت قیمــة  . 33

صــائیة بــین وعلیـه فــأن ذلــك یشــیر إلــى وجـود فــروق ذات دلالــة إح %5عنـد مســتوى دلالــة معنویــة 

ولصـالح المـوافقین بمسـتوى موافقـة مرتفعـة )  3(والوسط الفرضـي للدراسـة ) 4.04(متوسط العبارة 

توفر المعدات والأجهزة المتطورة یـؤدي لزیـادة قـدرة واهتمـام العـاملین بنجـاح  ( جدا على العبـارة

  . )برامج التخلص من النفایات الطبیة

)  7.81(وهـى أكبـر مـن القیمـة الجدولیـة ) 263.9(لثامنـة للعبـارة ا )كـاى تربیـع(بلغت قیمة  . 34

وعلیـه فــأن ذلــك یشــیر إلــى وجـود فــروق ذات دلالــة إحصــائیة بــین  %5عنـد مســتوى دلالــة معنویــة 
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ولصـالح المـوافقین بمسـتوى موافقـة مرتفعـة )  3(والوسط الفرضـي للدراسـة ) 4.16(متوسط العبارة 

ئمـة للـتخلص مـن النفایـات بالقطـاع الصـحي یشـجع وجـود التسـهیلات  الملا  ( جدا على العبـارة

مستوي عال من الفعالیة والكفاءة في التخلص  ىد بیئة عمل تسمح بتقدیم خدمات علعلى إیجا

  . )من النفایات الطبیة

)  7.81(وهــى أكبــر مــن القیمــة الجدولیــة ) 254(للعبــارة الثامنــة  )كــاى تربیــع(بلغــت قیمــة  . 35

وعلیـه فــأن ذلــك یشــیر إلــى وجـود فــروق ذات دلالــة إحصــائیة بــین  %5عنـد مســتوى دلالــة معنویــة 

ولصـالح المـوافقین بمسـتوى موافقـة مرتفعـة )  3(والوسط الفرضـي للدراسـة ) 4.09(متوسط العبارة 

ــات تجعــل  ( جــدا علــى العبــارة ــتخلص مــن النفای ــتلاءم وطبیعــة خدمــة ال ــات ت وجــود مرافــق وآلی

  ).مخلفات العمل العاملین أكثر اهتماماً بالتخلص من

)  7.81(وهـى أكبـر مـن القیمـة الجدولیـة ) 270.1(للعبـارة الثامنـة  )كـاى تربیـع(بلغت قیمة  . 36

وعلیــه فــأن ذلــك یشــیر إلــى وجــود فــروق ذات دلالــة إحصــائیة بــین %5عنــد مســتوى دلالــة معنویــة 

موافقـة مرتفعـة ولصـالح المـوافقین بمسـتوى )  3(والوسط الفرضـي للدراسـة ) 4.09(متوسط العبارة 

لنفایـات اهتمـام إدارات المستشـفیات  بتوضـیح الوقـت الملائـم للـتخلص مـن ا ( جدا على العبـارة

نجـاح تطبیـق بـرامج الـتخلص مـن النفایـات الطبیـة بالمؤسسـات  ىومخلفـات العمـل  یسـاعد علـ

  ).والمرافق الصحیة بسهولة ویسر

)  9.48(وهى أكبر من القیمة الجدولیـة ) 119.9(لجمیع العبارات  )كاى تربیع(بلغت قیمة  . 37

وعلیــه فــأن ذلــك یشــیر إلــى وجــود فــروق ذات دلالــة إحصــائیة بــین %5عنــد مســتوى دلالــة معنویــة 

بمستوى موافقة متوسـطه  ولصالح الموافقین)  3(والوسط الفرضي للدراسة ) 3.48(متوسط العبارة 

  ).الفرضیة الثانیة( عبارات إجماليعلى 

أن المتوسـطات ) 4/29(والجدول رقـم ) 4/28(یتضح من الجدول رقم   :الثانیةملخص الفرضیة 

الحســابیة لجمیــع العبــارات التــي تقــیس الفرضــیة الثانیــة للدراســة  تــدل علــى أن مســتوى الاســتجابة 

وأهمیــة ) 1.12(بــانحراف معیــاري ) 3.48(متوســطة حیــث بلــغ  المتوســط العــام لجمیــع  العبــارات 

لدلالــة الفــروق لجمیــع عبــارات محــور ) كــاى تربیــع( كمــا بلغــت قیمــة% . )69.6(نســبیة مقــدارها 

وهذه القیمة أقل من مسـتوى المعنویـة ) 0.000(بمستوى معنویة ) 119.9(فرضیة الدراسة الثانیة 

وعلیــة فــأن ذلــك یشــیر إلــى وجــود فــروق ذات دلالــة إحصــائیة علــى إجابــات أفــراد العینــة ) 0.05(

  .افقة متوسطةولصالح الموافقین بمستوى مو 
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ــائج التحلیــل   ــى نت ــتم قبــول فرضــیة الدراســة  الإحصــائيوبنــاء عل الموضــحة فــي الفقــرات الســابقة ی

ــة  ( الثانیــة ــة ذات دلال ــاءة  إحصــائیةتوجــد علاق ــرامج إدارة الجــودة الشــاملة وكف ــین تصــمیم ب ب

العبارات بمستوى موافقة متوسطة غالبیة   )خدمات التخلص من النفایات الطبیة بالقطاع الصحي

.  

وسـائل الإعـلام ( بین تفعیل دور المنظمـات  إحصائیةتوجد علاقة ذات دلالة : الفرضیة الثالثة 

  في المجال الصحي ونشر ثقافة إدارة الجودة بالقطاع الصحي ) والمؤسسات التعلیمیة

العلاقـة  وفیما یلي التوزیع التكراري لإجابات أفراد عینة الدراسة  على العبارات التـي تقـیس

فــي المجــال الصــحي ونشــر ) وســائل الإعــلام والمؤسســات التعلیمیــة( بــین تفعیــل دور المنظمــات 

  :ثقافة إدارة الجودة بالقطاع الصحي في المجتمع موضع الدراسة وذلك على النحو التالي 

وسائل ( العلاقة بین تفعیل دور المنظمات  (التوزیع التكراري لعبارات )  1/30/ 5(جدول رقم 

  )في المجال الصحي ونشر ثقافة إدارة الجودة بالقطاع الصحي) الإعلام والمؤسسات التعلیمیة

  العبارة

 

 لا أوافق بشدة لا أوافق محاید  أوافق أوافق بشدة

 نسبة عدد نسبة عدد نسبة عدد نسبة عدد نسبة عدد

وجـــــــود الهیاكـــــــل / 1

التنظیمیـــــة ووضـــــوح 

الأدوار والمســـــؤولیات 

بالقطــــــــاع الصــــــــحي 

یســــاعد فــــي اشــــتراك 

جمیــــع العــــاملین فــــي 

امــــــــــتلاك مفــــــــــاهیم 

  .الجودة

124 37.0 168 50.1 29 8.7 10 3.0 4 1.2 

ـــــــــوفر النظـــــــــام / 2 ت

الفعـــــــــال للعلاقـــــــــات 

ــــــــة والاتصــــــــال  العام

یســــاعد فــــي تطــــویر 

ـــــــــت المعرفـــــــــة  وتثبی

بالمفــــاهیم والمعــــاییر 

الضروریة للجودة فـي 

القطـــــــــاع الصـــــــــحي 

وخدمات التخلص مـن 

105 31.3 172 51.3 41 12.2 13 3.9 4 1.2 
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  .النفایات الطبیة

ـــــــام / 3 ـــــــك اهتم هنال

إعلامـــي لنشـــر ثقافـــة 

ــــــــــة  الجــــــــــودة وتوعی

مســــــتمرة بالمخــــــاطر 

الناجمــة مــن النفایــات 

  . الطبیة

61 18.2 97 29.0 81 24.2 69 20.6 27 8.1 

ـــــــي / 4 الاســـــــتمرار ف

ــــة الجــــودة  نشــــر ثقاف

وترســــــیخ مفاهیمهــــــا 

ــزة  ــق المی ــودي لتحقی ی

التنافســــــیة للمنشــــــأة 

  . الصحیة

119 35.5 151 45.1 40 11.9 17 5.1 8 2.4 

ــــف المجتمــــع / 5 تثقی

والعـــــــــــاملین عـــــــــــن 

النفایات وآثارها یمكـن 

أن یقلــــل مــــن خطــــر 

من النفایات  الإصابة 

 ىالطبیة وأضـرارها علـ

  . المجتمع  والبیئة

152 45.4 137 40.9 32 9.6 9 2.7 5 1.5 

تهـتم إدارة القطــاع / 6

الصحي بنشر كتیبـات 

وموضـــــوعات وعمـــــل 

ــــــــــة   ــــــــــرامج  تثقیفی ب

لزیــادة وعــي المجتمــع 

  .بالجودة الشاملة

48 14.3 94 28.1 79 23.6 89 26.6 25 7.5 

هنالــــــك مشــــــاركة / 7

واضـــــــــحة وفاعلــــــــــة 

للمنظمــــات  ووســــائل 

الإعـــلام والمؤسســـات 

التعلیمیــــة فــــي دعــــم 

خــــــــــدمات القطــــــــــاع 

45 13.4 85 25.4 89 26.6 88 26.3 28 8.4 
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ــة  الصــحي ونشــر ثقاف

الجـــــــــودة الشـــــــــاملة 

ـــــــــــك  المرتبطـــــــــــة بتل

  .الخدمات

إشـــــراك منظمـــــات / 8

المجتمــــــــع المــــــــدني  

ــــات  والجامعــــات والكلی

فـــي ووســـائل الإعـــلام 

موضــــوعات النفایــــات 

یســـــهم فـــــي مراقبـــــة 

واكتشــــــاف محاســــــن 

ومساوي تطبیق نظـام 

إدارة الجـــودة الشـــاملة 

بخدمات الـتخلص مـن 

  .النفایات الطبیة

112 33.4 136 40.6 60 17.9 19 5.7 8 2.4 

ــــــــراد / 9 ــــــــع الأف جمی

ـــ ـــاملین عل وعـــي  ىالع

 بوجــــود وثیقــــة تحــــدد

سیاســة إدارة النفایــات 

  . ىبالمستشف

65 19.4 100 29.9 83 24.8 66 19.7 21 6.3 

  2016إعداد الباحث من نتائج التحلیل الاحصائى : المصدر

 :ما یلي) 5/1/30(یتضح من الجدول رقم 

وجود الهیاكل  من أفراد العینة یوافقون على أن) %  87.1( أن نسبة) 1(یتبین من الفقرة رقم  .1

التنظیمیة ووضوح الأدوار والمسؤولیات بالقطاع الصحي یساعد في اشتراك جمیع العاملین فـي 

ما إفراد العینة والذین أ )%4.2(بینما بلغت نسبة غیر الموافقون على ذلك امتلاك مفاهیم الجودة 

  ) %.8.7(لم یبدوا إجابات محددة فقد بلغت نسبتهم 

تـوفر النظـام  مـن أفـراد العینـة یوافقـون علـى أن) %  82.6( أن نسـبة) 2(یتبین من الفقرة رقـم .2

الفعـــال للعلاقـــات العامـــة والاتصـــال یســـاعد فـــي تطـــویر وتثبیـــت المعرفـــة بالمفـــاهیم والمعـــاییر 

بینمـا بلغـت نسـبة الضروریة للجودة في القطاع الصحي وخدمات الـتخلص مـن النفایـات الطبیـة 
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مــا إفـــراد العینـــة والـــذین لـــم یبــدوا إجابـــات محـــددة فقـــد بلغـــت أ )%5.1(غیــر الموافقـــون علـــى ذلـــك 

  ) %.12.2(نسبتهم 

هنالـك اهتمـام  من أفـراد العینـة یوافقـون علـى أن ) %47.2( أن نسبة) 3(یتبین من الفقرة رقم .3

بینمـا بلغـت إعلامي لنشر ثقافة الجودة وتوعیة مستمرة بالمخاطر الناجمة مـن النفایـات الطبیـة 

ما إفراد العینة والذین لم یبدوا إجابات محددة فقد بلغت أ )%28.7(لموافقون على ذلك نسبة غیر ا

  ) %.24.2(نسبتهم 

الاسـتمرار فـي  مـن أفـراد العینـة یوافقـون علـى أن) % 80.6( أن نسبة) 4(یتبین من الفقرة رقم .4

بینمــا صــحیة دي لتحقیــق المیــزة التنافســیة للمنشــأة الؤ نشــر ثقافــة الجــودة وترســیخ مفاهیمهــا یــ

ما إفراد العینة والـذین لـم یبـدوا إجابـات محـددة فقـد أ )%7.5(بلغت نسبة غیر الموافقون على ذلك 

  ) %.11.9(بلغت نسبتهم 

ـــى أن) %  86.3( أن نســـبة) 5(یتبـــین مـــن الفقـــرة رقـــم . 5 تثقیـــف  مـــن أفـــراد العینـــة یوافقـــون عل

المجتمع والعاملین عن النفایات وآثارها یمكن أن یقلل من خطر الإصـابة  مـن النفایـات الطبیـة 

مـا إفــراد أ )%4.2(بینمـا بلغـت نسـبة غیـر الموافقــون علـى ذلـك المجتمـع  والبیئــة  ىوأضـرارها علـ

 ) %.9.6(العینة والذین لم یبدوا إجابات محددة فقد بلغت نسبتهم 

إدارة القطـاع  مـن أفـراد العینـة یوافقـون علـى أن ) %42.4( أن نسـبة) 6(ة رقم یتبین من الفقر . 6

الصحي تهتم بنشر كتیبات وموضـوعات وعمـل بـرامج  تثقیفیـة  لزیـادة وعـي المجتمـع بـالجودة 

مــا إفــراد العینــة والــذین لــم یبــدوا أ )%34.1(بینمــا بلغــت نســبة غیــر الموافقــون علــى ذلــك الشــاملة 

  ) %.23.6(بلغت نسبتهم إجابات محددة فقد 

هنالك مشاركة  من أفراد العینة یوافقون على أن) % 38.8( أن نسبة) 7(یتبین من الفقرة رقم . 7

واضــحة وفاعلــة للمنظمــات  ووســائل الإعــلام والمؤسســات التعلیمیــة فــي دعــم خــدمات القطــاع 

ة غیـر الموافقـون بلغـت نسـببینمـا الصحي ونشر ثقافة الجـودة الشـاملة المرتبطـة بتلـك الخـدمات 

  ) %.26.6(ما إفراد العینة والذین لم یبدوا إجابات محددة فقد بلغت نسبتهم أ )%34.7(على ذلك

إشـراك منظمـات  من أفراد العینة یوافقون على أن) %  74( أن نسبة) 8(یتبین من الفقرة رقم . 8

یات یسهم في مراقبة المجتمع المدني  والجامعات والكلیات ووسائل الإعلام في موضوعات النفا

واكتشاف محاسن ومسـاوي تطبیـق نظـام إدارة الجـودة الشـاملة بخـدمات الـتخلص مـن النفایـات 

ما إفراد العینة والذین لم یبدوا إجابات أ )%8.1(بینما بلغت نسبة غیر الموافقون على ذلك الطبیة 

  ) %.17.9(محددة فقد بلغت نسبتهم 
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جمیـع الأفـراد  من أفـراد العینـة یوافقـون علـى أن ) %49.3( أن نسبة) 9(یتبین من الفقرة رقم . 9

بینما بلغت نسبة غیر  ىسیاسة إدارة النفایات بالمستشفی وعي بوجود وثیقة تحدد ىالعاملین عل

ــم یبــدوا إجابــات محــددة فقــد بلغــت نســبتهم أمــا أ )%26(الموافقــون علــى ذلــك  فــراد العینــة والــذین ل

)24.8%( .  

  :ةلثلعبارات محور الفرضیة الثا يالوصف الإحصاء":  ثانیا

النســبیة للعبــارات التــي تقــیس  والأهمیــةفیمــا یلــي جــدول یوضــح المتوســط والانحــراف المعیــاري    

فـــي المجـــال ) وســـائل الإعـــلام والمؤسســات التعلیمیـــة( العلاقـــة بـــین تفعیــل دور المنظمـــات  محــور

  .لإجابات المستقصى منهم " وترتیبها وفقاالصحي ونشر ثقافة إدارة الجودة بالقطاع الصحي 

  لعبارات الفرضیة الثالثة الوصفي الإحصاءیوضح ) 5/1/31(جدول رقم 

الانحراف   العبارات

  المعیاري

الأهمیة   المتوسط

  النسبیة

درجة 

  الموافقة

  الترتیب

وجود الهیاكل التنظیمیة ووضـوح الأدوار والمسـؤولیات / 1

جمیــع العــاملین فــي  بالقطــاع الصــحي یســاعد فــي اشــتراك

  .امتلاك مفاهیم الجودة

  2 مرتفعة جدا 83.6% 4.18 0.806

تـوفر النظـام الفعـال للعلاقــات العامـة والاتصـال یســاعد / 2

في تطویر وتثبیت المعرفة بالمفـاهیم والمعـاییر الضـروریة 

للجودة في القطاع الصحي وخدمات التخلص مـن النفایـات 

  .الطبیة

  3 مرتفعة جدا 81.4% 4.07 0.833

هنالـــك اهتمـــام إعلامـــي لنشـــر ثقافـــة الجـــودة وتوعیـــة / 3

  . مستمرة بالمخاطر الناجمة من النفایات الطبیة

  7 متوسطة 65.6% 3.28 1.21

الاســتمرار فــي نشــر ثقافــة الجــودة وترســیخ مفاهیمهــا / 4

  . یودي لتحقیق المیزة التنافسیة للمنشأة الصحیة

  4 مرتفعة جدا 81.2% 4.06 0.944

تثقیف المجتمـع والعـاملین عـن النفایـات وآثارهـا یمكـن / 5

مـن النفایـات الطبیـة وأضـرارها  أن یقلل من خطر الإصابة 

  . المجتمع  والبیئة ىعل

  1 مرتفعة جدا 85% 4.25 0.851

تهتم إدارة القطـاع الصـحي بنشـر كتیبـات وموضـوعات / 6

ـــالجودة  ـــادة وعـــي المجتمـــع ب ـــرامج  تثقیفیـــة  لزی وعمـــل ب

  .الشاملة

  8 متوسطة 63% 3.15 1.18
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هنالــك مشــاركة واضــحة وفاعلــة للمنظمــات  ووســائل / 7

الإعــلام والمؤسســات التعلیمیــة فــي دعــم خــدمات القطــاع 

الصـــحي ونشـــر ثقافـــة الجـــودة الشـــاملة المرتبطـــة بتلـــك 

  .الخدمات

  9 متوسطة 61.8% 3.09 1.17

والكلیـات إشراك منظمـات المجتمـع المـدني  والجامعـات / 8

ووسائل الإعلام في موضوعات النفایات یسـهم فـي مراقبـة 

ـــام إدارة الجـــودة  ـــق نظ واكتشـــاف محاســـن ومســـاوي تطبی

  .الشاملة بخدمات التخلص من النفایات الطبیة

  5 مرتفعة 79.4% 3.97 0.978

 وعــي بوجــود وثیقــة تحــدد ىیــع الأفــراد العــاملین علــجم/ 9

  . ىسیاسة إدارة النفایات بالمستشفی

 6 متوسطة 67.2% 3.36 1.18

  مرتفعة %74.2 3.71 1.01  الإجمالي

  .م  2016 الإحصائي  من نتائج التحلیل إعداد الباحث: المصدر

  :ما یلي) 1/31/ 5(یتضح من الجدول رقم 

یزید متوسطها عن الوسط الفرضـي التي تعبر عن  محور الفرضیة الثالثة أن جمیع العبارات / 1

العلاقـة بـین تفعیـل وهذه النتیجة تدل على موافقة أفراد العینة على جمیع العبارات التـي تقـیس ) 3(

فـــي المجــال الصـــحي ونشـــر ثقافـــة إدارة ) وســـائل الإعـــلام والمؤسســات التعلیمیـــة( دور المنظمــات 

ة حیـث حققـت جمیـع فـي المجتمـع موضـع الدراسـة بمسـتوى موافقـة مرتفعـ الجـودة بالقطـاع الصـحي

  )% .74.2(وأهمیة نسبیة  ) 1.01(وبانحراف معیاري ) 3.71(عام مقداره  اً ارات متوسطالعب

تثقیـف المجتمـع والعـاملین عـن النفایـات وآثارهـا یمكـن أن  ( العبـارة لاحظ من الجـدول أنویُ / 2

جاءت في المرتبة ) یقلل من خطر الإصابة  من النفایات الطبیة وأضرارها علي المجتمع  والبیئة

) 0.851(بــانحراف معیــاري ) 4.25(ى حیــث بلــغ متوســط إجابــات أفــراد العینــة علــى العبــارة الأولــ

وجـود الهیاكـل التنظیمیـة  (تلیهـا فـي المرتبـة الثانیـة العبـارة )%. 85(بأهمیة نسبیة مرتفعـة بلغـت 

ووضوح الأدوار والمسؤولیات بالقطـاع الصـحي یسـاعد فـي اشـتراك جمیـع العـاملین فـي امـتلاك 

  .)%83.6(وبأهمیة نسبیة ) 0.806(ي وانحراف معیار ) 4.18(بمتوسط حسابي) لجودةمفاهیم ا

ووســائل  لــك مشــاركة واضــحة وفاعلــة للمنظمــاتهنا(أمــا المرتبــة الأخیــرة فقــد جــاءت العبــارة / 3

الجــودة إدارة الإعــلام والمؤسســات التعلیمیــة فــي دعــم خــدمات القطــاع الصــحي ونشــر ثقافــة 

ـــاري ) 3.09(حیـــث بلـــغ متوســـطها ) الخـــدماتالشـــاملة المرتبطـــة بتلـــك  ) 1.17(وبـــانحراف معی

  .  )%61.8(وأهمیة نسبیة بلغت 
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  : لعبارات فرضیة الدراسة  الثالثة)  كاى تربیع (اختبار " ثالثا

ولاختبــار وجــود فــروق ذات دلالــة إحصــائیة بــین أعــداد المــوافقین وغیــر المــوافقین للنتــائج 

وفیمـا یلــي جـدول یوضـح نتـائج اختبــار .  لدلالـة الفـروق)  تربیـعكــاى  (أعـلاه تـم اسـتخدام اختبـار 

  .كاى تربیع لدلالة الفروق للعبارات التي تقیس محور الفرضیة الثالثة

  للدراسة محور فرضیة الثالثةاى تربیع لدلالة الفروق لعبارات ك اختبار) 5/32/1(جدول رقم 

قیمة كاى   العبارات

  تربیع

درجات 

  الحریة

القیمة 

  الجدولیة

مستوى 

  المعنویة

  الدلالة

ـــــــة ووضـــــــوح الأدوار / 1 وجـــــــود الهیاكـــــــل التنظیمی

والمســـؤولیات بالقطـــاع الصـــحي یســـاعد فـــي اشـــتراك 

  .جمیع العاملین في امتلاك مفاهیم الجودة

 وجود فروق 0.000 9.48  4 330

تـــوفر النظـــام الفعـــال للعلاقـــات العامـــة والاتصـــال / 2

المعرفة بالمفاهیم والمعاییر یساعد في تطویر وتثبیت 

الضــــروریة للجــــودة فــــي القطــــاع الصــــحي وخــــدمات 

  .التخلص من النفایات الطبیة

 وجود فروق 0.000 9.48  4 298.9

هنالك اهتمام إعلامي لنشر ثقافة الجـودة وتوعیـة / 3

  . مستمرة بالمخاطر الناجمة من النفایات الطبیة

 وجود فروق 0.000 9.48  4 40.8

الاســــتمرار فــــي نشــــر ثقافــــة الجــــودة وترســــیخ / 4

مفاهیمهـــا یـــودي لتحقیـــق المیـــزة التنافســـیة للمنشـــأة 

  . الصحیة

 وجود فروق 0.000 9.48  4 245.8

ــات وآثارهــا / 5 تثقیــف المجتمــع والعــاملین عــن النفای

من النفایات الطبیة  یمكن أن یقلل من خطر الإصابة 

  . المجتمع  والبیئة ىوأضرارها عل

 وجود فروق 0.000 9.48  4 306.8

تهــــــتم إدارة القطــــــاع الصــــــحي بنشــــــر كتیبــــــات / 6

وموضـــوعات وعمـــل بـــرامج  تثقیفیـــة  لزیـــادة وعـــي 

  .المجتمع بالجودة الشاملة

 وجود فروق 0.000 9.48  4 51.9

هنالـــــك مشـــــاركة واضـــــحة وفاعلـــــة للمنظمـــــات  / 7

ووســـائل الإعـــلام والمؤسســـات التعلیمیـــة فـــي دعــــم 

خدمات القطاع الصـحي ونشـر ثقافـة الجـودة الشـاملة 

 وجود فروق 0.000 9.48  4 48.5
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  .المرتبطة بتلك الخدمات

إشــــراك منظمــــات المجتمــــع المــــدني  والجامعــــات / 8

النفایـــات والكلیـــات ووســـائل الإعـــلام فـــي موضـــوعات 

یسهم فـي مراقبـة واكتشـاف محاسـن ومسـاوي تطبیـق 

ـــتخلص مـــن  نظـــام إدارة الجـــودة الشـــاملة بخـــدمات ال

  .النفایات الطبیة

 وجود فروق 0.000 9.48  4 188.3

ــ /9 ــراد العــاملین عل ــع الأف ــة  ىجمی وعــي بوجــود وثیق

   . ىسیاسة إدارة النفایات بالمستشفی تحدد

 وجود فروق 0.000 9.48  4 51.7

 وجود فروق 0.000 9.48  4 173.6  الإجمالي

  .م  2016إعداد الباحث من نتائج الدراسة المیدانیة :المصدر

  :ما یلي) 1/32/ 5(یتضح من الجدول رقم 

عنـد )  7.81(وهى أكبر مـن القیمـة الجدولیـة ) 330(للعبارة الأولى  )كاى تربیع(بلغت قیمة  . 1

یشیر إلى وجود فروق ذات دلالة إحصائیة بـین متوسـط وعلیه فأن ذلك  %5مستوى دلالة معنویة 

ولصالح الموافقین بمستوى موافقة مرتفعة جدا على )  3(والوسط الفرضي للدراسة ) 4.18(العبارة 

وجــود الهیاكــل التنظیمیــة ووضــوح الأدوار والمســؤولیات بالقطــاع الصــحي یســاعد فــي  ( العبــارة

  ).لجودةاشتراك جمیع العاملین في امتلاك مفاهیم ا

)  7.81(وهــى أكبــر مــن القیمــة الجدولیــة ) 298.9(للعبــارة الثانیــة  )كــاى تربیــع(بلغــت قیمــة  . 2

وعلیـه فــأن ذلــك یشــیر إلــى وجـود فــروق ذات دلالــة إحصــائیة بــین  %5عنـد مســتوى دلالــة معنویــة 

تفعـة ولصـالح المـوافقین بمسـتوى موافقـة مر )  3(والوسط الفرضـي للدراسـة ) 4.07(متوسط العبارة 

تــوفر النظــام الفعــال للعلاقــات العامــة والاتصــال یســاعد فــي تطــویر وتثبیــت  ( جــدا علــى العبــارة

ــتخلص مــن  ــاییر الضــروریة للجــودة فــي القطــاع الصــحي وخــدمات ال ــاهیم والمع ــة بالمف المعرف

  ).النفایات الطبیة

عنـد )  7.81(الجدولیـة وهى أكبر من القیمة ) 40.8(للعبارة الثالثة  )كاى تربیع(بلغت قیمة  . 3

وعلیه فأن ذلك یشیر إلى وجود فروق ذات دلالة إحصائیة بـین متوسـط  %5مستوى دلالة معنویة 

ولصــالح المــوافقین بمســتوى موافقــة متوســطة علــى )  3(والوســط الفرضــي للدراســة ) 3.28(العبــارة 

طر الناجمــة مــن هنالــك اهتمــام إعلامــي لنشــر ثقافــة الجــودة وتوعیــة مســتمرة بالمخــا ( العبــارة

  ).النفایات الطبیة
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)  7.81(وهــى أكبــر مــن القیمــة الجدولیــة ) 245.8(للعبــارة الرابعــة  )كــاى تربیــع(بلغـت قیمــة  . 4

وعلیـه فــأن ذلــك یشــیر إلــى وجـود فــروق ذات دلالــة إحصــائیة بــین  %5عنـد مســتوى دلالــة معنویــة 

مـوافقین بمسـتوى موافقـة مرتفعـة ولصـالح ال)  3(والوسط الفرضـي للدراسـة ) 4.06(متوسط العبارة 

الاســتمرار فــي نشــر ثقافــة الجــودة وترســیخ مفاهیمهــا یــودي لتحقیــق المیــزة  ( جــدا علــى العبــارة

  ).التنافسیة للمنشأة الصحیة

)  7.81(وهـى أكبـر مـن القیمـة الجدولیـة ) 306.8(للعبـارة الخامسـة  )كاى تربیـع(بلغت قیمة  . 5

فــأن ذلــك یشــیر إلــى وجـود فــروق ذات دلالــة إحصــائیة بــین  وعلیـه %5عنـد مســتوى دلالــة معنویــة 

ولصـالح المـوافقین بمسـتوى موافقـة مرتفعـة )  3(والوسط الفرضـي للدراسـة ) 4.25(متوسط العبارة 

تثقیــف المجتمــع والعــاملین عــن النفایــات وآثارهــا یمكــن أن یقلــل مــن خطــر  ( جــدا علــى العبــارة

  ).المجتمع  والبیئة ىلمن النفایات الطبیة وأضرارها ع الإصابة 

)  7.81(وهـى أكبــر مــن القیمــة الجدولیــة ) 51.9(للعبــارة السادســة  )كــاى تربیــع(بلغـت قیمــة  . 6

وعلیـه فــأن ذلــك یشــیر إلــى وجـود فــروق ذات دلالــة إحصــائیة بــین  %5عنـد مســتوى دلالــة معنویــة 

توى موافقة متوسـطة ولصالح الموافقین بمس)  3(والوسط الفرضي للدراسة ) 3.15(متوسط العبارة 

تهــتم إدارة القطــاع الصــحي بنشــر كتیبــات وموضــوعات وعمــل بــرامج  تثقیفیــة   ( علــى العبــارة

  ).لزیادة وعي المجتمع بالجودة الشاملة

)  7.81(وهــى أكبــر مــن القیمــة الجدولیــة ) 48.5(للعبــارة الســابعة  )كــاى تربیــع(بلغــت قیمــة  . 7

ذلــك یشــیر إلــى وجـود فــروق ذات دلالــة إحصــائیة بــین وعلیـه فــأن  %5عنـد مســتوى دلالــة معنویــة 

ولصالح الموافقین بمستوى موافقة متوسـطة )  3(والوسط الفرضي للدراسة ) 3.09(متوسط العبارة 

هنالك مشاركة واضحة وفاعلة للمنظمات  ووسائل الإعلام والمؤسسات التعلیمیـة  ( على العبارة

   . )ودة الشاملة المرتبطة بتلك الخدماتفي دعم خدمات القطاع الصحي ونشر ثقافة الج

)  7.81(وهـى أكبــر مـن القیمــة الجدولیــة ) 188.3(للعبـارة الثامنــة  )كـاى تربیــع(بلغـت قیمــة  . 8

وعلیـه فــأن ذلــك یشــیر إلــى وجـود فــروق ذات دلالــة إحصــائیة بــین  %5عنـد مســتوى دلالــة معنویــة 

الح المـوافقین بمسـتوى موافقـة مرتفعـة ولصـ)  3(والوسط الفرضـي للدراسـة ) 3.97(متوسط العبارة 

إشـــراك منظمـــات المجتمـــع المـــدني  والجامعـــات والكلیـــات ووســـائل الإعـــلام فـــي ( علـــى العبـــارة

موضــوعات النفایــات یســهم فــي مراقبــة واكتشــاف محاســن ومســاوي تطبیــق نظــام إدارة الجــودة 

  ).الشاملة بخدمات التخلص من النفایات الطبیة
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)  7.81(وهــى أكبــر مــن القیمــة الجدولیــة ) 51.7(للعبــارة التاســعة  )یــعكــاى ترب(بلغــت قیمــة  . 9

وعلیـه فــأن ذلــك یشــیر إلــى وجـود فــروق ذات دلالــة إحصــائیة بــین  %5عنـد مســتوى دلالــة معنویــة 

ولصالح الموافقین بمستوى موافقة متوسـطة )  3(والوسط الفرضي للدراسة ) 3.36(متوسط العبارة 

وعــي بوجــود وثیقــة تحــدد سیاســة إدارة النفایــات  ىالعــاملین علــ جمیــع الأفــراد ( علــى العبــارة

  ).ىبالمستشف

)  9.48(وهـى أكبـر مـن القیمـة الجدولیـة ) 173.6(لجمیـع العبـارات  )كاى تربیـع(بلغت قیمة  . 9

وعلیـه فــأن ذلــك یشــیر إلــى وجـود فــروق ذات دلالــة إحصــائیة بــین  %5عنـد مســتوى دلالــة معنویــة 

بمسـتوى موافقـة مرتفعـة  ولصـالح المـوافقین)  3(الوسط الفرضـي للدراسـة و ) 3.71(متوسط العبارة 

  ).الفرضیة الثالثة( عبارات يجمالإعلى 

أن المتوسـطات ) 4/32(والجدول رقـم ) 4/31(یتضح من الجدول رقم   :ملخص الفرضیة الثالثة

الحســابیة لجمیــع العبــارات التــي تقــیس الفرضــیة الثانیــة للدراســة  تــدل علــى أن مســتوى الاســتجابة 

وأهمیة ) 1.01(بانحراف معیاري ) 3.71(مرتفعة جدا حیث بلغ  المتوسط العام لجمیع  العبارات 

عبــارات محــور  لدلالــة الفــروق لجمیــع) كــاى تربیــع( كمــا بلغــت قیمــة)% . 74.2(نســبیة مقــدارها 

وهذه القیمة أقل من مسـتوى المعنویـة ) 0.000(بمستوى معنویة ) 173.6(فرضیة الدراسة الثانیة 

وعلیــة فــأن ذلــك یشــیر إلــى وجــود فــروق ذات دلالــة إحصــائیة علــى إجابــات أفــراد العینــة ) 0.05(

  .ولصالح الموافقین بمستوى موافقة مرتفعة

ــائج التحلیــل   ــى نت ــتم قبــول فرضــیة الدراســة  صــائيالإحوبنــاء عل الموضــحة فــي الفقــرات الســابقة ی

وســــائل الإعــــلام ( بــــین تفعیــــل دور المنظمــــات  إحصــــائیةتوجــــد علاقــــة ذات دلالــــة (الثالثــــة 

بمسـتوى ) في المجال الصحي ونشر ثقافة إدارة الجودة بالقطـاع الصـحي) والمؤسسات التعلیمیة

حیـث تـم (ماعـدا العبـارات التالیـة . میـع العبـارات موافقة یتراوح ما بین مرتفعة و مرتفعة جدا في ج

  : )قبولهما بمستوى موافقة متوسطة

هنالـــك اهتمـــام إعلامـــي لنشـــر ثقافـــة الجـــودة وتوعیـــة مســـتمرة بالمخـــاطر الناجمـــة مـــن النفایـــات  /1

  .الطبیة

تهـــتم إدارة القطـــاع الصـــحي بنشـــر كتیبـــات وموضـــوعات وعمـــل بـــرامج  تثقیفیـــة  لزیـــادة وعـــي  /2

  .المجتمع بالجودة الشاملة

هنالــك مشــاركة واضــحة وفاعلــة للمنظمــات  ووســائل الإعــلام والمؤسســات التعلیمیــة فــي دعــم  /3

  .خدمات القطاع الصحي ونشر ثقافة الجودة الشاملة المرتبطة بتلك الخدمات

  .میع الأفراد العاملین علي وعي بوجود وثیقة تحدد سیاسة إدارة النفایات بالمستشفيٍ ج /4
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بین تدریب الكوادر العاملة في المجال  إحصائیةتوجد علاقة ذات دلالة   :الفرضیة الرابعة

  .الصحي ونجاح تطبیق برامج التخلص من النفایات الطبیة بالقطاع الصحي

لإجابات أفراد عینة الدراسة  على العبارات التـي تقـیس مسـتوى وفیما یلي التوزیع التكراري 

العلاقة بین تدریب الكوادر العاملة في المجال الصحي ونجاح تطبیق برامج التخلص من النفایـات 

  :الطبیة بالقطاع الصحي  في المجتمع موضع الدراسة وذلك على النحو التالي 

بین تدریب الكوادر العاملة في المجال  العلاقة تالتوزیع التكراري لعبارا)  5/1/33(جدول رقم 

  الصحي ونجاح تطبیق برامج التخلص من النفایات الطبیة بالقطاع الصحي

  العبارة

 

 لا أوافق بشدة لا أوافق محاید أوافق أوافق بشدة

 نسبة عدد نسبة عدد نسبة عدد نسبة عدد نسبة عدد

 ىتهــــتم إدارة المستشــــف/ 1

ــــــوادر  ــــــع الك ــــــدریب جمی بت

ــــــــــــة و  التمریضــــــــــــیة الطبی

ــــ ــــة عل ــــة والخدمی  ىوالإداری

التعامل الآمـن مـع النفایـات 

الطبیــة، وتــوفیر الإمكانیــات 

  .الكافیة لذلك 

78 23.3 83 24.8 5 14.9 96 28.7 28 8.7 

ــــــــوفر بالمستشــــــــف/ 2  ىیت

برنــامج تــدریبي متخصــص 

ــة  ــات الطبی فــي مجــال النفای

یوفر فرص لجمیع العـاملین 

طبقـــــــاً لطبیعــــــــة عملهــــــــم 

  .وتخصصاتهم 

40 11.9 87 26.0 62 18.5 112 33.4 34 10.1 

تشـــــــــــــتمل البـــــــــــــرامج / 3

بالعاملین  التدریبیة الخاصة

 ىفــي المنشــأة الصــحیة علــ

ـــــــة  ـــــــات ذات العلاق المعلوم

النفایــــــــــات بأســــــــــس إدارة 

 ىوإلقــاء الضــوء علــ الطبیــة

یاتهم فـي هـذا تحدید مسؤول

 ىالمجــــــال والتركیــــــز علــــــ

45 13.4 116 34.6 70 20.9 86 25.7 18 5.4 
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إیضاح الخطـورة التـي تـنجم 

عـــن التعامـــل الخـــاطئ مـــع 

  .النفایات الطبیة

تنمیـــة مهـــارات وقـــدرات / 4

العـــاملین تمكـــنهم مـــن أداء 

العمــــــل  الصــــــحیح وفــــــق 

المعـــــاییر الصـــــحیحة مـــــن 

الأولي والمساهمة فـي المرة 

جودة خـدمات الـتخلص مـن 

د مــن النفایــات الطبیــة والحــ

مخاطرهــــا وآثارهــــا الســــالبة 

الصـــــــحة والبیئـــــــة  ىعلـــــــ

  .  والمجتمع

92 27.5 167 49.9 51 15.2 18 5.4 7 2.1 

العــــــــــــاملین تــــــــــــدریب / 5

ـــــ ـــــة عل ـــــیكهم المعرف  ىوتمل

احدث وسائل تقـدیم الخدمـة 

وتنظــیم العمــل  یــؤدي إلــى 

رفــــــع معنویــــــاتهم وزیــــــادة 

ثقــــتهم بأنفســــهم ویجعلهــــم  

یهتمـــون بأهمیـــة اســـتمرار 

بـــــالتخلص مـــــن مخلفــــــات 

  .العمل

130 38.8 148 44.2 35 10.4 17 5.1 5 1.5 

ـــــــــدریب / 6 والتطـــــــــویر الت

 ىللعنصر البشري  یؤدي إلـ

ـــــــــة  إشـــــــــاعة قـــــــــیم العدال

ـــــــي أواســـــــط  والمســـــــاواة ف

العـــــــاملین  وتحقیـــــــق روح 

الفریــــــق  والتعــــــاون فــــــي 

ــــــات  ــــــن النفای ــــــتخلص م ال

  .الطبیة

137 40.9 135 40.3 37 11.0 21 6.3 5 1.5 

  .م  2016 الإحصائيالباحث من نتائج التحلیل إعداد : المصدر

 :ما یلي) 5/1/33(یتضح من الجدول رقم 
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ــــى أن) %  38.2( أن نســــبة) 1(رقــــم  یتبــــین مــــن الفقــــرة .1 ــــة یوافقــــون عل إدارة  مــــن أفــــراد العین

التعامــل  ىالتمریضــیة والإداریــة والخدمیــة علــتهــتم بتــدریب جمیــع الكــوادر الطبیــة و  ىالمستشــف

بینما بلغت نسبة غیر الموافقون على الآمن مع النفایات الطبیة، وتوفیر الإمكانیات الكافیة لذلك 

  ) %.14.9(فراد العینة والذین لم یبدوا إجابات محددة فقد بلغت نسبتهم أما أ )%37.1(ذلك 

 ىالمستشــف مــن أفــراد العینــة یوافقــون علــى أن) % 37.9( أن نســبة) 2(یتبــین مــن الفقــرة رقــم  .2

برنامج تـدریبي متخصـص فـي مجـال النفایـات الطبیـة یـوفر فـرص لجمیـع العـاملین لدیها یتوفر 

فراد أما أ )%43.5(بینما بلغت نسبة غیر الموافقون على ذلك تهم طبقاً لطبیعة عملهم وتخصصا

  ) %.18.5(العینة والذین لم یبدوا إجابات محددة فقد بلغت نسبتهم 

البرامج التدریبیة  من أفراد العینة یوافقون علـى أن ) %48( أن نسبة) 3(یتبین من الفقرة رقم  .3

المعلومــات ذات العلاقــة بأســس إدارة  ىعلــالخاصــة بالعــاملین فــي المنشــأة الصــحیة تشــتمل 

إیضـاح  ىیاتهم فـي هـذا المجـال والتركیـز علـتحدیـد مسـؤول ىالنفایات الطبیة وإلقاء الضـوء علـ

بلغـت نسـبة غیـر الموافقـون بینمـا الخطورة التي تـنجم عـن التعامـل الخـاطئ مـع النفایـات الطبیـة 

  ) %.20.9(ت محددة فقد بلغت نسبتهم فراد العینة والذین لم یبدوا إجاباأما أ )%33.1(على ذلك

تنمیة مهـارات  من أفراد العینة یوافقون علـى أن ) %77.4( أن نسبة) 4(یتبین من الفقرة رقم  .4

 ىالمعــاییر الصــحیحة مــن المــرة الأولــالصــحیح وفــق مكــنهم مــن أداء العمــل وقــدرات العــاملین تُ 

مـن مخاطرهـا وآثارهـا السـالبة والمساهمة في جودة خدمات التخلص من النفایات الطبیة والحـد 

فــراد أمــا أ )%7.5(بینمــا بلغــت نســبة غیــر الموافقــون علــى ذلــك الصــحة والبیئــة والمجتمــع  ىعلــ

  ) %.15.2(العینة والذین لم یبدوا إجابات محددة فقد بلغت نسبتهم 

یب العـاملین تـدر  من أفراد العینة یوافقـون علـى أن ) %83( ن نسبةأ) 5(یتبین من الفقرة رقم . 5

احـدث وسـائل تقـدیم الخدمـة وتنظـیم العمـل  یـؤدي إلـى رفـع معنویـاتهم  ىوتملیكهم المعرفة علـ

الـتخلص مـن مخلفـات العمـل فـي سـتمرار الاویجعلهـم  یهتمـون بأهمیـة وزیادة ثقـتهم بأنفسـهم 

فراد العینة والذین لم یبدوا إجابات محددة أما أ )%6.6(ذلك بینما بلغت نسبة غیر الموافقون على 

  ) %.10.4(فقد بلغت نسبتهم 

التـــدریب  مـــن أفـــراد العینـــة یوافقـــون علـــى أن) % 81.2( أن نســـبة) 6(یتبـــین مـــن الفقـــرة رقـــم . 6

إشاعة قیم العدالة والمساواة في أواسط العاملین  وتحقیـق  ىوالتطویر للعنصر البشري یؤدي إل

بینمـا بلغـت نسـبة غیـر الموافقـون علـى الفریق  والتعاون في الـتخلص مـن النفایـات الطبیـة روح 

  ) %.11(فراد العینة والذین لم یبدوا إجابات محددة فقد بلغت نسبتهم أما أ )%7.8(ذلك 
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  :لعبارات محور الفرضیة الرابعة الوصفي الإحصاء":  ثانیا

النســـبیة للعبـــارات التـــي  والأهمیــةوالانحـــراف المعیـــاري  یوضــح المتوســـطفیمــا یلـــي جـــدول 

العلاقة بین تدریب الكوادر العاملة في المجال الصحي ونجاح تطبیق برامج التخلص  محورتقیس 

  .لإجابات المستقصى منهم " وترتیبها وفقا ن النفایات الطبیة بالقطاع الصحيم

  الفرضیة الرابعة : الإحصاء الوصفي لعبارات محور) 1/34/ 5(جدول رقم 

الانحراف   العبارات

  المعیاري

الأهمیة   المتوسط

  النسبیة

  الترتیب  درجة الموافقة

التمریضـیة بتدریب جمیـع الكـوادر الطبیـة و  ىتهتم إدارة المستشف/ 1

التعامل الآمـن مـع النفایـات الطبیـة، وتـوفیر  ىوالإداریة والخدمیة عل

  .الإمكانیات الكافیة لذلك 

  5 متوسطة 65% 3.25 1.31

برنامج تدریبي متخصـص فـي مجـال النفایـات  ىیتوفر بالمستشف/ 2

ـــــع العـــــاملین طبقـــــاً لطبیعـــــة عملهـــــم  ـــــوفر فـــــرص لجمی ـــــة ی الطبی

  .وتخصصاتهم 

  6 متوسطة 59.2% 2.96 1.21

بالعاملین في المنشـأة الصـحیة  تشتمل البرامج التدریبیة الخاصة/ 3

النفایــات الطبیــة وإلقــاء المعلومــات ذات العلاقــة بأســس إدارة  ىعلــ

 ىیاتهم فـــي هـــذا المجـــال والتركیـــز علـــتحدیـــد مســـؤول ىالضـــوء علـــ

  .إیضاح الخطورة التي تنجم عن التعامل الخاطئ مع النفایات الطبیة

  4 متوسطة 65% 3.25 1.13

تنمیة مهارات وقدرات العاملین تمكنهم من أداء العمـل  الصـحیح / 4

الأولــي والمســاهمة فــي جــودة وفــق المعــاییر الصــحیحة مــن المــرة 

ــتخلص مــن النفایــات الطبیــة والحــ د مــن مخاطرهــا وآثارهــا خــدمات ال

  .  الصحة والبیئة والمجتمع ىالسالبة عل

  3 مرتفعة 79% 3.95 0.911

احــدث وســائل تقـــدیم  ىیب العــاملین وتملــیكهم المعرفــة علــتــدر / 5

الخدمــة وتنظــیم العمــل  یــؤدي إلــى رفــع معنویــاتهم وزیــادة ثقــتهم 

بأنفسهم ویجعلهم  یهتمون بأهمیـة اسـتمرار بـالتخلص مـن مخلفـات 

  .العمل

مرتفعة  82.6% 4.13 0.901

 جدا

1  

الـة إشاعة قیم العد ىوالتطویر للعنصر البشري  یؤدي إلالتدریب / 6

وتحقیــق روح الفریــق  والتعــاون فــي  العــاملینوالمســاواة فــي أواســط 

  .التخلص من النفایات الطبیة

مرتفعة  82.4% 4.12 0.943

 جدا

2  

  مرتفعة %72.2 3.61 1.06  الإجمالي

  .م  2016 الإحصائي  إعداد الباحث من نتائج التحلیل: المصدر
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  :ما یلي) 1/34/ 5(یتضح من الجدول رقم 

یزید متوسطها عن الوسط الفرضـي التي تعبر عن  محور الفرضیة الرابعة أن جمیع العبارات / 1

ــارات التــي ) 3( ماعــدا العبــارة الثانیــة وهــذه النتیجــة تــدل علــى موافقــة أفــراد العینــة علــى جمیــع العب

العلاقة بین تـدریب الكـوادر العاملـة فـي المجـال الصـحي ونجـاح تطبیـق بـرامج الـتخلص مـن  تقیس

في المجتمع موضع الدراسة بمستوى موافقة مرتفعة حیث حققت قطاع الصحي  النفایات الطبیة بال

وأهمیـــــة نســــــبیة  ) 1.06(وبــــــانحراف معیـــــاري ) 3.61(عـــــام مقـــــداره " جمیـــــع العبـــــارات متوســــــطا

)72.2. %(  

وسائل تقدیم احدث  ىیب العاملین وتملیكهم المعرفة علتدر  ( ویلاحظ من الجدول أن  العبارة/ 2

یــؤدي إلــى رفــع معنویــاتهم وزیــادة ثقــتهم بأنفســهم ویجعلهــم  یهتمــون  العمــلالخدمــة وتنظــیم 

ــالتخلص مــن مخلفــات العمــل ــة اســتمرار ب ــغ متوســط ) بأهمی ــة الأولــى حیــث بل جــاءت فــي المرتب

بأهمیـة نسـبیة مرتفعـة بلغـت ) 0.901(بانحراف معیـاري ) 4.13(إجابات أفراد العینة على العبارة 

ــة العبــارة تلیهــا فــي المرتبــة )%. 82.6( ــدریب  (الثانی ــالت  ىوالتطــویر للعنصــر البشــري  یــؤدي إل

وتحقیـق روح الفریـق  والتعـاون فـي الـتخلص  لمساواة في أواسط العـاملینإشاعة قیم العدالة وا

ـــة ـــات الطبی ـــن النفای ـــاري ) 4.12(بمتوســـط حســـابي ) م ـــة نســـبیة ) 0.943(وانحـــراف معی وبأهمی

)82.4 %(  

برنــامج تــدریبي متخصــص فــي  ىیتــوفر بالمستشــف (جــاءت العبــارة أمــا المرتبــة الأخیــرة فقــد / 3

حیث بلـغ ) مجال النفایات الطبیة یوفر فرص لجمیع العاملین طبقاً لطبیعة عملهم وتخصصاتهم

  .  )%59.2(وأهمیة نسبیة بلغت ) 1.21(وبانحراف معیاري ) 2.96(متوسطها 

  لعبارات فرضیة الدراسة ): كاى تربیع(اختبار " ثالثا

ولاختبــار وجــود فــروق ذات دلالــة إحصــائیة بــین أعــداد المــوافقین وغیــر المــوافقین للنتــائج 

وفیما یلي جدول یوضح نتائج اختبـار كـاى .  لدلالة الفروق) كاى تربیع(أعلاه تم استخدام اختبار 

  .لرابعةتربیع لدلالة الفروق للعبارات التي تقیس محور الفرضیة ا

  الرابعة للدراسةاى تربیع لدلالة الفروق لعبارات  محور فرضیة ك اختبار) 5/1/35(جدول رقم 

قیمة كاى   العبارات

  تربیع

درجات 

  الحریة

القیمة 

  الجدولیة

مستوى 

  المعنویة

  الدلالة

بتـدریب جمیـع الكـوادر الطبیـة  ىتهتم إدارة المستشف/ 1

التعامـل الآمـن مـع  ىالتمریضیة والإداریة والخدمیـة علـو 

 وجود فروق 0.000 9.48 4 45.1
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  .وتوفیر الإمكانیات الكافیة لذلك النفایات الطبیة، 

برنــامج تــدریبي متخصــص فــي  ىیتــوفر بالمستشــف/ 2

مجال النفایات الطبیة یوفر فرص لجمیـع العـاملین طبقـاً 

  .لطبیعة عملهم وتخصصاتهم 

 وجود فروق 0.000 9.48  4 63.7

ـــة الخاصـــة/ 3 ـــرامج التدریبی بالعـــاملین فـــي  تشـــتمل الب

ــ المعلومــات ذات العلاقــة بأســس  ىالمنشــأة الصــحیة عل

تحدیـــــد  ىلـــــإدارة النفایـــــات الطبیـــــة وإلقـــــاء الضـــــوء ع

ـــمســـؤول ـــز عل ـــي هـــذا المجـــال والتركی إیضـــاح  ىیاتهم ف

الخطــورة التــي تــنجم عــن التعامــل الخــاطئ مــع النفایــات 

  .الطبیة

 وجود فروق 0.000 9.48  4 84.4

العـــاملین تمكـــنهم مـــن أداء  تنمیـــة مهـــارات وقـــدرات/ 4

العمـــل  الصـــحیح وفـــق المعـــاییر الصـــحیحة مـــن المـــرة 

ـــتخلص مـــن  ـــي والمســـاهمة فـــي جـــودة خـــدمات ال الأول

 ىد من مخاطرها وآثارها السالبة علـالنفایات الطبیة والح

  .  الصحة والبیئة والمجتمع

 وجود فروق 0.000 9.48  4 251.9

احــــدث  ىیب العــــاملین وتملــــیكهم المعرفــــة علــــتــــدر / 5

وســائل تقــدیم الخدمــة وتنظــیم العمــل  یــؤدي إلــى رفــع 

معنویــاتهم وزیــادة ثقــتهم بأنفســهم ویجعلهــم  یهتمــون 

  .بأهمیة استمرار بالتخلص من مخلفات العمل

 وجود فروق 0.000 9.48  4 267.1

 ىوالتطــــویر للعنصــــر البشـــري  یــــؤدي إلــــالتـــدریب / 6

العــــاملین  اة فـــي أواســـط ســــاو إشـــاعة قـــیم العدالـــة والم

ــــتخلص مــــن  ــــي ال ــــاون ف ــــق  والتع ــــق روح الفری وتحقی

  .النفایات الطبیة

 وجود فروق 0.000 9.48  4 244.5

 وجود فروق 0.000 9.48  4 159.4  الإجمالي

  .م 2016إعداد الباحث من نتائج الدراسة المیدانیة :المصدر

  :ما یلي) 1/35/ 5(یتضح من الجدول رقم 

عند )  7.81(وهى أكبر من القیمة الجدولیة ) 45.1(للعبارة الأولى  )كاى تربیع(بلغت قیمة  . 1

وعلیه فأن ذلك یشیر إلى وجود فروق ذات دلالة إحصائیة بـین متوسـط  %5مستوى دلالة معنویة 

ولصــالح المــوافقین بمســتوى موافقــة متوســطة علــى )  3(والوســط الفرضــي للدراســة ) 3.25(العبــارة 
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التمریضــیة والإداریــة والخدمیــة بتــدریب جمیــع الكــوادر الطبیــة و  ىفتهــتم إدارة المستشــ ( العبــارة

  ).التعامل الآمن مع النفایات الطبیة، وتوفیر الإمكانیات الكافیة لذلك ىعل

عنـد ) 7.81(أكبـر مـن القیمـة الجدولیـة وهـى ) 63.7(للعبارة الثانیة  )كاى تربیع(بلغت قیمة  . 2

شیر إلى وجود فروق ذات دلالة إحصائیة بـین متوسـط وعلیه فأن ذلك ی %5مستوى دلالة معنویة 

ولصــالح المــوافقین بمســتوى موافقــة متوســطة علــى )  3(والوســط الفرضــي للدراســة ) 2.96(العبــارة 

برنــامج تــدریبي متخصــص فــي مجــال النفایــات الطبیــة یــوفر فــرص  ىیتــوفر بالمستشــف ( العبــارة

  . ) لجمیع العاملین طبقاً لطبیعة عملهم وتخصصاتهم

عنـد )  7.81(وهى أكبر من القیمة الجدولیـة ) 84.4(للعبارة الثالثة  )كاى تربیع(بلغت قیمة  . 3

وعلیه فأن ذلك یشیر إلى وجـود فـروق ذات دلالـة إحصـائیة بـین متوسـط %5مستوى دلالة معنویة 

ولصــالح المــوافقین بمســتوى موافقــة متوســطة علــى )  3(والوســط الفرضــي للدراســة ) 3.25(العبــارة 

المعلومـات ذات  ىبالعاملین في المنشأة الصـحیة علـ تشتمل البرامج التدریبیة الخاصة ( العبارة

یاتهم فــي هــذا المجــال تحدیــد مســؤول ىالنفایــات الطبیــة وإلقــاء الضــوء علــالعلاقــة بأســس إدارة 

  ).إیضاح الخطورة التي تنجم عن التعامل الخاطئ مع النفایات الطبیة ىوالتركیز عل

)  7.81(وهــى أكبــر مــن القیمــة الجدولیــة ) 251.9(للعبــارة الرابعــة  )كــاى تربیــع(قیمــة  بلغـت . 4

وعلیـه فــأن ذلــك یشــیر إلــى وجـود فــروق ذات دلالــة إحصــائیة بــین  %5عنـد مســتوى دلالــة معنویــة 

ولصـالح المـوافقین بمسـتوى موافقـة مرتفعـة )  3(والوسط الفرضـي للدراسـة ) 3.95(متوسط العبارة 

المعـاییر تنمیة مهـارات وقـدرات العـاملین تمكـنهم مـن أداء العمـل  الصـحیح وفـق  ( على العبارة

د من والمساهمة في جودة خدمات التخلص من النفایات الطبیة والح ىالصحیحة من المرة الأول

  . ) الصحة والبیئة والمجتمع ىمخاطرها وآثارها السالبة عل

)  7.81(وهـى أكبـر مـن القیمـة الجدولیـة ) 267.1(للعبـارة الخامسـة  )كاى تربیـع(بلغت قیمة  . 5

وعلیـه فــأن ذلــك یشــیر إلــى وجـود فــروق ذات دلالــة إحصــائیة بــین  %5عنـد مســتوى دلالــة معنویــة 

ولصـالح المـوافقین بمسـتوى موافقـة مرتفعـة )  3(والوسط الفرضـي للدراسـة ) 4.13(متوسط العبارة 

احـدث وسـائل تقـدیم الخدمـة وتنظـیم  ىفـة علـیب العاملین وتملیكهم المعر تدر  ( جدا على العبارة

العمــل  یــؤدي إلــى رفــع معنویــاتهم وزیــادة ثقــتهم بأنفســهم ویجعلهــم  یهتمــون بأهمیــة اســتمرار 

  . ) بالتخلص من مخلفات العمل

)  7.81(وهـى أكبـر مـن القیمـة الجدولیـة ) 244.5(للعبـارة السادسـة  )كـاى تربیـع(بلغـت قیمـة . 6

وعلیـه فــأن ذلــك یشــیر إلــى وجـود فــروق ذات دلالــة إحصــائیة بــین  %5عنـد مســتوى دلالــة معنویــة 
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ولصـالح المـوافقین بمسـتوى موافقـة مرتفعـة )  3(والوسط الفرضـي للدراسـة ) 4.12(متوسط العبارة 

إشـاعة قـیم العدالـة والمسـاواة  ىلبشري  یـؤدي إلـالتدریب والتطویر للعنصر ا ( جدا على العبارة

  ).والتعاون في التخلص من النفایات الطبیةروح الفریق سط العاملین وتحقیق في أوا

)  9.48(وهـى أكبـر مـن القیمـة الجدولیـة ) 159.4(لجمیـع العبـارات  )كاى تربیـع(بلغت قیمة  . 7

وعلیـه فــأن ذلــك یشــیر إلــى وجـود فــروق ذات دلالــة إحصــائیة بــین  %5عنـد مســتوى دلالــة معنویــة 

توى موافقـة مرتفعـة ولصـالح المـوافقین بمسـ)  3(للدراسـة والوسط الفرضـي ) 3.61(متوسط العبارة 

  ).الفرضیة الرابعة( عبارات إجماليجدا على 

ـــة أن ) 5/1/35(والجـــدول رقـــم ) 5/1/34(یتضـــح مـــن الجـــدول رقـــم   :ملخـــص الفرضـــیة الرابع

تــدل علــى أن مســتوى  تــي تقــیس الفرضــیة الرابعــة للدراســةالمتوســطات الحســابیة لجمیــع العبــارات ال

) 1.06(بـانحراف معیـاري ) 3.61(الاستجابة مرتفعة حیث بلغ  المتوسـط العـام لجمیـع  العبـارات 

لدلالــة الفــروق لجمیــع عبــارات ) كــاى تربیــع( كمــا بلغــت قیمــة)% . 72.2(وأهمیــة نســبیة مقــدارها 

أقـل مـن مسـتوى وهـذه القیمـة ) 0.000(بمسـتوى معنویـة ) 159.4(محور فرضیة الدراسـة الرابعـة 

وعلیة فأن ذلـك یشـیر إلـى وجـود فـروق ذات دلالـة إحصـائیة علـى إجابـات أفـراد ) 0.05(المعنویة 

  .العینة ولصالح الموافقین بمستوى موافقة مرتفعة

ــائج التحلیــل   ــى نت ــتم قبــول فرضــیة الدراســة الإحصــائيوبنــاء عل  الموضــحة فــي الفقــرات الســابقة ی

بین تدریب الكوادر العاملة في المجال الصحي ونجاح  إحصائیةتوجد علاقة ذات دلالة  ( الرابعة

بمسـتوى موافقـة مرتفعـة فـي جمیـع )  تطبیق برامج التخلص من النفایات الطبیة بالقطاع الصـحي

  ):حیث تم الموافقة علیها بمستوى متوسط(ماعدا العبارات التالیة . العبارات 

بتدریب جمیع الكوادر الطبیة والتمریضیة والإداریة والخدمیة علي التعامل  ىتهتم إدارة المستشف /1

  . الآمن مع النفایات الطبیة، وتوفیر الإمكانیات الكافیة لذلك

ــامج تــدریبي متخصــص فــي مجــال النفایــات الطبیــة یــوفر فــرص لجمیــع  ىیتــوفر بالمستشــف /2 برن

  . العاملین طبقاً لطبیعة عملهم وتخصصاتهم

البرامج التدریبیة الخاصـة بالعـاملین فـي المنشـأة الصـحیة علـي المعلومـات ذات العلاقـة تشتمل  /3

بأسس إدارة النفایات الطبیـة وإلقـاء الضـوء علـي تحدیـد مسـؤولیاتهم فـي هـذا المجـال والتركیـز علـي 

  .إیضاح الخطورة التي تنجم عن التعامل الخاطئ مع النفایات الطبیة
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بــین تــوفیر المعــدات والأدوات والأجهــزة  إحصــائیةقــة ذات دلالــة توجــد علا: الفرضــیة الخامســة

  ، ونجاح تطبیق برامج التخلص من النفایات الطبیة بالقطاع الصحي المتطورة

العلاقــة بــین  وفیمــا یلــي التوزیــع التكــراري لإجابــات أفــراد عینــة الدراســة  علــى العبــارات التــي تقــیس

المتطــورة، ونجــاح تطبیــق بــرامج الــتخلص مــن النفایــات الطبیــة تــوفیر المعــدات والأدوات والأجهــزة 

  :بالقطاع الصحي في المجتمع موضع الدراسة وذلك على النحو التالي 

العلاقة بین توفیر المعدات والأدوات والأجهزة (التوزیع التكراري لعبارات )  1/36/ 5(جدول رقم 

  )بیة بالقطاع الصحيالمتطورة، ونجاح تطبیق برامج التخلص من النفایات الط

  العبارة

 

 لا أوافق محاید أوافق أوافق بشدة
لا أوافق 

 بشدة

 نسبة عدد نسبة عدد نسبة عدد نسبة عدد نسبة عدد

بتـــوفیر  ىتهــتم إدارة المستشـــف/ 1

ـــــدات  ـــــة والمع مـــــواد وأدوات النظاف

ـــي یحتاجهـــا  ـــة الت والأجهـــزة الحدیث

ــــامج الــــتخلص مــــن النفایــــات  برن

  .الطبیة

55 16.4 100 29.9 69 20.6 83 24.8 28 8.4 

وجود الأدوات والمواد والمعدات / 2

ـــادة  ـــؤدي لزی والأجهـــزة المتطـــورة ی

قناعــة العــاملین بضــرورة الــتخلص 

ــوفر كثیــر  ــات الطبیــة وی مــن النفای

مــن الوقــت والجهــد والمــال المهــدر 

  .في التخلص منها

97 29.0 172 51.3 41 12.2 18 5.4 7 2.1 

والأجهــــــــزة تــــــــوفر المعــــــــدات / 3

المتطـــــــورة ووجـــــــود التســـــــهیلات  

ـــتخلص مـــن النفایـــات  الملائمـــة لل

ــاملین  بالقطــاع الصــحي یشــجع الع

تطبیـــق المعـــارف والمهـــارات  ىعلـــ

ـــتخلص  والقـــدرات المكتســـبة فـــي ال

  .من النفایات الطبیة

115 34.3 161 41.1 30 9 23 6.9 6 1.8 

 2.4 8 3.3 11 10.7 36 53.1 178 30.4 102وجود الأدوات والمواد والمعدات / 4
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والأجهــــزة المتطــــورة والتســــهیلات  

ـــتخلص مـــن النفایـــات  الملائمـــة لل

ـــــى   ـــــة یشـــــجع العـــــاملین عل الطبی

التقــویم المســتمر والرقابــة الذاتیــة 

ـــتخلص مـــن  ـــرامج ال فـــي تطبیـــق ب

  . النفایات الطبیة

وجود الأدوات والمواد والمعدات / 5

 المنشــأةوالأجهــزة الحدیثــة یســاعد 

خلـــق بیئـــة نظیفـــة  ىالصـــحیة علـــ

  . جاذبة

150 44.8 147 43.9 23 6.9 10 3 5 1.5 

تـــــــــــوفر الأدوات والمعـــــــــــدات / 6

رافــــق وآلیــــات والأجهــــزة ووجــــود م

التخلص مـن تتلاءم وطبیعة خدمة 

النفایـــات الطبیـــة تجعـــل العـــاملین 

والعمــلاء یهتمــون بأمرهــا والتعامــل 

  .السلیم معها

120 35.8 167 49.9 33 9.9 10 3 5 1.5 

اهتمــــــــــام إدارات حــــــــــرص و / 7

الأدوات  المستشــــــفیات بتــــــوفیر

والمـــــــواد والأجهـــــــزة المتطـــــــورة 

امــــل مــــع النفایــــات الطبیــــة  للتع

سـیادة أسـلوب العمـل  ىیؤدي إل

الجماعي والتعاون في الـتخلص 

  .من تلك النفایات

115 34.3 154 46 39 11.6 18 5.4 9 2.7 

  .م  2016 الإحصائيالباحث من نتائج التحلیل إعداد : المصدر

 :ما یلي) 1/36/ 5(یتضح من الجدول رقم 

إدارة  مــــن أفــــراد العینــــة یوافقــــون علــــى أن ) %46.3( أن نســــبة) 1(یتبــــین مــــن الفقــــرة رقــــم  .1

تهتم بتوفیر مواد وأدوات النظافة والمعـدات والأجهـزة الحدیثـة التـي یحتاجهـا برنـامج  ىالمستشف

مــا إفــراد أ )%33.2(بینمــا بلغــت نســبة غیــر الموافقــون علــى ذلــك الــتخلص مــن النفایــات الطبیــة 

  ) %.20.6(العینة والذین لم یبدوا إجابات محددة فقد بلغت نسبتهم 
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وجـود الأدوات  أنمن أفراد العینة یوافقون علـى  ) %80.3( ةأن نسب) 2(یتبین من الفقرة رقم  .2

والمواد والمعدات والأجهزة المتطورة یؤدي لزیادة قناعة العاملین بضرورة التخلص من النفایـات 

بینمـا بلغـت نسـبة غیـر الطبیة ویوفر كثیر من الوقت والجهـد والمـال المهـدر فـي الـتخلص منهـا 

إفــراد العینــة والــذین لــم یبــدوا إجابــات محــددة فقــد بلغــت نســبتهم مــا أ )%7.5(الموافقــون علــى ذلــك 

)12.2.% (  

توفر المعـدات  من أفراد العینة یوافقون على أن) % 82.4( أن نسبة) 3(یتبین من الفقرة رقم  .3

بالقطـاع الصـحي یشـجع  والأجهزة المتطورة ووجود التسهیلات  الملائمة للتخلص مـن النفایـات

المعارف والمهارات والقـدرات المكتسـبة فـي الـتخلص مـن النفایـات الطبیـة  تطبیق ىالعاملین عل

ما إفراد العینة والذین لم یبدوا إجابات محددة أ )%8.7(بینما بلغت نسبة غیر الموافقون على ذلك 

  ) %.9(فقد بلغت نسبتهم 

جـود الأدوات و  أن من أفراد العینة یوافقون علـى) % 83.5( أن نسبة) 4(یتبین من الفقرة رقم  .4

والمواد والمعدات والأجهزة المتطورة والتسهیلات  الملائمة للتخلص من النفایات الطبیـة یشـجع 

التقویم المستمر والرقابة الذاتیة في تطبیق بـرامج الـتخلص مـن النفایـات الطبیـة  علىالعاملین 

لم یبدوا إجابات محددة ما إفراد العینة والذین أ )%5.7(بینما بلغت نسبة غیر الموافقون على ذلك 

  ) %.10.7(فقد بلغت نسبتهم 

وجـود الأدوات  أن من أفراد العینة یوافقون علـى) % 88.7( أن نسبة) 5(یتبین من الفقرة رقم . 5

بینمـا خلـق بیئـة نظیفـة جاذبـة  ىالحدیثة یساعد المنشأة الصحیة علوالمواد والمعدات والأجهزة 

ما إفراد العینة والذین لم یبدوا إجابات محـددة فقـد أ  )%4.5(بلغت نسبة غیر الموافقون على ذلك 

  ) %.6.9(بلغت نسبتهم 

تـوفر الأدوات  من أفـراد العینـة یوافقـون علـى أن ) %85.7( أن نسبة) 6(یتبین من الفقرة رقم . 6

والمعدات والأجهزة ووجود مرافـق وآلیـات تـتلاءم وطبیعـة خدمـة  الـتخلص مـن النفایـات الطبیـة 

بینمـا بلغـت نسـبة غیـر الموافقـون تجعل العاملین والعملاء یهتمون بأمرها والتعامـل السـلیم معهـا 

 ) %.9.9(سبتهم ما إفراد العینة والذین لم یبدوا إجابات محددة فقد بلغت نأ )%4.5(على ذلك 

حـــرص  مـــن أفـــراد العینـــة یوافقـــون علـــى أن) % 80.3( أن نســـبة) 7(یتبـــین مـــن الفقـــرة رقـــم . 7

امــل مــع النفایــات الأدوات والمــواد والأجهــزة المتطــورة للتع اهتمــام إدارات المستشــفیات بتــوفیرو 

بینمـا سیادة أسلوب العمل الجماعي والتعـاون فـي الـتخلص مـن تلـك النفایـات  ىالطبیة یؤدي إل
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ما إفراد العینة والـذین لـم یبـدوا إجابـات محـددة فقـد أ )%8.1(بلغت نسبة غیر الموافقون على ذلك 

  ) %.11.6(بلغت نسبتهم 

  :لعبارات محور الفرضیة الخامسة الوصفي الإحصاء":  ثانیا

النســـبیة للعبـــارات التـــي  والأهمیــةوســـط والانحـــراف المعیـــاري فیمــا یلـــي جـــدول یوضــح المت

ـــوفیر المعـــدات والأدوات والأجهـــزة المتطـــورة، ونجـــاح تطبیـــق بـــرامج  محـــورتقـــیس  العلاقـــة  بـــین ت

  .لإجابات المستقصى منهم " وترتیبها وفقاالتخلص من النفایات الطبیة بالقطاع الصحي 

  الفرضیة الخامسة: الإحصاء الوصفي لعبارات محور )1/37/ 5(جدول رقم 

الانحراف   العبارات

  المعیاري

الأهمیة   المتوسط

  النسبیة

درجة 

  الموافقة

  الترتیب

تهـــتم إدارة المستشـــفي بتـــوفیر مـــواد وأدوات النظافـــة / 1

والمعدات والأجهزة الحدیثة التي یحتاجها برنامج التخلص 

  .من النفایات الطبیة

  7 متوسطة 64.2% 3.21 1.22

وجـــود الأدوات والمـــواد والمعـــدات والأجهـــزة المتطـــورة / 2

ـــاملین بضـــرورة الـــتخلص مـــن  ـــؤدي لزیـــادة قناعـــة الع ی

ــر مــن الوقــت والجهــد والمــال  ــوفر كثی ــة وی النفایــات الطبی

  .المهدر في التخلص منها

  6 مرتفعة 79.8% 3.99 0.904

التســهیلات  تــوفر المعــدات والأجهــزة المتطــورة ووجــود / 3

بالقطــاع الصــحي یشــجع  الملائمــة للــتخلص مــن النفایــات

ــــ ــــدرات  ىالعــــاملین عل ــــق المعــــارف والمهــــارات والق تطبی

  .المكتسبة في التخلص من النفایات الطبیة

  3 مرتفعة جدا 81.2% 4.06 0.931

وجـــود الأدوات والمـــواد والمعـــدات والأجهـــزة المتطـــورة / 4

ـــات الطبیـــة الوالتســـهیلات  الملائمـــة للـــتخلص مـــن  نفای

التقویم المستمر والرقابة الذاتیة فـي  یشجع العاملین على

  . تطبیق برامج التخلص من النفایات الطبیة

  4 مرتفعة 81% 4.05 0.870

الحدیثـــة وجـــود الأدوات والمـــواد والمعـــدات والأجهـــزة / 5

  . خلق بیئة نظیفة جاذبة ىیساعد المنشأة الصحیة عل

  1 جدا مرتفعة 85.4% 4.27 0.834

مرافق وآلیات توفر الأدوات والمعدات والأجهزة ووجود / 6

التخلص من النفایات الطبیـة تجعـل  تتلاءم وطبیعة خدمة

  .العاملین والعملاء یهتمون بأمرها والتعامل السلیم معها

  2 مرتفعة جدا 83% 4.15 0.829
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ــوفیر  الأدوات / 7 حــرص واهتمــام إدارات المستشــفیات بت

ــة  والمــواد  ــات الطبی والأجهــزة المتطــورة للتعامــل مــع النفای

ســیادة أســلوب العمــل الجمــاعي والتعــاون فــي  ىؤدي إلــیــ

  .التخلص من تلك النفایات

 5 مرتفعة جدا 80.6% 4.03 0.957

  مرتفعة %79.2 3.96 0.935  الإجمالي

  .م  2016 الإحصائي  إعداد الباحث من نتائج التحلیل: المصدر

  :ما یلي) 5/1/37(رقم یتضح من الجدول 

ــر عــن  محــور الفرضــیة الخامســة أن نصــف العبــارات / 1 یزیــد متوســطها عــن الوســط التــي تعب

 وهذه النتیجـة تـدل علـى موافقـة أفـراد العینـة علـى جمیـع العبـارات التـي تقـیس مسـتوى) 3(الفرضي 

الـــتخلص مـــن  ، ونجـــاح تطبیـــق بـــرامج العلاقـــة  بـــین تـــوفیر المعـــدات والأدوات والأجهـــزة المتطـــورة

ة حیـث حققـت في المجتمع موضع الدراسة بمستوى موافقـة مرتفعـ النفایات الطبیة بالقطاع الصحي

ـــــارات متوســـــط ـــــانحراف معیـــــاري ) 3.96(عـــــام مقـــــداره  اً جمیـــــع العب ـــــة نســـــبیة  ) 0.935(وب وأهمی

)79.2. %(  

الحدیثــة یســاعد وجــود الأدوات والمــواد والمعــدات والأجهــزة  ( العبــارةلاحــظ مــن الجــدول أن ویُ / 2

جــاءت فــي المرتبــة الأولــى حیــث بلــغ متوســط ) خلــق بیئــة نظیفــة جاذبــة ىالمنشــأة الصــحیة علــ

بأهمیـة نسـبیة مرتفعـة بلغـت ) 0.834(بانحراف معیـاري ) 4.27(إجابات أفراد العینة على العبارة 

ــة العبــارة )%. 85.4( ــوفر الأدوات والمعــدات والأجهــزة وو  (تلیهــا فــي المرتبــة الثانی جــود مرافــق ت

وآلیات تتلاءم وطبیعة خدمـة  الـتخلص مـن النفایـات الطبیـة تجعـل العـاملین والعمـلاء یهتمـون 

وبأهمیــة ) 0.829(وانحــراف معیــاري ) 4.15(بمتوســط حســابي ) بأمرهــا والتعامــل الســلیم معهــا

   .)%83( ةنسبی

مــواد وأدوات النظافــة تهــتم إدارة المستشــفي بتــوفیر  (أمــا المرتبــة الأخیــرة فقــد جــاءت العبــارة  /3

ــات الطبیــة ــتخلص مــن النفای ــامج ال ــي یحتاجهــا برن ــة الت ــغ ) والمعــدات والأجهــزة الحدیث حیــث بل

  .  )%64.2(وأهمیة نسبیة بلغت ) 1.22(وبانحراف معیاري ) 3.21(متوسطها 

  :لعبارات فرضیة الدراسة الخامسة  )كاى تربیع(اختبار " ثالثا

إحصــائیة بــین أعــداد المــوافقین وغیــر المــوافقین للنتــائج ولاختبــار وجــود فــروق ذات دلالــة 

وفیما یلي جدول یوضح نتائج اختبـار كـاى .  لدلالة الفروق) كاى تربیع(أعلاه تم استخدام اختبار 

  .تربیع لدلالة الفروق للعبارات التي تقیس محور الفرضیة الخامسة
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  فرضیة الدراسة  الخامسة محو كاى تربیع لدلالة الفروق لعبارات اختبار) 5/1/38(جدول رقم

قیمــــــــــــة   العبارات

كــــــــــــــاى 

  تربیع

درجــــــــــــــات 

  الحریة

القیمـــــــــــــــة 

  الجدولیة

مســـــتوى 

  المعنویة

  الدلالة

ــوفیر مــواد وأدوات النظافــة  ىتهــتم إدارة المستشــف/ 1 بت

ــــامج  ــــة التــــي یحتاجهــــا برن والمعــــدات والأجهــــزة الحدیث

  .التخلص من النفایات الطبیة

 وجود فروق 0.000 9.48  4  44.9

ــدات والأجهــزة المتطــورة / 2 وجــود الأدوات والمــواد والمع

یـــؤدي لزیـــادة قناعـــة العـــاملین بضـــرورة الـــتخلص مـــن 

النفایــات الطبیــة ویــوفر كثیــر مــن الوقــت والجهــد والمــال 

  .المهدر في التخلص منها

 وجود فروق 0.000 9.48  4 277.6

توفر المعدات والأجهزة المتطـورة ووجـود التسـهیلات  / 3

الملائمة للتخلص من النفایـات بالقطـاع الصـحي یشـجع 

تطبیــــق المعـــارف والمهـــارات والقــــدرات  ىلین علـــالعـــام

  .المكتسبة في التخلص من النفایات الطبیة

 وجود فروق 0.000 9.48  4 271.1

ــدات والأجهــزة المتطــورة / 4 وجــود الأدوات والمــواد والمع

فایـــات الطبیـــة والتســـهیلات  الملائمـــة للـــتخلص مـــن الن

التقــویم المســتمر والرقابــة الذاتیــة یشــجع العــاملین علــى 

  . في تطبیق برامج التخلص من النفایات الطبیة

 وجود فروق 0.000 9.48  4 315.2

الحدیثـــة وجـــود الأدوات والمـــواد والمعـــدات والأجهـــزة / 5

  . خلق بیئة نظیفة جاذبة ىیساعد المنشأة الصحیة عل

 وجود فروق 0.000 9.48  4 333.1

ــــوفر الأدوات والمعــــدات والأجهــــزة ووجــــود مرافــــق / 6 ت

الـــتخلص مـــن النفایـــات ت تـــتلاءم وطبیعـــة خدمـــة وآلیـــا

الطبیة تجعل العاملین والعملاء یهتمون بأمرهـا والتعامـل 

  .السلیم معها

 وجود فروق 0.000 9.48  4 314.2

حرص واهتمـام إدارات المستشـفیات بتـوفیر  الأدوات / 7

امــل مــع النفایــات الطبیــة  والأجهــزة المتطــورة للتعوالمــواد 

سـیادة أسـلوب العمـل الجمـاعي والتعـاون فـي  ىیؤدي إلـ

  .التخلص من تلك النفایات

 وجود فروق 0.000 9.48  4 245.1
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 وجود فروق 0.000 9.48  4 257.3  الإجمالي

  .م  2016إعداد الباحث من نتائج الدراسة المیدانیة :المصدر

  :ما یلي) 1/38/ 5(رقم  یتضح من الجدول

عنـد )  7.81(وهى أكبر مـن القیمـة الجدولیـة ) 44.9(للعبارة الأولى  )كاى تربیع(بلغت قیمة . 1

وعلیه فأن ذلك یشیر إلى وجود فروق ذات دلالة إحصائیة بـین متوسـط  %5مستوى دلالة معنویة 

بمســتوى موافقــة متوســطة علــى ولصــالح المــوافقین )  3(والوســط الفرضــي للدراســة ) 3.21(العبــارة 

بتــوفیر مــواد وأدوات النظافــة والمعــدات والأجهــزة الحدیثــة التــي  ىتهــتم إدارة المستشــف ( العبــارة

  ).یحتاجها برنامج التخلص من النفایات الطبیة

)  7.81(وهــى أكبــر مــن القیمــة الجدولیــة ) 277.6(للعبــارة الثانیــة  )كــاى تربیــع(بلغــت قیمــة  . 2

وعلیـه فــأن ذلــك یشــیر إلــى وجـود فــروق ذات دلالــة إحصــائیة بــین  %5ة معنویــة عنـد مســتوى دلالــ

ولصـالح المـوافقین بمسـتوى موافقـة مرتفعـة )  3(والوسط الفرضـي للدراسـة ) 3.99(متوسط العبارة 

وجود الأدوات والمـواد والمعـدات والأجهـزة المتطـورة یـؤدي لزیـادة قناعـة العـاملین  ( على العبارة

من النفایات الطبیة ویوفر كثیر من الوقت والجهد والمال المهدر في التخلص بضرورة التخلص 

  ).منها

)  7.81(وهــى أكبــر مــن القیمــة الجدولیــة ) 271.1(للعبــارة الثالثــة  )كــاى تربیــع(بلغــت قیمــة  . 3

وعلیـه فــأن ذلــك یشــیر إلــى وجـود فــروق ذات دلالــة إحصــائیة بــین  %5عنـد مســتوى دلالــة معنویــة 

ولصـالح المـوافقین بمسـتوى موافقـة مرتفعـة )  3(والوسط الفرضـي للدراسـة ) 4.06(ة متوسط العبار 

توفر المعدات والأجهزة المتطـورة ووجـود التسـهیلات  الملائمـة للـتخلص مـن  ( جدا على العبارة

تطبیق المعارف والمهارات والقدرات المكتسبة في  ىبالقطاع الصحي یشجع العاملین عل النفایات

  ).لنفایات الطبیةالتخلص من ا

)  7.81(وهــى أكبــر مــن القیمــة الجدولیــة ) 315.2(للعبــارة الرابعــة  )كــاى تربیــع(بلغـت قیمــة  . 4

وعلیـه فــأن ذلــك یشــیر إلــى وجـود فــروق ذات دلالــة إحصــائیة بــین  %5عنـد مســتوى دلالــة معنویــة 

موافقـة مرتفعـة ولصـالح المـوافقین بمسـتوى )  3(والوسط الفرضـي للدراسـة ) 4.05(متوسط العبارة 

ــة  ات والأجهــزة المتطــورة والتســهیلاتوجــود الأدوات والمــواد والمعــد ( جــدا علــى العبــارة الملائم

التقویم المستمر والرقابـة الذاتیـة فـي تطبیـق  نفایات الطبیة یشجع العاملین علىللتخلص من ال

  ).برامج التخلص من النفایات الطبیة
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)  7.81(وهـى أكبـر مـن القیمـة الجدولیـة ) 333.1(خامسـة للعبـارة ال )كاى تربیـع(بلغت قیمة  . 5

وعلیـه فــأن ذلــك یشــیر إلــى وجـود فــروق ذات دلالــة إحصــائیة بــین  %5عنـد مســتوى دلالــة معنویــة 

ولصـالح المـوافقین بمسـتوى موافقـة مرتفعـة )  3(والوسط الفرضـي للدراسـة ) 4.27(متوسط العبارة 

الحدیثــة یســاعد المنشــأة الصــحیة والمعــدات والأجهــزة وجــود الأدوات والمــواد  ( جـدا علــى العبــارة

  ).خلق بیئة نظیفة جاذبة ىعل

)  7.81(وهـى أكبـر مـن القیمـة الجدولیـة ) 314.2(للعبـارة السادسـة  )كـاى تربیـع(بلغت قیمة  . 6

وعلیــه فــأن ذلــك یشــیر إلــى وجــود فــروق ذات دلالــة إحصــائیة بــین %5عنــد مســتوى دلالــة معنویــة 

ولصـالح المـوافقین بمسـتوى موافقـة مرتفعـة )  3(والوسط الفرضـي للدراسـة ) 4.15(متوسط العبارة 

توفر الأدوات والمعدات والأجهزة ووجود مرافـق وآلیـات تـتلاءم وطبیعـة خدمـة   ( جدا على العبارة

  ).التخلص من النفایات الطبیة تجعل العاملین والعملاء یهتمون بأمرها والتعامل السلیم معها

)  7.81(وهـى أكبـر مـن القیمـة الجدولیـة ) 245.1(للعبـارة السـابعة  )كـاى تربیـع(  بلغـت قیمـة. 7

وعلیـه فــأن ذلــك یشــیر إلــى وجـود فــروق ذات دلالــة إحصــائیة بــین  %5عنـد مســتوى دلالــة معنویــة 

ولصـالح المـوافقین بمسـتوى موافقـة مرتفعـة )  3(والوسط الفرضـي للدراسـة ) 4.03(متوسط العبارة 

الأدوات والمواد والأجهزة المتطـورة  اهتمام إدارات المستشفیات بتوفیرحرص و  ( جدا على العبارة

سیادة أسلوب العمل الجماعي والتعاون في التخلص من  ىامل مع النفایات الطبیة یؤدي إلللتع

  ).تلك النفایات

  )9.48(وهـى أكبـر مـن القیمـة الجدولیـة ) 257.3(لجمیـع العبـارات  )كاى تربیـع(بلغت قیمة  . 8

وعلیـه فــأن ذلــك یشــیر إلــى وجـود فــروق ذات دلالــة إحصــائیة بــین  %5عنـد مســتوى دلالــة معنویــة 

بمسـتوى موافقـة مرتفعـة  ولصـالح المـوافقین)  3(والوسط الفرضـي للدراسـة ) 3.96(متوسط العبارة 

  ).الفرضیة الخامسة( عبارات إجماليعلى 

أن ) 5/1/38(والجـــدول رقـــم ) 5/1/37(یتضـــح مـــن الجـــدول رقـــم  :ةخامســـملخـــص الفرضـــیة ال

المتوسطات الحسابیة لجمیع العبارات التي تقیس الفرضیة الخامسة للدراسـة  تـدل علـى أن مسـتوى 

) 0.935(بانحراف معیاري ) 3.96(الاستجابة مرتفعة حیث بلغ  المتوسط العام لجمیع  العبارات 

دلالـة الفـروق لجمیـع عبـارات ل)  كـاى تربیـع ( كمـا بلغـت قیمـة)% . 79.2(وأهمیة نسبیة مقدارها 

وهذه القیمة أقل من مسـتوى ) 0.000(بمستوى معنویة ) 257.3(محور فرضیة الدراسة الخامسة 

وعلیة فأن ذلـك یشـیر إلـى وجـود فـروق ذات دلالـة إحصـائیة علـى إجابـات أفـراد ) 0.05(المعنویة 

  .العینة ولصالح الموافقین بمستوى موافقة مرتفعة
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الموضــحة فــي الفقــرات الســابقة یــتم قبــول فرضــیة الدراســة  الإحصــائيالتحلیــل  علــى نتــائج اً وبنــاء 

بــین تــوفیر المعــدات والأدوات والأجهــزة المتطــورة،  إحصــائیةتوجــد علاقــة ذات دلالــة  ( الخامسـة

بمسـتوى موافقـة مرتفعـة فـي ) ونجاح تطبیق برامج التخلص من النفایات الطبیة بالقطاع الصـحي

بتــوفیر مــواد وأدوات النظافــة والمعــدات  ىتهــتم إدارة المستشــف (ماعــدا العبــارة . جمیــع العبــارات 

حیـث تـم الموافقـة علیهـا ) والأجهزة الحدیثة التـي یحتاجهـا برنـامج الـتخلص مـن النفایـات الطبیـة

  .بمستوى موافقة متوسطة

بین تـوفیر المیزانیـات فـي المجـال الصـحي  إحصائیةة علاقة ذات دلال توجد: الفرضیة السادسة

  ونجاح تطبیق برامج التخلص من النفایات بالقطاع الصحي

العلاقـة  وفیما یلي التوزیع التكراري لإجابات أفراد عینة الدراسة  على العبارات التـي تقـیس

النفایــات بالقطــاع بــین تــوفیر المیزانیــات فــي المجــال الصــحي ونجــاح تطبیــق بــرامج الــتخلص مــن 

  :الصحي في المجتمع موضع الدراسة وذلك على النحو التالي 

العلاقة بین توفیر المیزانیات في المجال (التوزیع التكراري لعبارات )  1/39/ 5(جدول رقم 

  )الصحي ونجاح تطبیق برامج التخلص من النفایات بالقطاع الصحي

  العبارة

 

 لا أوافق بشدة لا أوافق محاید أوافق أوافق بشدة

 نسبة عدد نسبة عدد نسبة عدد نسبة عدد نسبة عدد

تهــــتم إدارة القطــــاع / 1

الصـــــــحي بتخصـــــــیص 

وتـــــــــوفیر المیزانیـــــــــات 

المالیــة الكافیــة للتعامــل 

  .مع النفایات الطبیة

36 10.7 86 25.7 90 26.9 81 24.2 42 12.5 

ــزود إدارة النفایــات / 2 تُ

بصـــــــــــــفة مســـــــــــــتمرة 

ــــــــــأدوات  ــــــــــة ب ومنتظم

النظافة الملائمـة ومـواد 

ــــــــــیم  ــــــــــر والتعق التطهی

والمعــــــــــــــــدات والأدوات 

  .والأجهزة المتطورة 

56 16.7 78 23.3 88 26.3 83 24.8 30 9 

 35.2 118 29.6 99 16.7 56 10.7 36 17.8 26المرتبـــات والحـــوافز  / 3
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والعــــــــلاوات الســــــــنویة 

ــــــــــــة  مناســــــــــــبة وعادل

  .ومرضیة للجمیع

تتـــوفر لـــدى فرصـــة / 4

أة مكافـــللحصـــول علـــي 

مالیة استثنائیة مرتبطة 

  . أدائي ىبمستو 

30 9 70 20.9 63 18.8 93 27.8 79 23.6 

تتـــــــــــــوفر لـــــــــــــدي / 5

المستشفي كفایـة مالیـة 

ــــي قضــــایا  ــــاق عل للإنف

أدوات الســــــــــــــــــــــلامة، 

التطعــــــــیم، الصــــــــیانة، 

ــــــــدریب والتكــــــــالیف  الت

الحقیقیة لإدارة النفایـات 

  .    الطبیة

31 9.3 61 18.2 75 22.4 105 31.3 63 18.8 

ــــز التســــهیلات / 6 تتمی

المادیــة بالفاعلـــة لمنـــع 

العـــــــــــدوى كتصـــــــــــمیم 

ـــــین  ـــــة ب مســـــافات كافی

أسرة المرضى وتصریف 

المیــــاه وغــــرف العــــزل 

ـــــــف الأرضـــــــیات  وتنظی

  .باستمرار

49 14.6 94 28.1 63 18.8 78 23.3 51 15.2 

تعمــل إدارة النفایــات / 7

ــــى توظیــــف  الطبیــــة عل

ـــــــوال المخصصـــــــة  الأم

بطریقـــــــــــــة رشـــــــــــــیدة 

وتوجیههــــــا للمجــــــالات 

الأكثر نفعـاً فـي تحقیـق 

جــودة خــدمات الــتخلص 

  .   من النفایات الطبیة

37 11 64 19.1 100 29.9 73 12.8 61 18.2 

  2016إعداد الباحث من نتائج التحلیل الاحصائى : المصدر
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 :ما یلي) 1/39/ 5(رقم  یتضح من الجدول

إدارة القطـاع  مـن أفـراد العینـة یوافقـون علـى أن) % 36.4( أن نسـبة) 1(یتبین من الفقرة رقم  .1

بینمــا الصـحي تهــتم بتخصـیص وتــوفیر المیزانیـات المالیــة الكافیــة للتعامـل مــع النفایـات الطبیــة 

والذین لم یبدوا إجابات محددة فقد ما إفراد العینة أ )%36.7(بلغت نسبة غیر الموافقون على ذلك 

  ) %.26.9(بلغت نسبتهم 

إدارة النفایــات  مــن أفــراد العینــة یوافقــون علــى أن) % 40( أن نســبة) 2(یتبــین مــن الفقــرة رقــم  .2

تـُـزود بصــفة مســتمرة ومنتظمــة بــأدوات النظافــة الملائمــة ومــواد التطهیــر والتعقــیم والمعــدات 

إمـا إفـراد العینـة )%33.8(ا بلغت نسبة غیر الموافقون علـى ذلـك بینموالأدوات والأجهزة المتطورة 

  ) %.26.3(والذین لم یبدوا إجابات محددة فقد بلغت نسبتهم 

المرتبــات  مــن أفــراد العینــة یوافقــون علــى أن) % 18.5( أن نســبة) 3(یتبــین مــن الفقــرة رقــم  .3

مـا بلغـت نسـبة غیـر الموافقـون بینوالحوافز  والعلاوات السنویة مناسبة وعادلـة ومرضـیة للجمیـع 

  ) %16.7(ما إفراد العینة والذین لم یبدوا إجابات محددة فقد بلغت نسبتهم أ )64.8%(على ذلك 

لـدى تتـوفر  مـن أفـراد العینـة یوافقـون علـى أنـه) %  29.9( أن نسبة) 4(یتبین من الفقرة رقم  .4

بینمــا بلغــت نســبة غیــر أدائــي  ىأة مالیــة اســتثنائیة مرتبطــة بمســتو مكافــ ىفرصــة للحصــول علــ

مــا إفــراد العینــة والــذین لــم یبــدوا إجابــات محــددة فقــد بلغــت نســبتهم أ )%.51(الموافقــون علــى ذلــك 

)18.8.% (  

 ىتتـوفر لـد مـن أفـراد العینـة یوافقـون علـى أنـه ) %27.5( أن نسـبة) 5(یتبین مـن الفقـرة رقـم . 5

قضـــایا أدوات الســـلامة، التطعـــیم، الصـــیانة، التـــدریب  ىكفایـــة مالیـــة للإنفـــاق علـــ ىالمستشـــف

 )%50.1(بینما بلغت نسبة غیـر الموافقـون علـى ذلـك والتكالیف الحقیقیة لإدارة النفایات الطبیة 

 ) %.22.4(ما إفراد العینة والذین لم یبدوا إجابات محددة فقد بلغت نسبتهم أ

التســهیلات  فــراد العینــة یوافقــون علــى أنمــن أ ) %42.7( أن نســبة) 6(یتبــین مــن الفقــرة رقــم . 6

المادیة تتمیز بالفاعلة لمنع العدوى كتصمیم مسافات كافیة بین أسرة المرضى وتصریف المیاه 

 )%38.5(بینما بلغت نسبة غیر الموافقون على ذلـك وغرف العزل وتنظیف الأرضیات باستمرار 

 ) %.18.8(بلغت نسبتهم ما إفراد العینة والذین لم یبدوا إجابات محددة فقد أ

إدارة النفایـات  من أفراد العینة یوافقون علـى أن ) %30.1( أن نسبة) 7(یتبین من الفقرة رقم . 7

الطبیة تعمل على توظیف الأموال المخصصة بطریقة رشیدة وتوجیهها للمجالات الأكثر نفعاً في 
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غیـر الموافقـون علـى ذلـك بینمـا بلغـت نسـبة تحقیق جودة خـدمات الـتخلص مـن النفایـات الطبیـة 

 ) %.29.9(ما إفراد العینة والذین لم یبدوا إجابات محددة فقد بلغت نسبتهم أ )40%(

فیمـا یلـي جـدول یوضـح المتوسـط  :لعبـارات محـور الفرضـیة السادسـة الوصـفي الإحصاء":  ثانیا

العلاقة بـین تـوفیر المیزانیـات فـي  محورالنسبیة للعبارات التي تقیس  والأهمیةوالانحراف المعیاري 

" وترتیبهـــا وفقـــاالمجـــال الصـــحي ونجـــاح تطبیـــق بـــرامج الـــتخلص مـــن النفایـــات بالقطـــاع الصـــحي  

  .لإجابات المستقصى منهم 

  الفرضیة السادسة: الإحصاء الوصفي لعبارات محور) 1/40/ 5(جدول رقم 

الانحراف   العبارات

  المعیاري

الأهمیة   المتوسط

  النسبیة

 درجة

  الموافقة

  الترتیب

تهــتم إدارة القطــاع الصــحي بتخصــیص وتــوفیر المیزانیــات المالیــة / 1

  .الكافیة للتعامل مع النفایات الطبیة

  3 متوسطة 59.4% 2.97 1.19

ـــة / 2 ـــأدوات النظاف ـــات بصـــفة مســـتمرة ومنتظمـــة ب ـــزود إدارة النفای تُ

والأجهزة المتطورة الملائمة ومواد التطهیر والتعقیم والمعدات والأدوات 

.  

  1 متوسطة 62.8% 3.14 1.22

المرتبــات والحــوافز  والعــلاوات الســنویة مناســبة وعادلــة ومرضــیة / 3

  .للجمیع

  7 منخفضة 45.2% 2.26 1.25

أة مالیـة اسـتثنائیة مرتبطـة مكافـ ىتتوفر لدى فرصة للحصول علـ/ 4

  . أدائي ىبمستو 

  6 متوسطة 52.6% 2.63 1.28

ــد/ 5 كفایــة مالیــة للإنفــاق علــي قضــایا أدوات  ىالمستشــف ىتتــوفر ل

الســــلامة، التطعــــیم، الصــــیانة، التــــدریب والتكــــالیف الحقیقیــــة لإدارة 

  .    النفایات الطبیة

 5 متوسطة 53.4% 2.67 1.23

تتمیز التسهیلات المادیة بالفاعلة لمنع العدوى كتصـمیم مسـافات / 6

ــة بــین أســرة المرضــى وتصــریف المیــاه وغــرف ــزل وتنظیــف  كافی الع

  .الأرضیات باستمرار

  2 متوسطة 60.6% 3.03 1.30

ـــى توظیـــف الأمـــوال المخصصـــة / 7 ـــات الطبیـــة عل تعمـــل إدارة النفای

ــق جــودة  ــي تحقی ــاً ف ــر نفع ــة رشــیدة وتوجیههــا للمجــالات الأكث بطریق

  .   خدمات التخلص من النفایات الطبیة

  4 متوسطة 56.4% 2.82 1.24

  متوسطة %55.8 2.79 1.24  الإجمالي

  .م  2016 الإحصائي  إعداد الباحث من نتائج التحلیل: المصدر
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  :ما یلي) 1/40/ 5(یتضح من الجدول رقم 

یقل متوسطها عن الوسط التي تعبر عن  محور الفرضیة السادسة أن نصف العبارات / 1

وهذه النتیجة تدل على عدم موافقة أفراد العینة )  الثانیة والسادسة(العبارة  اماعد) 3(الفرضي 

العلاقة بین توفیر المیزانیات في المجال الصحي ونجاح  غالبیة العبارات التي تقیس مستوى على

في المجتمع موضع الدراسة بمستوى موافقة تطبیق برامج التخلص من النفایات بالقطاع الصحي  

) 1.24(وبانحراف معیاري ) 2.79(عام مقداره  حققت جمیع العبارات متوسطاً ة حیث متوسط

  )% .55.8(وأهمیة نسبیة  

تُزود إدارة النفایات بصفة مستمرة ومنتظمة بأدوات النظافة  ( العبارةجدول أن ویلاحظ من ال/ 2

في المرتبة الأولى جاءت ) الملائمة ومواد التطهیر والتعقیم والمعدات والأدوات والأجهزة المتطورة

بأهمیة ) 1.22(بانحراف معیاري ) 3.14(حیث بلغ متوسط إجابات أفراد العینة على العبارة 

تتمیز التسهیلات المادیة  (تلیها في المرتبة الثانیة العبارة )%. 62.8(نسبیة مرتفعة بلغت 

وغرف العزل  بالفاعلة لمنع العدوى كتصمیم مسافات كافیة بین أسرة المرضى وتصریف المیاه

وبأهمیة نسبیة ) 1.30(وانحراف معیاري ) 3.03(بمتوسط حسابي ) وتنظیف الأرضیات باستمرار

)60.6%(.   

المرتبات والحوافز  والعلاوات السنویة مناسبة وعادلة  (أما المرتبة الأخیرة فقد جاءت العبارة / 3

وأهمیـة نسـبیة بلغـت ) 1.25(وبـانحراف معیـاري ) 2.26(حیث بلـغ متوسـطها )  ومرضیة للجمیع

)45.2%(  .  

ختبـار وجـود فـروق ذات دلالـة لإ: لعبـارات فرضـیة الدراسـة السادسـة ): كاى تربیع(اختبار " ثالثا

لدلالـة ) كاى تربیع(بار إحصائیة بین أعداد الموافقین وغیر الموافقین للنتائج أعلاه تم استخدام اخت

ــة الفــروق للعبــارات التــي تقــیس وفیمــا یلــي جــدول یوضــح نتــائج اختبــار كــا. الفــروق ى تربیــع لدلال

  .محور الفرضیة السادسة

  محور فرضیة الدراسة السادسة باراتكاى تربیع لدلالة الفروق لع راختبا) 5/1/41(جدول رقم

قیمة كاى   العبارات

  تربیع

درجات 

  الحریة

القیمة 

  الجدولیة

مستوى 

  المعنویة

  الدلالة

وتــوفیر المیزانیــات  تهــتم إدارة القطــاع الصــحي بتخصــیص/ 1

  .المالیة الكافیة للتعامل مع النفایات الطبیة

 وجود فروق 0.000 9.48 4 39.8
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تُــــزود إدارة النفایــــات بصــــفة مســــتمرة ومنتظمــــة بــــأدوات / 2

النظافــة الملائمــة ومــواد التطهیــر والتعقــیم والمعــدات والأدوات 

  .والأجهزة المتطورة 

 وجود فروق 0.000 9.48  4 34.4

المرتبـــات والحـــوافز  والعـــلاوات الســـنویة مناســـبة وعادلـــة / 3

  .ومرضیة للجمیع

 وجود فروق 0.000 9.48  4 95.3

أة مالیـة اسـتثنائیة مكافـ ىتتوفر لـدى فرصـة للحصـول علـ/ 4

  . أدائي ىمرتبطة بمستو 

 وجود فروق 0.000 9.48  4  33

كفایــة مالیــة للإنفــاق علــي قضــایا  ىالمستشــف ىتتــوفر لــد/ 5

ـــــالیف  ـــــدریب والتك ـــــیم، الصـــــیانة، الت أدوات الســـــلامة، التطع

  .    الحقیقیة لإدارة النفایات الطبیة

 وجود فروق 0.000 9.48  4 42.6

تتمیز التسـهیلات المادیـة بالفاعلـة لمنـع العـدوى كتصـمیم / 6

ــاه وغــرف  ــة بــین أســرة المرضــى وتصــریف المی مســافات كافی

  .وتنظیف الأرضیات باستمرار العزل

 وجود فروق 0.000 9.48  4 21.5

تعمـــــل إدارة النفایـــــات الطبیـــــة علـــــى توظیـــــف الأمـــــوال / 7

المخصصة بطریقة رشیدة وتوجیهها للمجالات الأكثر نفعاً في 

  .   تحقیق جودة خدمات التخلص من النفایات الطبیة

 وجود فروق 0.000 9.48  4 30.8

 وجود فروق 0.000 9.48  4 42.4  الإجمالي

  .م  2016إعداد الباحث من نتائج الدراسة المیدانیة :المصدر

  :ما یلي) 1/41/ 5(یتضح من الجدول رقم 

عند )  7.81(وهى أكبر من القیمة الجدولیة ) 39.8(للعبارة الأولى  )كاى تربیع(بلغت قیمة  . 1

دلالة إحصائیة بـین متوسـط  وعلیه فأن ذلك یشیر إلى وجود فروق ذات %5مستوى دلالة معنویة 

ولصــالح المــوافقین بمســتوى موافقــة متوســطة علــى )  3(والوســط الفرضــي للدراســة ) 2.97(العبــارة 

تهــتم إدارة القطــاع الصــحي بتخصـیص وتــوفیر المیزانیــات المالیــة الكافیــة للتعامــل مــع  ( العبـارة

  ).النفایات الطبیة

عنـد )  7.81(وهى أكبر من القیمة الجدولیـة ) 34.4(للعبارة الثانیة  )كاى تربیع(بلغت قیمة  . 2

وعلیه فأن ذلك یشیر إلى وجود فروق ذات دلالة إحصائیة بـین متوسـط  %5مستوى دلالة معنویة 

ولصــالح المــوافقین بمســتوى موافقــة متوســطة علــى )  3(والوســط الفرضــي للدراســة ) 3.14(العبــارة 
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ومنتظمـة بـأدوات النظافـة الملائمـة ومـواد التطهیـر  تُزود إدارة النفایات بصـفة مسـتمرة ( العبـارة

  ).والتعقیم والمعدات والأدوات والأجهزة المتطورة

عنـد )  7.81(وهـى أكبـر مـن القیمـة الجدولیـة ) 95.3(للعبارة الثالثة  )كاى تربیع(بلغت قیمة . 3

ین متوسـط وعلیه فأن ذلك یشیر إلى وجود فروق ذات دلالة إحصائیة بـ %5مستوى دلالة معنویة 

ولصــالح المــوافقین بمســتوى موافقــة متوســطة علــى )  3(والوســط الفرضــي للدراســة ) 2.26(العبــارة 

  . ) المرتبات والحوافز  والعلاوات السنویة مناسبة وعادلة ومرضیة للجمیع ( العبارة

د عنـ)  7.81(وهـى أكبـر مـن القیمـة الجدولیـة ) 33(للعبـارة الرابعـة  )كـاى تربیـع(بلغـت قیمـة . 4

وعلیه فأن ذلك یشیر إلى وجود فروق ذات دلالة إحصائیة بـین متوسـط  %5مستوى دلالة معنویة 

ولصــالح المــوافقین بمســتوى موافقــة متوســطة علــى )  3(والوســط الفرضــي للدراســة ) 2.63(العبــارة 

  ).أدائي ىأة مالیة استثنائیة مرتبطة بمستو مكاف ىتتوفر لدى فرصة للحصول عل ( العبارة

)  7.81(وهـى أكبــر مـن القیمـة الجدولیــة ) 42.6(للعبــارة الخامسـة  )كـاى تربیــع(بلغـت قیمـة  . 5

وعلیـه فــأن ذلــك یشــیر إلــى وجـود فــروق ذات دلالــة إحصــائیة بــین  %5عنـد مســتوى دلالــة معنویــة 

ولصالح الموافقین بمستوى موافقة متوسـطة )  3(والوسط الفرضي للدراسة ) 2.67(متوسط العبارة 

قضـایا أدوات السـلامة، التطعـیم،  ىكفایة مالیة للإنفاق عل ىالمستشف ىتتوفر لد ( بارةعلى الع

  ).الصیانة، التدریب والتكالیف الحقیقیة لإدارة النفایات الطبیة

)  7.81(وهـى أكبــر مــن القیمــة الجدولیــة ) 21.5(للعبــارة السادســة  )كــاى تربیــع(بلغـت قیمــة  . 6

ه فــأن ذلــك یشــیر إلــى وجـود فــروق ذات دلالــة إحصــائیة بــین وعلیـ %5عنـد مســتوى دلالــة معنویــة 

ولصالح الموافقین بمستوى موافقة متوسـطة )  3(والوسط الفرضي للدراسة ) 3.03(متوسط العبارة 

تتمیز التسهیلات المادیة بالفاعلة لمنع العدوى كتصمیم مسافات كافیة بین أسرة  ( على العبـارة

  ).وتنظیف الأرضیات باستمرار المرضى وتصریف المیاه وغرف العزل

عند )  7.81(وهى أكبر من القیمة الجدولیة ) 30.8(للعبارة السابعة  )كاى تربیع(بلغت قیمة . 7

وعلیه فأن ذلك یشیر إلى وجود فروق ذات دلالة إحصائیة بـین متوسـط  %5مستوى دلالة معنویة 

المــوافقین بمســتوى موافقــة متوســطة علــى ولصــالح )  3(والوســط الفرضــي للدراســة ) 2.82(العبــارة 

رشـیدة وتوجیههـا  لى توظیف الأمـوال المخصصـة بطریقـةتعمل إدارة النفایات الطبیة ع ( العبارة

 )       النفایات الطبیة للمجالات الأكثر نفعاً في تحقیق جودة خدمات التخلص من

)  9.48(القیمـة الجدولیــة وهـى أكبـر مــن ) 42.4(لجمیـع العبــارات  )كــاى تربیـع(بلغـت قیمـة  . 8

وعلیـه فــأن ذلــك یشــیر إلــى وجـود فــروق ذات دلالــة إحصــائیة بــین  %5عنـد مســتوى دلالــة معنویــة 
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بمستوى موافقة متوسـطه  ولصالح الموافقین)  3(والوسط الفرضي للدراسة ) 2.79(متوسط العبارة 

  ).الفرضیة السادسة(  عبارات إجماليعلى 

أن ) 5/1/41(والجـــدول رقـــم ) 5/1/40(مـــن الجـــدول رقـــم یتضـــح  :ملخـــص الفرضـــیة السادســـة

المتوسطات الحسابیة لجمیع العبارات التي تقیس الفرضیة السادسة للدراسـة  تـدل علـى أن مسـتوى 

ــــع  العبــــارات  ــــغ  المتوســــط العــــام لجمی ــــث بل ــــانحراف معیــــاري ) 2.79(الاســــتجابة متوســــطة حی  ب

لدلالــة الفــروق لجمیــع ) كــاى تربیــع( غــت قیمــةكمــا بل)% . 55.8(وأهمیــة نســبیة مقــدارها ) 1.24(

وهـذه القیمـة أقـل مـن ) 0.000(بمسـتوى معنویـة ) 42.4(عبارات محور فرضیة الدراسـة السادسـة 

وعلیة فأن ذلك یشیر إلى وجود فروق ذات دلالة إحصائیة على إجابات ) 0.05(مستوى المعنویة 

  .أفراد العینة ولصالح الموافقین بمستوى موافقة متوسطة

ــائج التحلیــل   ــى نت ــتم قبــول فرضــیة الدراســة  الإحصــائيوبنــاء عل الموضــحة فــي الفقــرات الســابقة ی

بـین تـوفیر المیزانیـات فـي المجـال الصـحي ونجـاح  إحصـائیةتوجد علاقة ذات دلالـة  (السادسـة 

بمســتوى موافقــة متوســطة فــي جمیــع )  تطبیــق بــرامج الــتخلص مــن النفایــات بالقطــاع الصــحي

  .العبارات 

تطبیق مفاهیم  من حیث) الخرطوم، أم درمان، بحري( مقارنة بین المستشفیات التعلیمیة 

  :الجودة على كفاءة الخدمات الصحیة من خلال خدمات التخلص من النفایات الطبیة

تطبیق  من حیث) الخرطوم، أم درمان، بحري( مقارنة بین المستشفیات التعلیمیة ) 5/1/42(جدول

  مفاهیم الجودة على كفاءة الخدمات الصحیة من خلال خدمات التخلص من النفایات الطبیة

  مستشفى بحري  مستشفى أم درمان  مستشفى الخرطوم  

قیمة   المتوسط  المحاور

 كاي

  تربیع

القیمة 

  الاحتمالیة

Sig 

قیمة   المتوسط

  كاي

  تربیع

القیمة 

  الاحتمالیة

sig  

قیمة   المتوسط

  كاي

  تربیع

القیمة 

  الاحتمالیة

Sig  

الاهتمام 

بتطبیق 

مفاهیم 

  الجودة

3.55  42.4  0.000  3.64  61.8  0.000  3.62  50.3  0.000  

تصمیم  

برامج إدارة 

الجودة 

  الشاملة

3.40  39.2  0.000  3.56  51.6  0.000  3.45  38.2  0.000  
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نشر ثقافة 
 الجودة

  

3.73  45.1  0.000  3.72  68.3  0.000  3.67  48.4  0.000  

تدریب 
 العاملین

  

3.52  58.3  0.000  3.69  64.3  0.000  3.56  43.9  0.000  

توفیر 
المعدات 
والأدوات 
والأجھزة 
 المتطورة

  

4.01  85.2  0.000  3.94  90.0  0.000  3.95  68.6  0.000  

الموارد 
  المالیة

توفیر ( 

  ) المیزانیات

2.79  16.5  0.000  2.58  13.1  0.000  2.70  20.1  0.000  

  0.000  44.9  3.49  0.000  3.56  58.1  0.000  47.4  3.50  الإجمالي

أن  ) الاهتمام بتطبیق مفاهیم الجودة(  من خلال محور  ) 5/1/42( من الجدولیتبین / 1

تلیها في ) 3.64(حیث بلغ متوسط إجابات أفراد العینة  جاءت في المرتبة الأولىمستشفى ام درمان 

مستشفى أما المرتبة الأخیرة فقد جاءت ) 3.55( بمتوسط حسابي مستشفى الخرطوم المرتبة الثانیة 

  .  )50.3(بحري بمتوسط حسابي بلغ 

أن  ) تصــمیم بــرامج إدارة الجــودة الشــاملة(  مــن خــلال محــور)  5/1/42( مــن الجــدول یتضــح/ 2

 اتحیــث بلــغ متوســط إجابــات أفــراد العینــة علــى العبــار  جــاءت فــي المرتبــة الأولــىمستشــفى ام درمــان 

أمـا المرتبـة الأخیـرة فقـد  .)3.45( بمتوسـط حسـابي  مستشفى بحريتلیها في المرتبة الثانیة ) 3.56(

  . )3.40(بلغ  بمتوسط حسابيمستشفى الخرطوم جاءت 

أن مستشـفى الخرطــوم  ) نشــر ثقافـة الجـودة ( مـن خـلال محـور  )5/1/42( مـن الجـدول یتضـح/ 3

تلیهــا فــي ) 3.73( علــى العبــارات حیــث بلــغ متوســط إجابــات أفــراد العینــة جــاءت فــي المرتبــة الأولــى

ـــة  ـــة الثانی ـــة الأخیـــرة فقـــد جـــاءت   .) 3.72( بمتوســـط حســـابي  مستشـــفى أم درمـــانالمرتب أمـــا المرتب

  . )3.67(بلغ  بمتوسط حسابيمستشفى بحري 

أن مستشــفى ام درمــان   )تــدریب العــاملین( مــن خــلال محــور  )5/1/42(  مــن الجــدول یتضــح / 4

تلیهــا فــي ) 3.69( اتإجابــات أفــراد العینــة علــى العبــار  حیــث بلــغ متوســط جــاءت فــي المرتبــة الأولــى

مستشـفى أما المرتبـة الأخیـرة فقـد جـاءت   .) 4.16( بمتوسط حسابي  مستشفى بحريالمرتبة الثانیة 

  . )3.52(الخرطوم بمتوسط حسابي بلغ 



406 

 

 )توفیر المعدات والأدوات والأجهـزة المتطـورة (  من خلال محور) 5/1/42(من الجدول  یتبین / 5

 اتإجابـات أفـراد العینـة علـى العبـار  حیث بلغ متوسط جاءت في المرتبة الأولىأن مستشفى الخرطوم 

أمـا المرتبـة الأخیـرة فقـد   )3.95( بمتوسـط حسـابي مستشـفى بحـريتلیها في المرتبـة الثانیـة ) 4.17(

  .  )3.94(مستشفى أم درمان بمتوسط حسابي بلغ جاءت 

ــات(المــوارد المالیــة (  مــن خــلال محــور) 5/1/42(مــن الجــدول  یتضــح  /6 أن  ) )تــوفیر المیزانی

 اتإجابــات أفــراد العینــة علــى العبــار  حیــث بلــغ متوســط جــاءت فــي المرتبــة الأولــىمستشــفى الخرطــوم 

أمـا المرتبـة الأخیـرة فقـد  .) 2.70( بمتوسـط حسـابي مستشفى بحريتلیها في المرتبة الثانیة ) 2.79(

  .  )2.58(مستشفى أم درمان بمتوسط حسابي جاءت 

  :ملخص المقارنة بین المستشفیات موضوع الدراسة

الخرطوم، أم ( مقارنة بین المستشفیات التعلیمیة المن خلال )  5/1/42( یتضح من الجدول رقم  

تطبیق مفـاهیم الجـودة علـى كفـاءة الخـدمات الصـحیة مـن خـلال خـدمات  من حیث) درمان، بحري

جــاءت فــي المرتبــة الأولــى حیــث بلــغ متوســط   أن مستشــفى الخرطــوم الــتخلص مــن النفایــات الطبیــة

ثـــم یلیـــه فـــي المرتبـــة الثانیـــة مستشـــفى أم درمـــان التعلیمـــي بمتوســـط )   47.4( إجابـــات أفـــراد العینـــة 

  .)   47.4( یراً مستشفى بحري التعلیمي بمتوسط إجابات بلغ وأخ)   47.4( إجابات بلغ  
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  المبحث الثاني 

  النتائج والتوصیات والدراسات المستقبلیة 

  :نتائج الدراسة 

تحصـل علیهـا الباحـث مـن خـلال  معلومـات و على ضوء مـا تـم ذكـره مـن حقـائق وبیانـات 

  : الآتيعدد من النتائج تمثلت في  إلى توصلالدراسة فقد 

  ة ــــــتمع الدراســـــیمكن القول أن الأنشـطة الأساسـیة لمجمن خلال وصف مجتمع وعینة الدراسة

تتركز ) مستشفى الخرطوم التعلیمي، مستشفى أم درمان التعلیمي ومستشفى بحري التعلیمي  (

  .النفایات الطبیةفي تقدیم الخدمات الصحیة وتتضمن تلك الأنشطة التعامل مع 

  ر ایجـابي ممـا یـدل علـى شـسنة وهـذا مؤ  )50-30(ما بین  أعمارهمالبحث تتراوح  أفرادمعظم

  .على فهم عبارات الاستبانة  أفرادهاجودة العینة و قدرة 

 الجامعیـة ممـا یـدل علـى  فـوقالعینـة ممـن یحملـون الـدرجات الجامعیـة و  أفرادغالبیة  أن اتضح

ــالي قــو  العینــة لأفــرادالعلمــي  یــلالتأهوجــود  ــد بدرتهم علــى فهــم عبــارات الاســتبانة بالت شــكل جی

العینـة لـم  أفـرادغالبیة  أنوضحت نتائج الدراسة  لكن بالرغم من ذلك فقدعلیها بدقة و  الإجابةو 

دورات تدریبیــة فــي مجــال النقابــات الطبیــة  وأدورات تدریبیــة فــي مجــال الجــودة الشــاملة  ایتلقــو 

ظـــل یمـــارس برنـــامج الجـــودة أن تمـــام بهـــذا الجانـــب علـــى الـــرغم مـــن الاه تـــدني وهـــذا یكشـــف

  .ذلكبمجتمع الدراسة  أفرادغالبیة  أشارتسنوات كما  أربعمن  كثرلأات شفیبالمست

  النتائج التالیة  إلىفرضیات الدراسة توصل الباحث  اختبارمن خلال:  

 ةیتــوفر بــه إدار لقطــاع الصــحي ا أنالعینــة یوافقــون علــى  أفــرادغالبیــة  أنبینــت نتــائج الدراســة   -

  .واضحة  ةوظیفیو   مسئولیاتو  إداريللجودة وهیكل تنظیمي و 

  .لمكافحة العدوى قیفر  أوالعینة توافق على وجود قسم  أفرادغالبیة  أننتائج الدراسة  أشارت -

ـــة  أنالنتـــائج  تدكـــأ  - ـــرادغالبی ـــي المستشـــفیات و المر  أف ـــة یوافقـــون علـــى انـــه یتـــوفر ف اكـــز العین

   . ةعالم اتصال فنظالصحیة نظام علاقات عامة و 

ـــى  تز ر أفـــ  - ـــائج الدراســـة عل ـــى وجـــود تســـهیلات  أفـــراد أننت ملائمـــة  أساســـیةالعینـــة یوافقـــون عل

  .للتخلص من النفایات الطبیة  صحیة و 
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بینــت نتــائج الدراســة أن غالبیــة أفــراد العینــة یوافقــون علــى وجــود مرافــق تــتلائم وطبیعــة الخدمــة  -

  المقدمة 

ن على درجة عالیة من یود عاملالعینة یوافقون على وج أفرادغالبیة  أننتائج الدراسة  توضحأ  -

   .وحسن الهندام والمظهر  افةنظال

هتمــون العــاملون بالقطــاع الصــحي ی أنة یوافقــون علــى العینــ أفــرادغالبیــة  أنثبــت مــن النتــائج   -

   . أساسيئ بتقدیم الخدمة بشكل جید كش

ـــراد ا  - ـــى أن مؤسســـات ال لعینـــةأكـــدت الدراســـة أن غالبیـــة أف قطـــاع الصـــحي تحـــتفظ یوافقـــون عل

  .موثقة بسجلات دقیقة و 

بهــــا المعــــدات  أن المستشــــفى تتــــوفرلا یوافقــــون علــــى الدراســــة أن غالبیــــة أفــــراد العینــــة بینــــت   -

  .أن تؤدي إلى القناعة بالعملالأجهزة المتطورة التي من شأنها و 

أكــدت نتــائج الدراســة أن غالبیــة أفــراد العینــة موافقــون علــى أن امــتلاك العــاملین لمهــارات الجــودة  -

الشــاملة التــي تــرتبط بالقــدرة علــى تحدیــد المشــكلة والأهــداف یــؤدي إلــى التــزام العــاملین بالمواعیــد 

  .ددة لتقدیم الخدمةالمح

ــة أفــراد العینــة یوافقــون علــى  - ــائج الدراســة أن غالبی تلائم وطبیعــة تــوجــود مرافــق  أنأوضــحت نت

  .ناقشة والتعاونمالخدمة تجعل العاملین یتمتعون بحریة التعبیر وال

العـاملین بالقطـاع الصـحي  اهتمـامأفرزت نتائج الدراسة أن غالبیة أفـراد العینـة یوافقـون علـى أن  -

 . في توفیر الإمكانات اللازمة لعملبتقدیم الخدمة یساهم 

إدارة القطاع الصـحي للعـاملین بمـا  مأن دع یة أفراد العینة یوافقون علىثبت من النتائج أن غالب -

علـــى تقـــدیم خدمـــة أفضـــل یـــؤدي إلـــى زیـــادة قـــدرتهم علـــى وضـــع منـــاهج مناســـبة لعملیـــة  همیســـاعد

  .التنفیذالتطبیق و 

ــة  أشــارت نتــائج الدراســة - ســات أن ملائمــة أوقــات عمــل مؤسیوافقــون علــى أن غالبیــة أفــراد العین

فلسـفة تبنـي العـاملین بالتـدریب مـن خـلال  اهتمـامیـؤدي إلـى  المرضـىالقطاع الصحي مع ظروف 

   .ریجیدة للتطو 
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العــاملین بــالتعرف علــى  اهتمــام وافقــون علــى أنیغالبیــة أفــراد العینــة  أن نتــائج الدراســة أبانــت  -

 .یؤدي إلى التركیز على كیفیة تطبیق مفاهیم الجودة الشاملةحاجات المرضى 

رهنــت نتــائج الدراســة أن غالبیــة أفــراد العینــة یوافقــون علــى أن إیمــان ودعــم إدارات المستشــفیات ب -

ــتخلص مــن الإدارة الجــودة الشــاملة یُ  وأهمیــةبمفهــوم  اهــواهتمام بیــة بســهوله ات الطنفایــمكــن مــن ال

  . ویسر 

توجـد علاقـة ذات دلالـة ( التحلیل الإحصائي الواردة آنفاً فقد تم قبـول فرضـیة الدراسـة  وفقا لنتائج 

إحصــائیة بــین اهتمــام إدارة مؤسســات القطــاع الصــحي بتطبیــق مفــاهیم الجــودة فــي عملهــا وزیــادة 

ت فـي القطـاع وى الخـدماتقیـیم الوضـع الـراهن لمسـتولـذلك فـان ) . كفاءة خدمات القطاع الصـحي 

بشكل خاص كونها محل تركیز الدراسة التخلص من النفایات الطبیة  بشكل عام وخدماتالصحي 

والــي  ض مســتوى الخــدمات فــي القطــاع الصــحيمعرفــة وتقیــیم أســباب انخفــا إلــيســیؤدي فــان ذلــك 

وتطبیـق مفـاهیم  أن الاهتمـام بمعرفـةعلاوة إلى  وعي ومسئولیة مع النفایات الطبیةأهمیة التعامل ب

رفع كفاءة وفاعلیة الخدمات  ىخلص من النفایات الطبیة سیؤدي إلالجودة في القطاع الصحي والت

 . الصحیة والتخلص من النفایات الطبیة بصورة آمنة ومیسرة

  ًأظهرت النتائج أیضا: 

تتــولى  متخصصــةوحــدة أو المستشــفى توجــد بهــا إدارة  أنأن غالبیــة أفــراد العینــة یوافقــون علــى  - 

 .الطبیة  اتیانفإدارة ال ملع

وجــود الهیاكــل التنظیمیــة ووضــوح  أنغالبیــة أفــراد العینــة یوافقــون علــى كمــا أكــدت النتــائج أن   - 

زیــادة كفــاءة وفاعلیــة المنشــأة  لإدارة النفایــات الطبیــة یــؤدي إلــى الأدوار والمســؤولیات والواجبــات

 . الصحیة في التخلص من النفایات الطبیة

یتــوفر لــدیها مســئول ذا  نتــائج الدراســة أن غالبیــة أفــراد العینــة یوافقــون بــأن المستشــفىأشــارت  - 

 .تأهیل عالي مناسب لإدارة النفایات الطبیة

ــة یوافقــون علــى أن المستشــفى توجــد بهــا  -  ــة أفــراد العین سیاســات برهنــت نتــائج الدراســة أن غالبی

 .ونظم وبروتوكولات مكتوبة وخطة لإدارة النفایات الطبیة

ــــون بــــأن -  ــــة أفــــراد العینــــة یوافق ــــائج  أن غالبی ــــرامج إدارة النفایــــات تراجــــع  أشــــارت النت خطــــة  وب

وتستحدث بصفة منتظمة كل عام أو عندما یُوصي بإدخـال أي تعـدیل یحسـن مـن أسـلوب هـذه 

 .الخطة

تــوفر النظــام الفعــال للعلاقــات  أن أبانــت نتــائج الدراســة أن غالبیــة أفــراد العینــة یوافقــون علــى  - 

 .الطبیة  التخلص من النفایات ىعل ة المستشفىیؤدي إلي زیادة قدر والاتصال  امة الع



410 

 

المستشــفى تتــوفر لــدیها دلائــل  أن أظهــرت نتــائج الدراســة أن غالبیــة أفــراد العینــة یوافقــون علــى  - 

 .وثیقة دلائل إرشادیة خاصة بالتخلص من النفایات الطبیة وإدارتها/ مختصرة

ـــرون  -  ـــة ی ـــة أفـــراد العین ـــائج الدراســـة أن غالبی ـــوفر المعـــدات أنأوضـــحت نت والأجهـــزة  والأدوات ت

  .المتطورة یؤدي لقناعة العاملین بالاهتمام بالنظافة العامة

حمایــة العــاملین والعمــلاء مــن أن أشــارت نتــائج الدراســة أن غالبیــة أفــراد العینــة یوافقــون علــى  - 

لطبیـــة یعتبـــر مـــن أهـــم معـــاییر الســـلامة الواجـــب تلافیهـــا التعـــرض للإصـــابات جـــراء النفایـــات ا

 .خاصة للفئات ذات التعرض المباشر للمواد شدیدة الخطورة

المستشــفي تعمــل باســتمرار علــى  أنالنتــائج  أن غالبیــة أفــراد العینــة یوافقــون علــى  ثبــت مــن  - 

) ب(كبـد الكشف الصحي وتحصین جمیع فئات العاملین المتعاملـة مـع النفایـات ضـد التهـاب ال

 ) .التیتانوس(والقزاز 

وقت إنتاجهـا  هاالنفایات  الطبیة یتم فرز  أنأظهرت النتائج أن غالبیة أفراد العینة یوافقون على  - 

 .من النفایات الأخرى مثل بقایا الأكل والورق

حاویــات مخصصــة بهــا / وجــود أوعیــةالنتــائج  أن غالبیــة أفــراد العینــة یوافقــون علــى  تبــین مــن  - 

 .بطاقات بیان تفصل كل نفایة على حدهعلامات أو 

صــنادیق  تتــوفر لــدیهاالمستشــفى  أنأفــادت نتــائج الدراســة أن غالبیــة أفــراد العینــة یوافقــون علــى  - 

 .أمان كافیة

المحــاقن والإبــر المســتخدمة  ترمــى  أشــارت نتــائج الدراســة أن غالبیــة أفــراد العینــة یوافقــون علــى أن - 

 .وبطریقة صحیحة داخل صنادیق الأمان

النفایـات یـتم جمعهـا یومیـاً وبشـكل  أنأكدت نتائج الدراسة أن غالبیة أفـراد العینـة یوافقـون علـى  - 

 .منتظم داخل المستشفى

النفایــات الطبیــة تجمــع فــي مواقــع  أننتــائج الدراســة أن غالبیــة أفــراد العینــة یوافقــون علــى  بینــت - 

أو  (حاویـات ممیـزة الألـوان محددة بالأقسام والعنابر وأماكن تواجد المرضـى وتوضـع أوعیـة أو 

طبقــاً لنــوع النفایــات  ومحكمــة الغلـق بعیــدة عــن المرضــي لتنقــل إلــى أمــاكن ) علیهـا بطاقــة بیــان

  .التجمیع أو التخزین الرئیسیة

یتوفر لها عدد كـاف مـن المستشفى كما ثبت من النتائج أن غالبیة أفراد العینة یوافقون على أن  - 

عربـــــات لنقـــــل حاویــــات وأكیـــــاس النفایـــــات داخـــــل / تحاویـــــات بحمــــالا/ الترولــــي المخصـــــص

 .المستشفى

النفایـــات الخطـــرة وغیـــر الخطـــرة تنقـــل  أنأكـــدت النتـــائج أن غالبیـــة أفـــراد العینـــة یوافقـــون علـــى  - 

 .أو لمواقع معالجتها/بطریقة منفصلة لموقع التخزین المؤقت و
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حاویـات النفایـات تمــلأ / أوعیـة  أننتـائج الدراسـة أن غالبیــة أفـراد العینـة یوافقـون علــى  أظهـرت - 

 .لأكثر من ثلاث أرباع حجمها

النفایـات الطبیـة تنقـل فـي وسـائل مناسـبة  أنأثبتت النتائج  أن غالبیة أفراد العینة یوافقون على  - 

للنقــل مــن مواقـــع التجمیــع المركزیــة لإتمـــام المعالجــة ســواء داخـــل أو خــارج المنشــأة والـــتخلص 

 .النهائي منها

ـــتم  أنلدراســـة أن غالبیـــة أفـــراد العینـــة لا یوافقـــون علـــى نتـــائج ا برهنـــت -  ـــات ی عربـــات نقـــل النفای

 .تعقیمها ونظافتها وصیانتها بشكل دوري

أن بالمستشــفى تتــوفر إمكانیــات  نتــائج الدراســة أن غالبیــة أفــراد العینــة یوافقــون علــى أوضــحت - 

 .تخزین مؤقتة بكل قسم أو عنبر

بالمستشـفي تتـوفر بهـا أمـاكن تخـزین  أنة لا یوافقـون علـى أثبتت النتائج  أن غالبیـة أفـراد العینـ - 

مركزیة محكمة الغلق، محاطة بسور ومزودة بأدوات السلامة والحمایة ضد الحریق وبعیده عـن 

 .أقامة المرضي أو المطابخ أو أماكن إعداد الطعام

لمستشفي مزود مركز التخزین با أننتائج الدراسة أن غالبیة أفراد العینة لا یوافقون على  كشفت - 

بأدوات النظافة الملائمة ومواد التطهیر والتعقیم لاستعمالها في نظافة المركز بصفة مسـتمرة أو 

 . وعند تنظیف النفایات المنسكبة ئعند الطوار 

بالمستشـفى توجـد وسـیلة تخـزین  أننتائج الدراسة أن غالبیة أفراد العینـة لا یوافقـون علـى  أكدت - 

 . نسجة والأعضاء البشریةمبردة لنفایات مخلفات الأ

معالجـة النفایـات الطبیـة تـتم  أننتائج الدراسـة أن غالبیـة أفـراد العینـة لا یوافقـون علـى  أظهرت  - 

 .قبل إخراجها من الأقسام أو العنابر

 ونالمســئولون بالمستشــفى یتخــذ أننتــائج الدراســة أن غالبیــة أفــراد العینــة یوافقــون علــى  بینــت - 

إجراءات المعالجة والـتخلص مـن النفایـات حسـب مـا هـو  منصـوص علیـه مـن خطـوات وطـرق 

 .سلیمة في هذا المجال

محرقــة   یتــوفر بهــاالمستشــفي  أننتــائج الدراســة أن غالبیــة أفــراد العینــة یوافقــون علــى  أوضــحت - 

وهنا تجدر الإشارة  إلى أن هذه المحرقة تتوفر فقط بمستشفى أم  .للتخلص من النفایات الطبیة

 .درمان التعلیمي 

جهــاز بهــا  یوجــدمحرقــة المستشــفي  أنالنتــائج أن غالبیــة أفــراد العینــة لا یوافقــون علــى  أكــدت - 

لتنظیــف الغـــازات الناتجـــة عــن الاحتـــراق حتـــى لا تشــكل خطـــورة علـــي البیئــة أو علـــى الصـــحة 

 .العامة

للـتخلص  ملائمةالتسهیلات ال وجود أنالدراسة أن غالبیة أفراد العینة یوافقون على  نتائج أبانت - 

 .التقویم المستمر والرقابة الذاتیة لدي العاملین  یشجع علىمن النفایات بالقطاع الصحي 
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الجـودة  بمفهـوم وأهمیـةالعـاملین  إیمـان أنالنتائج أن غالبیة أفراد العینة یوافقون على  أوضحت - 

 . الطبیة لتخلص من النفایاتویوفر لهم الاستعداد لالمشكلة   یمكنهم من تحدید الشاملة 

ـــى  كشـــفت -  ـــة یوافقـــون عل ـــائج الدراســـة أن غالبیـــة أفـــراد العین ـــات وجـــود مرافـــق أننت ـــتلاءم  وآلی ت

الــتخلص مــن  بأهمیــة اســتمرارتجعــل العــاملین یهتمــون  الــتخلص مــن النفایــات وطبیعــة خدمــة 

 .العمل مخلفات

تـوفر المعـدات والأجهـزة المتطـورة  أننتـائج الدراسـة أن غالبیـة أفـراد العینـة یوافقـون علـى  أكدت - 

 .بنجاح برامج التخلص من النفایات الطبیةاهتمام العاملین قدرة و  زیادةیؤدي ل

للـتخلص مـن  ملائمـةالتسـهیلات  الوجـود  أنالنتائج أن غالبیة أفـراد العینـة یوافقـون علـى  بینت - 

عـال  د بیئة عمل تسمح بتقدیم خدمات على مسـتوىإیجا یشجع علىالنفایات بالقطاع الصحي 

 .من الفعالیة والكفاءة في التخلص من النفایات الطبیة

 تتلاءم وطبیعة خدمة وآلیات مرافق جودو أنالنتائج أن غالبیة أفراد العینة یوافقون على  برهنت - 

 .من مخلفات العمل أكثر اهتماماً بالتخلصتجعل العاملین  التخلص من النفایات

 إدارات المستشـــفیات اهتمـــام  أننتـــائج الدراســـة أن غالبیـــة أفـــراد العینـــة یوافقـــون علـــى  أوضـــحت - 

نجاح تطبیق برامج  یساعد على  لملائم للتخلص من النفایات ومخلفات العملبتوضیح الوقت ا

 .والمرافق الصحیة بسهولة ویسرالطبیة بالمؤسسات  النفایاتالتخلص من 

ــــرامج الناجحــــة للجــــودة وتحســــین التقنیــــات والطــــرق یظهــــر مــــن خــــلال البحــــث  أن تصــــمیم الب

 الــتخلص مــن النفایــات الطبیــةخــدمات و  بشــكل عــام مســتخدمة فــي مجــال الخــدمات الصــحیة ال

، وخفض معدلات المرض والعجز  التحسین المستمر في الصحة إليسیؤدي  على وجه أخص

وقــد ثبــت مــن  . والوفــاة، وخلــق بیئــة نظیفــة، خالیــة مــن العیــوب التــي تســببها المخلفــات الطبیــة

توجــد علاقــة ذات دلالــة إحصــائیة بــین تصــمیم البــرامج ( النتــائج الــواردة تحقــق فرضــیة الدراســة 

) الناجحة لإدارة الجودة الشاملة وكفاءة خدمات التخلص من النفایات الطبیة بالقطـاع الصـحي 

  .توى موافقة متوسطة لجمیع العباراتوبمس

  وأیضاً أكدت الدراسة على النتائج التالیة: 

وجـود الهیاكـل التنظیمیـة ووضـوح الأدوار والمسـؤولیات  أنأن غالبیة أفراد العینة یوافقـون علـى  - 

 .بالقطاع الصحي یساعد في اشتراك جمیع العاملین في امتلاك مفاهیم الجودة

 والاتصـال یسـاعد توفر النظام الفعـال للعلاقـات العامـة أنأن غالبیة أفراد العینة یوافقون على   - 

تطویر وتثبیت المعرفة بالمفاهیم والمعاییر الضروریة للجودة فـي القطـاع الصـحي وخـدمات  في

 .التخلص من النفایات الطبیة

لنشـــر ثقافـــة الجـــودة وتوعیـــة  هنالـــك اهتمـــام إعلامـــي أنأن غالبیـــة أفـــراد العینـــة یوافقـــون علـــى  - 

 .مستمرة بالمخاطر الناجمة من النفایات الطبیة
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الاستمرار في نشر ثقافة الجودة وترسیخ مفاهیمها یودي  أنأن غالبیة أفراد العینة یوافقون على  - 

 .لتحقیق المیزة التنافسیة للمنشأة الصحیة

ملین عن النفایات وآثارها یمكن أن تثقیف المجتمع والعا أنأن غالبیة أفراد العینة یوافقون على  - 

 .المجتمع  والبیئة من النفایات الطبیة وأضرارها على یقلل من خطر الإصابة 

إدارة القطـاع الصـحي تهـتم بنشـر كتیبـات وموضـوعات  أنأن غالبیة أفراد العینـة یوافقـون علـى  - 

 .وعمل برامج  تثقیفیة  لزیادة وعي المجتمع بالجودة الشاملة

ــ -  ــة أف هنالــك مشــاركة واضــحة وفاعلــة للمنظمــات  ووســائل  أنراد العینــة یوافقــون علــى أن غالبی

الإعــلام والمؤسســات التعلیمیــة فــي دعــم خــدمات القطــاع الصــحي ونشــر ثقافــة الجــودة الشــاملة 

 .المرتبطة بتلك الخدمات

إشـراك منظمـات المجتمـع المـدني  والجامعـات والكلیـات  أنأن غالبیة أفراد العینة یوافقون على  - 

یسـهم فـي مراقبــة واكتشـاف محاســن ومسـاوي تطبیــق  ووسـائل الإعـلام فــي موضـوعات النفایــات

 .نظام إدارة الجودة الشاملة بخدمات التخلص من النفایات الطبیة

وعــي بوجــود وثیقــة تحــدد  جمیــع الأفــراد العــاملین علــى أنأن غالبیــة أفــراد العینــة یوافقــون علــى  - 

 .سیاسة إدارة النفایات بالمستشفيٍ 

نشر ثقافة الجودة والاهتمام بشهادة الاعتماد للجودة بمؤسسات القطاع وبناءً على ذلك فإن 

مقدمي ومتلقي  ىبیق مفاهیم الجودة وخلق الرضي لدالصحي سبب للإبداع والارتقاء في تط

لقطاع الصحي للجودة ، للاستمراریة بكفاءة وتطور الخدمة  وبالتالي حتمیة اتجاه مؤسسات ا

توجد علاقة ذات دلالة إحصائیة بین تفعیل ( ولذلك تم قبول فرضیة الدراسة  .ستمروتحسین م

في المجال الصحي ونشر ثقافة الجودة ) وسائل الإعلام والمؤسسات التعلیمیة ( دور المنظمات 

  . بالقطاع الصحي 

  الإحصائي عن الآتيوكذلك كشفت نتائج التحلیل: 

تهتم بتدریب جمیع  أوضحت الدراسة أن غالبیة أفراد العینة یوافقون بأن إدارة المستشفى  - 

التعامل الآمن مع النفایات الطبیة، وتوفیر  التمریضیة والإداریة والخدمیة علىالكوادر الطبیة و 

  .الإمكانیات الكافیة لذلك 

برنامج بها المستشفي یتوفر أكدت نتائج الدراسة أن غالبیة أفراد العینة لا یوافقون على أن  - 

تدریبي متخصص في مجال النفایات الطبیة یوفر فرص لجمیع العاملین طبقاً لطبیعة عملهم 

  وتخصصاتهم 

ملین في خاصة بالعاالبرامج التدریبیة البأن  بینت نتائج الدراسة أن غالبیة أفراد العینة یوافقون  - 

المعلومات ذات العلاقة بأسس إدارة النفایات الطبیة وإلقاء الضوء  المنشأة الصحیة تشتمل على
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علي تحدید مسؤولیاتهم في هذا المجال والتركیز علي إیضاح الخطورة التي تنجم عن التعامل 

  .الخاطئ مع النفایات الطبیة

العاملین  تنمیة مهارات وقدراتعینة یوافقون على أن أوضحت نتائج الدراسة أن غالبیة أفراد ال  - 

الصحیح وفق المعاییر الصحیحة من المرة الأولي والمساهمة في جودة تمكنهم من أداء العمل 

الصحة والبیئة  د من مخاطرها وآثارها السالبة علىخدمات التخلص من النفایات الطبیة والح

   .والمجتمع

یب العاملین وتملیكهم تدر  لبیة أفراد العینة یوافقون على أنثبت من نتائج الدراسة أن غا   -

احدث وسائل تقدیم الخدمة وتنظیم العمل  یؤدي إلى رفع معنویاتهم وزیادة ثقتهم  المعرفة على

  .العمل لتخلص من مخلفاتا بأهمیة استمراریهتمون  بأنفسهم ویجعلهم 

  التدریب والتطویر للعنصر البشري ون على أنأكدت نتائج الدراسة أن غالبیة أفراد العینة یوافق  -

التعاون في و  وتحقیق روح الفریق  إشاعة قیم العدالة والمساواة في أواسط العاملین یؤدي إلي

  .الطبیة النفایات من التخلص

صحة  فرضیة ثبوت قبول و أمكننا أن نخلص إلى نتیجة مفادها  لواردة آنفأً وفقاً للنتائج ا   

علاقة ذات دلالة إحصائیة بین تدریب الكوادر العاملة في المجال الصحي ونجاح توجد ( الدراسة 

  ) .تطبیق برامج التخلص من النفایات الطبیة 

 كما وضحت نتائج التحلیل الإحصائي الآتي: 

إدارة المستشفي تهتم بتوفیر مواد وأدوات بینت الدراسة أن غالبیة أفراد العینة یوافقون على أن  - 

 .معدات والأجهزة الحدیثة التي یحتاجها برنامج التخلص من النفایات الطبیةالنظافة وال

 وجود الأدوات والموادأوضحت نتائج الدراسة أن غالبیة أفراد العینة یوافقون على أن  - 

التخلص من النفایات الطبیة  ضرورةقناعة العاملین بزیادة المعدات والأجهزة المتطورة یؤدي لو 

 .والجهد والمال المهدر في التخلص منهاویوفر كثیر من الوقت 

توفر المعدات والأجهزة المتطورة  أكدت نتائج الدراسة أن غالبیة أفراد العینة یوافقون على أن - 

تطبیق  علىالعاملین یشجع للتخلص من النفایات بالقطاع الصحي  ملائمةالتسهیلات  الوجود و 

 .المعارف والمهارات والقدرات المكتسبة في التخلص من النفایات الطبیة

المعدات و  الأدوات والمواد وجود أبانت نتائج الدراسة أن غالبیة أفراد العینة یوافقون على أن - 

 یشجع العاملین على الطبیةللتخلص من النفایات  ملائمةالتسهیلات  والوالأجهزة المتطورة 

 . في تطبیق برامج التخلص من النفایات الطبیةتمر والرقابة الذاتیة التقویم المس

 الأدوات والمواد وجود أوضحت نتائج الدراسة أن غالبیة أفراد العینة یوافقون على أن - 

 .خلق بیئة نظیفة جاذبة یساعد المنشأة الصحیة على الحدیثةالمعدات والأجهزة و 
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وجود توفر الأدوات والمعدات والأجهزة و  قون على أنأكدت النتائج أن غالبیة أفراد العینة یواف - 

والعملاء تجعل العاملین الطبیة  التخلص من النفایات تتلاءم وطبیعة خدمة  وآلیات مرافق

 .بأمرها والتعامل السلیم معهایهتمون 

إدارات اهتمام حرص و  غالبیة أفراد العینة یوافقون على أنكشفت نتائج الدراسة أن  - 

 ىیؤدي إل بتوفیر الأدوات والمواد والأجهزة المتطورة للتعامل مع النفایات الطبیةالمستشفیات 

  .النفایات من تلك التعاون في التخلصو أسلوب العمل الجماعي  سیادة

توجـد علاقـة ( من خلال النتائج الواردة آنفاً  للتحلیل الإحصائي تحقق لنا ثبـوت فرضـیة الدراسـة 

المعــــدات والأدوات والأجهــــزة المتطــــورة ونجــــاح تطبیــــق بــــرامج  ذات دلالــــة إحصــــائیة بــــین تــــوفیر

  ) .التخلص من النفایات الطبیة

  وأیضا أوضحت النتائج الآتي: 

بتخصـیص إدارة القطـاع الصـحي تهـتم أكدت الدراسة أن غالبیة أفراد العینة لا یوافقون علـى أن  -

 .یةمع النفایات الطب الكافیة للتعاملالمیزانیات المالیة وتوفیر 

ـــزود بصـــفة  - ـــى أن إدارة النفایـــات تُ ـــة أفـــراد العینـــة یوافقـــون عل أوضـــحت نتـــائج الدراســـة أن غالبی

والأجهــزة  والأدوات المعــداتو  مســتمرة ومنتظمــة بــأدوات النظافــة الملائمــة ومــواد التطهیــر والتعقــیم

 .المتطورة 

المرتبـات والحـوافز  والعـلاوات برهنت نتـائج الدراسـة أن غالبیـة أفـراد العینـة لا یوافقـون علـى أن  -

 .السنویة مناسبة وعادلة ومرضیة للجمیع

ثبت من نتائج الدراسـة أن غالبیـة أفـراد العینـة لا یوافقـون علـى أنـه تتـوفر لدیـه فرصـة للحصـول  -

 .على مكافأة مالیة استثنائیة مرتبطة بمستوي أدائه

فر لـدیها كفایـة مالیــة ن بـأن المستشــفي تتـو أفـادت نتـائج الدراسـة أن غالبیـة أفــراد العینـة لا یوافقـو  -

قضایا أدوات السلامة، التطعیم، الصیانة، التدریب والتكالیف الحقیقیة لإدارة النفایـات  للإنفاق على

   .الطبیة

أفـــادت نتـــائج الدراســـة أن غالبیـــة أفـــراد العینـــة یوافقـــون علـــى أن التســـهیلات المادیـــة بالمستشـــفى  -

ى، كتصـمیم مسـافات كافیـة بـین أسـرة المرضـى وتصـریف المیـاه وغـرف تتمیز بالفاعلـة لمنـع العـدو 

 .العزل وتنظیف الأرضیات باستمرار 

أظهرت نتائج الدراسة أن غالبیة أفراد العینة لا یوافقون إدارة النفایات الطبیة تعمل على توظیف  -

ة خـــدمات الأمـــوال المخصصـــة بطریقـــة رشـــیدة وتوجیههـــا للمجـــالات الأكثـــر نفعـــاً فـــي تحقیـــق جـــود

 .   التخلص من النفایات الطبیة

توجد علاقة ذات دلالـة ( من خلال النتائج الواردة أخیراً تم قبول وتأكید صحة فرضیة الدراسة 

إحصــائیة بــین تــوفیر المیزانیــات فــي المجــال الصــحي ونجــاح تطبیــق بــرامج الــتخلص مــن النفایــات 
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الــتخلص خــدمات القــوانین والتشــریعات المنظمــة لبتــوفیر المیزانیــات و أن الاهتمــام ولــذلك  ) .الطبیــة

دات الأجهـزة والمعـالمـواد و وتطویر الكـوادر البشـریة وتـدریبهم وتحفیـزهم وتـوفیر  من النفایات الطبیة

،  ،آمنـة متطـورة جودة الأداء وبالتـالي خـدمات صـحیةن ورفع حسیت إلىوتهیئة بیئة العمل سیؤدي 

  .متوفرة وذات جودة عالیة عادلة

 الخرطـوم، أم ( مقارنة بین المستشفیات التعلیمیـة من خلال ال نتائج التحلیل الإحصائي كما أن

تطبیــق مفــاهیم الجــودة علــى كفــاءة الخــدمات الصــحیة مــن خــلال  مــن حیــث) درمــان، بحــري

 :الآتي ،  كشفت عن خدمات التخلص من النفایات الطبیة

أن مستشــفى ام درمــان  ) الجــودةالاهتمــام بتطبیــق مفــاهیم (  مــن خــلال محــوربینــت الدراســة  -

أمــا  مستشــفى الخرطــوم التعلیمــيتلیهــا فــي المرتبــة الثانیــة  ،جــاءت فــي المرتبــة الأولــىالتعلیمــي 

  . مستشفى بحري التعلیميالمرتبة الأخیرة فقد جاءت 

أن مستشــفى        ) تصــمیم بــرامج إدارة الجــودة الشــاملة(  مــن خــلال محــور كــدت نتــائج الدراســة -

أمـا مستشـفى بحـري التعلیمـي فـي المرتبـة الثانیـة و  جـاءت فـي المرتبـة الأولـىام درمـان  التعلیمـي 

 .مستشفى الخرطوم التعلیمي المرتبة الأخیرة فقد جاءت 

جاءت في أن مستشفى الخرطوم  ) نشر ثقافة الجودة ( من خلال محورأبانت نتائج الدراسة  - 

أمــا المرتبــة الأخیــرة فقـــد التعلیمـــي  مستشــفى أم درمــانتلیهــا فــي المرتبـــة الثانیــة  ،المرتبــة الأولــى

  .التعلیمي مستشفى بحري جاءت 

جـاءت أن مستشـفى ام درمـان   )تـدریب العـاملین ( من خلال محـورأوضحت نتائج الدراسة  - 

أمـــا المرتبـــة الأخیـــرة فقـــد جـــاءت  مستشـــفى بحـــريتلیهـــا فـــي المرتبـــة الثانیـــة ، فـــي المرتبـــة الأولـــى

   .مستشفى الخرطوم التعلیمي 

أن مستشـفى  )توفیر المعدات والأدوات والأجهـزة المتطـورة (  من خلال محورأكدت النتائج  - 

التعلیمـي ،  مستشـفى بحـريتلیها في المرتبة الثانیـة  ،جاءت في المرتبة الأولىالخرطوم التعلیمي 

 . مستشفى أم درمان التعلیميأما المرتبة الأخیرة فقد جاءت 

أن مستشـفى  ) )تـوفیر المیزانیـات (الموارد المالیـة (  من خلال محـور كشفت نتائج الدراسة - 

أمـا المرتبـة  التعلیمـي مستشفى بحـريتلیها في المرتبة الثانیة  ،جاءت في المرتبة الأولىالخرطوم 

  .  التعلیميمستشفى أم درمان الأخیرة فقد جاءت 

الخرطـوم، أم ( مقارنـة بـین المستشـفیات التعلیمیـة ال التحلیل الاحصـائي عنـد ثبت من نتائج - 

تطبیق مفاهیم الجودة علـى كفـاءة الخـدمات الصـحیة مـن خـلال  من حیث)  ، بحري درمان

جــاءت فــي المرتبــة الأولــى ثــم   أن مستشــفى الخرطــوم خــدمات الــتخلص مــن النفایــات الطبیــة

 .وأخیراً مستشفى بحري التعلیمي  في المرتبة الثانیة مستشفى أم درمان التعلیمي  ایلیه
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   :توصیات الدراسة  

  :توصیات عامة  

تطبیق مفاهیم الجودة الشاملة في جمیـع المجـالات تفعیل یُوصي الباحث بضرورة الإسراع في  - 

ومأمونـة ، خاصـة الصحیة لتتمكن من تقدیم خدمات صحیة ذات جودة عالیـة وبصـورة میسـرة 

 .وأن تطور الخدمات الصحیة دلیل على تقدم الدولة 

 ضرورة اهتمام الدولة بدعم القطاع الصحي وتوفیر المیزانیات الكافیة لنجاح أنشطته وبرامجه  - 

تنشـیط وتفعیـل إدارة الجـودة الشـاملة بالقطـاع الصـحي مـن خـلال تبنـي خطـة عمـل إســتراتیجیة  - 

فـاهیم الجـودة الشـاملة فـي كـل مؤسسـاتها وتـوفیر الـدعم الـلازم تهدف إلى نشر ثقافة وفلسفة وم

 . لتنفیذ هذه الخطة وزیادة الاعتمادات المالیة المخصصة لإدارة الجودة 

الاهتمــام بشــكل أكبــر بالتــدریب والتطــویر المســتمر للعــاملین بالقطــاع الصــحي وبنــاء قـــدراتهم  - 

العمـل  مدث وسائل تقـدیم الخدمـة وتنظـیوتنمیة مهارات الجودة لدیهم وتملیكهم المعرفة على أح

عملیــات التــدریب والتعلــیم المســتمر وجعلهــا جـــزءاً  ةلمنهجـــ مــن خــلال وضــع الخطــط اللازمــة

متكــاملاً مــن السیاســات وإتبــاع القیــاس والتقــویم لنتــائج التــدریب وفــي صــیاغة البــرامج والخطــط 

 . المرافق الصحیةالوضع في المؤسسات و  هالتدریبیة انطلاقاً من الحاجة وما یتطلب

إنشـاء إدارة خاصــة بالنفایـات الطبیــة وتــوفیر البنیـة الأساســیة وكافــة التسـهیلات الضــروریة مــن  - 

 . وغیرها...مواد ومعدات وأدوات وأجهزة 

 .وضع إستراتیجیة عامة على المستوى القومي للتخلص من النفایات   - 

ملة وتضمینها في المقررات الدراسیة اهتمام مؤسسات التعلیم العام والعالي بمفاهیم الجودة الشا - 

وإنشـــاء تخصـــص علـــى مســـتوى الدراســـات الجامعیـــة یهـــتم بنفایـــات الرعایـــة الصـــحیة وإدارتهـــا 

ومعالجتهــا وخلــق فــروع علــى مســتوي مراكــز التــدریب والتطــویر المهنــي تخــتص بمجــال إدارة 

ي وحــدات النفایــات الطبیــة لضــمان یــد عاملــة مؤهلــة للعمــل فــي المؤسســات الصــحیة خاصــة فــ

 .المعالجة 

الاهتمام بالبحوث والتطویر وتخصیص میزانیة لها وضرورة تنظیم ورعایة المؤتمرات والنـدوات  - 

وورش العمــل المتخصصــة فــي بحــث ومعالجــة أمــر النفایــات الطبیــة وضــرورة الاســتفادة منهــا 

 .وبلورة رؤى مستقبلیة 

راءات الإدارة الســـلیمة الحاجـــة إلـــى تطـــویر دلیـــل وطنـــي موحـــد وشـــامل یتضـــمن سیاســـات وإجـــ - 

لنفایـــــات القطـــــاع الصـــــحي ویتماشـــــي مـــــع ظـــــروف المؤسســـــات والمرافـــــق الصـــــحیة المختلفـــــة 

 .  وإمكانیاتها المادیة والبشریة 
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ضــرورة تفعیــل نصــوص القــانون الســوداني فیمــا یخــتص جانــب النفایــات الطبیــة ووضــع لــوائح   - 

ي تعریض حیاة شـخص آخـر صارمة واتخاذ إجراءات تأدیبیة ضد كل من یخطي أو یتسبب ف

 .لخطر العدوى بسبب الإهمال وعدم المبالاة في التعامل مع النفایات الطبیة 

ــالجودة ومفاهیمهــا وتطبیقاتهــا بخــدمات القطــاع الصــحي  -  تفعیــل دور وســائل الإعــلام للتوعیــة ب

بشــكل عــام وخــدمات الــتخلص مــن النفایــات علــى وجــه أخــص وذلــك بهــدف التثقیــف الصــحي 

 .ر والعادات والتركیز على السلوكیات الصحیحة وتغیر الأفكا

إنشــاء هیئــة علــى المســتوى القــومي متخصصــة فــي النفایــات الطبیــة ، تكــون شــراكة بــین وزارة  - 

الصحة والبیئـة یتمثـل دورهـا فـي ترقیـة صـحة البیئـة والحفـاظ علیهـا وحمایتهـا وتنمیتهـا ومراقبـة 

 .ص من النفایات وفق الاشتراطات المعتمدةالمخلفات الطبیة بالمرافق الصحیة وإلزامها بالتخل

 .تشجیع القطاع الخاص للدخول في مجال النفایات الطبیة  - 

الاهتمــام بتطــویر الهیاكــل التنظیمیــة والوظیفیــة بالقطــاع الصــحي وترقیتهــا وتحــدیثها باســتمرار  - 

 . والالتزام بالدورة المستندیة 

ارات ، إذ لا یعقـل أن تصـرف الأمـوال النظر في مسألة إدارة الأطباء للمستشفیات وبعض الإد - 

علــى الطبیــب لیتخصــص مــثلاً فــي أمــراض القلــب أو أمــراض الصــدر أو الجراحــة أو النســاء 

والتولید ثم یتم تحویله إلى عمل إداري، فمن المستحسن فصل الطب عن الإدارة ، فقد صارت 

لابهـا بعـد سـنوات التعلـیم إدارة المرافق الصحیة علماً یدرس بالكلیات والمعاهد العلیا ویتخرج ط

النظــري والعملـــي بكیفیـــة إدارة المرافـــق الصـــحیة بكامــل التجـــانس والتنســـیق مـــع الفریـــق الطبـــي 

 . فلابد من مؤسسیة تضع العقل السلیم في المكان السلیم. العامل بذات المرفق

 التـــي تمارســـها الإدارات للابـــد مـــن خلـــق نـــوع مـــن التعزیـــز بـــین الحـــدیث عـــن الجـــودة والأفعـــا - 

المختلفة في مؤسسات القطاع الصحي ، حتى یدخل في روع العاملین أن اهتمام الإدارة العلیا 

 .بالجودة هو أولویة ولیست مجرد شعارات 

إنشاء مكب للنفایات تتوفر فیه كافة شروط السلامة البیئیـة والمتطلبـات التـي اعتمـدتها منظمـة  - 

 . الصحة العالمیة 

  :الدراسة  توصیات خاصة بالمستشفیات موضوع

نفایــات الطبیــة مــع تــوفیر الــدعم الــلازم والمســتمر لهــا وكافــة الأنشــاء مكتــب أو إدارة مختصــة ب - 

 .التسهیلات ومعینات العمل فیما یلي موضوع النفایات 

العاملین بالمستشفیات حول مفهوم  وأهداف وأبعاد جودة الخدمات  تعمیق الوعي الصحي لدى - 

ـــب مـــن  ـــأغلى مـــا یمتلكـــه الإنســـان ، وهـــو صـــحته الأمـــر الـــذي یتطل الصـــحیة لكونهـــا تـــرتبط ب

 .المستشفیات بذل أقصى جهد ممكن من أجل تقدیم خدمات بجودة ممیزة 
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ق الواحـد وكسـر الحـواجز العمل على سیادة اسلوب العمل الجمـاعي والتعـاون وخلـق روح الفریـ - 

 .بین الأقسام المختلفة 

ضرورة العنایة بالكوادر العاملـة والحـرص علـى إجـراء الكشـف الصـحي الابتـدائي والـدوري لهـم  - 

وتطعیمهم خاصة الفئات المتعاملة مع النفایات الطبیة بتحصینهم ضد التهاب الكبد الفیروسـي 

یــة الشخصــیة كــالمریلات  والقفــازات والأقنعــة أو القــزاز التیتــانوس وتــوفیر مســتلزمات الوقا) ب(

 .وواقیات العین وغیرها، وان تكون متاحة ومتوفرة في كل موقع لعلاج المرضى 

ضرورة إیجاد نظم علاقات  واتصال فعالة وتوفیر نظام معلومات متقدم ، والاحتفاظ بسجلات  - 

 .دقیقة وموثقة 

للقیــام بــدورها علــى أكمــل وجــه والتــي ینبغــي تــوفیر الــدعم الــلازم لإدارة التــدریب بالمستشــفیات  - 

علیها العمل على تخصیص برامج تدریبه متخصصة فـي مجـال النفایـات الطبیبـة تـوفر فـرص 

 .لجمیع العاملین طبقاً لطبیعة عملهم وتخصصاتهم 

علــى إدارة المستشـــفى المراقبــة المباشـــرة لعملیــة الـــتخلص مــن المخلفـــات وحــث العـــاملین علـــى  - 

الواقیــة وكــذلك الأطبـاء علــى التقلیــل قــدر الإمكـان مــن اســتعمال الإبــر والحقــن ارتـداء الملابــس 

 .وذلك للتقلیص من خطورة المخلفات الطبیة 

ـــى  -  ـــاه بالمستشـــفیات والحـــرص عل الاهتمـــام بقضـــایا الصـــرف الصـــحي وزیـــادة عـــدد دورات المی

 .نظافتها وسلامتها 

 .عامل السلیم مع النفایات الطبیة التأثیر على ثقافة وسلوكیات العاملین والعملاء نحو الت - 

تحسین مرافق المستشـفى مـن خـلال الاهتمـام بالنظافـة والجاذبیـة وسـهولة الوصـول وخلـق بیئـة  - 

عمــل مشــجعة تجعــل الأفــراد یقــدمون أقصــى مــا عنــدهم مــن جهــود وإمكانــات لتحقیــق الأهــداف 

 . بكفاءة وفاعلیة 

ستراتیجیة القومیـة للـتخلص مـن النفایـات تطویر خطة لإدارة النفایات بالمستشفى تتوافق مع الإ - 

 . وضرورة إیجاد وثیقة تحدد سیاسة أدارة النفایات 

اهتمام أكبر بتطویر وتحدیث أوعیة جمع وحفظ النفایات بالقدر الـذي یحقـق السـلامة للعـاملین  - 

 .ویحافظ على نظافة وصحة البیئة من التلوث 

اقـات بیـان لفصـل كـل نفایـة علـى حـدا مخصصة بها علامات أو بط/ حاویات / توفیر أوعیة  - 

 .ووضعها في المكان المناسب 

التقلیــل مــن كمیــة وخطــورة المخلفــات الطبیــة بمعالجتهــا قبــل الــتخلص منهــا واعتمــاد المعالجــة  - 

 .المركزیة للنفایات الطبیة لتخفیض التكلفة تخفیضاً كبیراً 

الحرق بطرائـق معالجـة صـدیقة إنشاء محارق ذات تقنیات عالیة لحمایة البیئة واستبدال طریقة  - 

 .للبیئة 
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عربـات لنقـل حاویـات وأكیـاس / حاویـات بحمـالات / توفیر عدد كاف مـن الترولـي المخصـص - 

النفایات داخل المستشفى ، واستبدال وسائل نقل النفایات خاصة العربات بوسائل نقـل مناسـبة  

 .تستوفي المعاییر والاشتراطات الدولیة 

یــة لأقســام الأشــعة بــدءاً مــن عنــد التصــمیم واخــذ كافــة التحوطــات فــي مراعــاة المتطلبــات الوقائ - 

 .التعامل مع النفایات المشعة والحد من خطورة الإشعاع والآثار المترتبة علیة 

ــــت داخــــل المستشــــفى وضــــرورة اســــتیفاء مســــتلزمات معاییرهــــا  -  تحســــین أمــــاكن التخــــزین المؤق

رضــیة ، النظافــة وان تكــون محكمــة الغلــق واشــتراطاتها الخاصــة ، مثــل التهویــة  ، الإنــارة ، الأ

ومحاطة بسـور ومـزودة بـأدوات السـلامة والحمایـة ضـد الحریـق وبعیـدة عـن أقامـة المرضـى أو 

وغیرهـــا، مـــع الالتـــزام الكامـــل بـــالفترة المعتمـــدة لمكـــوث النفایـــات بتلـــك .. أمـــاكن إعـــداد الطعـــام

 . المواقع 

  . لممیزتحفیز العاملین ومكافأتهم عند مسویات الأداء ا - 

  :  الدراسات المستقبلیة

آفــاق ورؤى مســتقبلیة للدراســة یُوصــي الباحــث إجرائهــا مــن قبــل بــاحثین آخــرین، تكملــة أو إثــراء 

لموضــوع دراســته مــن النــاحیتین النظریــة والعملیــة ، ویأمــل أن تــرى النــور وتجــد الحــظ الأوفــر مــن 

  : وضوعات المقترحة التالیةالمستقبلیة في المالدراسة والبحث، وتتمثل هذه الآفاق والرؤى للدراسات 

 .الإدارة المستدامة لنفایات الرعایة الصحیة باستخدام مدخل إدارة الجودة الشاملة - 

قیاس وتقویم مستوى جودة خدمات إدارة النفایـات الطبیـة بالمستشـفیات الخاصـة والعامـة بولایـة  - 

 .الخرطوم 

 .نفایات الطبیة تطویر نموذج عملي لجودة خدمات التخلص من ال - 

مـــن  دور سیاســات وإســتراتیجیات إدارة الجـــودة الشــاملة فـــي ترقیــة وتحســـین خــدمات الـــتخلص - 

 . النفایات الطبیة

  .مدى إدراك وتطبیق طرق وتقنیات التخلص من نفایات الرعایة الصحیة بالسودان  -

 .الصحیة أثر إستخدام التقنیات الحدیثة في إیجاد الإدارة السلیمة لنفایات الرعایة  -

أثر تطویر القانون السوداني لنفایـات الرعایـة الصـحیة فـي تحسـین جـودة إدارة النفایـات الطبیـة  - 

 . بالقطاع الصحي
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، الألمـاني  المركـز السـوداني,  ، الخرطـومأنظمة إدارة وتأكید الجودة،  سمیر محمد القریش .19

 .م 2002,  لتأكید الجودة

، دار المـریخ  ، الریـاض ، ترجمة محمـد سـعید عبـدالعالإدارة الموارد البشریةجارى دیسلر،  .20
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ـــ، جامعــة الق إدارة جــودة الإنتــاجفــوزي شــعبان مــدكور،   .22 ـــاهرة ، القــ اهرة ، جمهوریــة مصــر ـ
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، ، الأردن  )وجهـة نظـر(المتكاملة لإدارة الجـودة الشـاملة المنهجیة ،  عمر وصفي عقیلي  .23

 .م 2009،  دار وائل للنشر، الطبعة الثانیة  عمان

، الجامعــــة  إدارة الجـــودة الشــــاملة النظریـــة والتطبیــــق،  أیمـــن رشــــاد ســــعید ، محمـــد یســــري .24

 .م 2008،  العمالیة، أكادیمیة الدراسات المتخصصة

، دار  ، الإسـكندریة1ط ، طریقك للحصول علـى الایـزوالجودة الشاملة ،  محمد الصیرفي  .25

 .م 2008 ، حورس العالمیة

، دار المنـــــاهج للنشـــــر  إدارة الجـــــودة الشـــــاملة الفلســـــفة ومـــــداخل العمـــــل،  ســـــلیمان زیـــــدان .26

 .م 2010،  ، عمان ، الأردن 2والتوزیع، ط

 ، للطباعــة، الزیتونــة  خرطومـ،الــ التخطــیط الاســتراتیجي القــومي،  بوصــالحأمحمــد حســین  .27
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إدارة الجودة الشاملة مدخل نظري وعملـي حـول ترسـیخ ثقافـة الجـودة ،  أیاد عبد االله شعبان .28

 .م 2009، 1، ط ، الأردن ، عمان ، دار زهران للنشر والتوزیعوتطبیق معاییر التمیز

،  ةعلامیـة الجودة الشاملة في المؤسسات الإإدار ،  فیصل جاسم بن محمد الأحمد بن ثاني .29

 . م 2008،  ، لبنان دار المعرفة للطباعة والنشر، بیروت

، المنصـورة،  ، المكتبـة العصـریة للنشـر والتوزیـع إدارة الجـودة الشـاملة،  أحمد محمد غنیم  .30

 . م 2009مصر، 

، شــــركة مطــــابع الســــودان للعملــــة سیاســــات ضــــبط ومراقبــــة إدارة الجــــودة، عائشــــة عبــــد االله .31

 . م2009السودان ، المحدودة، الخرطوم، 

، الجامعــة )النظریــة والتطبیــق(إدارة الجــودة ، ومحمــد صــالح الشــیخ،  محمــد یســري حســن  .32

 . م2008، جمهوریة مصر العربیة،  ، أكادیمیة الدراسات المختصة العمانیة

، تعریـــب ســـرور علـــي  تكامـــل إعـــادة الهندســـة مـــع إدارة الجـــودة الشـــاملةجوزیـــف كـــیلادا،   .33
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 .م 2002،  ، الأردن ، عمان ، دار وائل للنشر1ط

، لشــاملة فـــي الرعایــة الصـــحیة الأولیــة وضـــمان الاســتمرار بهـــاتطبیــق الجـــودة اهیوكــوش،  .35
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 .م  2002للعملة ، 
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 .م 2000
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 .م 2011كة الجدیان للطباعة، الخرطوم السودان، البشریة، شر 
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دار الیــازوري العلمیــة للنشــر والتوزیــع، ، إدارة الجــودة الشــاملة ، محمـد عبــد الوهــاب العــزّاوي .68
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، الأردن 1، دار كنـــوز المعرفـــة للنشـــر والتوزیـــع، طإدارة الجـــودة الشـــاملةزیـــد منیـــر عبـــوي،  .69

 .م 2006عمان، 

، دار العــــارف، القــــاهرة، )مــــدخل النظــــام المتكامــــل(محمــــد توفیــــق ماضــــي ، إدارة الجــــودة  .70

1995.   
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، الطبعـة الثالثـة،  بیئـة، إدارة صـحة ال ، إدارة الطب الوقـائي ، ولایة الخرطوم وزارة الصحة
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 .م 1998، الریاض،  وزارة الصحة السعودیة ، بالمنشآت الصحیةالنفایات الطبیة 

،   البیئـة الصـناعیة تحسـینها وطـرق حمایتهـا ، ، سهیر أزهر موسـي د فخري الشهوانيمحم .80

 .م 2010،  ، الأردن ، عمان الأولي، الطبعة  دار دجلة

، القـاهرة،  SPSSمقدمة في الإحصاء الوصفي والاسـتدلالي باسـتخدام عز عبد الفتاح ،   .81

  .م 1981الطبعة الأولى ، دار النهضة العربیة ،

  :الرسائل الجامعیة / ب

حســــن عبــــد العزیــــز محمــــود، تطبیــــق وإدارة  الجــــودة الشــــاملة فــــي مكافحــــه العــــدوى ورعایــــة    .1

-1996المرضـــى، دراســـة تطبیقیـــة علـــي مستشـــفیات منطقـــة تبـــوك بالســـعودیة خـــلال الفتـــرة مـــن 

 ، بحث مقدم لنیل درجة الدكتوراه في الجودة الصحیة والصـحة العامـة، الجامعـة الأمریكیـةم2005

 .م2000،  ، لندن

تقــویم جــودة الخــدمات الصــحیة فــي الســودان ، دراســات تطبیقیــة علــى  ســعدیة راغــب راشــد ،  .2

م بحــث مقـدم لنیـل درجــة 2005 –م 2000ستشـفیات ولایـة الخرطـوم الحكومیــة خـلال الفتـرة مـن م

 .م2010، الدكتوراه في إدارة الأعمال، كلیة الدراسات العلیا جامعة النیلین 

محمـــد محمـــد علـــي ، تطبیـــق إدارة الجـــودة الشـــاملة فـــي مستشـــفى الخرطـــوم التعلیمـــي، دراســـة   .3

  ،مـــة ، جامعـــة أم درمـــان الإســـلامیةدرجـــة الماجســـتیر فـــي الإدارة العاتقویمیـــة ، بحـــث مقـــدم لنیـــل 

 .م2011معهد بحوث ودراسات العالم الإسلامي ، 
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العوامــل المــؤثرة علــى اســتمراریة أنشــطة الجــودة فــي مستشــفیات وزارة ســعدي محمــد الكحلــوت،   .4

ة الدراسـات العلیـا، ، عمـاد ، كلیـة التجـارة ، قطاع غزة، رسـالة ماجسـتیر منشـورةالصحة الفلسطینیة

 .م  2004قسم إدارة الأعمال، 

دور إدارة الجــودة الشــاملة فــي تحســین الخــدمات الصــحیة بولایــة عبــد العزیــز صــدیق العــوض،  .5

الأطفـال أم درمـان، بحـث مقـدم لنیـل  ىبحري التعلیمي ومستشـف ى، بالتطبیق علي مستشفالخرطوم

ن الإســلامیة، معهــد بحــوث ودراســات العــالم درجــة الماجســتیر فــي الإدارة العامــة، جامعــة أم درمــا

 . م 2011الإسلامي، 

فاطمــة فضــل علــى عثمــان ، دور التثقیــف الصــحي فــي ترقیــة إدارة نفایــات الرعایــة الصــحیة   .6

بالمستشــفیات التعلیمیــة  شــمال ولایــة الخرطــوم ، بحــث لنیــل درجــة الــدكتوراه فــي الصــحة العامــة ، 

 . م2010جامعة الزعیم الأزهري ، 

دور الإدارة الصــحیة فــي التیســیر الفعــال للنفایــات الطبیــة فــي ظــل ضــوابط ســراي ام الســعد ،   .7

بــــالتطبیق علــــى المؤسســــة الإستشــــفائیة الجزائریــــة ، بحــــث مقــــدم لنیــــل درجــــة  التنمیــــة المســــتدامة،

فرحــات عبــاس، كلیــة العلــوم الاقتصــادیة وعلــوم التیســیر .الماجســتیر فــي إدارة الأعمــال ، جامعــة 

 . م2012-2011سطیف، الجزائر ،  التجاریة ، والعلوم

، المشكلات البیئیة الناتجة عن أنظمة التخلص من الفضلات عبد الباقي احمد خالد الباشاب   .8

، دراســـة تطبیقیـــة مستشـــفیات  الخرطـــوم ، بحـــث مقـــدم لنیـــل درجـــة الماجســـتیر ، جامعـــة  الآدمیـــة

 .م 2006كلیة الدراسات العلیا ،  ،الخرطوم

بالجودة الشاملة في مؤسسات الحكم اللامركزي في السـودان  الإدارةالبشیر ، حمدقر االن السر   .9

 2003 -1995طوم في الفترة من شؤون الصحة الوقائیة ولایة الخر  إدارة، دراسة حالة  وتطبیقاته

م العامة ، كلیة الدراسات العلیا، جامعة السودان للعلـو  الإدارةفي  الدكتوراهبحث مقدم لنیل درجة  م

 . م2007،  اوالتكنولوجی

نازك عمر أحمد الصدیق ، تقویم إدارة النفایات الطبیة في ولایة الخرطوم ، بحث مقدم لنیـل  .10

  . م2010درجة الدكتوراه في العلوم البیئیة ، جامعة الخرطوم ، معهد الدراسات البیئیة ، 

الشـاملة بالجامعـات  تطبیـق الجـودةأحمد حمزة الأمین الماحي، رسـالة دكتـوراه غیـر منشـورة،  .11

 .م2000ان للعلوم والتكنولوجیا، ، جامعة السودالسودانیة

مــاذن مســودة، أثــر تطــویر المــوارد البشــریة فــي تحقیــق الجــودة الشــاملة، رســالة دكتــوراه غیــر  .12

  .م2004منشورة في إدارة الأعمــال من جامعة السودان للعلوم والتكنولوجیا، 

واقع إدارة الجودة في وزارات السلطة الوطنیة الفلسطینیة فـي أیمن عبد الفتاح محمود الدّقي،  .13

، دراســـة ماجســـتیر منشـــورة فـــي إدارة الأعمـــال، الجامعـــة الإســـلامیة، غـــزة، فلســـطین،  قطـــاع غـــزة

  م2006



428 

 

، الجودة الشاملة في إدارة المستشـفیات، دراسـة تطبیقیـة علـي  عبد العزیز بن عبد االله العرب .14

 .هـ1429جدة، جامعة الملك عبد العزیـز، المملكة العربیة السعودیة، المستشفیات الخاصة بمدینة 

بوعنان نور الدین، جودة الخدمات وأثرها علـي رضـا العمـلاء ، دراسـة میدانیـة فـي المؤسسـة  .15

  .م 2007المینائیة لسكیكدة، جامعة محمد بوضیاف، المسیلة، الجزائر، 

یمهــا، دراســة تطبیقیــة علــي المستشــفیات بســام عبــد القــادر، قیــاس جــودة الرعایــة الطبیــة وتقو  .16

 . م2010، رسالة دكتوراه غیر منشـورة، جامعة السودان،  بفلسطیـن

دریدي أحلام ، دور استخدام نماذج صفوف الانتظار في تحسـین جـودة الخـدمات الصـحیة،  .17

 .م 2014رسالة ماجستیر في علوم التسییر، جامعة محمد خیضر، الجزائر، 

، مــــدي تـــوفر مقومـــات تطبیــــق ســـتة ســــیجما فـــي المستشــــفیات  جـــوادةســـمر خلیـــل إبــــراهیم  .18

الحكومیـــة قطـــاع غـــزة ودورهـــا فـــي تحســـین الخـــدمات الصـــحیة مـــن وجهـــة نظـــر العملیـــات، رســـالة 

 .م 2011ماجستیر منشورة، الجامعة الإسلامیة، غزة، 

بیقیــة هیفــاء المختــار، دور إدارة الجــودة الشــاملة فــي الارتقــاء بالخــدمات الصــحیة، دراســة تط .19

علــــي اتجاهــــات المرضــــي، ورؤســــاء الأقســــام بمستشــــفي الملــــك فهــــد، بمحافظــــة جــــدة ، أطروحــــة 

 . م2003ماجستیر، جامعة الملك فهد بن عبد العزیز، المملكة العربیة السعودیة، 

، تقیــیم جــودة الخــدمات فــي المؤسســات الصــحیة فــي الجزائــر،  ، عجــو نــورا ســعدیة خامــت .20

دراســــة حالــــة علــــي المؤسســــة الإستشــــفائیة العمومیــــة بالأخضــــریّة، مــــذكرة منشـــــورة مقدمــــة ضــــمن 

التســـییر، الجزائــــر، متطلبـــات نیـــل شـــهادة الماجســـتیر، معهـــد العلـــوم الاقتصـــادیة والتجاریـــة وعلـــوم 

 .م 2011-2012

الخـــدمات فــــي المؤسســـات الصـــحیة العمومیـــة، دراســـة حالــــة ، واقـــع جـــودة  عـــدمان مریـــزق .21

المؤسســات الصــحیة فــي الجزائــر العاصــمة، أطروحــة للحصــول علــي شــهادة الــدكتوراه فــي علــوم 

  .م 2008-2007التسییر، جامعة الجزائـر، 

، جــودة الخــدمات الصــحیة فــي المؤسســات العمومیــة الجزائریــة، دراســة حالــة  عائشــة عتیــق .22

ة الاستشــفافیة بولایــة ســعیدة، مــذكرة ماجســتیر، كلیــة العلــوم الاقتصــادیة وعلــوم المؤسســة العمومیــ

  .م2012 -2011: ، الجزائر التسییر والعلوم التجاریة، جامعة ابوبكر بالقاید تلمسان

ـــرحی .23 ـــد ال ـــة لترشـــید  محمـــد الحـــاج عبـــد االله معب ـــة والإداریـــة الكمی ، اســـتخدام الأســـالیب المالی

الأعمـــال، رســـالة دكتــــوراه غیـــر منشـــورة فــــي إدارة الأعمـــال، جامعــــة  اســـتخدام المـــوارد بمنظمــــات

  .م 2014، االسودان للعلوم والتكنولوجی
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توفیــق محمــد قاســم الحــوري، أدارة الجــودة الشــاملة وأثرهــا علــي المؤسســات الصحیة،دراســة   .24

اســة تطبیقیــة فــي الأردن، جامعــة أمــدرمان الإســلامیة، معهــد بحــوث دراســات العــالم الإســلامي، در 

 .م 2008ماجستیر غیر منشورة في إدارة الأعمال، 

سراي أم السـعد، دور الإدارة الصـحیة فـي التسـییر الفعـال للنفایـات الطبیـة فـي ظـل ضـوابط   .25

التنمیـــة المســــتدامة بـــالتطبیق علــــي الاستشـــفائیة الجزائریــــة، رســـالة ماجســــتیر منشـــوره فــــي العلــــوم 

ـــة  ـــاس بســـطیف، كلی ـــوم الاقتصـــادیة، جامعـــة فرحـــات عب ـــوم التســـییر والعل العلـــوم الاقتصـــادیة وعل

 .م 2012 -2011التجاریة، الجزائر، 

دور التسـویق فـي قطـاع الخـدمات الصـحیة مـن وجهـة نظـر المسـتفیدین عصماني س�فیان ،   .26

لنیـــل شـــهادة الماجســـتیر فـــي العلـــوم الاقتصـــادیة تخصـــص علـــوم  بحـــث مقـــدم، ) المرضـــى(منهـــا 

عة محمــد ــــــ، جام علــوم التســییر والعلــوم التجاریــةالاقتصــادیة و ، كلیــة العلــوم  التســییر فــرع التســویق

 .م 2008 ، الجزائر، ، المسیلة بوضیاف

ســـالم، تقیـــیم إدارة النفایـــات الصـــلبة فـــي محافظـــة دیـــر الـــبلح، دراســـة فـــي  يرامـــي عبـــدا لحـــ  .27

 .م 2011، ، الجامعة الإسلامیة غزة، رسالة ماجستیر منشورة، فلسطین جغرافیا البیئة

فـــي المستشـــفیات الحكومیـــة وفـــاء محمـــد ذكـــي الوتـــار ، تطـــویر خطـــة إدارة النفایـــات الطبیـــة  .28

 ،، بحث مقدم للدبلوم العالي في إدارة المستشفیات ، جامعة بغداد ، كلیـة الإدارة والاقتصـادالعراقیة

 .م 2007العراق ، 

النفایــــات الطبیــــة فــــي ، تطــــویر أســــالیب مراجعــــة معالجــــة  أحمــــد عــــلاء جلیــــل الســــنجري  .29

مستشفیات دائرة صحة بغداد، الرصانة، دراسة مسحیة، بحث مقدم لمجلس كلیة الإدارة والاقتصـاد 

 . م2006بجامعة بغداد للحصول على شهادة الدبلوم العالي لإدارة المستشفیات 

  :المجلات والمنشورات العلمیة / ج

آلاء نبیل عبد الرزاق، استخدام تقانة المعلومات من أجل ضمان جودة الخدمة الصـحیة، حالـة . 1

  .م2011، 90الاقتصاد،العراق، العدد مجلة الإدارة و دراسیة في عینة من مستشفیات مدینة بغداد، 

یات تقییم فرص نجاح برنامج إدارة الجودة الشاملة في المستشـف ((حسن عبد الجلیل العلیمي ، . 2

العلمیــة لقطــاع الكلیــات  ، دراســة حالــة مستشــفى الثــورة العــام بأمانــة صــنعاء ، المجلــة))الحكومیــة

 .م 2007، جامعة الأزهر العدد الأول ، یونیو التجاریة

مــدى إدراك وتطبیــق مــدیري المستشــفیات العامــة المصــریة لطــرف إدارة " فــوزي شــعبان مــدكور . 3

المجلــــة العلمیــــة " للمستشــــفیات العامــــة بمحافظــــة القــــاهرة دراســــة مقارنــــة  -جــــودة رعایــــة المــــریض

 .م 1996عین شمس ، العدد الثاني ،  للاقتصاد والتجارة، كلیة التجاریة ، جامعة
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، فایــات الطبیــة فــي مستشــفى فلســطینيتقیــیم الن حمــد الخطیــب ، رنــا أمــین الخطیــب ،عصــام ا. 4

 4 – 3، المجلد الثاني عشر ، العددان المجلة الصحیة لشرق المتوسط ، منظمة الصحة العالمیة 

 . م2006، 

، بحــوث الصــحة العامــة، أخلاقیــات الطــب والصــحة، سلســلة ورقــات  نظمــة الصــحة العالمیــةم. 5

 .م 1991العمل التقنیة، إقلیم الشرق المتوسط، 

مجلـة ، )) دراسة إدارة النفایات الطبیة في مستشفیات مدینة شندي((عبد السلام محمد داؤود ، . 6

 .م 2011العدد الحادي عشر ، یولیو جامعة شندي  ،

مقیاس جودة الخدمة الصحیة بدولة الكویت ، المجلة العلمیة للعلوم  ثابت عبد الرحمن إدریس،. 7

ـــــة، دراســـــة منهجیـــــة بـــــالتطبیق علـــــى الخدمـــــة الصـــــحیة بدولـــــة الكویـــــت، مجلـــــد  العـــــدد  4الإداری

 .م 1996الأول،الكویت، نوفمبر

ن الهیجــان، مــنهج علمــي لتطبیــق إدارة الجــودة الكلیــة، مجلــة الإدارة العامــة، المجلــد عبــد الــرحم. 8

 .م 1994دیسمبر الرابع والثلاثون، العدد الثالث، 

علي سكر عبود، علي نجمن، فاطمة عبد الرازق، تقییم جودة الخـدمات الصـحیة فـي مستشـفي . 9

ــة التعلیمــي ــوم الإداریــة و الدیوانی ، كلیــة الإدارة والاقتصــاد، الأردن، الاقتصــادیة، مجلــة القادســیة للعل

 م،2009، 3:العدد

أكــرم أحمــد الطویــل وآخــرون، إمكانیــة إقامــة جــودة الخــدمات الصــحیّة، دراســة فــي مجموعــة . 10

، العــراق، مجلــة تكریــت للعلــوم الإداریــة والاقتصــادیةمختــارة مــن المستشــفیات فــي محافظــة نینــوى، 

 .م2006 . 9:، العدد2المجلد 

ناصر إبراهیم سیف، المجلة الأردنیة في إدارة الأعمال، أثر تطبیق أبعاد جودة الخدمات فـي . 11

، 4العدد، 9نتائج المرضي، دراسة میدانیة علي مراكز الرعایة الصحیة الأولیة في الأردن، المجلد 

 . م  2013

المستشفیات العامة آدم العتیبي، مقارنة جودة الخدمة الصحیة للمرضي في غرف التنویم في . 12

 م2000، 20، العدد 8والخاصة في دولة الكویت، مجلة العلوم الاقتصادیة والإداریة، المجلد 

، دراســة SERVPERF صــلاح الهیتــى، جــودة الخدمــة فــي القطــاع العــام باســتخدام مــدخل . 13

، ینــایر الحدیــدة ، جامعــه مجلــة الباحــث الجــامعيمیدانیــة فــي المستشــفیات العامــة جنــوب الأردن ، 

 .م2007

 منظمة الصحة العالمیـة لسلسـلة بحـوث الصـحة العامـة، صـحتنا فـي سـلامة كوكبنـا، المكتـب. 14

 . م1999الإقلیمي لشرق المتوسط، الإسكندریة، مصر، 
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محمد توفیق ماضي، تطبیقات إدارة الجودة الشاملة في المنظمات الحدیثة في مجال الصـحة . 15

م 2002القاهرة، مصر، منشورات المنظمة العربیة للتنمیة الإداریـة،  والتعلیم نموذج مفاهیم مقترح،

..  

هشام عبد االله عباس، قیـاس جـودة خـدمات المكتبـات الجامعیـة، دراسـة تطبیقیـة علـى جامعـة . 16

 م2006 -2007، 1، عدد11، مجلدالملك عبد العزیز بجدة، مجلة مكتبة الملك فهد الوطنیة

مدكور، مـدى إدراك وتطبیـق مدیریـه المستشـفیات العامـة المصـریة لطـرق إدراك  فوزي شعبان. 17

، المجلـة العلمیـة للاقتصـاد والتجـارة، جامعـة عـین شـمس، العـدد 124الجودة ورعایة المریض ،ص

 .  م 1997الثالث، 

، 57، مجلــة التقــدم العلمــي، مؤسســة الكویــت للتقــدم العلمــي، العــدد  میســون أحمــد مــاردیني. 18

 .ه 1428م، جمادي الأول 2007و یونی

ذو القعـدة  2جریدة الانتباهة ، السـودان، النفایـات الطبیـة المصـدر الأخطـر للصـحة، الأحـد، . 19

 .م 2013سبتمبر  8ه ، الموافق 1434

ـــة، العـــدد. 20 ـــة الهاشـــمیة، تعلیمـــات إدارة النفایـــات الطبی ، 4511الجریـــدة الرســـمیة للملكـــة الأردنی

 .م2001 تشرین الأول 16، 10ط

جامعــة دمشــق، مجلــة  ىالنفایــات الطبیــة الصــلبة فــي مشــاف ، وهنــد وهبــة، إدارة ســونیا عبــاس. 21

 . م2006جامعة دمشق للعلوم الهندسیة، المجلد الثاني والعشرین، العدد الأول، 

، )دراسـة حالـة فـي الوضـع القـائم( عصام أحمد الخطیب، إدارة النفایـات الطبیـة فـي فلسـطین . 22

   .م2003، جامعة بیرزیت، فلسطین،  ، وحدة الصحة البیئیة صحة العامة والمجتمعیةمعهد ال

  :الملتقیات والندوات والمؤتمرات العلمیة/ د

محمـــد العســـالي، واقـــع ومتطلبـــات تطـــویر الواقـــع الصـــحي، بحـــث مقـــدم فـــي المـــؤتمر الـــوطني  .1

 .دمشق، سوریا م،2006أیار  26-24للبحث العلمي والتطویر التقاني ، خلال الفترة من 

، إدارة المخلفات الطبیـة وآثارهـا البیئیـة، إشـارة إلـي حالـة الجزائـر،  براق محمد، عدمان میریزق .2

،  جامعــة  ســتخدامیة للمــوارد البشــریة، التنمیــة المســتدامة والكفــاءة الإ المــؤتمر العلمــي الــدولي

-7، سـطیف، الجزائـر، فرحات عباس، كلیة العلوم الاقتصادیة وعلوم التسییر والعلوم الإداریـة

 . م2005فبرایر  /8

، النفایــات الصــلبة بمستشـــفیات  إبــراهیم عبــد الحمیــد القویـــل، وأبــوبكر عبــد الــرازق المجریســـي .3

لمؤتمر العربـي الثالـث لـلإدارة البیئیـة، الاتجاهـات الحدیثـة فـي إدارة المخلفـات ا،  مدینة بنغازي

 . م2004 نوفمبر 22-21، مصر،  ، شرم الشیخ الملوثة للبیئة
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، الإدارة المســتدامة للنفایــات الطبیــة فــي الــوطن  ، فایــده أبوالجــدایل محمــد بــن علــي الزهرانــي .4

، المؤتمر العربي الثالـث لـلإدارة البیئیـة، الاتجاهـات  العربي، الوضع الراهن والآفاق المستقبلیة

  م2004نوفمبر  22-21الحدیثة في إدارة المخلفات الطبیة ، شرم الشیخ، مصر،

   :التقاریر  /ه

  م1980سلسلة التقاریر الفنیة، الأردن، عمان، منظمة الصحة العالمیة،  .1

المكتــــب  الإدارة الآمنــــة لنفایــــات أنشــــطة الرعایــــة الصــــحیة،تقریــــر منظمــــة الصــــحة العالمیــــة،  .2

 .م 2006الإقلیمي لشرق المتوسط، عمان، الأردن، 

ــــتخلص الســــلیم مــــن نفایــــات الرعایــــة الصــــحیة،  .3 وزارة  الصــــحة الاتحادیــــة، الخطــــة القومیــــة لل

  .2005جمهوریة السودان، الخرطوم، 

وزارة الصـــحة الاتحادیـــة وإدارة صـــحة البیئـــة ورقابـــة الأغذیـــة بالتعـــاون مـــع منظمـــة الصـــحة   .4

  .م 2009،  ودان، السخطة نفایات الرعایة الصحیة بمستشفي الخرطوم التعلیميالعالمیة، 

  :القوانین والتشریعات/ و

، المعـــاییر الوطنیـــة للجـــودة الســـلطة الوطنیـــة الفلســـطینیة دائـــرة تخطـــیط الجـــودة، وزارة الصـــحة .1

ــــة آزار،  ــــة الصــــحیة الأولی ــــراء للأنظمــــة  م، تنفیــــذ شــــركة2012والاعتمــــاد لمراكــــز الرعای الخب

بـدعم فریـق العـون الصـحي الـدولي، بریطانیـا ) ماسـترز(المتطورة والأبحاث المهنیة والدراسـات 

Prima care- u k . 

ـــل جـــودة الرعایـــة الصـــحیة، عمـــان،  .2 ـــیش والجـــودة، دلی الخـــدمات الطبیـــة الملكیـــة ، شـــعبة التفت

 .م  2007الأردن، 

جلس الوطني، دورة الانعقـاد السـابع، جمهوریـة م، الم2009قانون صحة البیئة السوداني لسنة  .3

 .م 2009فبرایر 17السودان، 

الإدارة العامــة للرعایــة الصــحیة الأساســیة ، إدارة  صــحة البیئــة والرقابــة علــي الأغذیــة، لائحــة  .4

، وزارة الصـحة الاتحادیـة،  2014النفایات الصحیة الخطرة للمؤسسـات الطبیـة والصـحیة لسـنة

   . م 2014السودان ، 

          : الانترنیت/ ي

1.   .    elsona-enttefada-saa-el-www.islammemo.cc/health// http:               

یونیــــو  2مصــــطفى كــــریم، الاثنــــین، , المفهــــوم والتعریفــــات (TQM)إدارة الجــــودة الشــــاملة 

  م 2014

http://www.islammemo.cc/health-el-saa-enttefada-elsona
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 www.ahastrans.com/7364م  2013مارس  6عبد العزیز للجودة، 

 http: // drnabi hagaber. blogs pot. Comم، 2009نوفمبر 4نبیهة جابر،  .3

 .wwwم،  18/4/2008قع العربي الرائد في ریادة الأعمال، إدارة الجودة للمشـروعات، المو  .4

   Entilaq. com/pag/7 
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www.arabi.ws/vb/showthread.phd?=8625     

، دراسة تطبیقیـة فـي قیاس وتقییم جودة الخدمة الصحیّةصفاء محمد هادي الجزائري وآخرون،  .6

 12/03/2013 مستشفي الفیحاء، البصرة، 

www.(iasj.net? func=ful text & ald=8491 

ونـــي شـــبكة الالوكـــه، موقـــع أحمـــد إبـــراهیم خضـــر، مصـــطلحي التقـــویم والتقیـــیم، الموقـــع الالكتر  .7

 .م2/3/2013الدكتور أحمد إبراهیم خضر صناعة الرسالة العلمیة، 

م، شـــبكة 9/2/2014ابتســـام صـــاحب الزونـــى، القیـــاس والتقـــویم ودروه فـــي العملیـــة التربویـــة   .8

  .، نظام التعلیم عن بعد www.uobodylon.eduجامعة بابل، موقع الكلیة 

  :المراجع باللغة الانجلیزیة : ثانیاً 
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 (1ملحق رقم )

 

 

 الاستبانةووظائف وتخصص وعناوين محكمو  بأسماءقائمة 

 العنوان التخصص الوظيفة الاسم م
 كلية التجارة _ جامعة النيلين إدارة أعمال بروفيسور أ.د محمد فرح عبد الحليم  1
 لية التجارة _ جامعة النيلينك إدارة أعمال بروفيسور أ.د عبد العزيز عبد الرحيم سليمان  2
 أشعة مشاركأستاذ  يادع د. كارولين إدوار  3

 تشخيصية
موجات و 

 صوتية

_ جامعة الطبية كلية علوم الأشعة
 السودان للعلوم والتكنولوجيا

 كلية التجارة _ جامعة النيلين إدارة أعمال أستاذ مشارك الأمين د. فكري كباشي  4
     والعلوم السياسية كلية الاقتصاد اقتصاد تاذ مشاركأس الرشيدمحمد د . طارق   5

 درمان الإسلامية جامعة أم

 جامعة بحري إحصاء محاضر محمد أحمد إسماعيل الرازي . أ 6

 

    

 

 

 

 



 

 (2ملحق رقم )

 إستبانة الدراسة

 جامعة السودان للعلوم والتكنولوجيا
 كلية الدراسات العليا 

 أخي المستجيب أختي المستجيبة،،،

 بركاته،،، و لسلام عليكم ورحمة الله ا

أثععر تطبيععق  :يسعععدني جععدا  أن أقععدم لكععم مععذ  الاسععتمارة التععي بععين أيععديكم والمتعل ععة بموضععو      
بعالتركيز علعي خعدمات العتخل  معن النفايعات ) علعي كفعاءة الخعدمات بال طعا  الصعحيمفاميم الجودة 

لة والامتياز راجيا  حسن تععاونكم معنعا وضعرورة من أجل نيل درجة الدكتورا  في الجودة الشام (الطبية
رجاعها بأسر  و  الإجابة علي جميع الأسئلة الواردة في الاستمارة بكل صراحة و وضوح وموضوعية  ا 

وآراء سعتعامل بسعرية تامعة ولا تسعتخدم إلا لأ عرا   بيانعاتما يمكن.  ونعامدكم أن ما تدلون به من 
 مذا البحث. 

لععق بالبيانععات الشخصععية المحععور الأول يتع ،الأسععئلةعلععي محععورين مععن  تحتععوي مععذ  الاسععتمارة   
 .بأسئلة الدراسةالمحور الثاني يتعلق للمستجيب و 

 تعاونكم معي للوصول لنتائج مذا البحث. و  ت ديركم لأممية البحث العلميوأشكركم سلفا  ل

 

 الباحث                                                           

 عمر آدم علي أبوروف

                                            aburouf@yahoo.comOmer _ 

 0912875664-0123075664 :تلفون                                       
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 الأولية:المحور الأول: البيانات 

 م العبارة التي تناسبك:أما (  √)  أرجو وضع علامة 

 : ( النوع/ الجنس )1

 أنثى            .ب           ذكر                        .أ 

 العمر: / 2

  سنة  50وأقل من 40 من. ج            سنة 40وأقل من   30من. ب سنة           30أقل من . أ

 .        أكثر سنة ف 60. ه                 60وأقل من  50من . د 

  الحالة الاجتماعية:/ 3

           مطلق    .د                  أرمل  .ج          عزب       أ.ب        متزوج        أ .  

 / المؤهل العلمي: 4

  جامعي  د.                   ثانوي   ج.                ب. متوسط               ابتدائي .أ   

                 و. لا يوجد                   ه. فوق الجامعي  

 الدرجة الوظيفية:/ 5

              مشرف. د             طبيب. ج           . متعاونب   .متدرب           أ     

  . ممرضح          . مدير إدارة  ز           معمل . تقنيو               . موظفه

 أخريسستر                 ل.  ك.             أشعةتقني  ي.             . عاملط  

  الخبرة الوظيفية:  / 6

 سنوات 10و أقل من  سنوات 5. ب                   سنوات 5أقل من  . أ     

                 فأكثر سنة 15د.      سنة                15سنوات وأقل من  10ج.      

 / هل تلقيت أي دورات تدريبية في مجال إدارة الجودة الشاملة:7

 ب. لا                                نعم                             . أ

 .؟النفايات الطبيةالتخلص من / هل تلقيت أي دورات تدريبية في مجال 8

 لا          ب.             أ.     نعم                           

 



 

 منذ :بيق برنامج إدارة الجودة الشاملة المستشفي بتط بدأ / 9

 سنتانأقل من ب.  سنة                       من قل أأ . 

 سنوات 4أقل من د.                            سنوات 3 أقل من ج. 

 سنوات أو أكثر                    و. لا يوجد برنامج  4ه. 

 

 سم الثاني : بيانات الدراسة :الق

  ( أمام الإجابة التي تختارها . √الرجاء وضع علامة ) 

  . وزيادة كفاءة أداء القطاع الصحي اهتمام إدارة مؤسسات القطاع الصحي بتطبيق مفاهيم الجودة في عملها العلاقة بينمعرفة  محور. 1

 فقأوا اتالعبار                                   الرقم

 بشدة

لا  محايد أوافق
 أوافق

لا 
أوافق 
 بشدة

      دوار ومسئوليات وظيفية واضحة. هيكل تنظيمي وأإدارة للجودة  و وفر بالقطاع الصحي يت 1
      يوجد قسم أو فريق لمكافحة العدوى بالمستشفى 2
      .يتوفر بالمستشفيات و المراكز الصحية نظام علاقات عامة ونظم اتصال فعالة 3

توجد بالقطاع الصحي تسهيلات أساسية ملائمة وصحية للتخلص منن النفاينات بالقطناع  4
 الصحي.

     

      .توجد مرافق تتلاءم وطبيعة الخدمة المقدمة 5
      .يوجد عاملون على درجة عالية من النظافة وحسن الهندام والمظهر 6
      .أساسي ئل جيد كشالصحي بتقديم الخدمة بشكيهتم العاملون بالقطاع  7

      . تحتفظ مؤسسات هذا القطاع بسجلات دقيقة وموثقة 8

بالعمنل والتصنميم علنى  يؤدي للقناعنة مما المعدات والأجهزة المتطورةبالمستشفي توفر ي 9
 النجاح.

     

تنننرتبط بالقننندرة علنننى تحديننند المشنننكلة  التننني امنننتلاك العننناملين لمهنننارات الجنننودة الشننناملة 10
  .التزام العاملين بالمواعيد المحددة لتقديم الخدمة ىيؤدي إل دافهوالأ

     

تجعننل العنناملين يتمتعننون بحريننة التعبيننر  وجننود مرافننق تننتلاءم وطبيعننة الخدمننة المقدمننة 11
 .والمناقشة والتعاون

     

يسنناهم فنني تننوفير اتمكانننات اللازمننة اهتمننام العنناملين بالقطنناع الصننحي بتقننديم الخدمننة  12
 .عمللل

     

 ىيننؤدي إلنن دعننم إدارة القطنناع الصننحي للعنناملين بمننا يسنناعدهم علنني تقننديم خدمننة أفضننل 13
 .التطبيق والتنفيذ على وضع مناهج مناسبة لعمليةزيادة قدرتهم 

     

     اهتمننام  ىيننؤدي إلنن ملائمنة أوقننات عمننل مؤسسننات القطنناع الصننحي مننع ظننروف المرضنني 14



 

 سفة جيدة للتطوير.العاملين بالتدريب من خلال تبني فل

      في العمل. الجودة الشاملة يعكس تقبلهم لثقافة إعطاء العاملين تعاطف أكبر لبعض المرضى 15

يننز علننى كيفيننة تطبيننق الترك ىيننؤدي إلنن اهتمننام العنناملين بننالتعرف علننى حاجننات المرضننى 16
 .ةالشامل مفاهيم الجودة

     

يُمكنن  الجودة الشاملة  بمفهوم وأهمية إدارة هتمامهاودعم إدارات المستشفيات وا  إيمان 17
 بسهولة ويسر. الطبية لتخلص من النفاياتمن ا

     

 بالقطاع الصحي.  الطبيةالتخلص من النفايات  كفاءة خدماتو دارة الجودة الشاملة إ تصميم برامجقياس العلاقة بين محور  . 2

 أوافق اتر العبا                                 الرقم
 بشدة

لا  محايد أوافق
 أوافق

لا 
أوافننننق 

 ةبشد
      توجد إدارة أو وحدة متخصصة تتولي عمل إدارة النفايات الطبية. 1

تدارة النفاينات الطبينة  وجود الهياكل التنظيمينة ووضنوح الأدوار والمسنؤوليات والواجبنات 2
 من النفايات الطبية.زيادة كفاءة وفاعلية المنشأة الصحية في التخلص  يؤدي إلى

     

      المستشفي مسئول ذا تأهيل عالي مناسب تدارة النفايات الطبية. يتوفر لدى 3

      خطة تدارة النفايات الطبية.سياسات ونظم وبروتوكولات مكتوبة و توجد بالمستشفي  4

 وصننىيُ وبننرامج إدارة النفايننات بصنفة منتظمننة كننل عننام أو عننندما  تراجنع وتسننتحدط خطننة 5
 بإدخال أي تعديل يحسن من أسلوب هذه الخطة.

     

 ىعلنن ة المستشننفىزيننادة قنندر  ىيننؤدي إلننوالاتصننال  تننوفر النظننام الفعننال للعلاقننات العامننة  6
 .الطبية  التخلص من النفايات

     

المستشننفى دلائنننل مختصنننرة/ وثيقننة دلائنننل إرشنننادية خاصننة بنننالتخلص منننن  تتننوفر لننندى 7
 دارتها. النفايات الطبية وا  

     

والأجهننزة المتطننورة يننؤدي لقناعننة العنناملين بالاهتمننام بالنظافننة  والأدوات تننوفر المعنندات 8
 العامة.

     

يعتبر حماية العناملين والعمنلاء منن التعنرض لاصنابات جنراء النفاينات الطبينة منن أهنم   9
اد شنننديدة معننايير السننلامة الواجننب تلافيهننا خاصنننة للفئننات ذات التعننرض المباشننر للمننو 

 الخطورة.

     

تحصنننين جمينننع فئنننات العننناملين الكشنننف الصنننحي و تعمنننل المستشنننفي باسنننتمرار علنننى  10
 المتعاملة مع النفايات ضد التهاب الكبد )ب( والقزاز )التيتانوس( . 

     

      يتم فرز النفايات  الطبية وقت إنتاجها من النفايات الأخرى مثل بقايا الأكل والورق. 11

      وجد أوعية/ حاويات مخصصة بها علامات أو بطاقات بيان تفصل كل نفاية على حده.ت 12

      تتوفر لدى المستشفى صناديق أمان كافية. 13

      ترمى المحاقن واتبر المستخدمة  وبطريقة صحيحة داخل صناديق الأمان. 14



 

      يتم جمع النفايات يومياً وبشكل منتظم داخل المستشفى. 15

تجمع النفايات الطبية في مواقع محددة بالأقسام والعنابر وأماكن تواجد المرضى وتوضنع  16
طبقنناً لنننوع النفايننات  ومحكمننة  )أو عليهننا بطاقننة بيننان( أوعيننة أو حاويننات مميننزة الألننوان

 الغلق بعيدة عن المرضي لتنقل إلى أماكن التجميع أو التخزين الرئيسية. 

     

مستشفى عدد كاف من الترولي المخصص/ حاويات بحمالات/ عربات لنقنل يتوفر لدى ال 17
 حاويات وأكياس النفايات داخل المستشفى. 

     

تنقل النفايات الخطرة وغير الخطرة بطريقة منفصلة لموقع التخزين المؤقت و/أو لمواقع  18
 معالجتها.

     

      حجمها.  تملأ أوعية / حاويات النفايات لأكثر من ثلاط أرباع 19

تنقننل النفايننات الطبيننة فنني وسننائل مناسننبة للنقننل مننن مواقننع التجميننع المركزيننة تتمننام  20
 المعالجة سواء داخل أو خارج المنشأة والتخلص النهائي منها.

     

      قل النفايات ونظافتها وصيانتها بشكل دوري.نيتم تعقيم عربات  21

      ل قسم أو عنبر.تتوفر إمكانيات تخزين مؤقتة بك 22

أمناكن تخنزين مركزينة محكمنة الغلنقط محاطنة بسنور ومنزودة بنأدوات  تتوفر بالمستشنفى 23
السلامة والحماية ضند الحرينق وبعينده عنن أقامنة المرضني أو المطنابا أو أمناكن إعنداد 

 الطعام.

     

والتعقنننيم  مركننز التخنننزين بالمستشنننفي منننزود بنننأدوات النظافننة الملائمنننة ومنننواد التطهينننر  24
لاسننتعمالها فنني نظافننة المركننز بصننفة مسننتمرة أو عننند الطننواري وعننند تنظيننف النفايننات 

 المنسكبة .

     

      توجد بالمستشفى وسيلة تخزين مبردة لنفايات مخلفات الأنسجة والأعضاء البشرية.   25

      تتم معالجة النفايات الطبية قبل إخراجها من الأقسام أو العنابر. 26

يتخذ المسئولون بالمستشفى إجراءات المعالجنة والنتخلص منن النفاينات حسنب منا هنو     27
 منصوص عليه من خطوات وطرق سليمة في هذا المجال.

     

      للتخلص من النفايات الطبية.  محرقة يتوفر لدي المستشفى   28

حتننى لا تشننكل  اقجهنناز لتنظيننف الغننازات الناتجننة عننن الاحتننر  يوجنند بمحرقننة المستشننفى 29
 البيئة أو على الصحة العامة. خطورة على

     

ويم التقن  يشنجع علنىللتخلص منن النفاينات بالقطناع الصنحي  ملائمةالتسهيلات الوجود  30
 العاملين.  ىالمستمر والرقابة الذاتية لد

     

وينوفر لهنم المشنكلة   يمكنهم من تحديند الجودة الشاملة  بمفهوم وأهميةالعاملين  إيمان 31
 . الطبية لتخلص من النفاياتالاستعداد ل

     

تجعل العاملين يهتمنون  التخلص من النفايات تتلاءم وطبيعة خدمة  وآليات وجود مرافق 32
 التخلص من مخلفات العمل. بأهمية استمرار

     

     امج بنجننناح بنننر اهتمنننام العننناملين قننندرة و  زينننادةتنننوفر المعننندات والأجهنننزة المتطنننورة ينننؤدي ل 33



 

 .التخلص من النفايات الطبية

د بيئة إيجا يشجع علىللتخلص من النفايات بالقطاع الصحي  ملائمةالتسهيلات الوجود  34
عننال مننن الفعاليننة والكفنناءة فنني الننتخلص مننن  عمننل تسننمق بتقننديم خنندمات علننى مسننتوى

 . النفايات الطبية

     

أكثننر تجعننل العنناملين  ص مننن النفاينناتالننتخل تننتلاءم وطبيعننة خدمننة وآليننات وجننود مرافننق 35
 من مخلفات العمل. اهتماماً بالتخلص

     

لملائننم للننتخلص مننن النفايننات ومخلفننات بتوضننيق الوقننت ا إدارات المستشننفيات اهتمننام  36
الطبيننة بالمؤسسننات  النفاينناتنجنناح تطبيننق بننرامج الننتخلص مننن  يسنناعد علننى  العمننل

 .والمرافق الصحية بسهولة ويسر

     

تفعيل دور المنظمات ) وسائل اتعلام والمؤسسنات التعليمينة( فني المجنال الصنحي ونشنر ثقافنة إدارة الجنودة قياس العلاقة بين محور . 3
 .بالقطاع الصحي

 أوافق اتالعبار                               الرقم
 بشدة

لا  محايد أوافق
 أوافق

لا 
أوافق 
 بشدة

ح الأدوار والمسنننؤوليات بالقطننناع الصنننحي يسننناعد فننني وجنننود الهياكنننل التنظيمينننة ووضنننو  1
 .مفاهيم الجودة امتلاكاشتراك جميع العاملين في 

     

المعرفنننة  وتثبينننت تطنننوير فننني والاتصنننال يسننناعد تنننوفر النظنننام الفعنننال للعلاقنننات العامنننة 2
المفننناهيم والمعنننايير الضنننرورية للجنننودة فننني القطننناع الصنننحي وخننندمات النننتخلص منننن ب

 .ةالنفايات الطبي

     

هنالنننك اهتمنننام إعلامننني لنشنننر ثقافنننة الجنننودة وتوعينننة مسنننتمرة بالمخننناطر الناجمنننة منننن  3
 النفايات الطبية. 

     

الاسننتمرار فنني نشننر ثقافننة الجننودة وترسننيا مفاهيمهننا يننودي لتحقيننق الميننزة التنافسننية  4
 . الصحيةللمنشأة 

     

منن  ن أن يقلنل منن خطنر اتصنابة يمكن هناتثقيف المجتمنع والعناملين عنن النفاينات وآثار  5
 . المجتمع  والبيئة النفايات الطبية وأضرارها على

     

تهتم إدارة القطاع الصحي بنشر كتيبات وموضوعات وعمل برامج  تثقيفينة  لزينادة وعني  6
 المجتمع بالجودة الشاملة.

     

التعليميننة فنني هنالننك مشنناركة واضننحة وفاعلننة للمنظمننات  ووسننائل اتعننلام والمؤسسننات  7
 دعم خدمات القطاع الصحي ونشر ثقافة الجودة الشاملة المرتبطة بتلك الخدمات.

     

إشنراك منظمننات المجتمنع المنندني  والجامعنات والكليننات ووسنائل اتعننلام فني موضننوعات  8
يسهم في مراقبة واكتشاف محاسن ومسناوي تطبينق نظنام إدارة الجنودة الشناملة  النفايات

 ص من النفايات الطبية.بخدمات التخل

     

      . بالمستشفىوعي بوجود وثيقة تحدد سياسة إدارة النفايات  جميع الأفراد العاملين على 9
 
 



 

 

بالقطنناع  الطبيننة مننن النفايننات الصننحي ونجنناح تطبيننق بننرامج الننتخلص بننين تنندريب الكننوادر العاملننة فنني المجننالقينناس العلاقننة  محننور. 4
 الصحي.

 أوافق اتالعبار            الرقم
 بشدة

لا  محايد أوافق
 أوافق

لا 
أوافق 
 بشدة

تدارينة والخدمينة علني تهتم إدارة المستشفي بتدريب جميع الكوادر الطبية والتمريضية وا 1
 من مع النفايات الطبيةط وتوفير اتمكانيات الكافية لذلك .التعامل الآ

     

جننال النفايننات الطبيننة يننوفر فننرص برنننامج تنندريبي متخصننص فنني م يتننوفر بالمستشننفى 2
 لجميع العاملين طبقاً لطبيعة عملهم وتخصصاتهم .

     

المعلومننات ذات  بالعنناملين فني المنشنأة الصننحية علنى تشنتمل البنرامج التدريبيننة الخاصنة 3
لقنن العلاقننة تحدينند مسننؤولياتهم فنني هننذا  اء الضننوء علننىبأسننس إدارة النفايننات الطبيننة وا 

التعامننل الخنناطئ مننع النفايننات عننن التنني تنننجم  إيضنناح الخطننورةالمجننال والتركيننز علنني 
 .الطبية

     

أداء العمنننل  الصنننحيق وفنننق المعنننايير منننن تنمينننة مهنننارات وقننندرات العننناملين تمكننننهم   4
من المرة الأولني والمسناهمة فني جنودة خندمات النتخلص منن النفاينات الطبينة  ةالصحيح

 حة والبيئة والمجتمع.  الص د من مخاطرها وآثارها السالبة علىوالح

     

تدريب العاملين وتمليكهم المعرفة علي احدط وسائل تقديم الخدمة وتنظيم العمنل  ينؤدي  5
لنتخلص ا سنتمراربأهمينة ايهتمنون  إلى رفع معنوياتهم وزينادة ثقنتهم بأنفسنهم ويجعلهنم 

 .العمل من مخلفات

     

عة قنيم العدالنة والمسناواة فني أواسنط إشنا ىينؤدي إلن  التدريب والتطوير للعنصنر البشنري 6
 .الطبية النفايات من التعاون في التخلصو  وتحقيق روح الفريق   العاملين

     

بالقطنناع تننوفير المعنندات والأدوات والأجهننزة المتطننورةط ونجنناح تطبيننق بننرامج الننتخلص مننن النفايننات الطبيننة قينناس العلاقننة بننين محننور  . 5
 الصحي. 

 أوافق اتالعبار                                الرقم
 بشدة

لا  محايد أوافق
 أوافق

لا 
أوافننق 
 بشدة

بتوفير مواد وأدوات النظافة والمعدات والأجهزة الحديثة التي  تهتم إدارة المستشفى 1
 يحتاجها برنامج التخلص من النفايات الطبية.

     

 ضنرورةقناعنة العناملين بزينادة لالمعدات والأجهزة المتطورة ينؤدي و  وجود الأدوات والمواد 2
التخلص من النفايات الطبية ويوفر كثير من الوقنت والجهند والمنال المهندر فني النتخلص 

 منها.

     

للننتخلص مننن النفايننات  ملائمننةالتسننهيلات  الوجننود و تننوفر المعنندات والأجهننزة المتطننورة  3
درات المكتسنبة فني علي تطبيق المعارف والمهنارات والقنالعاملين يشجع بالقطاع الصحي 

     



 

 .التخلص من النفايات الطبية

للننتخلص مننن  ملائمنةالتسننهيلات  والالمعنندات والأجهنزة المتطننورة و  الأدوات والمننواد وجنود 4
فني تطبينق بنرامج التقويم المستمر والرقابنة الذاتينة  يشجع العاملين على الطبيةالنفايات 

 . التخلص من النفايات الطبية

     

يساعد المنشأة الصحية علي خلق بيئة  الحديثةالمعدات والأجهزة و  دوات والموادالأ وجود 5
   نظيفة جاذبة.

     

الننتخلص  تنتلاءم وطبيعنة خدمنة  وآلينات وجنود مرافنقتنوفر الأدوات والمعندات والأجهنزة و  6
 .بأمرها والتعامل السليم معهايهتمون والعملاء تجعل العاملين الطبية  من النفايات

     

الأدوات والمننواد والأجهننزة المتطننورة للتعامننل  إدارات المستشننفيات بتننوفير اهتمننام حننرص و  7
منن  التعاون في النتخلصو أسلوب العمل الجماعي  سيادة ىيؤدي إل  مع النفايات الطبية

 النفايات. تلك

     

 التخلص من النفايات بالقطاع الصحي.  نجاح تطبيق برامجو  توفير الميزانيات في المجال الصحيقياس العلاقة بين محور  . 6

 أوافق اتالعبار                                الرقم
 بشدة

لا      محايد أوافق
 أوافق

لا 
أوافق 
 بشدة

تهننتم إدارة القطنناع الصننحي بتخصننيص وتننوفير الميزانيننات الماليننة الكافيننة للتعامننل مننع  1
 النفايات الطبية.

     

تنُنزود إدارة النفايننات بصننفة مسننتمرة ومنتظمننة بننأدوات النظافننة الملائمننة ومننواد التطهيننر  2
 والأجهزة المتطورة . والأدوات المعداتو  والتعقيم

     

      السنوية مناسبة وعادلة ومرضية للجميع. علاواتالمرتبات والحوافز  وال  3

      . ة مرتبطة بمستوي أدائيمكافأة مالية استثنائي فرصة للحصول على ىتتوفر لد 4

كفاينننة مالينننة لانفننناق علننني قضنننايا أدوات السنننلامةط التطعنننيمط  تتنننوفر لننندي المستشنننفى 5
  الصيانةط التدريب والتكاليف الحقيقية تدارة النفايات الطبية.   

     

تتميننز التسنننهيلات المادينننة بالفاعلننة لمننننع العننندوى كتصنننميم مسننافات كافينننة بنننين أسنننرة  6
 ى وتصريف المياه وغرف العزل وتنظيف الأرضيات باستمرار.المرض

     

هننا هتعمننل إدارة النفايننات الطبيننة علننى توظيننف الأمننوال المخصصننة بطريقننة رشننيدة وتوجي 7
 لات الأكثر نفعاً في تحقيق جودة خدمات التخلص من النفايات الطبية.   اللمج

     

 

 

 

 



 

 (3) ملحق رقم

 

 تشريع                                                 المجلس الوطني          

 

 

 دورة الانعقاد السابع

 م 2009قانون صحة البيئة لسنة 

 م ، أجاز المجلس الوطني  2009عملا  بأحكام دستور جمهورية السودان الانت الي لسنة 
 ووقع رئيس الجمهورية ال انون الآتي نصه :

 الفصل الأول

 أحكام تمهيدية

 القانون وبدء العمل بهاسم 

م (( ويعمل به من تاريخ التوقيع  2009)) قانون صحة البيئة لسنة يسمى مذا ال انون   -1
 علية.

 إلغاء واستثناء
م ، على أن تظل جميع اللوائح والأوامر  1975يلغي قانون صحة البيئة لسنة   -2

 ام مذا ال انون.والإجراءات التي صدرت بموجبه سارية إلى أن تعدل أو تلغى وف ا  لأحك
 تفسير

 معنى آخر : قياسفي مذا ال انون ما لم ي تضي ال -3

 : ي صد به وزير الصحة ال ومي لوزيرا* 

 : ي صد بها وزارة الصحة ال وميةالوزارة  *

 : ي صد به الوزير المعني بشئون الصحة بمستويات الحكم المختلفة وزير الصحة *    

 يئة بالوزارة: ي صد بها إدارة صحة البتدارة ا *



 

 : ي صد بها إعدام النفايات بطري ة لا تؤثر على صحة البيئة التخلص من النفايات *

: ي صد به إدخال أي مادة في أي مصدر لميا  الشرب بطري ة إرادية أو  ير  تلوط المياه *
إرادية مباشرة أو  ير مباشرة ينتج عنها ضرر ، أو يهدد صحة الإنسان أو يعوق الأنشطة 

 ئية او ين   من التمتع بها أو يغير من خواصها.الما

ي صد به تغيير في خصائ  ومواصفات الهواء الطبيعي ترتب عليه خطر : تلوط الهواء* 
على صحة الإنسان أو البيئة أو يؤثر على الممتلكات سواء كان مذا التلوث ناتجا  عن عوامل 

 طبيعية أو نشاط إنساني بما في ذلك الضوضاء أو  يرما .

:  ي صد بها التحكم والسيطرة على التأثيرات المحتملة على الصحة من التغيير  صحة البيئة* 
 في مكونات البيئة .

 . 4: ي صد به مجلس صحة البيئة المنشأ بموجب أحام المادة  المجلس* 

* مصدر الميا  : ي صد به أي بحر أو نهر أو بحيرة أو قناة أو ينبو  أو مجرى أمطار أو سيل 
 بئر أو شبكة ميا  أو أي مصدر آخر يستخدم للشرب . أو

: ي صد بها المواد ذات الخوا  الخطرة التي تضر بصحة الإنسان أو تؤثر  المواد الخطرة*
تأثيرا  ضارا  على صحة البيئة وتشمل السامة أو المعدية أو ال ابلة للانفجار أو الاشتعال أو ذات 

 الإشعاعات المؤينة .

والصحية : ي صد بها المؤسسات الطبية العامة والخاصة ، وتشمل  يةالمؤسسات الطب* 
المستشفيات ، المختبرات الطبية ، العيادات الطبية ، مختبرات الأسنان ، المستوصفات ، عيادات 
الأطباء البيطريين ، مستودعات الأدوية ، الصيدليات ، مراكز الأبحاث الطبية ومؤسسات التعليم 

 العالي ذات الصلة. 

 وف ا  للمواصفات المعتمدة . الإنسانحة لاستعمال : ي صد بها الميا  الصال مياه الشرب* 

أو السائلة أو الغازية  ير المر وب فيها  : ي صد بها أي من المخلفات الصلبة النفايات* 
 الناتجة عن نشاط الإنسان في السكن أو في المصاتع أو الأماكن العامة أو حظائر الحيوان .

الملح ين بهذا  2و 1ايات الصحية الخطرة : ي صد بها المخلفات الواردة في الجدولين * النف
ال انون ومخلفات الأنشطة والعمليات الصحية المختلفة أو رمادما المحتفظ بخوا  المواد الخطرة 

 التي ليس لها أي استخدامات أخرى.

 



 

 الفصل الثاني   

 إنشاء المجلس وتشكيلة واختصاصاته وسلطاته

 نشاء المجلس ومقرة واتشراف عليةإ

 . ينشأ مجلس يسمى ) المجلس ال ومي لصحة البيئة ( (1)  -4

 . ( يكون م ر المجلس بالوزارة2)         

 تشكيل المجلس

عدد من الأعضاء من ذوي يشكل المجلس ب رار من مجلس الوزراء من رئيس و ( 1)  -5
 ت الصلة .الكفاءة والدراية يمثلون الجهات المختصة ذاالخبرة و 

 . عضوا  وم ررا  للمجلس( يكون مدير الإدارة 2)
 اختصاصات المجلس وسلطاته

 ( تكون للمجلس الاختصاصات والسلطات الآتية :1)  -6
 اقتراح السياسات العامة والخطط والبرامج ال ومية في مجال الصحة البيئية.  ) أ (
ورتها ووضع الأسس ( تصنيف المواد الصحية التي تنتج من مواد خطرة حسب خط) ب

 والضوابط الصحية لاستيراد تلك المواد بالتنسيق مع الجهات ذات الصلة .
  الاشتبا  في ارتكاب أي مخالفة) ج ( وضع أسس وضوابط  تفتيش المواقع في حالة 

 صحية في مجال النفايات والنفايات الصحية الخطرة بالتنسيق مع الجهات ذات الصلة .
 لداخلية لتنظيم أعماله واجتماعاته .) د ( إصدار اللوائح ا

 ) ه ( أي اختصاصات أو سلطات أخرى يخولها له مجلس الوزراء .

يجوز للمجلس تشكيل لجان فنية متخصصة لمساعدته في اداء مهامه ويحدد     (2)
 اختصاصاتها  وسلطاتها .

 الفصل الثالط

 ع تلوث الميا المحافظة على ميا  الشرب والهواء ومكافحة نواقل الأمرا  ومن

 أو سائلهيل ي أو يعمل على تصريف أو إل اء أي مواد صلبة  أنشخ   لأييجوز  لا -7
أو  ازية في أي مصدر من مصادر ميا  الشرب مما يضر أو يحتمل أن يضر بصحة 

أو استعمال الإنسان للميا  في الأ را  الأخرى ومع عدم الإخلال بعموم ما  الإنسان
 يل ي في مصادر ميا  الشرب أي : ت دم لا يجوز لأي شخ  أن



 

 ( فضلات صناعية صلبة أو سائلة أو  ازية معالجة أو  ير معالجة .) أ
 ( مواد كيميائية تدخل في أي نو  من الأنوا  الصناعة  معالجة أو  ير معالجة .) ب
( ميا  مجاري أو ميا  مجاري معالجة ناتجة عن دورات الميا  أو المطابخ أو ) ج

 المراحي  .  الحمامات أو
( مخلفات صلبة معالجة ناتجة عن استعمال الإنسان في السكن أو المصنع أو أي ) د

 مكان آخر .
 بئر أو ترعة.( حيوانات ناف ة أو ب ايا حيوانات أو روث بهائم بال رب من أو داخل ) ه

 الأسس والضوابط الصحية للمحافظة على مياه الشرب
  الشرب في مستويات الحكم المختلفة أن يجب على أي شخ  يعمل في مجال ميا  -8

 يلتزم بالشروط والضوابط التالية :
 ) أ ( التأكد من صلاحية ميا  الشرب وخلو شبكاتها من التلوث وف ا  للمواصفات المعتمدة 

إجراء الكشف الدوري للعاملين في مصادر ميا  الشرب للمحافظة على صحتهم ) ب ( 
  معدية .والتأكد من خلومم من الأمرا  ال

 الشروط والضوابط الصحية لمنع تلوط الهواء
( يحظر على أي شخ  ممارسة أي نشاط يتسبب في تلوث الهواء مما يؤثر على 1)   -9

 صحة الإنسان .
المصانع والمنشآت الصناعية داخل المناطق السكنية أو  بإقامة( يحظر التصديق 2) 

 ف ا  للمسافات التي تحددما اللوائح مع الجهات ذات الصلة و تنسيق لبال رب منها وذلك با
 مكافحة نواقل المرض

 لا يجوز لأي شخ  أو جهة : -10
التسبب في توالد الحشرات الناقلة للأمرا  ونواقل الأمرا  الأخرى بصورة مباشرة  ()  أ

 أو  ير مباشرة .
مزاولة أي عمل مرتبط بصورة مباشرة أو  ير مباشرة بمكافحة الحشرات والآفات  () ب
رة بالصحة العامة بداخل المنازل والمنشآت التجارية والصناعية ما لم يتحصل على الضا

 تصديق من سلطات صحة البيئة .
تخزين أي مبيدات أو مواد كيميائية في أي موقع إلا بعد الحصول على تصديق  () ج

 من سلطات صحة البيئة . 

 

 



 

 الفصل الرابع
 السائلةالنفايات الصحية الخطرة والنفايات الصلبة و 

 أسس وضوابط التعامل مع النفايات الصحية الخطرة
يجب على أي شخ  يتعامل مع النفايات الصحية الخطرة الالتزام بالشروط  -11

        والضوابط التالية :
لخف  معدل إنتاج النفايات الصحية الخطرة كما  وسائل الت نية الحديثة استخدام ()  أ

 مواد الأولية الأقل ضررا  على صحة البيئة .ونوعا  واختيار بدائل للمنتج أو ال
معالجة النفايات الصحية الخطرة عند المصدر وف ا  للأسس والضوابط الفنية  () ب

 المحددة . 
المعدة للتخل  منها اذا تعذرت  جمع ون ل النفايات الصحية الخطرة إلي الأماكن  () ج

  معالجتها . 
تخزين النفايات الصحية الخطرة تتوفر فيها تحديد أماكن معينة ومواعين خاصة ل (د )

 شروط الأمان التي تحول دون حدوث أي أضرار حسبما تحدد  اللوائح .
ن ل النفايات الصحية الخطرة وفق أسس وضوابط الأمان والسلامة التي تحددما  () ه

 اللوائح .
جمعات أن تكون مواقع معالجة النفايات الصحية الخطرة في منط ة تبعد عن الت () و

 السكانية وف ا  لما تحدد  اللوائح . 
 أسس وضوابط التعامل مع النفايات الصلبة والسائلة

ت وم سلطات صحة البيئة بوضع المستويات والشروط الصحية لإدارة النفايات  (1)  -12
 الصلبة والسائلة وتكون ملزمة لأي جهة تحدد لل يام بهذا العمل على المستويات كافة .

في الأماكن العامة ويجب الالتزام  لأي شخ  أو جهة رمي ال مامة لا يجوز (2)   
بوضع المخلفات الصلبة في الأماكن التي تحددما سلطات صحة البيئة في المستوى 

  المعني .
لا يجوز لأي شخ  أو جهة تصريف المخلفات السائلة إلا في الأماكن  (3)  

 ئة في المستوى المعني .المخصصة لذلك وبالطرق التي تحددما سلطات صحة البي
   تقييم الأثر الصحي البيئي

لا يجوز إقامة أي نشاط أو منشأة صناعية أو زراعية أو أي مشرو  تنموي سواء في  -13
دراسة لت ييم الآثار البيئية والصحية المترتبة على ال طا  العام أو الخا  إلا بعد إجراء 

جنة حكومية من الجهات ذات قيام ذلك النشاط أو المنشأة أو المشرو  عن طريق ل
   الصلة .



 

 الفصل الخامس
 كام عامةأح

 المخالفات والعقوبات
يعاقب كل من يخالف أحكام مذا ال انون بالسجن مدة لا ت ل عن سنة أو بالغرامة أو   -14

 الع وبتين معا  . 

 إيقاف نشاط المؤسسات القومية

الصلة إي اف أي  وبالتشاور مع الجهات ذات الإدارةيجوز للوزير بتوصية من   -15
أن مذ   مؤسسة قومية تنتج نفايات صحية خطرة أو إي اف نشاطها متى ما ثبت 

   المؤسسة تمثل خطرا  صحيا  على المواطنين .
 سلطة إصدار اللوائق

 يجوز لوزير الصحة إصدار اللوائح والأوامر اللازمة لتنفيذ أحكام مذا ال انون . -16
 شهادة

م في  2009لسنة  قد أجاز ) قانون صحة البيئة(بهذا أشهد بأن المجلس الوطني 
 30ه الموافق  1430محرم  2( من دورة الانع اد السابع بتاريخ 26جلسته رقم )

م ، كما قررت اللجنة الدائمة المشتركة للمجلسين في اجتماعها رقم  2008ديسمبر 
ؤثر م أن مذا ال انون لا ي 2009فبراير  1ه الموافق  1430صفر  6( بتاريخ 16)

 على مصالح الولايات . 

 

 

  

 

 

 

 

 



 

 (1جدول رقم ) (3) رقم ملحق

 أنواع نفايات المؤسسات الصحية وتصنيفها
 الفئة نوع النفايات         التركيب
انتقال  نفايات محتملة

 العدوى
 خطرة ومعدية أدوات الطبابة )شاشط دكاتط عصبةط إسارط أنابيبط ...(.

 خطرة ومعدية (ط التغذية بالحقن(urine stormyولية )أكياس ) نقل الدمط مفاغرة ب 
 خطرة ومعدية (tubes or phleboclysis)  أنابيب التهاب الوريد 

 خطرة ومعدية (suture)الأدوات الأوتوماتيكية المستخدمة لمرة واحدة في التقطيب  
 خطرة ومعدية الأسنان والأجزاء التشريحية الصغيرة غير المميزة 
 خطرة ومعدية plasters and bandagesاللاصقة والعصبات  الأشرطة 
 خطرة ومعدية ((infected phleboclysisالأوردة الملتهبة المعدية  
 خطرة ومعدية الأوعية الفارغة  
 antigen live)الأوعية الفارغة والتي احتوت لفحات مستضدة حية  

vaccines) 
 خطرة ومعدية

 خطرة ومعدية  أقفاصها  تجارب الخبرية ومحتوياتالحيوانات المستعملة في ال 
 incontinence ) رفادات السلس  sanitary pads))الرفادات الصحية  

pads)    ومناديل الأطفال         (pediatric napkins) 
 خطرة ومعدية

طر )مثاني ط وريدي ط شرياني ط ونزح الجنية...( التحويلية والمجس ساالق 
 Catheters (vesical, venous   arterial for pleural .والمسبار 

drainages ) shunts sounds     

 خطرة ومعدية

القطع القطنية المستخدمة في عملية منظار المهبل ط عنق الرحم واختبار  
    colpascopy and pap testبابانيكولاو

 خطرة ومعدية

 خطرة ومعدية  (Disposable g  gloves )      القفازات ذات الاستعمال لمرة واحدة فقط   
 خطرة ومعدية   (cannulus and  drainages)والنزح  القني  
 خطرة ومعدية  المعقمة ( غيرocular sticksاللصقات البصرية) 
المراكن ذات الاستعمال لمرة واحدة فقط والمستخدمة في الخزع الرحمي  

disposable cuvettes for endometrial biopsy  
 خطرة ومعدية

 little sounds for)المسبار او المحبس المستقيمي أو المعوي  
nasografic for broncho   aspiration oxygen   therapy) 

 خطرة ومعدية

 خطرة ومعدية (auricular throwaway speculum)المنظار المستخدم لمرة واحدة فقط  
ناني ط الأنابيب الماصة ط أنابيب المواد ذات الاستعمال لمرة واحدة ط الق 

الاختبارط  القماش :الأقنعة الصغيرة ط النظارات ط الشراشف طعطاء الأحذية ط 
 خطرة ومعدية



 

 المراييل البيضاء 
 brushes  catheters for)فرشاةط القشطار المستخدم للرسم الخليوي  

cytologic drawing) 
 خطرة ومعدية

 خطرة ومعدية ( (TNT ophthalmic sticksلصقات العين  
 خطرة ومعدية مجموعة المصل       
 خطرة ومعدية ((vaginal speculum    منظار رحمي 
 خطرة ومعدية نفايات من الوجبات الغذائية  
 خطرة ومعدية نفايات من غرف العناية الطبية بالأسنان 

نفايات مماثلة للنفايات 
 المنزلية 

مماثله للنفايات  الغذائية نفايات من تحضير الوجبات 
 المنزلية

مماثله للنفايات  ((rubbish / garbageقمامة     
 المنزلية

نفايات من الأبحاط 
والتشخيص من دراسات 

 البكتيريا 

وغيرها من   (culture media)ط أوساط الزرع  (( Petri dishطبق بتري 
رضية الدفاعات المستخدمة في الميكروبيولوجي وملوثة بعوامل م

pathogenic agents ) ) 

 خطرة ومعدية

 (syrings) ( المستخدمة لمرة واحدة فقط المحقنات(needlesاتبر  نفايات المواد الحادة 
(   finger pricking lancetsالشفرات طقطع الزجاج ط سنانات البصمات  

 ((bistouries( الحلاقات المبضع  venflon cannulus)ابر القني 

 ةخطرة ومعدي

نفايات المواد الحادة 
 غير المستعملة 

ة يصناع خاصة / (( shaversاتبر طالمحقنات ط الشفرات ط الحلاقات 
 عادية

  textus  organs )  الأعضاء وغيرها من نفايات التشريق غير المميزة نفايات التشريق  
and  non  recognizable anatomic parts )  

 خطرة ومعدية

أوعية الأدوية الفارغة ط الأدوية البيطرية ط المنتجات المحتوية علي مساحيق  غة الأوعية الفار 
 ط خليط الغذاء الأدوية البيطرية المصنعة والجاهزة طمطهرة 

خاصة /مماثل 
 للنفايات المنزلية

 inactivated)المستخدم كدواء ط اللقاحات المستضدة غير الناشطة    
antigen  vaccines)  ط محاليل الأمصال  غداء وشراب 

 

 خاصة /خطرة الأدوية منتهية الصلاحية ط الأدوية المرتجعة من أجنحة المرضي  نفايات الأدوية 
المواد الكيمائية المتلفة 
ونفايات الأدوية من 

 الخدمة البيطرية 

 خطرة منتهية الصلاحية ط الكيمائية المتلفة من عيادات الطب البيطري الالأدوية 
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 (2جدول رقم ) (3) رقم ملحق

 لائحة بالنفايات الخطرة غير المعدية الناتجة عن المؤسسات الصحية
 ((spent batteries and accumulators        المستعملةالبطاريات والمراكمات   
 ((spent oils                      الزيوت المستعملة  
 ((solvent reagents                       الكواشف المذببة   
 ((inorganic solid active  reagentsالكواشف غير العضوية النشطة الصلبة    
 ((fixers                               المثبتات    
 ((water organic solutions               المحاليل المائية العضوية  
 ((solutions containing heavy metals   المحاليل المحتوية علي معادن ثقيلة   
 ((acid solutions           المحاليل والكواشف الحمضية  
 ((alkaline solutions             ةالمحاليل والكواشف القلوي  
 النفايات الملوثة بالزئبق  
 ((organic solvent mix               خليط المذيبات العضوية   
 (halogenated and not halogenated solvent mix)خليط المذيبات المهجنة وغير المهجنة   
  (chromatography filtration sand film developers)ة فلاتر اتستشراب الرملية وغيرها من المواد المماثل  
 ((film developers                                    الأفلام مظهر  
 (insulating asbestos material ) الاسبستوس نن    مواد الحرير الصخري العازلة  
 (( gas lighting systems                   نظام اتنارة بالغاز  
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 (4رقم ) ملحق

 

 
 



 

 (5رقم ) ملحق

 
  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 بالمستشفى فرز النفايات أكياس وأوعية



 

   محرقة مستشفى امدرمان                    

 ارجمبنى المحرقة من الخ



 

                       

 
 ن ل النفايات داخل المستشفى

 
 لنفايات بالمستشفىالمؤقت لخزن مقر الت

 

 



 

 

 
 عربة نقل النفايات

 
 وزن النفايات
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