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 صفحة   الموضوع  صفحة   الموضوع 

 011-44 خطة بنك الدم 4 الفهرسة 
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 032-021 بيانات المنشئات الطبية والتجهيزات 03-00 مهام ومسئوليات وزارة الصحة 

 032-021 هواتف المسئولين 07-06 المنطقة الجغرافية للمستشفيات
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   20 تحليل المخاطر

   23 مستويات القيادة ودرجات التبليغ والاستعداد 

   21 تعليمات التنسيق للخدمات الطبية 

   26 الاتصال بين الجهات 
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 المقدمة

تواجه دول العالم وحكووموااوووا وهوعووبوووار عواو  تواريوخوهوار سولوسولوه مو  الوتوحوديوات توعوصوف بوووا فوتوود  بوحويواة الموئوات 

 على مسي ة التنمية لديوا وكانت هذه التحديات حتى فت ة قريبوة مو  الو مو  تونوحوصور فوي موا 
ً
والالف م  أبنائوا وتؤثر سلبا

ينتج ع  الكوارث الطبيعية والحروب والآفات. وكثي ا ما كانت الأمم والدول تقف حوارورة فوي موواجوهوكوووار موكوتووفوة الايود  

 بمفردها  –عاج ة الى حد كبي  ع  التصد  لها فتلجأ 
ً
 الى التعافي م  اثارها وترميم ما تستطيع مما دمر. –غالبا

اضف الى ذلك انعكاسات التغي  المناخي وتواتر الكوارث الطبيعية م  زلازل واعاصي  وفيضانات وبراكين ر مع كول ذلوك 

 على الافراد والمجومووعوات الوبوشوريوة 
ً
 واكث  خطرا

ً
 واكث  تنوعا

ً
ازدادت المخاطر المحدقة بالبشرية ر وأصبحت اكث  انتشارا

والمؤسسات والدول ر حيث تفشت بعض الامراض العابرة لولوحودود ر وازدادت موعوهوا الوحواجوه الوى ابوتوكوار وسوارول وقوارويوة 

وعمل على مستوى عالي يكفل الى حد بعيد التخفيف م  اثارها وانعكاسااوا حيال هذه المخاطور ر كوان لابود مو  توطوويور 

اسووتوو اتوويووجوويووات هوواموولووة مدارة الووطوووارئ والأزمووات والووكوووارث بووتوووجوو وووووات سووديوودة موو  الووقوويووادة الوورهوويوودة وضووعووت الووخووطووط 

 والاست اتيجيات والتشريعات واتخذت العديد م  امجراءات وسُنت القوانين والتشريعات بودف حماية المجتمع .

ولا يخفى على أ  مسئول في هذه الدولة التي واكبت التطور والازدهار والتقنويوة فوي كوافوة نشواطوااوووا توحوت موظولوة   عو  

 مو  توقوديوم أفضول 
ً
وجل ثم الحكومة الرهيدة وما تبذله م  الغالي والنفيس تجاه هذا الوط  الغالي وتوجه به . وانبثاقوا

الوخودموات الوطوبوويوة لولوموواطو  والموقويوم وضويوووف الورحومو  فوقوود تووجوب اعوداد خووطوط الوطووارئ الووعواموة لموا لوهووا مو  أهومويووة 

قصوى تتفرع م  الخطط الفرعية للقطاعات الحكومية المختلفة وحيث ان هذه الخطط الفرعية تعتواو  مو  الوقووانويون 

وامجراءات التي يجب اتخاذها عند حدوث أمر معين يوتوطولوب الوتودخول فويوه ولوهوا أهوداف و لويوات يوجوب أن توتوحوقوق عولوى 

أكمل وجه وفي أسرع وقت ممك  ولذلك وجب التنسيق معداد خطط مدروسة لوكول حودث أو عوارض قود يوقوع فوي وقوت 

.
ً
 معين دون انذار  ونكون على أهبة امستعداد دارما

وفي هذا امطار تفخر مديرية الشئون الصحية بمنطقة مكة المكرمة ممثلة في ادارة الوطووارئ والأزموات بووضوع الوخوطوط 

وتطويرها والاهراف عل وا وتدريب العاملين في القطاع الصحي بالمنطقة حتى يتم الاستوعوداد الأموثول فوي حوال وقووع كوارثوة 

وبناء على ذلك تم اعداد هذا الدليل تنفيذا لتدابي  الدفاع المودنوي فوي حوالات الوطووارئ والوكووارث فويوموا   –لا سمح     –

تحتاجه امدارات التابعة للشئون الصحية المعنية في موثول هوذه الاحوداث عولوى ان يوكوون مورجوعوا ودلويولا وا وحوا لولورجووع 

 اليه في التطبيق والتنفيذ.
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 نحو أفضل الممارسات في مجال إدارة الطوارئ والأزمات
 

م  منطلق حرص قيادتنا الرهيدة على توفي  الرفاهية والاستقرار للمجتمع في جميع الحالات فقد حرصنار م  

جهتنا على أن تكون جميع المنشئات في قطاع الصحة قادرة على الاستمرار في تقديم خدمااوا وواجبااوا تجاه 

فاجِئة عا  اعداد 
ُ
المجتمعر ليس في الأحوال العادية فقط وانما كذلك  المقدرة على التعامل مع الحوادث الم

قة مسبقا لكي نتمك  م  الاستمرارية بالعمل والقيام بالمهام الضرورية تجاه  الخطط والتجهيزات المدروسة والمنسَّ

 المختلفة.
ً
 المجتمع خلال الكوارث

ولقد تمَّ اعداد هذا الدليل  ليكون مرجعا ارهاديا لمساعدة جميع امدارات و المنشئات في حالات الطوارئ حيث 

ون  لديًنا بدراسًة أفضل الممارسات العالمية في هذا المجال لتطبيقها على ارض الواقع  وارتأينا ضرورة  قام المختصُّ

  للوصول الى المستوى المطلوب م  المرونة والمقدرة على امتصاص 
ً
 فعالا

ً
اصدار هذا الدليل  ليكون مرجعا

الصدمات المفاجئة  والطرق الصحيحة للتعامل مع الحدث والاستمرارية في العمل خلال حالات الطوارئ ر وهذا 

 KP-HVA   ما جعلنا نعتمد على نظام تحليل المخاطر  

وتحديث نظام القيادة والسيطرة لتوزيع المهام والقيادة الصحيحة للحدث ر ولا يختلف اثنان في أن  ادارة الأزمات 

والتخطيط المبكر والتدريب والتطوير  أصبحت اليوم م  العناصر الأساسية في منظومة ادارة  الأزمة  لذلك فإن 

ِ  ادارة 
 
بناء تلك المقدرة يحتاج الى الدعم والتشجيع م  قبل امدارات العليا  لضمان تسخي  الموارد التي تمك

الطوارئ والأزمات م  الاستمرار في أداء المهام المنوطة بوا خلال الأزمة  الى أن يتم  است جاع المقدرة الكاملة والعودة 

 الى الوضع الطبيعي 

 

ات الفنية   وفي هذا السياق فإننا نويب بالجميع التعاون والالتزام بوذا الدليل لضمان استمرارية أداء المتطلب 

 والتدريبية وامدارية للوصول الى تلك الغاية التي توفر  للمجتمع الطمأنينة والاستقرار في جميع الأحوال.

 

ل  قيادتنا الغاليةر وأدام علينا 
 
نا   لما فيه الخي  ر في ظ  الأم  والاستقرار. -ع َّ وجَلَ -وفقَّ

 

 إدارة الطوارئ والأزمات بصحة منطقة مكة المكرمة  

 قسم الخطط والإخلاء الطبي
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  -المادة الأولى :

تعتا   وزارة الصحة بوالتنسيق مع الجهات ذات العلاقة هي الجهة الرريسية المسئولة ع  توفي  وتقديم جميع الخدمات 

 الصحية المطلوبوة في حالات الطوارئ والكوارث والحوروب ر واستنادا الى نظام الدفاع المدني الصادر بالمرسوم الملكي

 ه ر0416/11/01( بتاريخ 01)م/ 

بتاريخ  4/ت/و/1واللارحة التنفيذية لمهام ومسئوليات الوزارات والأجه ة الحكومية الصادرة بالقرار الوزار  رقم

 هو . 0436/11/03( وتاريخ 6هو والمعدلة بالمرسوم الملكي )م/ 0417/01/26

 وفي سبيل تحقيق مهام وزارة الصحة الوقائية والعلاجية في هذا الشأن عليها القيام بما يلي:

اجراء حصر دور  هامل لجميع المرافق الصحيةر واعداد بيانات احصارية لها والتنووسيق معها لمعرفة كافة  .0

امكانيااوا الماديةر والفنية والبشريةر وم  ثم وضع القواعد والتنظيمات وتحديد امجراءات والت تيبات اللازمة 

واصدار الأوامر الخاصة بوضعها جميووعا تحووت تصرف وزارة الصحة فوي حالات الطوارئ والكوارثر والحروب م  

أجل تقديم أسوورعر وأفضل الخدمات امسعافية والعلاجية للمرض ى والمصابين والمنكوبين بالتنسوويق موع الجهات 

 ذات العلاقة.

وضع خطة عامةر وخطط عمل تفصيلية لكيفية التدخل في حالات الطوارئ وضمان وجوود كافة العاملين في  .2

المرافق الصحيةر لتوفي  وتقديم أفضل الخدمات الصحيوة حسبما يتطولب الموقف ويتم التنسيق مع المرافق 

الصحية الحكوميةر والخاصةر لتحديد مهام ومسئوليات كل منوا بالتفصيلر واجراء التطبيقات العلمية والعملية 

 بين فت ة وأخرىر للتأكد م  صلاحية الخطة وسلامة التنفيذ ومعالجة الأخطاء والسلبيات.

توفي  الأدويةر والمستل ماتر والأدواتر والمعدات الطبية الأساسية فوي المرافق الصحية التابعة لها مع الت كيز على  .3

نوعية الأدويةر والمستل مات الصحية التي يكث  استخدامها في حالات الطوارئ والكوارثر مع تخ ي  احتياطي 

است اتيجي منوا يكفي )ثلاثة أههر على الأقل( ووضع القواعد والتعليمات التي تكفل ال ام مخازنر ووكلاء الأدويةر 

.
ً
 والصيدليووواتر والمؤسسات العلاجية العامةر والخاصة بتوفي  ذلك أيضا

وضع الت تيبات الخاصة بتوفي  الكمية الضرورية م  الدم والبلازما لودى جميوع بنووك الدم العامةر والخاصة  .4

 ووضع الضوابطر والقواعد التي تكفل تحقيق ذلك بالتنسيق مع الجهات ذات العلاقة بوذا الخصوص.
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تحديد وتوفي  وسارل تشخيصر وعلاج وتطهي  الحالات التي تنجم ع  امهعاع أو التلوث الكيماو  والبيولوجير  .1

 الى جانب الاهت اك مع سارور الجهات المعنية بمكوافحة التولوث وذلك بغرض:

اقورار حدود قصوى لمستوى امهعاع المسموح بوا على الصعيد الوطنوي بالنسبة لمختلف عناصر البيئةر  أ.

 والسلع المستوردة عموما والمواد الغذارية على وجه الخصوص.

 تحديد اجراءات وسبل الوقاية م  امهعاع في الأحوال العادية والطاررة. ب.

تحديد اجراءات ووسارل الكشف على المواد الملوثوة بامهوعاع وطورق التخلص م  المواد المشعة أو الملوثة  ت.

 بامهعاع مجراء البحوث.

 التعاون والتنسيق مع كافة الجهات المعنية بامهعاع مجراء البحوث والدراسات في مجوال امهعاع النوو . ث.

اعداد مراك  اسعافر ومستشفيات ميدانيةر وفرق صحية متنقلة بمستل مااوا يمك  نقلها الى الأماك  المنكوبةر   .6

 سواء ع  طريق الا  أو الجور لتقديوم الخدمووات اللازمة للمتضرري  والمنكوبين وذلك 
ً
ومناطق اميواء فورا

 بالتنسيق مع مرافق الخدمات الصحية الأخرى العامة والخاصة ووضع الت تيبات والقواعد المنظمة لذلك.

وضع الت تيبات اللازمةر لتحويل بعض الغرف العادية في المرافق الصحية العامةر والخاصة الى غرف عمليات  .7

 طوارئ لاستيعاب أكا  عدد ممك  م  المصابين في حالات الطوارئ.

 

  -المادة الثامنة :

 -بالإضافة الى المسؤوليات المشار اليها بالمادة السابقة تقوم الوزارة بعمل ما يأتي :

وضع خطط تفصيلية لعمليات اخلاء المستشفيات م  الونزلاء والمراجعويو  في حوالات الطوارئ وذلك بالتنسيق مع  .0

.
ً
 الجووهات ذات العلاقةر وال ام أصحاب العيادات والمستشفيات الخاصة بذلك أيضا

التنسيق مع  وزارة التعليم العالير والرراسة العامة لرعاية الشباب والجهات المماثلة بخصوص تحويل بعض  .2

المدارس والجامعات وبيوت الشبابر الى مراك  اسعاف أو مستشفيات مؤقتة في حالات الطوارئر ووضع القواعدر 

 والتنظيموات التي تكفل تحقيق ذلك.

اتخاذ الت تيبات اللازمة ميجاد مكان لحفظ وعرض الجثث للتعرف عل وا ومعرفة هويووات المتوفين بالتنسيق مع  .3

 الجهات ذات العلاقة.
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  -المهام والمسؤوليات التكميلية لوزارة الصحة  المادة الثامنه :

بالإضافة الى مهام ومسؤوليات الوزارة المنصوص عليها في الفصل الثالث عشر من لائحة مهام ومسؤوليات الوزارات 

هـ  تلتزم الوزارة باتخاذ كافة التدابير 7/41//470/بتاريخ  4/ت/و/9والأجهزة الحكومية الصادرة بالقرار الوزاري رقم

 -اللازمة لتنفيذ المهام التالية :

ايجاد التنظيمات الكافية بوضع جميع الأطباء والصيوادلة والممرضين والممرضات وجميع أصحاب التخصصات  .0

الطبية الفنية والمساعوودة العاملين في العيووادات والمستوصفوات والمستشفيات الخاصةر تحت تصرف الجهات 

 الحكومية ولمدنية أو العسكريوة فوي الأحوال التي تستدعي ذلك.

ايجاد الوسارول الولازمة لنقل الأدوية لجميع منواطق المملكة موع اتخاذ كافة ما يل م م  احتياطات للحفاظ عل وا م   .2

 لما تستجوبه الظروف المناخية لكل منطقة.
ً
 التلف وفقا

اتخاذ كافة التدابي  وامجراءات الوقارية اللازمة للحيلولة دون ظهور أو انتشوار الأمراض الوبارية داخل مواقع  .3

 اميواء.

تقوم الووزارة وفوروعها بإعداد بيان بوأسماء وعناوي  الأشخاص المندوبين والمسئولين المكلفين لديوا بتنفيذ أعمال  .4

 وتدابي  الدفاع المدني وت ويد الدفاع المدني بذلك.

 ربوط الوزارة وفروعها بغرف العمليات الأمنية الموحدة  بمختلف المنواطق والمدن بخطوط هاتفيوة ساخنة. .1

العمل على توفي  الملابس والكمامات الوقارية لمنسوب وا لحمايكوم ضد تأثي  الأسلحة الكيماوية والبيولوجية   .6

 والغازات وذلك لاستخدامها وقت الحاجة. 

العمل على ايجاد ما يل م م  وسارل وأساليب لتشجيع المواطنين وحثوم للإقبال على التا ع بالدم م  الآن وذلك  .7

لتوفي  أكا  قدر ممك  م  المخ ون الاست اتيجي م  الدم والبوولازما لحفظها في البنوك المتخصصة للاستخدام وقت 

 الحاجة.



04  

 

 الباب الثاني 

 مهام ومسئوليات وزارة الصحة 

 المنطقة الجغرافية للمستشفيات

 الهيكل التنظيمي للقيادة والسيطرة

 تحليل المخاطر

 مستويات القيادة ودرجات التبليغ والاستعداد 

 تعليمات التنسيق للخدمات الطبية 

 الجهات المشاركة في تنفيذ خطة الاخلاء الطبي

 المرحلة الأولى ) الاستعدادات (

 المرحلة الثانية التطبيق الميداني

 تمرير البلاغ 

 التحرك الميداني

 الاجراءات الميدانية 

 تخطيط منطقة الفرز 

 بطاقة الفرز 

 مناطق الفرز 

 الجهات المشاركة بالاخلاء الطبي 
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 خطة الطوارئ 

 لتسخي  كل أو معظم امكانات المنطقة البشرية والمادية مخلاء ونقل 
ً
هي مجموعة م  التدابي  وامجراءات المعدة مسبقا

واستقبال وعلاج امصابات التي تحدث نتيجة الكوارث الطبيعية او الكوارث الناتجة ع  تدخل امنسان مثال على ذلك 

 ) الحريق المدمر والحوادث الجماعية والفيضانات والغارات الجوية والأوبئة وامصابات الكيميارية ... الخ(.

 أهداف الخطة : 

 تحديد اممكانيات المتاحة ) البشرية والآلية ( بصحة مكة المكرمة. .0

 الاستعدادات. .2

 مواجهة الحدث وتسخي  جميع اممكانيات البشرية والآلية للتقليل م  الخسارر في الأرواح والممتلكات. .3

 تحديد المهام والمسؤوليات. .4

 

 تعريف الكارثة

 الى يؤد  المتاحة للإمكانيات مدمر حادث أ  تعني الكا ى  الكارثة)  للإصابات العالمية الجمعية تعريف حسب

  ويحدث الأفراد بين كثي ة اصابات
ً
 فيه يصاب حادث أ  تعني الكارثة فان وبذلك وجيزة زمنية وحدة في غاليا

 21  
ً
  . طارئ  لعلاج ويحتاجون  واحد وقت في أكث  أو شخصا

 الطوارئ  حالة إعلان يستوجب الذي الأمر

 تعريف الأزمة 

الأزمة هي موقف عصيب وحالة م  التوتر يمك  ان يؤد  الى نتارج سلبية ونقطة تحول تتطلب قرار ينتج عنه مواقف 

 جديدة تغي  معادلة الأزمة وتؤثر فيه ايجابيا او سلبيا
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 مجالات تطبيق الخطة
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 الهيكل التنظيمي لمديرية  الشئون الصحية بمنطقة مكة المكرمة في حالات الطوارئ والأزمات

 يتم تطبيق الهيكل التنظيمي في حالات الطوارئ ومتى ما دعت الحاجة . .0

 سكرتي  اللجنة هو الشخص المسئول ع  ضبط عمليات الاتصال والاستدعاء. .2

 يتم استدعاء امدارات الأخرى حسب الحاجه وبناء على متطلبات الموقف. .3

 بذلك ويتم عرضها  .4
ً
المتحدث الرسمي هو م  يعد البيان الاعلامي ويجمع معلوماته وهو الشخص المخول نظاما

 ثم النشر.
ً
 على رريس لجنة الطوارئ المرك ية للاعتماد اولا

 .لجنة الطوارئ المرك ية يكون الاستدعاء بأمر رريس  .1

في حال عدم وجود مدير عام الشئون الصحية بمنطقة مكة المكرمة يكون المساعد العلاجي لصحة منطقة  .1

 مكة المكرمة هو قارد الحدث ويتمتع بكامل صلاحيات مدير عام الشئون الصحية بمنطقة مكة المكرمة. 

 ملاحظة 

خلال موسم الحج يتم تفعيل الهيكل التنظيمي الخاص  بالقيادة والسيطرة في حالات الطوارئ 

   والأزمات بمستشفى منى الطوارئ  
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 الهيكل التنظيمي مدارة الطوارئ في حالات الطوارئ والازمات
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 :تحليل المخاطر بمنطقة مكة المكرمة حسب الخطة العامة للدفاع المدني على النحو التالي 

 مخاطر غير طبيعية

 انويار المنشآت والمباني. .0

 انويار السدود والخ انات والمجار  المارية. .2

 حوادث النقل الا   والجو  والبحر . .3

 تسرب الغازات السامة. .4

 تسرب المواد الكيميارية. .1

 التلوث البت ولي للبحار والت بة. .6

 تلوث المياه. .7

 تلوث الت بة. .4

 (النووية والخطرة )التخلص م  النفايات   .1

 التلوث العابر للحدود. .01

 .طبيعية الغي  المصادر م  وغي ها .00

 مخاطر استخدام الأسلحة التقليدية أو الحديثة

 مخاطر بفعل التدخل العسكر  المباهر وغي  المباهر. ./

 حوادث التفجي ات النووية والتخريبية. .2

 مخاطر طبيعية ومنها

 الأمطار الشديدة والسيول. .0

 العواصف. .2

 الصواعق والحرارق. .3

 الان لاقات والانويارات الأرضية. .4

 الأعاصي . .1

 ال لازل. .6

 الجفاف والتصحر. .7

 ارتفاع درجة الحرارة. .4

 الأوبئة المرضية. .1

 امهعاعات الكونية. .01

 تلوث المياه والت بة بفعل مواد طبيعية. .00

 
 
 

 

 

أنواع الأخطار المحتمل وقوعها بمنطقة مكة المكرمة 
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 خطة الطوارئ العامة

 امجراءات:

رريس اللجنة العليا للدفاع المدني بالمنطقة أو م  ينوب عنه هو الذ  يعل  حالة الطوارئ بالمنطقة كذلك هو الذ   .0

 يعل  العودة للوضع العاد  والبلاغ الأخضر.

يعل  مدير عام الشئون الصحية أو م  ينوب عنه حالة الطوارئ في القطاع الصحي بناء على بلاغ رريس اللجنة  .2

 العليا للدفاع المدني.

يتلقى مدير ادارة الطوارئ بالشئون الصحية توجيه مدير عام الشئون الصحية أو م  ينوب عنه بإعلان حالة  .3

 الطوارئ..

يتوجه مدير ادارة الطوارئ أو م  ينوب عنه برفقة منسقين م  امدارة  ) حسب طبيعة وحجم الحادث ( الى موقع  .4

 لمنطقة الفرز الطبي وامخلاء. 
ً
 الحدث لتقييم الحدث وللقيادة ميدانيا

 تقوم لجنة الطوارئ  المرك ية بالشئون الصحية بعمل الاتي: .1

 تفعيل خطة طوارئ المنطقة. أ.

تقييم الحدث ) طبيعة الحادث/موقعة/عدد ونوعية امصابات المتوقعة/امكانات الخدمات الصحية القريبة  ب.

 م  موقع الحدث(

 وضع خطة التعامل مع الحدث. ت.

تنسيق الخدمات الطبية و امسعافية للمصابين بموقع الحدث وبمستشفيات المنطقة وذلك بالتنسيق مع  ث.

المرور ( وبين كافة المرافق الصحية  -الشرطة –الدفاع المدني  –الجهات الحكومية في الحدث ) الهلال الأحمر 

 التابعة للشئون الصحية ومرافق القطاع الخاص.

 مواجهة الكوارث

  مواجهتها ويتم نوعين إلى المكان حيث من الكوارث تصنيف
 
 :يلي لما وفقا

 
 
 :المرفـق خارج كوارث: أولا

 الفووورق   طريوووق  عووو   الحووودث  موقوووع  فوووي  بالكارثوووة  الموووصابين  بفووورز   الوووصحة  مهوووام  تبووودأ  الكووووارث  مووو   النووووع  هوووذا  فوووي

 الحالوووووة  خطوووووورة  حوووووسب  الأحمووووور  الهووووولال  اسوووووعاف  سووووويارات  طريوووووق  عووووو   المستوووووشفيات  الوووووى  واخلائووووووم  الميدانيوووووة  الطبيوووووة

  امخلاء في  وأولويااوا
ً
 الت تيبوات  اعوداد  أو  الطووارئ   حالوة  بوإعلان  المستوشفيات  وتقوم  الخطة  في  المو ح  للتصنيف وفقا

 .وعلاجهم المصابين لاستقبال اللازمة

 
 
 :المرفـق داخل كوارث: ثانيا

 حوالوة  واعولان  الوكوارثوة  بوحودوث  بوالمونوطوقوة  المخوتوصوة  الجهات  بإبلاغ الصحة مهام تبدأ الكوارث م  النوع هذا  في

  والبدء  الطوارئ 
ً
 عولوى  توكوون   الوتوي  المسوانودة  المسوتوشوفويوات  أو  الموجواورة  المسوتوشوفويوات  الوى  والوعوامولويون  المورضو وى  بوإخولاء  فوورا

 وعلاجهم لاستقبالهم الاستعداد أهبة
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 مستويات القيادة والسيطرة

 

 

 

 

 

  مستويات رفع البلاغ ودرجات التنبية

 

 

 

 

 

 

 

 

 المستوى الأول )مستوى المحافظة( 

 يتم تفعيل نظام القيادة والسيطرة على مستوى المحافظة. •

 المستوى الثاني )مستوى المحافظة(

 يتم تفعيل نظام القيادة والسيطرة على مستوى المحافظة. •
 المستوى الثالث )مستوى المنطقة(

 يتم تفعيل نظام القيادة والسيطرة على مستوى المنطقة. •

 المستوى الرابع )مستوى الوزارة(

 يتم تفعيل نظام القيادة والسيطرة على مستوى الوزارة. •

 الخامس )مستوى الدولة(

 يتم تفعيل نظام القيادة والسيطرة على مستوى الدولة. •

 

 الحوادث الكيميارية والبيولوجية وامهعاعية يكون التعامل معها وفق المستوى الخامس ملاحظة:  
 

 عدد الإصابات بالجداول السابقة  للتوجية والربط بين درجات التنبيه والاصابات المتوقعة 

 صاحب الصلاحية يرفع درجات البلاغ حسب متطلبات الموقف  والإمكانيات المتاحة

   

    
Activate the incident command system 

 (ICS( at level of province 

    Activate the ICS at level of province 

    Activate the ICS at level of region 

    Activate the ICS at level of ministry 

  >0111 
Activate the ICS at level of country 

      

    
        

    
        

    
        

    
        

 >     



24  

 

 مهام إدارة الطوارئ والأزمات  

 تقوم بالتخطيط وامعداد للتعامل مع الأحداث الطاررة والكوارث واداراوا بما يكفل تحقيق التالي:

 قبل الحدث 

 تحليل المخاطر المحتملة :  ./

 مخاطر طبيعية. أ.

 مخاطر غي  طبيعية. ب.

 مخاطر استخدام الأسلحة التقليدية أو الحديثة. ت.

 الموارد : .4

 حصر الموارد البشرية والتجهيزات بكافة المرافق الصحية بالمنطقة )حكومية وخاصة ( وعمل قاعدة بيانات. أ.

 تحديد ومعاينة بعض المواقع لاستخدامها كمراك  ايواء بالتنسيق مع الدفاع المدني. ب.

 تحديد ومعاينة بعض المواقع لاستخدامها كمستشفيات مؤقتة بالتنسيق مع الدفاع المدني. ت.

 تحديد واستكمال التجهيزات اللازمة لمواجهة الطوارئ المحتملة. ث.

 خطط الطوارئ :  .3

 متابعة وضع آليات حشد وتوظيف وإدارة موارد المنطقة الصحية وقت الكارثة حسب الآتي:

 خطط طوارئ المنشآت الصحية. أ.

 خطة التموي  الطبي )ادارة الامداد (. ب.

 خطة بنك الدم )ادارة المختا ات وبنوك الدم(. ت.

 خطة مراك  اميواء. ث.

 التدريب : .4

 الطوارئ  خطط على الصحية والمراك  الأهلي  –بالمستشفيات بالقطاعين الحكومي  العاملين والفنيين الأطباء تدريب

 .والكوارث الطاررة والحالات المتعددة امصابات مع والتعامل الميداني الطبي الفرز  ومهارات المختلفة

 : الحدث أثناء

 التنسيق لتوفي  الفرق الطبية بأعداد كافية في منطقة الحدث لتقديم الخدمات الطبية اللازمة للمتضرري . .0

 مع الجهات ذات العلاقة. .2
ً
 قيادة الفرز الطبي للمصابين بمنطقة امخلاء الطبي تنسيقا

 رفع التقارير. .3

 الحدث : بعد

 التقييم. .0

 امعداد ومتابعة استعادة التشغيل العاد . .2

 خطط التطوير. .3
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 تعليمات التنسيق لمواجهة حالات الطوارئ والكوارث

عند اعلان الطوارئ تقوم كل ادارة أو منشأة صحية مشاركة بالخطة بتطبيق الخطة الخاصة بوا في مثل هذه  .0

 الحالات وتنفيذ التوج وات والتعليمات الصادرة م  قارد امخلاء الطبي الميداني.

تتولى مديرية الشئون الصحية تفعيل الخطة العامة للطوارئ للاستفادة م  امكانيات جميع امدارات المعنية في  .4

 الخطة بما يتناسب مع درجات الطوارئ المحددة ) بالموقف (.

 مهام ومسئوليات الجهات ذات العلاقة بالخدمة الطبية                                      .3

  -كافة الجهات ذات العلاقة بالخدمات الطبية مثال :

… وزارة الدفاع والطي ان ر وزارة الداخلية ر الحرس الوطني ر المستشفى الجامعي ر هيئة الهلال الأحمر السعود 

ونحوها . تعمل في منطقة الفرز والعناية الطبية تحت مظلة وزارة الصحة حسب ما نصت عليه لارحة مهام ومسئوليات 

الوزارات والمصالح الحكومية تجاه أعمال الدفاع المدني كما ورد في الفقرة الثانية م  الفصل الثاني عشر في اللارحة 

/د ف بتاريخ 4/ت/و/1الصادرة بقرار صاحب السمو الملكي وزير الداخلية ورريس مجلس الدفاع المدني رقم 

هو ر وهذا يتطلب  م  هذه الجهات التقيد بتعليمات قارد امخلاء الطبي الميداني )مدير ادارة الطوارئ  0417/01/26

 والأزمات (.
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 الجهات المشاركة في تنفيذ أعمال خطة الاخلاء الطبي :

 المديرية العامة للدفاع المدني . .0

 وزارة الصحوووة . .2

 هيئة الهلال الأحمر السعود  . .3

 الأمو  العوووام. .4

 أمانة العاصمة المقدسة . .1

 الخدمات الطبية بالقطاعات العسكرية )وزارة الدفاعر وزارة الحرس الوطني ر وزارة الداخلية ( .6

 مراحل خطة امخلاء الطبي :

 الاستعدادات . .0

 الفرز الطبي والعلاج الميداني . .2

 امخلاء الطبي . .3

 المرحلة الأولى ) مرحلة الاستعدادات ( :

 وتعني أن على كل جهة الاستعداد المبكر وذلك بالمراجعة والتخطيط والتشاور ر وأهم  خطوات الاستعداد هي : 

 المهام الاستعدادية للجهات المشاركة :

 المديرية العامة للدفاع المدني :

 دراسة خطة العام السابق لمعرفة السلبيات واميجابيات ووضع الحلول لها بمشاركة الجهات المعنية . .0

 ايجاد واويئة غرفة عمليات مشت كة. .2

 تمرير المعلومات الهامة الى المشاركين في الخطة بصفة منتظمة . .3

 اجراء العديد م  التجارب الميدانية والتدريبات بمشاركة مختلف الجهات المعنية. .4

 التأكد م  توفر وتجهيز مناطق اميواء . .1

 تحديد مواقع الخطر المتوقعة وخاصة فيما يتعلق بالأمطار والسيول. .6

 تحليل المخاطر المتوقع حدوثوا . .7

 وزارة الصحوة :

 دراسة خطة العام السابق وتقييمها. .0

 اتخاذ امجراءات الاحتياطية اللازمة لمنع حدوث أوبئة والعمل على عدم قدومها الى المملكة . .2

 تجهيز المستشفيات بالكوادر البشرية والأجه ة والأدوية والمستل مات الطبية بما يكفي لمواجهة أ  حدث. .3

 اعداد فرق طبية ميدانية م ودة بكامل مستل مااوا وخرارط تو ح مختلف المواقع. .4

 تدريب وتطوير قدرات الكادر الطبي وامدار  على مواجهة الكوارث. .1

 المشاركة في التجارب الميدانية مع الجهات الحكومية الأخرى . .6

 وضع  لية جمع الدم م  المتا عين بمساعدة الجهات الأخرى)الهلال الأحمر السعود (. .7



27  

 

 هيئة الهلال الأحمر السعود  :

 تدريب الكوادر امسعافية على امسعاف والنقل الصحيح . .0

توفي  العدد الكافي م  سيارات امسعاف بامضافة الى طاررات امسعاف الجو  ان سمح موقع الحدث بذلك  .2

 والمسعفين لمواجهة أ  حدث.

 المشاركة في التجارب الميدانية . .3

 المشاركة في خطة جمع الدم لتفعيلها وقت الحاجة . .4

 الأمو  العوام :

 المشاركة في التجارب الميدانية . .0

 وضع خطة لمسار سيارات امنقاذ وامسعاف. .2

 وضع خطة لتسهيل وصول الفرق الطبية والغي  طبية لموقع الحدث. .3

 توفي  العدد الكافي م  القوى البشرية . .4

 تدريب القوى البشرية التابعة لهم على أساسيات النقل الصحيح للمصابين. .1

 اتخاذ التدابي  اللازمة لمنع وحدوث ازدحام وتدافع بين الحجاج . .6

 أمانة العاصمة المقدسة :

 المشاركة في التجارب الميدانية . .0

 وضع خطة لتوفي  الآليات اللازمة معادة الأوضاع كما كانت قبل وقوع الحدث. .2

 وضع  لية توزيع وتحرك ثلاجات نقل المتوفين . .3

 خطة عمل وتوفي  عمال نقل المتوفين. .4

 توفي  أكياس لحفظ الجثث . .1

 الخدمات الطبية بالقطاعات العسكرية )وزارة الدفاع ر الأم  العام ر الحرس الوطني( :

 اعداد الفرق الطبية الميدانية. .0

 امطلاع على خطة امخلاء الطبي . .2

 وضع الت تيبات اللازمة لمواجهة التلوث الكيميائي والجرثومي )الخدمات الطبية بوزارة الدفاع ( . .3

تدريب العاملين المشاركين في خطة امخلاء الطبي التابعين للجهات الأخرى على كيفية التعامل مع التلوث الكيميائي  .4

 والجرثومي .

 ايجاد مواقع التطهي  م  التلوث الكيميائي والجرثومي )الخدمات الطبية بوزارة الدفاع(. .1

 المشاركة في التجارب الميدانية . .6
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 الاتصال بين الجهات المعنية بالخطة :
ترتبط قطاعات الجهات المشاركة في خطة امخلاء الطبي بشبكة اتصال موحدة تتبع مرك  العمليات الامنية  .0

 الموحدة .

 على المديرية العامة للدفاع المدني ت ويد جميع الجهات المشاركة بعدد م  الأجه ة اليدوية . .2

 يقوم الأم  العام )ادارة أم  الحج والعمرة( بتزويد جميع الجهات المشاركة في الخطة بأجه ة اتصال لاسلكي  .   .3

تقوم غرفة العمليات التابعة لوزارة الصحة بامجابة على جميع النداءات الموجهة لها أو لمنسوب وا ثم تقوم بنقلها  .4

 الى المعنيين في جهاز وزارة الصحة ع  طريق الأجه ة اللاسلكية التابعة للوزارة .

تكون عمليات صحة مكة المكرمة هي الجهة المنسقة في الاتصال ما بين الجهات المختلفة والمسئولين بوزارة  .1

 الصحة .

 ينبغي على المرافق الصحية والأفراد عدم تلقي أ  تعليمات بصفة مباهرة م  أ  جهة أخرى  .6

 تقوم الوزارة بتوزيع دليل لهواتف المسئولين في المواقع الصحية لتسهيل الاتصال والتنسيق . .7

يتم توزيع أجه ة الاتصالات اللاسلكية للمسئولين في المواقع لتسهيل الاتصال بوم في حالات الطوارئ وفي حالة  .4

 انقطاع وسارل الاتصال الهاتفي .
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 -المرحلة الثانية )مرحلة التطبيق الميداني في حالة وقوع كارثة ( :

  :  البولاغ :
ً
 -أولا

فإن الجهات المعنية بالدفاع المدني  هي المسئولة بتمرير المعلومات الى الجهات المعنية  –لا قدر    –عند وقوع الكارثة 

الأخرى ع  طريق مرك  العمليات الأمنية الموحدة  )ويمك  لأ  جهة مشاركة في الخطة تمرير المعلومة لغرفة العمليات في 

 حالة ملاحظة بوادر وقوع خطر( ر ويجب أن يتضم  البلاغ المعلومات الآتية :

 -الموقع :
 يجب تحديد الموقع بالضبط وبطريقة سهلة مع تحديد أ  معلم بارز مجاور .

 -طريقة الوصول الى موقع الكارثة :
يقوم الدفاع المدني بإبلاغ مرك  العمليات الأمنية الموحدة لتحديد أقصر وأسهل الطرق لوصول الفرق الطبية وسيارات 

الجهات المشاركة الى موقع الحدث وابلاغ مندوبي الجهات المشاركة بغرفة العمليات المشت كة بوا ر كما يجب على الأم  

العام تسهيل وصول الفرق المعنية بمساعدة السيارات والدراجات النارية التابعة لهم لفتح الطرق وارهادهم الى الطريق 

 الصحيح .

 :  درجة البلاغ :
ً
 -ثانيا

تم الاتفاق على استعمال النظام الموحد العالمي في تحديد درجة البلاغ و نوع الحدث وذلك باستعمال الشفرة السرية 

 لذلك.

 

 

 

 

 

 

 

 

 بلاغ أصفر :

يعني ضرورة رفع درجة الاستعداد لدى الجهات المشاركة في الخطة واحتمال وقوع كارثة وعلى المنسقين الميدانيين والفرق 

 الميدانية التابعة لهم التواجد بالفعل في الموقع المحدد .

 بلاغ أحمر :

 يعني وقوع الحدث بالفعل وعلى الجهات المشاركة البدء في تنفيذ الخطة كل حسب الدور المحدد له .

 بلاغ أخضر :

 يعني انواء حالة استمرار التأهب وهذا يعني انكواء مجريات الأحداث في الموقع أو زوال الخطر .
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 : تمرير البلاغ :
ً
 -ثالثا
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 المعلومات الأساسية لتلقي البلاغ

 في حال وجود بلاغ يتم تعبئة النموذج التالي : 

 -ادارة الطوارئ والأزمات  –يمك  تحميل النموذج اليكت وني م  الموقع الرسمي للشئون الصحية بمنطقة مكة المكرمة 

 النماذج
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  :  التحرك الميداني :
ً
 رابعا

 -: بمجرد وصول البلاغ الأصفر الى الجهات المعنية يتم تنفيذ الآتي

 الى الموقع والتواجد بمنطقة القيادة الميدانية. .0
ً
 يتوجه المنسقون الميدانيون لهذه الجهات فورا

يتم تحديد المطلوب م  فرق ميدانية طبية وغي  طبية وتحديد موقع مناسب لهبوط الاسعاف الجو  لهيئة الهلال  .2

 الأحمر ان كان موقع الحدث ملارم لذلك ويتم بالتنسيق بين القارد الميداني للهيئة والدفاع المدني ووزارة الصحة .

 يقوم قارد امخلاء الطبي بتخطيط منطقة امخلاء الطبي وذلك بالتنسيق مع منسق امخلاء الطبي. .3

4. . 
ً
 يتخذ المنسقين الميدانيين للجهات المشاركة امجراءات اللازمة لتواجد الفرق والآليات التابعة لهم فورا

على قارد امخلاء الطبي تحديد عدد الفرق والآليات المطلوبة وذلك بالتنسيق مع منسق امخلاء الطبي )م  الدفاع  .1

المدني( ومع القارد الميداني لهيئة الهلال الأحمر السعود  بتحديد عدد الطاررات والتي ستشارك ان أمك  موقع 

 الحدث وم  ثم اتخاذ امجراءات اللازمة لتواجدها .

 على الأقدام م  أقرب  .6
ً
في حالة تعذر وصول سيارات امسعاف الناقلة للأطباء فيتم توج وهم الى موقع الحدث مشيا

 مرفق صحي أو بواسطة الدراجات النارية.

 تلتزم كل فرقة عند وصولها بتوج وات قارد امخلاء الطبي . .7

 يتم توزيع المهام على أعضاء الفرق الطبية بواسطة الرريس الفني لكل فرقة للقيام بعملها. .4

يقوم المنسق الميداني لكل جهة بتجميع المعلومات الميدانية وتحديد حجم ونوع المشكلة وعدد امصابات ونوعها م   .1

وابلاغ )قارد الاخلاء الطبي( بذلك ليتولى مهمة التخطيط في ارسال الم يد  –الواقع الفعلي وتحديد درجة الحدث 

 م  الفرق أو الآليات اذا ل م الأمر لمواجهة الموقف بكفاءة.

يستمر تواجد المنسقون والقادة الميدانيين في الموقع حتى اعلان البلاغ الأخضر بواسطة قارد غرفة طوارئ الدفاع  .01

 المدني . 

يتم تحريك طاررات الاسعاف الجو  المشاركة بالموقع م  خلال التنسيق مع القارد الميداني لهيئة الهلال الأحمر  .00

 السعود  .

 -ويتواجد في منطقة القيادة الميدانية كل م  :

 
 المديرية العامة للدفاع المدني القائد الميدانـــي

 مدير ادارة الطوارئ والأزمات قائد الإخلاء الطبـي

 المديرية العامة للدفاع المدني منسق الإخلاء الطبي

 المنسقين الميدانيين التابعين للجهات المشاركـة في الخطة
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 :  امجراءات الميدانية للسيطرة على الموقف :
ً
 خامسا

  -(  تحديد منطقة الفرز وامخلاء الطبي : 0

 يحددها قارد امخلاء الطبي بالتنسيق مع منسق امخلاء الطبي . .0

 تواجد الحراسة الأمنية حولها م  قبل الأم  العام . .2

 تحدد بشريط أحمر . .3

 تأمين موقع هبوط واقلاع طاررات الاسعاف الجو   .4

 -ويشت ط ف وا الآتي :

 تكون قريبة م  منطقة الحدث و منة في نفس الوقت . .0

 تقسم الى مناطق حمراء وصفراء وخضراء وسوداء ومنطقة قيادة. .2

 تحديد مدخل ومخرج لها . .3

 -(  تحديد منطقة قيادة امخلاء الطبي والتموي  : 2

يتم اختيار هذا المقر عند مدخل منطقة امخلاء الطبي لتتمك  الفرق الميدانية م  الاتصال المباهر مع قارد امخلاء 

الطبي أو لأخذ التوج وات اللازمة بتوزيع الأطباء والفنيين وادارة العمل ر كما يسهل الموقع امهراف المباهر على الحالات 

المنقولة والمحولة الى المستشفيات و المرافق الصحية وتتواجد سيارة اممدادات الطبية بمنطقة الاسناد لتوفي  

 احتياجات الفرز الطبي والعلاج  الميداني ويحدد هذه المنطقة منسق امخلاء الطبي .

 -(  البحث وامنقاذ : 3

 يقوم أفراد الدفاع المدني بإخلاء المصابين وغي  المصابين م  منطقة الكارثة الى أقرب منطقة فرز . .0

يقوم الطاقم الطبي م  وزارة الصحة بالفرز وهيئة الهلال الأحمر السعود  بنقل المصابين م  منطقة الفرز الطبي  .2

 والقيام بالعلاج امسعافي الميداني تحت اهراف قارد امخلاء الطبي .

 -(  منطقة تجميع سيارات امسعاف : 4

تتواجد سيارات امسعاف في منطقة امسناد ويتولى امهراف عل وا واداراوا مندوب م  الدفاع المدني ويجب أن تكون 

قريبة م  منطقة امخلاء ويحدد موقعها منسق امخلاء الطبي ر وعلى سيارات امسعاف أن لا تتوغل داخل منطقة 

الحدث أو امخلاء الطبي الا اذا طلب منوا ذلك كما يجب على سارقي سيارات امسعاف التابعة لجميع الجهات المشاركة 

مراعاة عدم سد المنافذ أو الوقوف خلف السيارات الأخرى والبقاء ما أمك  داخل سيارااوم وعدم مغادراوا لأداء أ  مهمة 

 أخرى الا بتوج وات قارد امخلاء الطبي .

 -(  منطقة مهابط طاررات الاسعاف الجو  : 1

 يتم تواجد الطاررات المشاركة في هيئة الهلال الأحمر السعود  في هذا الموقع  للمساعدة في عمليات الاخلاء .
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 (  بطاقة الفرز  الدولية   1

 :علوي يتكون من وجهين  جزء

 .يتم تعبئوا كما هو مو ح بالصورة  

 : سفلي يتكون من وجهين جزء

يمك  فصله ع  الج ء العلو  ويتكون م   .0

 -أصفر -أحمر -ألوان مختلفة )أسود

أخضر( ويمك  فصل الألوان بقص 

الأهرطة ع  بعضها عند الاستعمال حسب 

 الحالة المرضية. 

يتم ن ع احد الأهرطة الملونة ويت ك في نوايته  .2

الج ء الخاص الذ  يمثل حالة المصاب 

حسب درجة وحجم اصابة المريض 

وخطورة حالته و السرعة المطلوبة لتقديم 

العلاج الفور  حسب نظام الفرز المو ح 

وتوضع البطاقة حول معصم المريض بعد 

أن يسجل على الشريط نفس رقم الج ء 

 العلو  لبطاقة نفس المريض. 

يحتفظ كل طبيب بالج ء السفلي المنزوع  .3

م  البطاقة ويسلمه لرريس الفرقة الذ  

مسؤول امحصاء يقوم بتسليمها الى 

والذ  يقوم بدوره فيما بعد بعملية  الميداني

امحصاء وتسليمها الى رريس لجنة الاحصاء 

ويجب المحافظة على هذه الأج اء لأهميكوا 

في احصاء الحالات المنقولة ومعرفة درجكوا 

 ومتابعكوا. 
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 بطاقة الفرز  الدولية   

 في مكان الكارثة عند نقل الضحايا لمكان العلاج في الموقع ر والتصنيف يحدد أولويات العلاج 
ً
يتم تصنيف المصابين مبدريا

كما يحدد أولويات النقل للمستشفى وهو عملية مستمرة حيث يتم اعادة تصنيف المرض ى بعد وصولهم الى المستشفى 

 وبعد الانكواء م  علاج الأولوية الأولى.

 الدولية الفرز  بطاقة استخدام إرشادات

 الى تقسيمهم هي مسعافهم طريقة أفضل فإن طبي علاج الى يحتاجون  الذي  المصابين م  كبي  عدد وجود حالة في

 .الدولية التصنيف بطاقات الغرض لهذا ويستخدم للعلاج الفورية الحاجة ومدى امصابة درجة حسب مجموعات

 ويوضح بطاقة مصاب كل على يعلق ثم بالبطاقة الموضح الإنسان جسم رسم على سريعة ملاحظات وتسجل

 -: التالي النحو على المصاب تصنيف منها الأخير الشريط

 .فورية عناية(  أحمر سفلي شريط)  الأولى الأولوية

 الخطي ة امصابات ذو   المجموعة هذه وتشمل

 .متأخرة عناية(  أصفر سفلي شريط)  الثانية الأولوية

 . منقاذهم وفورية بسيطة علاجية اجراءات الى يحتاجون  الذي  المصابين المجموعة هذه وتشمل

 .بسيطة إصابات(  أخضر سفلي شريط)  الثالثة الأولوية

وتشمل هذه المجموعة الحالات التي  تكون اصابكوم بسيطة ولا يوجد خوف على حيااوم حيث يمك  الانتظار لحين 

 الانكواء م  نقل الحالات الخطي ة أو يمك  تجميعهم في وسارل النقل المختلفة هريطة أن يبقوا تحت العناية امسعافية .

 .متوفين(  أسود سفلي شريط)  الرابعة الأولوية

 بواسطة وسارل النقل التابعة لوزارة الشئون البلدية 
ً
وتشمل المصابين الذي  تثبت وفااوم حيث يتم نقلهم جميعا

 والقروية )أمانة العاصمة المقدسة ( بعد اكتمال امجراءات النظامية.

 -(  الخطوات المتبعة في منطقة الفرز وامخلاء الطبي :7 

 في اجراء  .0
ً
عند وصول المصابين الى منطقة الفرز وامخلاء الطبي حيث يتواجد الطاقم الطبي ف وا عل وم البدء فورا

الفرز الطبي حسب التصنيف الدولي )أحمرر أصفرر أخضرر أسود( وبطريقة فعالة وسريعة وذلك باستعمال 

 البطاقات الخاصة بذلك .

يتم توزيع المصابين على المناطق المخصصة للعلاج امسعافي الميداني حسب التصنيف الدولي لكل مصاب ويكون  .2

 ذلك بواسطة الممرضين ومساعدة جنود الدفاع المدني أو الأم  العام .

 في مناطق العلاج يقوم الأطباء بعمل امسعاف الأولية للمصابين كل حسب حالته . .3

 يكون قارد الفريق الطبي مسئول ع  عمل الفريق واحصاء الحالات وابلاغها  .4
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 -(  مناطق الفورز وامخلاء الطبي :4 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 -(  امجراءات الأمنية في الموقع : 1

فووي أثنوواء انقوواذ المووصابين وعموول امسووعافات الأوليووة لهووم والقيووام بعمليووة امخوولاء الطووبي تتولووى الجهووات الأمنيووة حفووظ الأموو  

بوووصورة عاموووة ومووو  ضووومنوا الممتلكوووات ومنوووع الجمهوووور مووو  الووودخول الوووى منطقوووة الحووودث وكوووذلك تحديووود الطووورق الرريوووسية 

 والفرعية والتي تسهل مهمة دخول وخروج الفرق حسب المتفق عليه مع المديرية العامة للدفاع المدني .
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 -الجهات المشاركة في امخلاء الطبي :

 المديرية العامة للدفاع المدني . .0

 وزارة الصحوة . .2

 هيئة الهلال الأحمر السعود  . .3

 الأم  العوام. .4

 أمانة العاصمة المقدسة. .1

 الخدمات الطبية بالقطاعات العسكرية )وزارة الدفاع ر الحرس الوطني ر وزارة الداخلية( .6

 -مهام الجهات المشاركة :

 -)  أ  (   المديرية العامة للدفاع المدني :

 انقاذ المتأثري  م  الكارثة. .0

 انقاذ المصابين وغي  المصابين م  موقع الكارثة ونقلهم الى أقرب نقطة  منة. .2

 المشاركة في ايجاد واويئة مكان التطهي  . .3

 ادارة موقع الكارثة بما في ذلك منطقة امخلاء الطبي. .4

ازالة التلوث م  الطرق والمباني والسيارات والمعدات اذا استدعى الأمر ذلك بمشاركة الجهات المعنية الأخرى ذات  .1

 العلاقة.

التنسيق مع وزارة المالية حيال اويئة واعداد مواقع اميواء   وتجهيزها بما يل م والتنسيق مع الجهات المختصة في  .6

 الأم  العام لعمل الحراسات اللازمة لها عند بدء علمية اميواء.

امهراف على اخلاء المتأثري  بالكارثة م  غي  المصابين أو اصابكوم طفيفة والتنسيق مع الجهات ذات العلاقة   .7

 حيال نقلهم الى مواقع اميواء .

 -) ب ( الأمو  العوام : 

اتخاذ امجراءات الأمنية لحفظ الأم  بصورة عامة كالحراسات والتحفظ ومنع الجمهور م  الدخول لمنطقة  .0

 الكارثة وعدم الخروج منوا الا ع  طريق الأماك  المحددة لذلك .

 تنظيم حركة السي  والمرور م  والى منطقة امخلاء الطبي. .2

تخصيص فرق تحقيق يشارك ف وا فنيي بصمات وتصوير للقيام بفرز جثث المجهولين والمعلومين واعداد الملفات  .3

. 
ً
 اللازمة للمجهولين وانواء اجراءات التعرف عل وم م  قبل ذويوم أو مطوف وم واكمال امجراءات اللازمة نظاما

اويئة مكان لحفظ منقولات المتوفين واتخاذ اللازم حيال عرضها على المتعرفين للدلالة على المجهولين م  المتوفين  .4

 وارسالها لجهات الاختصاص بعد ذلك .

 تشكيل فرق تحقيق تشت ك مع الجهات الأمنية المختصة لتحديد أسباب الكارثة والتحقيق ف وا . .1

 تقوم نقاط الشرطة الموجودة بالمستشفيات بضبط أقوال الذي  تسمح حالكوم بذلك لمعرفة أسباب الكارثة . .6

يقوم  الأم  العام بوضع  لية سي  لانتقال الآليات وسيارات الطوارئ م  والى موقع الكارثة  تنسيقا مع الدفاع  .7

 المدني ووزارة الصحة .
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 -) ج ( وزارة الصحوة :

0. . )
ً
 )فنيا

ً
 ادارة منطقة امخلاء الطبي طبيا

 فرز وتصنيف المصابين حسب بطاقات الفرز الدولية وتوزيع المهام والمسئوليات على جميع الفرق الطبية المشاركة. .2

تقديم الخدمات الطبية الفورية العاجلة حسب بطاقات الفرز الدولية وتتولى ادارة الأعمال الطبية في موقع  .3

 امخلاء الطبي بمشاركة الخدمات الطبية التابعة للجهات المشاركة بالخطة.

التنسيق لنقل المصابين والمتوفين بواسطة سيارات اسعاف الهلال الأحمر السعود  وبمساندة سيارات اسعاف  .4

 وزارة الصحة والجهات المشاركة الأخرى اذا دعت الحاجة لذلك.

 توفي  الفرق الطبية المكونة م  أطباء وهيئة تمريض ومراقبين صحيين. .1

المشاركة في نقل المصابين داخل منطقة امخلاء الطبي بالتعاون مع المديرية العامة للدفاع المدني وهيئة الهلال  .6

 لبطاقات الفرز الدولية.
ً
 الأحمر السعود  طبقا

القيام بعمليات العلاج بعد التطهي  م  التلوث الكيميائي والجرثومي للمصابين بالمستشفيات التي تحدد ضم   .7

 خطة الطوارئ لهذا الغرض.

 تقديم الرعاية الطبية والعلاج اللازم للمتضرري  داخل منطقة اميواء. .4

ههادات  -توفي  الأطباء والكوادر المساعدة للقيام بالكشف على المتوفين واصدار تبليغ الوفاة )تصاريح الدف  .1

 الوفاة ( والقيام بعمليات التحنيط عند الضرورة وذلك بمجمع الطوارئ بالمعيصم.

  -) د ( هيئة الهلال الأحمر السعود  :

تقديم الخدمات الطبية امسعافية أثناء نقل المصابين وتوفي  سيارات امسعاف وطاررات الاسعاف الجو  أن وجد  .0

موقع مناسب لهبوطها واقلاعها المجه ة والقوى البشرية المتخصصة لتقديم الخدمة امسعافية ونقل المصابين م  

 موقع امخلاء الطبي الى المرافق الصحية .

 نقل واسعاف المصابين   م  موقع الكارثة الى منطقة امخلاء الطبي.  .2

 لبطاقات الفرز الدولية  تحت قيادة قارد الاخلاء  .3
ً
المشاركة في نقل المصابين داخل منطقة امخلاء الطبي طبقا

 الطبي.

 ادارة توجيه الفرق امسعافية المشاركة . .4

 المساهمة في انشاء مراك  امغاثة للمتضرري  م  الكوارث . .1

 المشاركة في امدارة وامهراف على الملاجئ الخاصة بالمنكوبين والمتضرري  فيما يخص أعمال الهيئة . .6

المساهمة مع وزارة الصحة والخدمات الطبية في الجهات الأخرى للقيام بجمع الدم لصالح المتضرري  اذا دعت  .7

 الحاجة لذلك .

 المشاركة في توزيع مواد امغاثة على ن لاء الملاجئ المتضرري  م  الكارثة. .4

 توفي  العدد الكافي م  سيارات امسعاف واللوازم الطبية . .1

التنسيق مع المنظمات والهيئات الدولية امنسانية المختصة بأعمال الهلال الأحمر والصليب الأحمر اذا دعت  .01

 الحاجة لذلك .

كساء( على ن لاء الملاجئ المتضرري  م  الكارثة بالتنسيق مع الجهات ذات  –المشاركة في توزيع مواد امغاثة )غذاء  .00

 العلاقة .
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 -) هو ( وزارة الشئون البلدية والقروية )أمانة العاصمة المقدسة( :

 توفي  عدد كافي م   الا ادات لنقل جثث الموتى م  موقع الكارثة الى أماك  حفظها ودفنوا . .0

 توفي  عدد كافي م   ثلاجات التجميد لحفظ الجثث . .2

 امهراف على عمال نقل الجثث الى الا ادات . .3

 نقل المخلفات وحفظ نظافة الموقع . .4

توفي  عدد كافي م  العمال يرتدون ز  موحد ومجه ي  بنقالات لنقل الجثث م  موقع الكارثة الى الا ادات الخاصة  .1

 بنقل الجثث .

 -) و ( الخدمات الطبية بالقطاعات العسكرية :

 -الشئون الصحية بوزارة الحرس الوطني :

 المشاركة في خطة الطوارئ الصحية . .0

توفي  ما تطلبه وزارة الصحة م  الفرق الطبية والأسرة في حالة امخلاء عند الحاجة وت ويدنا بالتقارير الطبية  .2

. 
ً
 يوميا

 -الخدمات الطبية بالقوات المسلحة :

 توفي  ما تطلبه وزارة الصحة م  الفرق الطبية والأسرة في حالة امخلاء عند الحاجة . .0

 المشاركة في خطة الطوارئ الصحية. .2

 ارسال تقرير يومي لمديرية الشئون الصحية بالعاصمة المقدسة باممكانيات المتاحة خلال الحج . .3

 -الخدمات الطبية بوزارة الداخلية :

 المشاركة في خطة الطوارئ الصحية . .0

 توفي  ما تطلبه وزارة الصحة م  الفرق الطبية والأسرة في حالة امخلاء عند الحاجة . .2

 ارسال تقرير يومي لمديرية الشئون الصحية بالعاصمة المقدسة باممكانيات المتاحة خلال الحج . .3

 -) ( المرافق الصحية الخاصة )المستشفيات الخاصة بالعاصمة المقدسة( :

 المستشفى الأهلي السعود  . .0

 مستشفى باهراحيل .  .2

 مستشفى الرفيع .  .3

 مستشفى الشفاء .  .4

 مستشفى مرك  مكة الطبي .  .1

 مستشفى السلام. .6

 مستشفى علو  تونس ي . .7

 -المهام المطلوبة م  المرافق الطبية الخاصة هي :

 المشاركة في خطة الطوارئ الصحية . .0

 توفي  الفرق الطبية الميدانية. .2

 توفي  أسرة للإخلاء الطبي عند الحاجة . .3

 ارسال تقرير يومي بالفاكس الى التنسيق الطبي وأهلية العلاج يو ح عدد الأسرة الشاغرة.  .4
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 مهام الشئون الصحية بالعاصمة المقدسة في مراكز الايواء

 الخطوات التنفيذية

رريس لجنة الطوارئ المرك ية عند وصول البلاغ م  عمليات الدفاع المدني بتشغيل )مناطق اميواء( يتم ابلاغ رريس  .0

 بذلك .

 يقوم رريس لجنة الطوارئ المرك ية بتوجيه الجهات المشاركة في الخطة بتفعيل دورهم في مراك  اميواء. .2

 تجهيز مراك  اسعافيه بمراك  اميواء. .3

 عند وصول الفريق الطبي الى منطقة اميواء عل وم ابلاغ مناوب الطوارئ بوصولهم. .4

 الطبيب المتواجد مع الفريق الطبي هو المسئول ع  العاملين معه ويتولى مهام مدير المرك  الصحي بمنطقة اميواء. .1

 آلية عمل أعضاء الفريق الطبي

 ابتداء من صدور أمر بتفعيل مناطق الإيواء يتم ما يلي:

 تفعيل خطة الطوارئ الخاصة بالشؤون الصحية. .0

 يتم توفي  فرقتين طبيتين احداهما صباحية والأخرى مسارية . .2

 تمريض. 4طبيب + 2تتكون كل فرقة م   .3

 يكون دعم الطواقم الطبية م  ادارة الرعاية الصحية الأولية . .4

 وتكون  لية العمل كما يلي

 معالجة المرض ى والمصابين بمنطقة اميواء. .0

عند حاجة المريض الى رعاية طبية متخصصة على الطبيب تحويله الى  المستشفى حسب التخصص  المطلوب بعد  .2

التنسيق مع   مسؤول الايواء المنتدب م  ادارة الطوارئ على أن يتم النقل بواسطة سيارة اسعاف الهلال الأحمر 

 السعود  المتواجدة بمنطقة اميواء.

 يقوم الطبيب بتسجيل الحالات التي يتم معالجكوا بمنطقة اميواء في السجل الخاص بذلك. .3

 عند حدوث أ  معوقات بالعمل على مدير المرك  )الطبيب( التنسيق مع مسؤول الايواء المنتدب م  ادارة الطوارئ  .4

 رفع تقرير يومي لرريس لجنة الطوارئ المرك ية ع  الوضع الصحي العام بمراك  اميواء. .1



42  

 

 ادارة الطب الوقائي في حالات الإيواء

 توفي  الكوادر الطبية.  .0

 توفي  الأمصال واللقاحات اللازمة. .2

 عمل زيارات ميدانية الى منطقة اميواء للتأكد م  عدم وجود وباء. .3

 متابعة المعرضين للإصابة بالمرض. .4

 مراقبة الأمراض المعدية والسارية وملاحظة حدوثوا. .1

 التأكد م  سلامة مياه الشرب بمراقبكوا وفحص العينات. .6

 التأكد م  الوضع الصحي وأماك  ايواء المنكوبين. .7

 توفي  الأجه ة والأدوات اللازمة التي تستخدم في مجالات الصحة العامة. .4

 تشكيل اللجان حسب حجم الكارثة وحاجة العمل ال وا. .1

 رفع تقرير يومي لرريس لجنة الطوارئ المرك ية ع  الوضع الصحي العام بمراك  اميواء. .01

 ادارة التموين الطبي في حالات الإيواء

 تفعيل خطة التموي  الطبي في حالة الطوارئ والكوارث. .0

 تجهيز سيارة اممداد الطبي الميداني ونقلها لموقع مراك  الايواء . .2

 تأمين التجهيزات و الأدوية والمل مة الطبية بالمرك  على مدار الساعة والتأكد م  وجود مخ ون كافي. .3
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 الباب الثالث 

 خطة الطوارئ بالمشاعر المقدسة 

 خطة  عمل فرق الطوارئ بالمشاعر المقدسة 

 جداول عمل الفرق الطبية 

 توزيع اسعافات ) سند (
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 خطة العمل بالمنطقة الترددية بعرفات 

 متطلبات الخطة :

 سيارة توزع حسب الاحتياج  . 01سيارات اسعاف صغي ة عدد            

 المواقع بالمنطقة الترددية والمطلوب تامين الرعاية الصحية بها :

 4طريق رقم  .0

 1طريق رقم  .2

 7طريق رقم  .3

 1طريق رقم  .4

 00طريق رقم  .5

 الإجراءات : 

 .02/11تتواجد الفرق بالمنطقة الت ددية صباح يوم  .0

 عمل جولات ميدانية للفرق الطبية للتعرف على خطة السي  ومواقع العمل المحددة لهم. .2

 .02/11يبدأ عمل الفرق بالمواقع المحددة لها الساعة السادسة م  صباح يوم   .3

وبعد أخذ التعليمات م  رريس لجنة الطوارئ والطب  02/11ينتهي عمل الفرق الساعة الثامنة مساء يوم  .4

 الميداني .
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 خطة الطوارئ لنفرة الحجاج المشاة من عرفات إلى مزدلفة

 الإجراءات :    

 حسب الاحتياج                   .0
ً
 تتواجد سيارات امسعاف الصغي ة بالطرق المحددة مسبقا

 تتواجد فرقة طبية في كل سيارة اسعاف مكونة م  طبيب وممرض.  .2

 . 02/01يستمر تواجد الفرق وسيارات امسعاف حتى الساعة الثامنة م  صباح يوم  .3

( سيارات اسعاف صغي ة التجوال على خط المشاة لكشف المواقع البعيدة ع  المراك  الصحية 4تقوم عدد ) .4

 وتواجد الفرق الطبية.  

 خطة العمل بجسر الجمرات 

 الإجراءات:    

 الفرق الطبية الميدانية : 

 توفي  عدد م  الفرق الطبية الميدانية والمكونة م  طبيب وممرضين م  القطاعات التالية:

 الحرس الوطني .  .0

 الأم  العام . .2

 القوات المسلحة .   .3

 يتم توزيع الفرق الطبية على النحو التالي: 

 وحتى نواية  المهمة يتم توزيعهم على فت تي عمل .  02/11فرق طبية بمراك  الطوارئ بجسر الجمرات م  مساء يوم 

 فرق طبية تتواجد في الأماك  والمواعيد حسب بيان عمل التدخل الميداني السريع. 

 سيارات الإسعاف الصغيرة:

 02/01( سيارة اسعاف صغي ة والفرق الطبية العاملة بوا في منطقة جسر الجمرات ابتداء م  فجر يوم 21تتواجد ) 

 وحتى نواية المهمة . 

 نقطة التمركز :

 المقابل لجسر الجمرات وذلك على فت تين . 7فرق طبية كإستجابة أولية في مرك   6توفي  عدد 

 سيارات الإسعاف الكبيرة: 

( سيارة اسعاف كبي ة عالية التجهيز )سند( متواجدة بمجمع الطوارئ في المعيصم يتم استدعائوا 01تتواجد عدد ) •

 اذا تطلب الأمر ذلك. 

 مراكز الطوارئ بجسر الجمرات : 

 ( تمريض .3يعمل بكل مرك  فرقة طبية مكونة م  طبيب وعدد )
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 خطة الإخلاء الطبي لقطار المشاعر في حالات الطوارئ 

 مقدمـة:

 ( محطات :1( كم موزع بوا عدد )21يمتد مسار القطار لمسافة )

 محطات بمنى. 3 .0

 محطات بم دلفة.3 .2

 محطات بعرفات. 3 .3

 ( مت  411( مت   وتت اوح المسافة بين المحطات الأخرى بين )6131وتبلغ ) 0وم دلفة  3أكا  مسافة بين محطتي عرفات 

 ( مت .2611و)

( راكب 311( عربة تتسع العربة الواحدة ل )02( قطار ويتكون القطار الواحد م  )21ويبلغ عدد القطارات العاملة ) 

 ( راكب في الساعة.270111( راكب للقطار والطاقة امستعابية للنقل أكث  )2111بمعدل أكث  )

 هـ:431/جدول تشغيل القطار أثناء موسم حج 

 ( نقطة طبية تقع على جانبي محطات القطار :04تشغيل عدد )

 نقاط طبية بمشعر عرفات. 6 .0

 نقاط طبية بمشعر م دلفة. 6 .2

 نقاط طبية بمشعر منى. 6 .3

 ذو الحجة:  1-0يومي 

ويتوقف القطار في  02/14وحتى الساعة الحادية عشر م  مساء يوم  02/17يعمل القطار م  منتصف ليلة  .0

 جميع محطات الخط لتحميل ون ول الركاب .

يحمل القطار الركاب  02/11وحتى الساعة الثالثة بعد ظهر يوم 02/14م  الساعة الحادية عشر م  مساء يوم  .2

 ويتوقف لنزول الركاب في محطات عرفات الثلاث. 3و م دلفة  0ومنى  2م  محطات الجمرات ومنى 

 يوم  .3
ً
ينقل القطار الركاب م  محطات عرفات  1/02م  الساعة الخامسة والنصف وحتى الساعة الثانية عشر ليلا

 الثلاث لمحطات م دلفة الثلاث.

 ينقل القطار الركاب بين جميع المحطات. 02/01م  الساعة الثانية عشر وحتى الساعة الثانية م  صباح يوم  .4

 يوم  .1
ً
 وحتى الساعة الثانية عشر ظهرا

ً
ينقل القطار الركاب م  محطات م دلفة  02/01م  الساعة الثانية صباحا

 الثلاث الى محطات منى الثلاث.
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 جدول الفرق الطبية المناوبة

 هـ4/71//431/هـ      إلى  47////431/من تاريخ  

 (2المجموعة )  (/المجموعة )

  ص 4م  وو   4م   م 1ص  ــ  1من 

 ( /من اسعاف )

 إلى 

 ( 47اسعاف ) 

 (  40م  اسعاف )

 الى 

 (41اسعاف  ) 

 المجموعة الأولى

 م  اسعاف رقم  

 ( 21(  الى  )  0)  

 المجموعة الثالثة

 اسعاف رقم 

 ( 61(  الى  )  40) 

 المجموعة الثانية

 م  اسعاف رقم   

 ( 41( الى  )  20) 

 المجموعة الرابعة

 م  اسعاف رقم

 ( 411(  الى  )  60) 

 توزيع مجموعات الفرق الطبية :

 جدول فريق الطوارئ والطب الميداني للتدخل السريع :
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 جدول انطلاق الفرق الطبية وتوزيعها داخل المشاعر المقدسة للدعم والاسناد 

 هـ0/13/8341/يوم 

الفرق 

 الطبية
/ 8 / 0 5 6 7 1 9 /4 // /8 / 8 / 0 5 6 7 1 9 /4 // /8 / 8 / 0 5 6 

 8349/صباح يوم    مساءً        8341/ عصراً     8341/ ظهراً    8341/ صباحاً        8341/

/ 
 أ

                                                            

 ب
                                                            

8 
 أ

                                                            

 ب
                                                            

/ 
 أ

                                                            

 ب
                                                            

0 
 أ

                                                            

                                                             ب

 هـ0/13/8349/يوم 

الفرق 

 الطبية
/ 8 / 0 5 6 7 1 9 /4 // /8 / 8 / 0 5 6 7 1 9 /4 // 

/

8 
/ 8 / 0 5 6 

 83/4/صباح يوم    مساءً        8349/ عصراً     8349/ ظهراً    8349/ صباحاً        8349/

/ 
                                                             أ

                                                             ب

8 
                                                             أ

                                                             ب

/ 
                                                             أ

                                                             ب

0 
                                                             أ

                                                             ب

 هـ0/13/83/4/يوم 

الفرق 

 الطبية
/ 8 / 0 5 6 7 1 9 /4 // /8 / 8 / 0 5 6 7 1 9 /4 // /8 / 8 / 0 5 6 

 //83/صباح يوم    مساءً        83/4/ عصراً     83/4/ ظهراً    83/4/ صباحاً        83/4/

/ 

                                                             أ

                                                             ب

8 

                                                             أ

                                                             ب

/ 

                                                             أ

                                                             ب

0 

                                                           أ
  

  

                                                             ب

 ( 64( إلى إسعاف رقم  )  /0المجموعة الثالثة : من إسعاف رقم )  ( 84( إلى إسعاف رقم  )  /المجموعة الأولى  من إسعاف رقم ) 

 ( 14( إلى إسعاف رقم  )  /6المجموعة الرابعة : من إسعاف رقم )  ( 04( إلى إسعاف رقم  )  /8المجموعة الثانية  من إسعاف رقم ) 
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 ( 64( إلى إسعاف رقم  )  /0المجموعة الثالثة : من إسعاف رقم )  ( 84( إلى إسعاف رقم  )  /المجموعة الأولى  من إسعاف رقم ) 

 ( 14( إلى إسعاف رقم  )  /6المجموعة الرابعة : من إسعاف رقم )  ( 04( إلى إسعاف رقم  )  /8المجموعة الثانية  من إسعاف رقم ) 

 هـ//0/13/83/يوم 

الفرق 

 الطبية
/ 8 / 0 5 6 7 1 9 /4 // /8 / 8 / 0 5 6 7 1 9 /4 // /8 / 8 / 0 5 6 

 83/8/صباح يوم    مساءً        //83/ عصراً     //83/ ظهراً    //83/ صباحاً        //834/

/ 
                                                             أ

                                                             ب

8 
                                                             أ

                                                             ب

/ 
                                                             أ

                                                             ب

0 
                                                             أ

                                                             ب

 هـ0/13/83/8/يوم 

الفرق 

 الطبية
/ 8 / 0 5 6 7 1 9 /4 // /8 / 8 / 0 5 6 7 1 9 /4 // /8 / 8 / 0 5 6 

 //83/صباح يوم    مساءً        83/8/ عصراً     83/8/ ظهراً    83/8/ صباحاً        834/8/

/ 
                                                             أ

                                                             ب

8 
                                                             أ

                                                             ب

/ 
                                                             أ

                                                             ب

0 
                                                             أ

                                                             ب

 هـ//0/13/83/يوم 

الفرق 

 الطبية
/ 8 / 0 5 6 7 1 9 /4 // /8 / 8 / 0 5 6 7 1 9 /4 // /8 / 8 / 0 5 6 

 83/0/صباح يوم    مساءً        //83/ عصراً     //83/ ظهراً    //83/ صباحاً        //834/

/ 
                                                             أ

                                                             ب

8 
                                                             أ

                                                             ب

/ 
                                                             أ

                                                             ب

0 
                                                             أ

                                                             ب

 جدول انطلاق الفرق الطبية وتوزيعها داخل المشاعر المقدسة للدعم والاسناد
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 بيان توزيع الإسعافات ) سند ( 

 هـ ( 431/) سيارات الإسعاف  المساندة لموسم حج 

 عدد السندات المستشفى التسلسل

 4 عرفات العام /

 3 جبل الرحمة 4

 3 نمرة 3

 3 هرق عرفات 4

 4 الطوارئ بمنى 5

 3 منى الجسر 1

 3 منى الشارع الجديد 0

 4 منى الواد  1

 01 الحرم المكي 9

 2 المراسم الملكية بجدة 7/

 2 ضيوف خادم الحرمين //

 2 ضيوف المفتي العام 4/

 0 مرك  الابيار الموسمي 3/

 0 مرك  العمرة الموسمية 4/

 0 مرك  الليث 5/

 0 مرك  السيل 1/

 0 مرك  الجموم 0/

 0 حج  جدة 1/

 المجموع                      41
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 الفترة عدد الفرق الطبية الخط رقم المبنى محطة القطار

 منى

0 
  4 0  همالي

ً
 مساءً  4 –صباحا

  4 –مساءً  4 0  جنوبي
ً
 صباحا

2 
  4 0  همالي

ً
 مساءً  4 –صباحا

  4 –مساءً  4 0  جنوبي
ً
 صباحا

3 
 مساءً  4 –صباحا  4 0  همالي

  4 –مساءً  4 0  جنوبي
ً
 صباحا

 مزدلفة

0 
  4 0  همالي

ً
 مساءً  4 –صباحا

  4 –مساءً  4 0  جنوبي
ً
 صباحا

2 
  4 0  همالي

ً
 مساءً  4 –صباحا

  4 –مساءً  4 0  جنوبي
ً
 صباحا

3 
  4 0  همالي

ً
 مساءً  4 –صباحا

  4 –مساءً  4 0  جنوبي
ً
 صباحا

 عرفات

0 
  4  0 همالي

ً
 مساءً  4 –صباحا

  4 –مساءً  4 0  جنوبي
ً
 صباحا

2 
  4  0 همالي

ً
 مساءً  4 –صباحا

  4 –مساءً  4 0  جنوبي
ً
 صباحا

3 
  4 0  همالي

ً
 مساءً  4 –صباحا

  4 –مساءً  4 0 جنوبي
ً
 صباحا

 فرق النقاط الطبية بمحطات القطار بالمشاعر المقدسة 

 هـ  3//4//431/هـ  الى  4/71//431/من  
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 الباب الثالث

 خطة الإخلاء الطبي للمستشفيات 

 مقدمة 

 أهداف الخطة 

 نطاق الخطة 

 متطلبات الخطة 

 تسلسل إيصال البلاغ في حالة الطوارئ الداخلية 

 مصطلحات حالات الطوارئ والإخلاء الداخلية 

 مهام وأدوار العاملين بالمستشفى في حالات الطوارئ والإخلاء 

 الإخلاء الطبي
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     مدير المستشفى 

     نارب مدير المستشفى     

                              مدير الخدمات الطبية

                          رريس قسم الطوارئ 

    مدير الخدمات المساندة

 مدير المستودعات )الطبية و الغي  طبية (                        

                                        مدير الخدمات التمريضية

 رريس اللجنة

 نارب رريس اللجنة 

 
ً
 عضوا

 ومنسق
ً
 عضوا

 
ً
 عضوا

 
ً
 عضوا

 
ً
عضوا

 المقدمة

لقد وضعت خطة الطوارئ العامة بغرض توفي  التعليمات اللازمة مخلاء المستشفى عند الضرورة بطريقة منظمة     

 وباستعمال امجراءات السليمة ليستطيع العاملون بالمستشفى انقاذ كثي  م  الأرواح بإذن   في حالات الكوارث.

 المواد التشريعية 

/0/02اهارة الى  لارحة هروط السلامة والحماية م  الحريق في المستشفيات الصادرة بأمور سوموو وزيور الوداخولويوة رقوم )  

 /دف ( م  مجلس الدفاع المدني 01و/

 المادة السابعة في لارحة هروط السلامة والحماية م  الحريق في المستشفيات  

تكون ادارة المستشفى مسئوله مسئوولويوة موبواهورة عو  تونوفويوذ كول موا يوتوعولوق بوالسولاموة وموكوافوحوة الوحوريوق بوالمسوتوشوفوى وا  

اواون او تقصي  في هذا الصدد يعتا  م  قبيل امهموال الوجوسويوم الوذ  يوعورض مورتوكوبوه لولوعوقووبوات والوجو اءات المونوصووص 

. 
ً
 عل وا نظاما

 أهداف الخطة 

 تحديد المهام و الواجبات لجميع العاملين بالمستشفى.  .0

 وضع أسلوب سريع لاستدعاء جميع الكوادر العاملة في المستشفى في غي  أوقات الدوام الرسمي.  .2

 الاستعداد لأ  طارئ وتوفي  الأمان للمرض ى و العاملين بالمستشفى وحمايكوم م  المخاطر.  .3

 تنظيم عملية اخلاء المستشفيات.  .4

 توفي  امرهادات اللازمة لتدريب العاملين بالمستشفيات على تطبيق اجراءات امخلاء.  .1

 نطاق الخطة 

 حسب الخطة(. 
ً
 م  المرض ى أو العاملين الى مكان  خر يحدد مسبقا

ً
 امخلاء الكامل )اخلاء المستشفى كاملا

 امخلاء الج ئي )اخلاء المرض ى م  قسم الى  خر أو م  جهة الى أخرى(.  

 وذلك في الحالات التالية

 نشوب حريق بالمستشفى أو حدوث تلوث يستدعي امخلاء.  .0

 انويار ج ء م  مبنى المستشفى.  .2

 وقوع كوارث خارجية قريبة م  المستشفى تستل م اخلاء المستشفى.  .3

 متطلبات الخطة 

 هناك مستل مات يجب توفرها بكل مستشفى كعامل مساعد منجاح الخطة وهي كالتالي:

 تكوي  فريق قياد  بالمستشفى ) لجنة الطوارئ ( 
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 مهام لجنة الطوارئ بالمستشفى 
 التأكد م  توفر خطة الطوارئ وتقييمها بصفة مستمرة.  .0

 اجراء التجارب الفرضية وبشكل دور .  .2

 وضع التقارير وتقييم الخطة بعد كل تجربة أو حدث حقيقي.  .3

 الاجتماع كل ثلاث أههر لبحث وتحديث الخطة.  .4

 اتخاذ القرارات السريعة عند الحاجة.  .1

رسم بياني ) كروكي ( بكل دور يو ح المداخل و المخارج الرريسية ومخارج الطوارئ )يوضع في نفس الدور وفي    .6

 مكان بارز(. 

 وضع نموذج التعليمات الواجب اتباعها عند مشاهدة الحريق في أماك  بارزة بممرات المستشفى.   .7

 توضع أسهم في أماك  بارزة تشي  الى الطريق المؤدية الى مخارج الطوارئ عند صدور أمر امخلاء.  .4

 تدريب العاملين بالمستشفى على تطبيق خطة امخلاء و اجراء تجارب عل وا لاستيعابوا.  .1

 تدريب منسوبي السلامة بالمستشفى على قواعد السلامة .   .01

الأنوار  –وجود مخارج للطوارئ ومفاتيحها  -كشافات طوارئ  –توفي  أدوات السلامة وهي )أدوات اطفاء الحريق  .00

 الأسهم الدالة على اتجاه السي  أثناء الطوارئ( وتعريف العاملين على طرق استخدامها..  –الاحتياطية 

 تعريف العاملين بكل قسم على مواقع فصل التيار الكهربائي ومصادر تمديدات الأوكسجين.  .02

 توفي  مولد كهربائي احتياطي يعمل أوتوماتيكيا بمجرد انقطاع التيار الكهربائي مع عمل الفحص الدور  عليه.  .03

 المام جميع العاملين في المستشفى بالخطة.  .04

يتم وضع خطط الطوارئ في المستشفيات بما يتماش ى مع الخطة العامة للشئون الصحية ولا يتعارض مع الخطة  .01

العامة للدفاع المدني ومطبقا الى لارحة هروط السلامة والحماية م  الحريق في المستشفيات والمختا ات 

 والمستودعات . 

اعتبار كل قسم قطاع حريق منفصل ويحدد له نقطة تجمع ومخرج طوارئ حسب لارحة هروط السلامة  .06

 والحماية م  الحريق في المستشفيات 

 يجب توفي  وسارل النجاة الكافية لكل مبنى م  المباني بما يسمح بإخلاره خلال مدة لا ت يد ع  ) ثلاث دقارق (  .07

يجب ان تكون المخارج وطرق النجاة متباعدة قدر اممكان والا يقل عدد المخارج ع  مخرجين في كل طابق يؤديان  .04

 الى طريق النجاة 

 تطبيق لارحة هروط السلامة والحماية م  الحريق في المستشفيات والمختا ات والمستودعات .  .01

 وتحديثوا بشكل ههر     )SNOW BALL(عمل قارمة  .21

 غرفة العمليات ) السيطرة والتحكم ( بالمستشفى:  .20

 الموقع: مكتب مدير الطوارئ )أو الموقع الذ  يختاره مدير المستشفى(. 

 رريس لجنة الطوارئ. المسئول 

 التجهيزات

( خطوط هواتف داخليةر جهاز اتصال لا سلكير دليل هواتف المسئولين ر 3( خط فاكسر )0( خط هاتف مباهرر )2)

 حاسب  لير لوح للكتابة.
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 تسلسل البلاغ في حالة الطوارئ الداخلية 
 أثناء الدوام الرسمي )نداء م  السنت ال( أو باستخدام نظام البيجر أو الا افو اذا كان متوفرا.  •

  -وتتلخص بالاتي  :     (SNOW BALL)أما بعد الدوام الرسمي فإن أفضل وأسرع وأحدث طريقة هي    •

 يبدأ مراقب المستشفى أو موظف الاستقبال بالاتصال على )أ( م  الأشخاص.  .0

 ثم يبدأ )أ( بدوره بالاتصال على )ب(ر)ج( م  الأشخاص.  .2

 يقوم )ب( بدوره بالاتصال على )د(ر )و( م  الأشخاص.  .3

 يقوم )ج( بدوره بالاتصال على )هو(ر) ( م  الأشخاص.  .4

وهكذا حتى يتم اميصال بجميع العاملين في وقت قصي  ودون اهغال واحد فقط بكل تلك امتصالات ويمك  توضيح 

 ذلك كما يلي:
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 المصطلحات المتبعة بالمستشفيات للإعلان ع  حالة طوارئ أو اخلاء 

   Code Yellow                         رفع درجة الاستعداد

    Code Red             وقوع حدث داخل أو خارج المستشفى

 Code Green                        إنهاء حالة الطوارئ 

  ملاحظة :

 يتم عمل لوحة ارهادية بوذه الرموز  وتوزع على أقسام المستشفى لمعرفكوا .     

  توزيع المناطق بقسم امسعاف في حالات الطوارئ وامخلاء :

  : الأحمرمنطقة اللون 

 وبوا يتم استقبال امصابات الخطي ة و تحتاج الى عناية طبية عاجلة .      

 : الأصفر منطقة اللون 

 وبوا يتم استقبال المتوسطة الخطورة والتي تحتاج الى عناية طبية متأخرة .      

 : الأخضرمنطقة اللون 

 وبوا يتم استقبال امصابات الطفيفة والتي يمكنوا الانتظار لحين الانكواء م  اسعاف الحالات السابقة.      

 منطقة اللون الأسود وهي: 

 وبوا يتم استقبال الحالات التي تحمل التصنيف الأسود )متوفين(.     

 

 

 مهام العاملين بالمستشفى في حالة الطوارئ وامخلاء الداخلية 

 مهام موظف السنت ال 

  التأكد م  مصدر البلاغ وأخذ اسمه وجهة عمله ورقم الهاتف بكل دقة. .0

 ابلاغ مدير المستشفى أو م  ينوب عنه.  .2

 اعلان حالة الطوارئ بتوجيه م  مدير المستشفى أو م  ينوب عنه.  .3

 ( لاستدعاء العاملين بالمستشفى اذا كان الوقت في غي  الدوام الرسمي SNOW BALLالبدء في تنفيذ خطوات الو) .4
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 مهام مدير المستشفى

 الاستعدادات المبكرة

 تكوي  لجنه الطوارئ بالمستشفى.  .0

بريد  -فاكس –لاسلكي  –برافو  –بيجر  –تليفون  –التأكد م  سلامة وعمل وسارل الاتصال الأساسية )جوال  .2

 الكت وني ....(

 وضع خطة امخلاء الطبي بمساعدة لجنة الطوارئ.  .3

 التأكد م  المام جميع العاملين بخطة امخلاء الطبي وذلك بإجراء التجارب الوهمية.  .4

 التأكد م  فتح مخارج الطوارئ بصفة مستمرة وعدم وجود معوقات في استخدامها.  .1

 التأكد م  وضع علامات تشي  الى مخارج الطوارئ.  .6

 التأكد م  توفر كشافات الطوارئ.  .7

 تحديد منطقة امخلاء الطبي بالتنسيق مع مناوب الطوارئ.  .4

 وقت وقوع الحدث

 تلقي البلاغ م  سنت ال المستشفى.  .0

 التوجه لموقع الحدث.  .2

 تقييم الموقف.   .3

 اعلان حالة الطوارئ.   .4

 ابلاغ الدفاع المدني ع  طريق غرفة العمليات.   .1

 ابلاغ كل م  مدير الشئون الصحية و مدير ادارة الطوارئ والأزمات  .6

 قيادة غرفة العمليات بالمستشفى.  .7

 مهام مدير الخدمات الطبية

 الاستعدادات المبكرة

 ت ويد رؤساء الأقسام بخطة امخلاء الطبي.  .0

 التنسيق مع قسم التدريب و التعليم لشرح الخطة لجميع العاملين بالمستشفى.  .2

 الاحتفاظ بأعداد المرض ى المنومين بصفة مستمرة ولكل قسم على حدة.  .3

 وقت وقوع الحدث

 امهراف على عملية امخلاء.  .0

 التأكد م  أن المرض ى بحالة جيدة.  .2

 امهراف على تنفيذ خطة امخلاء.  .3

 ت ويد مدير المستشفى بالمعلومات.  .4
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 مهام رؤساء الأقسام العلاجية

 الاستعدادات المبكرة

 استلام نسخة م  خطة امخلاء الطبي م  المدير الطبي.  .0

 هرح الخطة للعاملين معهم بالقسم.  .2

 املمام التام بجميع المرض ى المنومين بالقسم لديه.  .3

 توزيع الأدوار على الأطباء العاملين معهم بالقسم.  .4

 مشاركة مدير التمريض في توزيع الأدوار على الممرضين و الممرضات.  .1

 التأكد م  المام الأطباء و الممرضين العاملين معه بخطة امخلاء الطبي.  .6

 وقت وقوع الحدث

 امهراف على عملية امخلاء.  .0

 التأكد م  وضع المرض ى.  .2

 توزيع العمل على العاملين معه حسب الأدوار المناطة بوم.  .3

 مساعدة الأطباء المعالجين في تحديد أولويات امخلاء.  .4

 التأكد م  اخلاء جميع المرض ى.  .1

  مهام الأطباء المعالجون )الاستشاريين و الأخصاريين(

  تحديد أولويات امخلاء. .0

 امهراف على اخلاء المرض ى.  .2

 التأكد م  أن المرض ى يتلقوا العناية الطبية أثناء امخلاء.  .3

  التأكد م  اخلاء جميع المرض ى المنومين. .4

 مهام الأطباء العاملين

  ابعاد المرض ى ع  منطقة الخطر. .0

 المساعدة في اخلاء المرض ى.  .2

 ابلاغ الطبيب المعالج ع  أ  مريض يحتاج الى عناية خاصة.  .3

 مرافقة المرض ى المحتاجين لعناية خاصة الى منطقة امخلاء. .4
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 مهام مدير التمريض

 الاستعدادات المبكرة

 التأكد م  توفر خطة طوارئ.  .0

 التأكد م  المام جميع هيئة التمريض بالخطة.  .2

 توزيع الأدوار على هيئة التمريض.  .3

  وضع  لية لتوفر احصارية بأعداد المرض ى بكل قسم على حدة بصفة مستمرة. .4

 وقت وقوع الحدث

 تلقي البلاغ م  السنت ال أو عا  النداء.  .0

 التوجه الى منطقة الحدث.  .2

 استدعاء التمريض م  الأقسام الأخرى للمساندة.  .3

 ت ويد المدير الطبي بعدد المرض ى الموجودي  بالقسم المعني.  .4

 امهراف على عمل التمريض.  .1

 ت ويد الخدمات الطبية بالمعلومات.  .6

 مهام مشرفي التمريض

 الاستعدادات المبكرة

 على مشرفي التمريض بكل قسم التأكد م  المام الطاقم التمريض ي بدورهم.  .0

 التأكد م  مخارج الطوارئ وعدم وجود معوقات لاستعمالها.  .2

 التأكد م  توفر احصارية بعدد المرض ى و التشخيصات بصفة مستمرة.  .3

 التأكد م  المام جميع التمريض بكيفية قفل مخارج الأكسجين و التيار الكهربائي.  .4

 وقت وقوع الحدث

 الحفاظ على الهدوء ورباطة الجأش.  .0

 ابلاغ مديرة التمريض و السنت ال.  .2

 اقفال مخارج الأكسجين.  .3

 فصل التيار الكهربائي.  .4

 توجيه المرض ى باتجاه مخارج الطوارئ.  .1

 قفل أبواب الغرف التي بوا حريق.  .6

 اخراج الملفات الطبية وسجلات المرض ى م  القسم في حال عدم وجود موظف السجلات الطبية.  .7

 مصاحبة المرض ى الى منطقة امخلاء.  .4
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 مهام رريس قسم الطوارئ 

  الاستعدادات المبكرة:

 التأكد م  كفاءة عمل جميع الأجه ة الطبية بالطوارئ.  .0

 توفي  اسطوانات الأوكسجين الصغي ة.  .2

 المام جميع العاملين بأدوارهم في حالات الطوارئ.  .3

 التأكد م  تحديد مناطق الفرز المختلفة بطريقة وا حة.  .4

 التأكد م  جاه ية سيارات امسعاف وكفاءة أداء الأجه ة الطبية بوا.  .1

 مراجعة حقيبة امسعاف بصفة مستمرة لضمان احتوائوا على جميع المتطلبات.  .6

 في حالات الطوارئ 

0.  .
ً
 التأكد م  تواجد جميع الأطباء و التمريض في المواقع المحدد لهم مسبقا

 وضع الفرق الطبية المتحركة على أهبة الاستعداد للتحرك عند الحاجة.  .2

 اخلاء قسم امسعاف م  المرض ى العاديين.  .3

 لاستقبال المصابين.  .4
ً
 اخلاء الغرف م  الأسرة استعدادا

 التأكد م  تواجد الفرقة الطبية المحددة ع  منطقة الفرز بمدخل قسم امسعاف.  .1

 قيادة الفريق الطبي العامل بقسم امسعاف.  .6

 اهعار رريس لجنة الطوارئ بالمستشفى ع  أ  احتياجات غي  متوفرة لديه. .7

 مهام مدير المختا 

 الاستعدادات المبكرة

 المام العاملين بالمختا  بالأدوار المناطة بوم.  .0

 توفي  الدم و البلازما بكميات كافية  ومتنوعة.  .2

 وضع خطة طلب دعم م  الدم و البلازما.  .3

 توفر الكيتات و المحاليل.  .4

 التأكد م  أداء جميع الأجه ة بصفة يومية.  .1

 في حالات الطوارئ 

 تحديد فني مختا  على مستوى جيد للتواجد بقسم امسعاف.  .0

 ايقاف جميع الأعمال العادية و الغي  مستعجلة.   .2

 وضع جميع الأجه ة بالمختا  في حالة استعداد تام للحالات الطاررة فقط.  .3

 تقديم بيان لمدير الخدمات الطبية بكميات الدم  ومشتقاته المتوفرة لديه وأنواعها.  .4

 سرعة عمل التحاليل المخا ية المطلوبة وسرعة ايصال النتارج للطبيب المعني.  .1
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 مهام مدير الصيدلية

  التواجد بقسم امسعاف و الطوارئ لتوفي  ما يل م م  محاليل وأدوية. .0

 وضع مستودع الأدوية في حالة استعداد ممداد ما يل م م  أدوية و محاليل .2

 مهام مدير الخدمات المساندة

  توفي  العدد الكافي م  العمالة للمساعدة في نقل المرض ى. .0

 العمل على تواجد فني الكهرباء و التكييف ومهندس الصيانة الطبية.  .2

 توفي  عدد كافي م  رجال الأم  والسلامة للمحافظة على الهدوء وعدم تجمهر المواطنين بقسم الطوارئ.  .3

  مهام الخدمة الاجتماعية وحقوق وعلاقات المرض ى

تكون هي  الجهة المسؤولة ع  استقبال ذو  المرض ى و المصابين لطمأنكوم وارهادهم ع  مكان تواجد ذويوم  .0

  وحالااوم.

  عدم اعطاء أ  معلومات ع  أعداد المصابين أو غي ها لأ  جهة مهما كانت. .2

 مهام موظفي امحصاء ومكتب الدخول و الملفات

  التواجد في منطقة الفرز لحصر المصابين وتجهيز ملفات طوارئ لهم. .0

 السوداء(.  - الخضراء –الصفراء  – الحمراءتجميع وحصر البيانات الخاصة بالمرض ى في كل منطقة على حدة ) .2

 حصر البيان الخاص بالمرض ى و المصابين وتسليم هذا النموذج لرريس لجنة الطوارئ بالمستشفى. .3

 مهام التموي  الطبي 

 عمل بيان بجميع الأجه ة والأدوات الطبية المتوفرة بالمستودع وتسليمه لرريس لجنة الطوارئ بالمستشفى. .0

 دعم منطقة الفرز والاخلاء الطبي بالاحتياجات الطبية التموينية . .2

 العمل على توفي  الأجه ة والأدوات الطبية في مناطق الفرز . .3

 العمل على توفي  عدد كاف م  الأسرة امضافية لتكون جاه ة لاستعمالها بالأقسام اذا ل م الأمر. .4

 مهام قسم التغذية 

 دعم منطقة الفرز والاخلاء الطبي بامعاهة ومياه الشرب . .0

 توفي  الوجبات الخفيفة للمصابين وذويوم  . .2

 توفي  الوجبات للعاملين  ومياه الشرب . .3

 مهام قسم الوفيات

 استقبال المتوفين في الثلاجة . .0

 تصوير المتوفين للتعرف عل وم لاحقا . .2
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 الإخــلاء الطـــبي

 إجراءات إخلاء المستشفى

في حالة حدوث ما يستوجب اخلاء المستشفى فإن درجة الخطورة وحجم الكارثة هما اللذان يحددان الخطة التي يجب 

 اتباعها للإخلاءر ويلاحظ بوجوب وضع تصور للمناطق التي يمك  امخلاء ال وا مع الأخذ في الاعتبار الاحتمالات المختلفة .

 كيف يتم إخلاء المرض ى

  ينقل المرض ى القريبين م  منطقة الخطر الى أقرب منطقة  منة. .0

 المرض ى القادري  على المش ي و الذي  على كراس ي متحركة يتم لفهم بالبطانيات ويوجهوا الى المخارج.  .2

يتم حمل المرض ى الغي  قادري  على المش ي والذي  على كراس ي متحركة بواسطة رجال امنقاذ عند النزول م   .3

 السلالم. 

المرض ى العاج ي  ع  الحركة و الذي  لا يمك  نقلهم بواسطة الكراس ي المتحركة يتم حملهم بواسطة النقالات  .4

 بعد لفهم بالبطانيات .

 
 
 ملاحظات هامة جدا

  تذكر أن اكث  حالات الوفاة  في حوادث الحريق بسبب الاختناق م  الدخان أكث  م  الاحت اق. .0

اجعل جسمك في مستوى منخفض قريب م  الأرض قدر اممكان عند القيام بعملية امخلاء وخاصة اذا كان  .2

 بالهواء. 
ً
 الدخان عالقا

 قفل جميع الأبواب بعد اتمام عملية امخلاء والتأكد م  اخلاء جميع المرض ى و العاملين م  منطقة الخطر.   .3

4.   .
ً
 يجب تحديد منطقة تجمع المرض ى و العاملين مسبقا

تجنب امخلاء الى الطوابق العلوية باستثناء العاملين بالبدروم يتم اخلائوم الى الطابق الأرض ي وم  ثم الى خارج   .1

 المستشفى. 
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 أنواع الإخلاء

 الإخلاء الطبي نوعان: 

  اخلاء ج ئي. .0

 اخلاء كلي.  .2

 : الإخلاء الجزئي وهو نوعان
 
 أولا

  وهو الأفضل ويطبق مبعاد المرض ى م  أحد أجنحة المبنى الى الجهة المقابلة في نفس الطابق.إخلاء أفقي: 

ويطبق هذا النوع م  امخلاء عندما يكون امخلاء الأفقي غي  ممك  بسبب حجم الكارثة في ذلك الطابق إخلاء رأس ي: 

 ع  مكان الكارثة.
ً
 وهذا يعني اخلاء المرض ى م  الطوابق العلوية الى الطوابق السفلية بعيدا

 : الإخلاء كلي: 
 
 ثانيا

ويطبق هذا النوع م  امخلاء عندما يكون امخلاء الج ئي غي  عملي وفيه خطورة على حياة المرض ى و العاملين أو بغرض 

  اخلاء المستشفى لاستقبال مصابين م  جراء كارثة أو حالات طوارئ ويتم اخلاء المستشفى الى المواقع التالية:

 فناء المستشفى وم  ثم الى المستشفيات الأخرى.  .0

 اذا تعذر ذلك لأ  سبب يتم امخلاء الى المستشفيات مباهرة والتي يتم تحديدها في حينه.  .2

مرض ى العناية المرك ة وحالات العناية المتوسطة ينقلون الى المستشفيات الأخرى مباهرة والتي يتم تحديدها  .3

 بواسطة رريس  خطة اللجنة المرك ية في حينه. 

  قرار الإخلاء:

رريس لجنة الطوارئ  بالمستشفى أو م  ينوب عنه هو فقط المخول بإعلان حالة امخلاء الطبي في أوقات الدوام الرسمير 

 أما في غي  أوقات الدوام الرسمي يكون المدير المناوب هو المسئول ع  ذلك لحين وصول رريس لجنة الطوارئ .

 مستل مات امخلاء الطبي: 

  تواجد القوى العاملة الطبية و امدارية. .0

 توفي  الأدوية و المل مة الطبية.  .2

 توفي  ملفات طبية مرقمه مع أساور معصم لاستخدامها اذا تعذر اخلاء الملفات الأصلية لمرض ى.  .3

 بيان بالمرض ى المنومين بالمستشفى وتشخيص كل حاله بكل قسم.  .4

 توفي  سيارات امسعاف واستدعاء عدد أكا  م  جهات أخرى اذا ل م الأمر.  .1

 تحديد مكان امخلاء.  .6
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 الحالات التي يتم ف وا تطبيق خطة امخلاء الطبي

  انقطاع التيار الكهربائي(. –انويار مبنى  –)حريق  :عند حدوث كارثة داخلية بالمستشفى مثل  .0

عند حدوث كارثة خارج المستشفى أصيب ف وا أعداد كبي ة واصابات خطي ة تستدعي اجراء اخلاء  المستشفى م   .2

 مرضاها مستقبال هؤلاء المصابين الجدد واسعافهم. 

 تدابي  للسلامة يجب مراعااوا عند امخلاء

  فصل التيار الكهربائي. .0

 اقفال مصادر وابعاد اسطوانات الأكسجين ع  الموقع.  .2

 ابعاد السجلات الطبية ع  الموقع.  .3

 لمنع الازدحام وامرباك.  .4
ً
 اخلاء المرض ى القادري  على الحركة أولا

 استعمال الكراس ي المتحركة للمرض ى الغي  قادري  على المش ي. .1

 عدم نقل المرض ى بالأسرة وخاصة في امخلاء الرأس ي وفي حالة الضرورة القصوى يتم نقلهم بواسطة نقالات  .6

 الحالات التي يتم ف وا تطبيق خطة امخلاء الطبي

  التقدم الى مكان الحريق بثقة وثبات مع عدم اعلان الحريق وسط المرض ى و المراجعين. .0

 التأكد م  عدم وجود محتج ي  في موقع الحريقر وان وجدوا اعمل على اخلائوم.  .2

 اهعار الكادر الطبي و العاملين بالقسم بالحريق بكل هدوء.  .3

 غلق جميع الأبواب الأخرى حتى لا تمتد ال وا الني ان أو الدخان.  .4

 محاولة اخماد الحريق بوسارل مكافحة الحريق المتوفرة لديك.  .1

 في هذه الأثناء يقوم شخص  خر بإبلاغ سنت ال المستشفى مبلاغ كل م : 

 مدير المستشفى أو م  ينوب عنه.  .0

 التأكد م  فتح جميع مخارج الطوارئ.  .2

 المدير الطبي أو م  ينوب عنه.  .3

 مدير التمريض.  .4

 مسئول الأم  والسلامة بالمستشفى.  .1
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 خطوات التعامل مع حالة طاررة داخل المستشفى: 

عند مشاهدة أحد العاملين ما يشي  لوجود خطر على حياة المرض ى و العاملين بالمستشفى مثل نشوب 

 حريق تنفذ المهام التالية: 

 ابلاغ سنت ال المستشفى ميصال البلاغ  لمدير المستشفى أو م  ينوب عنه.  .0

 فصل التيار الكهربائي.  .2

 غلق وابعاد أسطوانات الأكسجين.  .3

 التأكد م  فتح مخارج الطوارئ .  .4

 اعلان حالة الطوارئ مع تحديد الموقع.  .1

 في مجموعات ويصاحبوم ممرض مرهادهم على موقع امخلاء.  .6
ً
 اخلاء المرض ى القادري  على المش ي أولا

 نقل المرض ى الغي  قادري  على المش ي على كراس ي متحركة أو حملهم بعناية اذا ل م الأمر.  .7

 ينقل في النواية المرض ى الغي  قادري  على المش ي ولا يمك  نقلهم بالكراس ي المتحركة باستعمال المراتب.  .4

على هيئة التمريض بالقسم جمع الملفات الطبية و السجلات الخاصة بالقسم ونقلها الى مكان  م  مع حصر عدد  .1

 المرض ى. 

مرض ى العناية المرك ة لا يتم اخلائوم الا في الضرورة القصوى وينقلون بأسراوم وبصحبة طبيب لقسم الطوارئ  .01

 وم  ثم لمستشفى  خر يتم تحديده م  قبل مدير الشئون الصحية. 

على مسئولين الأم  والسلامة بالمستشفى حفظ الأم  بالمستشفى ومحاولة مكافحة الحريق بالوسارل المتاحة قدر  .00

 اممكان. 

 على موظفي المستودعات توفي  الملابس للمرض ى و امحتياجات التي يحددها رريس لجنة الطوارئ.  .02

 على مدير المختا  وبنك الدم تأمين كميات كافية م  الدم و البلازما ووضعها في حالة استعداد.  .03

 على مدير الصيدلية توفي  الأدوية بكميات كافية لحين الطلب.  .04

 على الأطباء و الفنيين تنفيذ المهام المناطة بوم كما ورد أعلاه.  .01
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 اجراءات اخلاء وحدة العناية المرك ة

يتم اخلاء وحدة العناية المرك ة فقط عند الضرورة القصوى وكخيار أخي  ويكون رريس الوحدة هو الشخص  .0

 الذ  يقوم بامهراف على امخلاء. 

 يجب أن تتخذ كافة الخطوات بحيث يطمئن المرض ى بأن هنالك م  يرعى سلامكوم.   .2

3.   .
ً
 عدم الارتباك و التصرف بثقة م  جانب الكادر الصحي يجعل المريض مطمئنا

 يستعمل الأكسجين فقط للمرض ى الذي  يحتاجونه بصورة ملحة.   .4

تجر  الت تيبات المسبقة لتوفي  معدات الأكسجين المتنقلة وأجه ة امنعاش و الشفط وتحفظ في مكان معين   .1

  م . 

 استعداد قسم الطوارئ لاستقبال مرض ى العناية المرك ة.   .6

 ارهادات امخلاء  

 بحيث يخلو جماعات الى مكان  م  ويخصص أحد الأطباء لمرافقكوم   .0
ً
يتم اخلاء المرض ى القادري  على المش ي أولا

 والاطمئنان على سلامكوم. 

 يلي ذلك اخلاء المرض ى الذي  يستعملون كراس ي متحركة.   .2

وفي النواية يتم اخلاء الملازمين للأسرة وان كان نقلهم بالأسرة غي  مأمون فيتم حملهم على نقالات أو سحبوم   .3

 بالمراتب. 

على الممرض المسئول ع  وحدة العناية المرك ة حفظ المستندات و الملفات الطبية الخاصة بالمرض ى وابعادها   .4

 ع  مكان الحريق. 

 عند وصول المرض ى الى مكان  م  لا بد م  تسليم الملفات الطبية للطبيب المسئول ع  رعايكوم.   .1

 اجراءات اخلاء قسم المواليد

 على الممرضة المسئولة بالقسم أن تكون متواجدة على الدوام لمعرفة موقع وخطورة الحريق.  .0

2.   .
ً
 لكي تقوم بامخلاء وخاصة اذا كان الخطر وهيكا

ً
 لا تنتظر طويلا

 التأكد م  أن جميع المواليد يحملون اسورة التعرف حول المعصم.   .3

 اقفال جميع المعدات الكهربارية وفصل التيار الكهربائي.   .4

 اخلاء معدات الأكسجين.   .1

 استعمال الأسرة المفتوحة لنقل كل ثلاثة أطفال في سرير واحد )قدر المستطاع(.   .6

 تحفظ جميع البيانات و السجلات الخاصة بالمواليد وتنقل الى مكان  م .   .7

 التأكد م  اخلاء جميع المواليد و السجلات الطبية قبل مغادرة القسم واقفال الأبواب.   .4

 يتم الاخلاء بوسارل السلامة الخاصة  بالمواليد متى ما توفرت .  .1
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 ) الإخلاء الخارجي  (   CODE RED استقبال المصابين بقسم الطوارئ و امسعاف عند اعلان 

 م  قبل عمليات الصحة يتم اعلان حالة الطوارئ بالمستشفى.  )Code Red(عند اعلان حالة الطوارئ  .0

 لقسم الطوارئ وامسعاف ويتواجدوا في المواقع المحددة لهم   .2
ً
يتوجه الأطباء و الفنيين و المعنيين بالخطة فورا

    ) عند مدخل قسم امسعافر 
ً
 (. الخضراءالصفراء، ، الحمراءالمنطقة مسبقا

 يتم اخلاء المرض ى الموجودي  بقسم الطوارئ و امسعاف كالتالي:  

 بعد اعطائوم العلاج اللازم.  .0
ً
 الحالات العادية و التي لا تحتاج للتنويم تغادر المستشفى فورا

 الحالات التي لا تسمح حالكوم بمغادرة المستشفى يتم نقلهم للأقسام الداخلية.  .2

يتم اخراج اسرة الطوارئ الموجودة بقسم امسعاف م  الغرف و توضع في ممر الطوارئ استعدادا مستقبال  .3

 المصابين عل وا. 

على رؤساء الأقسام العلاجية تقديم بيان بالمرض ى المنومين بالمستشفى و الذي  يمكنوم الخروج اذا دعت الحاجة   .4

 لذلك. 

 على رؤساء الأقسام تقديم بيان بالمرض ى الذي  يمك  اخلائوم الى المستشفيات الأخرى اذا دعت الحاجة لذلك.   .1

 تقوم مديرة التمريض بتقديم بيان بأعداد الأسرة الشاغرة للمدير الطبي.   .6

 ي ود المدير الطبي مدير المستشفى بالمعلومات المذكورة أعلاه.   .7

 وللبدء في عمل الآتي:  
ً
 يتواجد الفريق المخصص لمنطقة الفرز فورا

 اعادة فرز الحالات فور وصولها.  .0

 على موظف امحصاء حصر الحالات التي تصل حسب النماذج المخصصة لذلك.  .2

 على موظف السجلات الطبية وضع أسورة المعصم لكل مصاب وملف طبي على أن يحمل كلاهما نفس الرقم.  .3

 تواجد عدد كاف م  الممرضين وعمال نقل المرض ى لاصطحابوم للمنطقة الموجه ال وا المصاب.  .4

يتواجد مع كل مصاب طبيب و ممرض لعمل امسعافات المطلوبةر الملاحظاتر الأبحاث مثل الأهعةر التحاليلر  .1

 تقرير طبي(. 

-العنوان -تواجد موظف احصاء وموظف سجلات بكل منطقة معادة الحصر وتكملة الملفات الطبية )الاسم .6

 الدخول(.  -المهنة -التشخيص

 تحويل المصابين الى الأقسام العلاجية المحددة لها.  .7

 بعد انكواء حالة الطوارئ يتم الآتي

 م  قبل رريس لجنة الطوارئ أو م  ينوب عنه. CODE GREEN  امعلان ع  انكواء حالة الطوارئ باستعمال الرم   .0

 يتوجه الأطباء للأقسام الداخلية لمتابعة حالات المصابين الذي  تم تنويمهم.  .2

على موظف امحصاء و السجلات الطبية المرور على أقسام المستشفى المختلفة معادة حصر الأعداد حسب  .3

 النماذج المخصصة لذلك.
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 الباب الرابع 

 خطة الطوارئ بالمنطقة المركزية ) الحرم المكي الشريف (

 الخطة التشغيلية لمراكز الحرم المكي الشريف

 الخطة التشغيلية للجنة  الطوارئ بالمنطقة المركزية
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 الرمز على الشبكة رقم الجوال الوظيفة الاسم

 03سليم  1111131011 مدير مستشفى أجياد د. احمد المالكي

 أ 03سليم  1161161642 المدير الطبي د. تركي السليماني

 3مناوب  1140611146 رريس مراك  طوارئ الحرم د.علي فوزي

 3مرك    1113126017 رريس تمريض المراك   أ. عبدالله برناوي 

 الخطة التشغيلية للمنطقة المرك ية ومراك  طوارئ الحرم المكي الشريف

 بيان بأسماء مسئولين المنطقة المرك ية

 

 

 

 

 

 

 

 

 مواقع الخدمات الطبية  : 

 الساحة الجنوبية :

 سرير عناية مرك ة. 21سرير طوارئ  و   31مستشفى أجياد للطوارئ بسعة 

 الساحة الشمالية 

 سرير .  11مستشفى الحرم  للطوارئ بسعة 

 ( مرك  طوارئ تابعة لمستشفى أجياد للطوارئ . 3يوجد داخل الحرم المكي الشريف عدد ) 

 في توسعة الملك فهد في الجهة الغربية م  المسجد الحرام . 44الى باب  41الاول    : في الدور الاول  م  باب 

 الثاني   : بجوار باب السلام في قبو المسعى في الجهة الشرقية م  المسجد الحرام .

 الثالث : ساحات الحرم بجوار فندق دار التوحيد.

 
 مناطق الاسناد  : 

 المنطقة 

 الغ ة

 طلعة صدقي باتجاه الجمرات

 هارع ابراهيم الخليل

 مخارج الانفاق الغربية للجمرات م  جهة الع ي ية

 انفاق الفيصلية

 الشبيكة

 هارع الهجرة

 نفق محبس الج  طريق المشاه

 الرمز على الشبكة رقم الجوال الوظيفة الاسم

 أ. وائل عبدالقادر قملو
مشرف لجنة الطوارئ 

 بالمنطقة المرك ية
 / أ21سليم  1116111111
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 خطة لجنة الطوارئ بالمنطقة المرك ية ) الحرم المكي الشريف (

 الأهداف:

 حصر اممكانيات الطبية بالحرم المكي الشريف وخارجه المسخرة لخدمة ضيوف الرحم . .0

 التواجد بساحات المسجد الحرام وخاصة أوقات الازدحام لضمان التدخل السريع. .2

 تقديم الرعاية الطبية وامسعافية للمتضرري . .3

 اجراء امخلاء الطبي السريع. .4

 الحـوادث المتوقعـة :

 تدافع بسبب الازدحام. .0

 تساقط بسبب هطول الأمطار. .2

 مظاهرات وأعمال تخريبية . .3

 متطلبـات الخطـة:

 تجهيز المراك  الصحية وامسعافية بالمسجد الحرام بالقوى البشرية المؤهلة والتجهيزات الطبية. .0

 فرق طبية ميدانية للتدخل السريع. .2

 استعداد مستشفى طوارئ أجياد والمستشفيات الأخرى لاستقبال المصابين. .3

( سيارات اسعاف ) سند ( في المنطقة المرك ية للحرم المكي  تكون موزعة على مناطق الاخلاء الطبي 01تواجد عدد ) .4

 المحددة مسبقا : 

 بجوار مستشفى اجياد الطوارئ . أ.

 بجوار فندق دار التوحيد. ب.

 بجوار مرك  التائوين ) المسيال (. ت.

 مواقف النقل الجماعي  بالغ ة. ث.

 الساحة الشمالية توسعة الملك عبد  رحمه  . ج.

 الاستعدادات :

 توفي  فرق طبية ميدانية بمواقع امخلاء الطبي بالمسجد الحرام. .0

 تدريب الكوادر الطبية والفنية على أعمال الطوارئ. .2

 التنسيق مع الجهات المعنية ) الهلال الأحمر السعود ر هرطة أم  الحرمر الدفاع المدني(. .3

 خطـة العمـل :

 تتواجد الفرق الطبية الميدانية بمواقع امخلاء الطبي المحددة.   .0

 ابلاغ عمليات الصحة فورا  لرفع درجة الاستعداد وتنفيذ خطة الطوارئ .   .2

 يتواجد رريس لجنة طوارئ المنطقة المرك ية أو م  ينوب عنه بالموقع مباهرة. .3

 اعلان حالة الطوارئ بجميع المستشفيات حسب تعليمات  غرفة القيادة والسيطرة .  .4

 يتم توجيه الفرق الطبية الميدانية المتواجدة داخل الحرم الى موقع الحدث. .1

 على الفرق الطبية الميدانية العمل على سرعة اجراء الفرز الطبي وتقديم العلاج امسعافي. .6

نقل المصاب الى أقرب مرك  بالحرم بواسطة مسعفي الهلال الأحمر والدفاع المدني مع التأكد م  العلامات الحيوية  .7

 م  قبل الفريق الطبي.
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 الباب الخامس 

 الطوارئ الاشعاعية والبيولوجية والكيميائية
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 التطهي  م  التلوث الكيميائي أو البيولوجي

 يعني الخطوات اللازمة مزالة الخطر م  الجو المحيط والمهدد للحياة . 
 : المهموووة

 مواجهة حالات التلوث الكيميائي والجرثومي ومحاصراوا .

 : الأهووداف

 منع زيادة امصابات والخسارر . .0

 تقديم العلاج امسعافي السريع. .2

 الحفاظ على البنية التحتية المعرضة للخطر مثل المستشفيات . .3

 منع انتشار التلوث . .4

 الجهات المشاركة في الخطة :

 وزارة الصحة . .0

 وزارة الدفاع والطي ان )امدارة العام للخدمات الطبية بالقوات المسلحة( . .2

 المديرية العامة للدفاع المدني . .3

 الأم  العام . .4

 هيئة الهلال الأحمر السعود  . .1

 خطة الاستعداد :

 جمع المعلومات . .0

 وضع الهيكل التنظيمي للمساندة الطبية . .2

 تحديد دور ومهام كل جهة . .3

 تحديد كيفية امعلان التحذير  عند وقوع الحدث . .4

 مرحلة التدخل الطبي والغي  طبي . .1

 .تحديد الفريق الميداني لتحديد نوع المادة المسببة للكارثة  .6
 

 بيانات المسئولين 

 المسؤوليات رقم الجوال الوظيفة الاسم

 الدكتور .خالد المسعود 
مدير ادارة صحة البيئة والصحة 

 المهنية
1111123624 

طوارئ الحوادث 

 الاهعاعية والكيميارية

 1111213246 مدير ادارة مكافحة العدوى  الدكتورة. ثريا احمد
طوارئ الحوادث 

 البيولوجية
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 مهام الجهات المشواركة :

 (  وزارة الصحة : 0

توفي  الأجه ة والمعدات الطبية والمواد العلاجية والمواد المطهرة وغي ها م  الاحتياجات الضرورية سوواء للمتوضرري   .0

 أو العاملين .

العمل على اويئة وحدات خاصة بالمعالجة والتطهي  م  العوامل الكيمارية والجرثومية  في كل م  مستشفى النوور / .2

 عرفات العام/ مستشفى هرق عرفات.

 استقبال الحالات المصابة  بعد التطهي  المبدئي الميداني والقيام بعمليات التطهي  النوائي ثم علاجهم . .3

 قيادة وتجهيز مواقع الفرز والتصنيف والمعالجة الأولية خارج منطقة التلوث . .4

فوورز وتووصنيف  امصووابات ومعالجووة الحووالات الحرجووة فووي منطقووة امخوولاء الطووبي  ر واويئووة الحووالات مخلائوووا بواسووطة  .1

 الهلال الأحمر .

 التعاون والتنسيق مع الجهات التي ترغب في تدريب منسوب وا على كيفية التعامل ومواجهة الحالات الوبارية . .6

 فحص العينات المشبوهة والتي تم تحري ها م  الدفاع المدني . .7

 تجهيز فرق الطوارئ الطبية التابعة للوزارة للمساهمة في عمليات امخلاء الطبي في المناطق الآمنة . .4

 توفي  مخ ون احتياطي م  الأدوية واللقاحات الخاصة بالوقاية م  أسلحة التدمي  الشامل . .1

 المشاركة ضم  الفريق الفني الم مع تشكيله أثناء مهمة الحج لتقديم الاستشارات الفنية والمعلومات . .01

 تبادل المعلومات ذات الصلة بالمواد الخطرة مع الجهات المشاركة في تنفيذ الخطة . .00

 (  وزارة الدفاع والطي ان )امدارة العامة للخدمات الطبية بالقوات المسلحة ( : 2

 توفي  وتجهيز موقع التطهي  )بدقم الوبر( . .0

 المشاركة في تحديد نوع المادة المسببة للكارثة تنسيقا مع المديرية العامة  للدفاع المدني . .2

 المشاركة في عملية التطهي  الجماعي في موقع الكارثة . .3

 القيام بعملية التطهي  م  التلوث الكيميائي والجرثومي بالمفرزة الطبية بدقم الوبر. .4

 تأمين التجهيزات اللازمة لمواد التطهي  م  التلوث الكيميائي والجرثومي  . .1

 توفي  العناصر البشرية المؤهلة للتعامل مع مثل هذه الحالات . .6

 تأمين البدل الواقية مع كامل تجهيزااوا للكوادر الطبية التابعة لوزارة الصحة . .7

تووودريب الأطبووواء والممرضوووين التوووابعين لووووزارة الوووصحة علوووى التعامووول موووع مثووول هوووذه الحوووالات وطووورق اسوووتعمال البووودل  .4

 الواقية .
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 (  المديرية العامة للدفاع المدني : 3

 الكشف على المادة الملوثة وتحديد نوعها . .0

 تحديد وانشاء موقع امخلاء الطبي . .2

 ادارة موقع الكارثة. .3

 ازالة التلوث م  الطرق والمباني والمركبات اذا استدعى الأمر ذلك .  .4

 مشاركة طي ان الدفاع المدني في عملية امخلاء الطبي وامنقاذ عند الضرورة . .1

تتولى فرق التطهي  التابعة للدفاع المودني بالتعواون موع الفوصيل الكيمواو  التوابع لوسلاح المهندسوين عمليوات التطهيو   .6

 الميداني الجماعي للمتواجدي  في موقع الكارثة.

 (  الأم  العوووووام :  4

 تسهيل وصول الكوادر الطبية للموقع . .0

 منع الدخول والخروج م  والى منطقة الحدث . .2

 التقاط الصور وأخذ البصمات للمتوفين . .3

 حفظ الممتلكات الخاصة بالمصابين . .4

 (  هيئة الهلال الأحمر السعود  : 1

 توفي  الكوادر البشرية والتدريب على كيفية استعمال البدل الواقية . .0

 نقل المصابين م  موقع الكارثة الى المستشفيات . .2

 اضافة الى المهمات التي وردت في خطة الطوارئ وامخلاء الطبي . .3

 

 المديرية العامة للدفاع المدني القائد الميدانـــي

 وزارة الصحة  قائد الإخلاء الطبـي

 وزارة الدفاع  قائد منطقة التطهير
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 خطوة العموول

  :  لتمييز حالة التلوث الكيميائي والجرثومي م  حالات الكوارث الأخرى جعل لها رم   خاص وهو ) ك ( .
ً
 أولا

  : عند تلقي بلاغ بوقوع تلوث كيميائي أو جرثومي تتبع الخطوات التالية على الفور :
ً
 ثانيا

 انتقال الفرق الميدانية التابعة للخدمات الطبية بالقوات المسلحة والدفاع المدني الى موقع الحدث .  - 0

 حصر المنطقة الملوثة وتحديد المنطقة الآمنة .  - 2

 اجراء عملية التطهي  والتي تتكون م  ثلاثة مراحل :  - 1

 المرحلة الأولى وتتم في الموقع :

 أ (  اخلاء المصابين م  المنطقة ذات الخطورة العالية بأقل عدد م  المختصين لتحديد  منطقة الخطر الحمراء .

 ب(  تطهي  المصابين القدري  على المش ي وم  ثم تطهي  المصابين المحتاجين للمساعدة .

 نقل المصابين الى منطقة الفرز .  - 6

 بعد اتمام عملية التطهي  .  - 7
ً
 التعامل مع الحالات في منطقة الفرز طبيا

بعوووود اتمووووام عمليووووة التطهوووي  فوووي مركووو  التطهووووي  بوووودقم الوبوووور ر ينقوووول المووووصابين الووووى مستووووشفيات وزارة الووووصحة حووووسب   - 4

 الأولويات التالية:

 أ (  مستشفى النور التخصص ي .

 ب(  مستشفى عرفات العام .

 ج( مستشفى هرق عرفات .

 أما بالنسبة للمتوفين فيتم نقلهم الى مجمع الطوارئ بالمعيصم .

 المرحلة الثانية وتتم في مراك  التطهي  :

 أ  (  غسل سريع للجسم .

 ب (  غسل جميع أج اء الجسم بمحلول صوديوم هيدروكلورايد .

 ج (  غسل الجسم بالماء .
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 المرحلة الثالثة التأكيدية :

 أ  (  غسل جميع أج اء الجسم بالماء .

 ب (  تجفيف الجسم وارتداء ملابس نظيفة .

 الفرز الطبي الميداني في حالات التلوث الكيميائي :

 -ان الفرز الطبي لحالات امصابة بالتلوث الكيميائي معقد بعض الش يء للأسباب التالية :

 تأخر ظهور الأعراض .  - 0

 اختلاف الجرعات لدى المصابين مع اختلاف التوقيت .  - 2

 مووع ملاحظووة ظهووور العلامووات والأعووراض علووى المووصابين 
ً
لووذلك فووأن الفوورز الطووبي لمثوول هووذه الحووالات يجووب أن يكووون مووستمرا

 أن الأطفوال أكوث  حساسوية 
ً
بصفة مستمرة ر وكل شخص في منطقوة التلووث يجوب أن يحوصل علوى الجرعوة الموضادة ر علموا

 للإصابة لذا يجب أن يعطوا الأولوية في العلاج .

 وهناك تصنيف خاص لحالات التلوث الكيميائي وهو :

 م  منطقة التلوث . .0
ً
 مصابين قريبين جدا

 مصابين تعرضوا للتلوث . .2

 مصابين بآثار تلوث على ملابسهم . .3

 مصابين ظهرت عل وم أعراض وعلامات خطي ة . .4
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 الطوارئ الإشعاعية و البيولوجية والكيميائية 

 قد يشكل خطرا اهعاعيا او كيمياريا او بيولوجيا ان تعد خطة طوارئ  .0
ً
يجب على كل منشأة تتعامل مع مصدرا

 تأخذ في الحسبان كافة الحوادث المحتملة وطرق وأساليب مواجهة كل منوا . 

عند وقوع  الحادث الاهعاعي او الكيميائي او البيولوجي على المنشئة مواجهته والاستجابة له فورا بودف احتواء  .2

 الحادث وايقاف انتشاره والتقليل م  عواقبه السلبية .

 تعريف الحادث الاشعاعي

كل حدث او حادث غي  مقصود بما في ذلك الحدث او الحادث الناتج ع  خطأ في تشغيل المعدة او المصدر المشع او 

حدوث عطل ف وا او أ  خلل  خر ر تت تب عليه عواقب غي  حميدة لا يمك  اهمالها م  وجهة نظر الحماية والأمان ر 

 .ويمك  أن تؤد  الى تعرض اهعاعي كام  أو الى ظروف تعرض غي  عادية 
 

 تعريف خطة الطوارئ الإشعاعية

هي مجموعة م  امجراءات والافعال والخطوات المتعاقبة التي ينبغي تنفيذها بمجرد وقوع الحادث الاهعاعي المعين او 

بمجرد اكتشافه . وتتضم  الخطة توفي  الاحتياجات البشرية والفنية الل مة للمواجهة والتدريب العملي على تنفيذ كافة 

 امجراءات والخطوات وعلى استخدام معدة المواجهة.
 

 مكونات خطة الطوارئ الاشعاعية

 اجراءات وخطوات مواجهة كافة أنواع الحوادث المحتملة للمصدر المشع . .0

 القوى البشرية اللازمة لتنفيذ خطوات المواجهة والاستجابة للمواقف الطاررة . .2

 الاحتياجات الفنية والمعدات اللازمة للمواجهة . .3

  لية التنسيق بين الأطراف المختلفة المشاركة في المواجهة م  داخل وخارج المنشأة . .4

 التدريب المتكرر على تنفيذ الخطط . .1
 

 أنواع الحوادث المحتملة

 تشمل الحوادث المحتملة المرتبطة بالمصادر المشعة الموجودة حاليا بالمملكة الحالات التالية .0

 حوادث فقد او سرقة مصدر او مادة مشعة .2

 حوادث سفور مصدر او مادة مشعة  ) أ  خروجه م  درعه ( أو حوادث انفجار المصدر محكم امغلاق  .3

 حوادث انفتاح المصدر أو انسكاب المادة المشعة وتلوث المكان او المعدات او البشر بالمادة المشعة .4

 التعرض لجرعات أعلى م  القيم المخطط لها .1
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 مستويات الحوادث الاشعاعية

 تم تصنيف الحوادث امهعاعية م  حيث امتدادها الجغرافي

 حوادث المستوى الأول:

 وهي الحوادث التي لا تمتد عواقبوا الى خارج المبنى الذ  وقعت فيه.

 حوادث المستوى الثاني:

 وهي الحوادث التي تمتد عواقبوا الى خارج المبنى الذ  وقعت فيه ولكنوا لا تمتد خارج حدود المنشأة .

 حوادث المستوى الثالث:

 وهي الحوادث التي تمتد عواقبوا الى خارج حدود المنشأة ولكنوا لا تمتد خارج حدود الدولة.

 حوادث المستوى الرابع:

 وهي الحوادث التي يمك  أن تمتد عواقبوا الى خارج حدود الدولة.

 حوادث المستوى الخامس:

 وهي الحوادث الناتجة م  ممارسات أو منشآت تقع خارج حدود الدولة وتمتد عواقبوا الى داخل حدود المملكة.

 بعض طرق تصنيف الحوادث الإشعاعية والنووية :

 م  حيث الموقع

 الحوادث الداخلية : 

 هي الحوادث التي تقع داخل حدود المملكة في أراض وا أو في أجوائوا أو مياهها امقليمية) المستوى الرابع(.

وتتضم  جميع الحوادث التي تقع داخل المنشآت المرخص لها بتداول المصادر المشعة أو المواد النووية أو مواقع العمل 

الأخرى التابعة لهذه المنشآت ر أو أثناء نقل المواد أو النفايات المشعة على الطرق المختلفة كما تتضم  حوادث سقوط 

 الأقمار الصناعية أو الطاررات أو كوارث التفجي ات النووية داخل حدود المملكة.

 الحوادث الخارجية :

 ع  أجوائوا أو مياهها امقليمية )المستوى الخامس( ولك  يمك  أن 
ً
هي الحوادث التي تقع خارج حدود المملكة أو بعيدا

 تمتد تأثي ااوا الى داخل حدود المملكة مثل حوادث المفاعلات النووية أو التفجي ات النووية.

 إجراءات التبليغ بالحوادث الإشعاعية والنووية وتنفيذ خطة المواجهة

يقوم فريق الاستجابة الوطني للطوارئ امهعاعية والنووية بإعداد وتبني  لية التبليغ ع  الحوادث امهعاعية  .0

والنووية على المستوى الوطني ويحضر أعضاره ومنوم عضو م  الصحة الى غرفة القيادة والسيطرة )غرفة 

البلاغات( للمديرية العامة للدفاع المدني وعلى الفريق تنفيذ الخطة للمواجهة للحوادث النووية وامهعاعية م  

 المستوى الثالث الى الخامس في الدولة وتنسيق الجهود بين الجهات المختلفة.

 عند ورود بلاغ لأ  جهة ع  حادث اهعاعي أو نوو  يجب ابلاغ المديرية العامة للدفاع المدني . .2

3.  
ً
تتولى المديرية العامة للدفاع المدني ابلاغ مدينة الملك عبد  للطاقة الذرية والمتجددة )الجهة المختصة حاليا

(  بالحادث وذلك لتقييم 
ً
بالمهمات الفنية للحماية م  امهعاع( ر )مدينة الملك عبدالع ي  للعلوم والتقنية سابقا

 الموقف وتحديد مستوى التدخل.

يتولى الدفاع ابلاغ الجهات الأخرى واستدعاء فريق الاستجابة الوطني للطوارئ امهعاعية والنووية للحوادث م   .4

 المستوى الثالث الى الخامس.
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 المواد الكيميائية
 في حياة الأفراد تتسابق الكثي  م  الدول في تطوير استخدامات المواد الكيميارية حيث 

ً
 كبي ا
ً
تلعب المواد الكيميارية دورا

والشعوب حتى أصبحت رفاهية وتقدم الشعوب تقاس بما توصلت اليه م  اكتشاف المواد الكيميارية واستخدامها في 

هتى مجالات الحياة ر واستخدام المواد الكيميارية سلاح ذو حدي  فإذا أحس  استخدامه كانت تعا  ع  الوجه المض يء 

والمفيد للبشرية أما اذا أس ئ استخدام هذه المواد فأنوا تفصح ع  الوجه القبيح الذ  يسبب دمار البشرية ويودر حياة 

 الأفراد

 خطورة المواد الكيماويةأسباب   

 -تعتا  المواد الكيميارية م  أهد وأخطر ما يواجه امنسان لأسباب كثي ة نذكر منوا ما يلي :

 صلبة (. -غازية  -أن المواد الكيميارية تأخذ أكث  م  هكل فهي تتواجد على صورة ) سارلة  .0

 الجلد (. أن قدرة نفاذها الى جسد امنسان سريعة وع  طووريق ) الجهاز التنفس ي والهضمي وملامسة .2

 سيئا .3
ً
مثل تليف  أن تأثي ها على أعضاء الجسد يتم بتفاعلها مع بعض أعضاء الجسم وبالتالي فأنوا تؤثر فيه تأثي ا

 الررة وتسمم الدم.

 فت ة زمنية. أن درجة التأثي  الحاد الذ  ينتج ع  هذه المادة بالجسد قد يحدث فور دخولها للجسد أو يحدث بعد .4

أن بعض هذه الموواد ليس لها طعم ولا لون ولا رارحة وبالتالي يصعب على امنسان امحساس بوا أو سرعة   .1

 اكتشافها.

 أن سرعة انتشار هذه المواد م  أماكو  تواجدها يوسع قاعدة تأثي ها وما تحدثه م  أضرار. .6

 أن وجود هذه المواد بالجسم يؤدى الى عدم الات ان وتؤثر على كفاءة بعض أعضواء الجسم. .7

 في بعض أجه ة ومعدات العمل مثل الصدأ أو التآكل والانفجار والحريق الذاتي. .4
ً
 قد تحدث تأثي ا

  وحدات التطهير :  
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 :تصنيف المواد الكيميائية وفقا لخطورة المادة 

 :الخطورة الذاتية

التي تتضمنوا المادة والتي تصنف على أساسها في احدى  ) الكيميارية-الفيزيارية) وهي تشي  الى الخصارص الذاتية

  :المجموعات التالية

 المواد القابلة للاشتعال:

وهي مواد تقوم بإصدار أبخرة أو غازات قابلة للاهتعال اما لوحدها أو بالاتحاد مع مادة أو مركب أو م يج  خر بتوفر 

 .وتتحدد درجة قابلية المادة للاهتعال بالاعتماد على ما يسمى نقطة الوميض .عوامل خارجية

  :المواد القابلة للانفجار

ميكانيكية(  – فيزيارية وهي عبارة ع  مواد تتضم  خصارص ذاتية تجعلها قابلة للانفجار بتأثي  عوامل خارجية )

جميع المواد القابلة للاهتعال تملك القدرة على تشكيل مخلوط قابل للانفجار  - .كالحرارة أو الشرر أو الصدم أو السحق

يمك  لجميع الغازات المحفوظة تحت ضغط مرتفع أن تشكل خطر  - .مع الهواء عند تركيز معين وبتوفر عوامل مساعدة

 .الانفجار لدى توفر الشروط المساعدة

  :المواد المؤكســدة 

وهي عبارة ع  مواد غونويوة بالأوكسجين وهديدة التفاعل مع المواد الأخرى محررة كميات كبي ة م  الحرارة )فوق الكلورات 

 .(وفوق الأكاسيد

  :المواد الأكــالـة

أو أكث   2وهي مواد قادرة على احداث تخريب في النسيج الحي لدى ملامسته لهار وتكون درجة حموضكوا أقل م  

 .(حموض أو أسس قوية) 0221م 

 
 
  :المواد الفعالة كيميائيا

 حيث يؤد  تفاعلها مع المواد الكيميارية الأخرى الى احتمال وقوع حوادث خطرة نتيجة تشكل 
ً
وهي مواد نشيطة كيمياريا

 مواد قابلة للاهتعال أو الانفجار أو مواد هديدة السمية.

 : التعريف بالكارثة البيولوجية

فطريات ( أو السموم الناتجة عنها  –فيروسات  –يعني استخدام الحيوانات والنباتات الضارة او الجراثيم ) بكتيريا 

 في الطبيعة كسلاح ويتم ذلك على ثلاث طرق :

 تسميم الأطعمة والمياه .0

 استخدام الحيوان او النبات او الجراثيم .2

 استخدام ناقل للعنصر الضار او الافه .3

 . الكارثة البيولوجية حدث جرثومي ضار يقع على المجتمع يؤد  الى عج  مفاجئ مؤقت في الخدمات

تعتمد مدة هذا العج  على كفاءة الخدمات الطاررة ونوعية الكارثة البيولوجية كما ان  حايا الكارثة ليسوا فقط م  

 . المصابين جسديا والموتى بل هنالك مصابين نفسيا

 : توفير خدمات خاصة بالكارثة البيولوجية

 . مصادر  منة للماء والطعام .0

 . مأوى مسكان وحماية المصابين .2

 ( رعاية طبية ) وقاية وعلاج واعادة تأهيل .3
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 تخطيط منطقة الفرز 

يتم تحديد موقع الفرز )محطة المساعدة الطبية المتقدمة ( بالتنسيق مع قائد منطقة الإخلاء من 

 الدفاع المدني حسب الاتي ما امكن ذلك :

يكون موقع  م  ) في المنطقة الباردة بالنسبة للحوادث غي  التقليدية / أ  بعيد ع  التلوث( أقرب ما يكون م   .0

 موقع الحادث ) المنطقة الحارة بالنسبة للحوادث الغي  تقليدية / أ  منطقة التلوث والخطر(ر

تكون له مخارج ومداخل منفصلة  منة ومعلمة يوجد فيه وسارل اتصال ومياه وانارة ويمك  عمل مهبط للطاررات  .2

العمودية بقربه . حيث يتم استقبال المصابين م  مكان الكارثة بعد قيام رجال الدفاع المدني بعمليات التطهي  

الميداني ) يتم في منطقة تسمى المنطقة الدافئة بالنسبة للحوادث الغي  تقليدية حيث تكون نظيفة و منة وتتلوث 

 م  عملية التطهي  للعناصر والآلات والمصابين( ان ل م .

ر وم  ثم تنقل الحالات بوسارل النقل  .3
ً
يتم تصنيف المصابين باستخدام بطاقات التصنيف المتعارف عل وا دوليا

امسعافي المتوفرة الى منطقة امخلاء الطبي حسب نوع امصابات وعدد المصابين ) توزع حسب ادارة الطوارئ(. 

ويسلم الج ء المنزوع م  بطاقات الفرز الى القارد الميداني حتى يتمك  مع مندوب امحصاء ) مندوب لجنة امحصاء 

بالمديرية ومندوبي امحصاء بالمنشآت الصحية وحسب خطة امحصاء للطوارئ( م  عمل احصاريات دقيقة ع  

 بأول الى اللجنة المرك ية .
ً
 أعداد المصابين ودرجة اصابكوم وأعداد الوفيات . ليتم بعد ذلك رفع البيانات أولا

يجب عليك حماية نفسك والعاملين معك باستخدام اللباس الواقي قدر الامكان. وضع المصاب بوضع مريح حسب  .4

 حالته الذهنية والتنفسية.

سلسلة معدنية ...الخ(  ووضعها في كيس بلاستيكي مغلق  -ازالة جميع ملابس المصاب وأ  قطع عليه )ساعة .1

بإحكام لمنع انتشار الم يد م  المادة الكيميارية. هذا مهم بالنسبة للمواد التي تكون بحالة سارلة وهو أقل أهمية 

 بالنسبة للمواد الغازية فقط.

غسل كافة جسم المصاب بالماء الفاتر والصابون والمسح بنعومة )لان الضغط  قد ي يد م  امتصاص المادة  .6

 السامة(.

تنظيف الجروح والقروح بالمعقمات  –دعم الضغط بالسوارل الوريدية –معالجة الاعراض ) دعم التنفس  .7

 اللازمة.

المعالجة النوعية حسب نوع المادة الكيميارية اذا عرفت . أو معالجة حسب الاعراض اذا لم تعرف المادة  .4

 الكيميارية .
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 الفريق الطبي

 يتواجد في المنطقة الآمنة )المحطة الطبية المتقدمة الأولى(.
قد يستلزم دخول الفريق الطبي إلى مشهد الحادث ولكن بشرط أمان الموقع وعدم وجود تلوث وذلك في 

 عملية الإنقاذ المعقدة على سبيل المثال وليس الحصر مع استخدام وسائل الحماية :

 طول الفت ة اللازمة لتخليص المصاب ووجود خطر على حياته. .0

 الكوارث كبي ة المساحة واتساع رقعة توزيع المصابين. .2

 يقوم رئيس أول فريق طبي يصل إلى الموقع :

 بدور قارد الموقع. .1

يقوم في حالة الكوارث الكبي ة الانتشار بطلب المساندة لتكوي  وحدات تحت قيادته بقارد مكلف لكل وحدة  .2

 )ضابط الفرز( لكل منطقة عمل.

 يقوم بتحديد نوع الكارثة وحجمها. .3

 نقل المعلومات الواصلة اليه م  ضباط الوحدات الى القيادة الطبية. .4

 امعداد لموقع الفرز لحين وصول الوحدات الأخرى. .5

 والنقل السريع بعد امسعاف الأولي البسيط. .6
ً
 فرز الحالات سريعا

 من هو القائد الميداني:

: قارد أول فريق طبي ميداني يصل الموقع.
ً
 أولا

: القارد الخبي  لأكا  فريق طبي ميداني يصل يقوم باستلام القيادة بعد ذلك.
ً
 ثانيا

 من هو قائد الفريق الميداني وما هي مهامه؟

يستلم القيادة المناوب م  ادارة الطوارئ أو م  يوص ي مدير ادارة الطوارئ باستلامه ادارة الموقع م  الموجودي  في 

 الميدان وتسلم القيادة بالمواجهة ويقوم بالاتي :

 اعداد منطقة الفرز وتجهيز الوحدات تحت مظلة خطة الدفاع المدني في الموقع. .0

 يقوم بتفعيل خطة الفريق وبداية عملية الفرز وينظم عمل سيارات امسعاف والأفراد في فريقه. .2

 التنسيق مع جهات امنقاذ في الموقع. .3

 طلب المساندة وارسال المعلومات الى القيادة. .4
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 الباب السادس

 

 الإستعدادات المطلوبة لتوفير الدم ومكوناته 

  كميات وفصائل مكونات الدم

 بيـان تـوزيع وحـدات الـدم ومشتقاته 

 كيفية توفير الدم ومكوناته في حالات النقص والإحتياج 

ة تنفيذ أعمال بنك الدم
ّ
ط

ُ
 المركزي  خ

 معلومات عامة عن بنوك الدم 

 أسماء المسئولين عن بنوك الدم ووسائل التواصل 
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 خطة تأمين وتوفير الدم ومكوناته خلال موسم الحج وحالات الطوارئ 
ة : 

ّ
ط

ُ
 الهدف من الخ

 توفي  كميات الدم ومكوناته المطلوبة لمستشفيات مكة المكرمة  والمشاعر في الحالات التالية: 

 الحالات الطبيعية ) العادية (  .0

 عند حدوث نقص أو احتياج  .2

 حالات الطوارئ الاحتياطي الاست اتيجي  .3

   أ.   الجهة المشرفة

 امدارة العامة للمختا ات وبنوك الدم بوزارة الصحة

 ادارة المختا ات وبنوك الدم بصحة مكة المكرمة

    ب. الجهة المنفذة

 بنك الدم المرك   بصحة مكة المكرمة

ــــــــــــــة  ج. الجهات المشاركــــــــــ

 بنوك الدم بصحة مكة المكرمة .0

 المختا  امقليمي وبنك الدم بالرياض .2

 مدينة الملك فهد الطبية بالرياض .3

 مدينة الملك عبد الع ي  الطبية بالرياض .4

 مستشفى الملك فيصل التخصص ي بالرياض .1

 المختا  امقليمي وبنك الدم بالدمام .6

 مستشفى الملك فهد التخصص ي بالدمام .7

 مستشفى الملك فهد التخصص ي با يدة .4

 مستشفى القريات العام .1

 بنك الدم المرك   بالطارف .01

 مستشفى الملك فهد للقوات المسلحة بجده .00

 مستشفى الملك عبدالع ي  الجامعي بجده .02

 مستشفى الملك فهد بجدة .03

 مستشفى الملك عبد الع ي  ومرك  الأورام بجدة .04

 مستشفى الولادة والأطفال بجدة  .01

 مستشفى قوى الأم  بالرياض ومكة المكرمة .06
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 د. كميات الدم ومكوناته المطلوب توفي ها م  الجهات المشاركة في التنفيذ:

 (   4( و )  /وهي موضحة في الجدول رقم ) 

ة الأخرى المشاركة بتوفي ها خلال موسم حج عام بيان بكميات وفصائل الدم   هو0434التي ستقوم الجهات الصحي 

 بنوك الدم المشاركة
 فصائل الدم

 مجموع

وحدات 

 الدم

O+ O- A+ A- B+ B- AB+ AB-   

 3111 41 211 11 101 031 761 041 0121 بنوك الدم بصحة مكة المكرمة

المختبر الاقليمي وبنك الدم 

 بالرياض
071 31 024 22 41 01 42 4 111 

 111 4 42 01 41 22 024 31 071 المختبر الإقليمي وبنك الدم بالدمام

مستشفى الملك فيصل التخصص ي 

 بريدة
036 24 012 04 64 02 34 6 411 

 411 6 34 02 64 04 012 24 036 بنك الدم المركزي بالطائف

 211 3 07 6 34 1 10 02 64 مدينة الملك فهد الطبية بالرياض

مستشفى الملك عبد العزيز ومركز 

 الأورام بجدة
64 02 10 1 34 6 07 3 211 

 211 3 07 6 34 1 10 02 64 مستشفى القريات العام

مستشفى الملك فهد التخصص ي 

 بالدمام
64 02 10 1 34 6 07 3 211 

مستشفى الملك فهد للقوات 

 المسلحة بجده
64 02 10 1 34 6 07 3 211 

مستشفى قوى الامن بالرياض 

 ومكة المكرمة
34 6 26 4 07 3 4 2 011 

مستشفى الملك فيصل التخصص ي 

 بالرياض
34 6 26 4 07 3 4 2 011 

مدينة الملك عبد العزيز الطبية 

 بالرياض
34 6 26 4 07 3 4 2 011 

مستشفى الملك عبدالعزيز الجامعي 

 بجده
34 6 26 4 07 3 4 2 011 

 011 2 4 3 07 4 26 6 34 مستشفى الملك فهد بجدة

 011 2 4 3 07 4 26 6 34 مستشفى الولادة والأطفال بجدة

المجموع الكلي لوحدات الدم سعة 

 ملل 577
2076 344 0636 244 0144 012 141 011 6411 

 (0جدول رقم )
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 بيان بكميات وفصائل مكونات الدم 

ة الأخرى المشاركة بتوفي ها خلال موسم حج عام   هو0434التي ستقوم الجهات الصحي 

 

وحدات الدم   

 ومكوناته المختلفة

المجموع  الفصيلة

 O A B AB الــــكلـــــي

 بنوك الدم بمكة المكرمة

 وحدات البلازما

 الطازجة المجمدة
2331 0411 0221 611 6111 

وحدات 

 الكرايوبريسيبيتات
111 111 

 2111 2111 صفارح دموية

بنك الدم المركزي 

 بالطائف

 وحدات البلازما

 الطازجة المجمدة
211 211 

 011 011 صفارح دموية

بنك الدم المركزي بالمختبر 

 الاقليمي بالرياض

 وحدات البلازما

 الطازجة المجمدة
311 311 

 011 011 صفارح دموية م. الملك فهد بجدة

م. الملك عبدالعزيز ومركز 

 الاورام بجدة
 011 011 صفارح دموية

م. الولادة والاطفال 

 بجدة
 011 011 صفارح دموية

 (2جدول رقم )
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 هـ.  تاريخ التنفيذ

ة م  قِبل امدارة العامة للمختا ات وبنوك الدم بوزارة الصحة بإبلاغ جميع 
عد 
ُ
طة خدمات نقل الدم الم

 
يبدأ تنفيذ خ

ا على تجهيز الكميات  ة بالمملكة وحثو  المستشفيات وكذلك المختا ات المرك ية وبنوك الدم م  مختلف المناطق الصحي 

المطلوبة منوا على أن يكون تاريخ بدء ارسال شحنات الدم وبعد التنسيق مع بنك الدم المرك   بصحة مكة المكرمة 

 . 00/  21ابتداء م  تاريخ 

و.  الإجراءات المطلوب تنفيذها من بنك الدم المركزي بصحة العاصمة المقدسة لتوفير كميات الدم ومكوناته 

 استعدادا لموسم الحج :

ة م  قِبل امدارة العامة للمختا ات وبنوك الدم بوزارة الصحة بإبلاغ جميع 
عد 
ُ
طة خدمات نقل الدم الم

 
يبدأ تنفيذ خ

ا على تجهيز الكميات  ة بالمملكة وحثو  المستشفيات وكذلك المختا ات المرك ية وبنوك الدم م  مختلف المناطق الصحي 

المطلوبة منوا على أن يكون تاريخ بدء ارسال شحنات الدم وبعد التنسيق مع بنك الدم المرك   بصحة مكة المكرمة 

 . 00/  21ابتداء م  تاريخ 

يتم اجراء التنسيق والاتصالات اللازمة مع جميع امدارات الحكومية والعسكرية  01/  6ابتداء م  تاريخ   0

والخاصة لعمل حملات التا ع بالدم وتحديد تاريخ بداية ونواية هذه الحملات مع الأخذ في الاعتبار الحملة 

وم على التا ع بالدم   التثقيفية لتوعية أفراد المجتمع لحث 

ها بنك الدم 00/ 21الى تاريخ    00/02يكون بدء حملات التا ع الاستعدادية لموسم الحج ابتداء م  تاريخ  2
 
وينفذ

 المرك   بمشاركة بنوك الدم في مستشفيات مكة المكرمة :

 

 

 

 

 

 
 

ة المختلفة وتحديد مواعيد ارسال  .3 التنسيق مع الجهات المشاركة في توفي  الدم ومكوناته م  المناطق الصحي 

 بأول . 
ً
 الشحنات لاستلامها  أولا

لتنسيق مع ادارة التشغيل وصيانة المعدات بصحة مكة المكرمة وكذلك ادارة الطوارئ والأزمات  لتزويد بنك  .4

ة  الدم المرك   بالسيارات المطلوبة لتنفيذ حملات التا ع وكذلك لاستلام الشحنات المرسلة م  المناطق الصحي 

 وكذلك لتنفيذ خطة الطوارئ لبنك الدم 
ً
المشاركة الأخرى بواسطة الشح  الجو  على مدار الساعة يوميا

 المرك   في الحج . 

 تامين رصيد كافي ) احتياطي است اتيجي( م  وحدات الدم ومشتقاته السليمة جاه ة عند الحالات الطاررة .1

 02/4الى   1حملة التا ع بالصفارح الدموية تبدأ م  يوم  .6

 مدينة الملك عبد  الطبية  مستشفى النور التخصص ي 

 مستشفى الولادة والاطفال مستشفى حراء العام

 مستشفى اب  سيناء مستشفى الملك عبدالع ي 

ة الأولية  مستشفى الملك فيصل  الرعاية الصحي 
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: الاستعدادات المطلوبة لتوفير الدم ومكوناته لإستقبال موسم الحج 
 
 ثانيا

 بوا 
ً
يتم توفي  الدم ومشتقاته لمستشفيات مكة المكرمة  والمشاعر حسب الاحتياج الأساس ي والمفت ض أن يكون متوفرا

 .  00/  21حسب السعة السريرية وتاريخ بداية تنفيذها يوم 

 :الجهة المنفذة

 بنك الدم المرك   بصحة مكة المكرمة 

 خطوات التنفيذ

ة الأخرى المشاركة في تنفيذ  يبدأ بنك الدم المرك   بتوزيع كميات الدم ومكوناته الواردة اليه م  بنوك الدم بالمناطق الصحي 

 والاحتياج الفعلي لكل 
ً
 بين الرصيد المتوفر أساسا

ً
ة وذلك لمستشفيات مكة المكرمة حسب الاحتياج مقارنة

 
ط
ُ
هذه الخ

( المو ح للكميات المطلوب توفي ها م  الدم في كل مستشفى حسب سعكوا  3مستشفى وذلك حسب الجدول رقم ) 

 السريرية . 

 

 

 

 كميات الدم المطلوب توفي ها اجمالي اسم المستشفى

 211 النور التخصص ي

 47 الملك فيصل

 17 اجياد الطوارئ 

 41 الولادة والأطفال

 023 الملك عبد الع ي 

 011 حراء العام

 11 اب  سينا بحدا

 11 خليص العام

 21 الكامل

 772 المجموع الكلي

 ( 3جدول رقم )
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 مستشفيات المشاعر المقدّسة 

 هـ  431/بيـان تـوزيع ) وحـدات الـدم ومشتقاته ( على مسـتـشفيـات المـشـاعر المقدسة حج 

 مستشفيات مشعر منى 

 ) مستشفى منى الطوارئ ر منى الجسر ر منى الواد  ر منى الشارع الجديد (

 .  02/  4يبدأ بنك الدم المرك   بتزويدها بالكميات المطلوبة لها م  الدم ومشتقاته ابتداءً م  يوم 

 مستشفيات مشعر عرفات

 ) مستشفى عرفات العام ر مستشفى هرق عرفات ر جبل الرحمة ر نمرة العام (

 . 02/  1يبدأ بنك الدم المرك   بتزويدها بالكميات المطلوبة لها م  الدم ومشتقاته ابتداءً م  يوم 

 

 

 إجمالي كميات الدم المطلوب توفيرها اسم المستشفى

 041 عرفات العام

 011 شرق عرفات

 11 الطوارئ بمنى

 11 منى الوادي

 211 منى الجسر

 021 جبل الرجمة

 021 نمرة

 11 منى الشارع الجديد

 0001 المجموع الكلي
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 هـ431/بيان توزيع ) وحدات الدم ومشتقاته ( على مستشفيات المشاعر المقدسة حج 

 الاجـمالـي -A+ A- B+ B- AB+ AB- O+ O الوحـده اسـم المسـتـشفى

 عرفات العام

 041 01 41 2 03 1 31 1 41 دم

 211 01 11 2 01 4 41 4 41 بلازموا

 41 2 01 1 3 1 01 1 01 صفارح

 01 01 كرايو

 شرق عرفات

 011 6 61 2 7 1 31 1 31 دم

 017 01 41 2 1 1 21 1 21 بلازموا

 31 1 02 1 0 1 7 1 01 صفارح

 01 01 كرايو

 نمـره

 11 4 31 0 1 3 21 3 24 دم

 11 2 41 0 3 2 21 2 21 بلازموا

 01 1 4 1 1 1 2 1 4 صفارح

 جبل الرحمه

 11 4 31 0 1 3 21 3 24 دم

 61 2 21 0 3 2 01 2 01 بلازموا

 01 1 4 1 1 1 2 1 4 صفارح

 الطوارئ بمنى

 211 01 001 2 01 1 11 4 11 دم

 271 21 011 1 21 01 11 01 11 بلازموا

 27 2 00 1 0 1 1 1 4 صفارح

 01 01 كرايو

 منى الوادى

 021 6 11 2 7 1 21 1 21 دم

 017 01 41 2 1 1 21 1 21 بلازموا

 21 1 01 1 0 1 3 1 6 صفارح

 01 01 كرايو

 منى الجسر

 021 1 11 2 1 4 21 4 21 دم

 011 1 11 0 1 4 21 4 21 بلازموا

 04 1 6 1 1 1 3 1 1 صفارح

 منى الشارع

 11 4 31 0 1 3 21 3 24 دم

 64 1 31 0 4 4 01 4 01 بلازموا

 00 1 1 1 0 1 2 1 3 صفارح

 الاجمالي

 0001 41 461 03 62 33 221 36 242 دم

 0106 61 401 01 11 36 011 36 011 بلازموا

 062 4 67 1 7 1 34 1 11 صفارح

 41 41 كرايو
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: كيفية توفي  الدم ومكوناته في حالات النقص وامحتياج 
ً
 ثالثا

 بوا 
ً
يتم توفي  الدم ومشتقاته لمستشفيات مكة المكرمة  والمشاعر حسب الاحتياج الأساس ي والمفت ض أن يكون متوفرا

 . 00/  21حسب السعة السريرية وتاريخ بداية تنفيذها يوم 

 مستشفيات مكة المكرمة 

عند احتياج مستشفيات مكة المكرمة لأ  كميات اضافية م  الدم ومكوناته أو نقص في احدى الفصارل فعلى  .0

 على الرقم 
ً
 و كتابيا

ً
1024321101مسئول بنك الدم بالمستشفى ابلاغ مسئول بنك الدم المرك   به هاتفيا

( او جهاز برافو بنك الدم المرك   3333( تحويلة )1024321101( والفاكس رقم  )0211) تحويلة 

1101206176 

على بنك الدم المرك   وعند استلامه بلاغ الاحتياج م  احدى المستشفيات العمل على تجهيز المطلوب له الى حين  .2

 وصول مندوبوم لاستلامها .

  مستشفيات المشاعر المقدّسة

سة لأ  كميات اضافية م  الدم ومشتقاته أو نقص في احدى الفصارل  .0 عند احتياج مستشفيات المشاعر المقد 

فعلى مسئول بنك الدم بمستشفيات مستشفى هرق عرفات  نمرة وجبل الرحمة طلب الاحتياج م  مستشفى 

عرفات العام ر اما مستشفى منى الواد  ومنى الشارع الجديد ومنى الجسر فيطلب احتياجهم م  مستشفى منى 

 على الرقم )  
ً
 و كتابيا

ً
(    0211تحويلة   1024321101الطوارئ مع ابلاغ مسئول بنك الدم المرك   به هاتفيا

 1101206176( او جهاز برافو بنك الدم المرك    3333تحويلة )   1024321101والفاكس رقم  

على بنك الدم المرك   وعند استلامه بلاغ الاحتياج م  احدى المستشفيات العمل على تجهيز المطلوب وت ويدهم  .2

 بواسطة مندوب بنك الدم المرك   .
ً
 به مباهرة

 

 ملاحظة

 حسب امحصارية المرسلة الى بنك الدم المرك   ويتم 
ً
تتم متابعة رصيد كل مستشفى م  الدم ومكوناته يوميا

دراسكوا م  قِبل رريس بنك الدم المرك   ر وفي حالة وجود أ  نقص يتم تدعيم الموقع بعد التنسيق مع بنك الدم 

 المرك   

 على  فاكس رقم 
ً
 الساعة التاسعة صباحا

ً
رسل امحصاريات يوميا

ُ
 3333تحويلة  1024321101ت

 bldbanks-makkah@moh.gov.saأو بريد الكت وني :   
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ة تنفيذ أعمال بنك الدم المركزي بصحة مكة المكرمة  في حالات الطوارئ 
ّ
ط

ُ
: خ

 
 رابعا

 

التسلسل القياد  لكيفية تنفيذ أعمال بنك الدم المرك   بصحة مكة المكرمة  عند البلاغ ع  وجود حالة طوارئ سوف 

 يكون على  النحو التالي:

 

 أعضاء لجنة المختبرات وبنوك الدم في حالة الطوارئ :

 مدير عام الادارة العامة للمختا ات وبنوك الدم ورريس لجنة الاهراف الفني على المختا ات وبنوك الدم  .0

 مدير ادارة المختا ات وبنوك الدم بصحة مكة المكرمة .2

 مساعد مدير ادارة المختا ات وبنوك الدم بصحة مكة المكرمة .3

 المشرف الفني على بنوك الدم بصحة مكة المكرمة .4

 رريس بنك الدم المرك    .1

  

 مدير إدارة المختبرات وبنوك الدم أو مساعده

 المشرف الفني على بنوك الدم

 رريس بنك الدم المرك   

ق الطوارئ في بنك الدم المرك     منس 

 جميع العاملين في بنك الدم المرك   

 فني بنك الدم المرافق للشحنة المتجهه لموقع امحتياج
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 التنفيذ عند صدور بلاغ بوجود حالة طوارئ 

على مدير ادارة المختا ات وبنوك الدم بصحة مكة المكرمة  ابلاغ رريس بنك الدم المرك   وجميع العاملين في بنك الدم 

 بان البلاغ 
ً
 بعد تلقي بلاغ طبي أخضر بانكواء الحالة .علما

 
المرك   وامدارة الاستعداد التام وعدم مغادرة مواقع عملهم الا

 الطبي الأحمر ) وجود كارثة أو حادثة ( والأصفر  ) حالة الاستعداد ( وأما الأخضر انكواء الحالة . 

ذ الإجراءات التالية:
ّ
تخ

ُ
  عند تلقي بلاغ باحتياج أي موقع بكميات من الدم ومكوناته ت

 على مدير امدارة ابلاغ رريس بنك الدم المرك   بالرسالة وتحديد الموقع له . .0

ق الطوارئ في بنك الدم المرك   باتخاذ اللازم نحو تجهيز كميات الدم  .2 على رريس بنك الدم المرك   ابلاغ منس 

د ) المرفق صورته ( . ع 
ُ
 ومكوناته حسب البيان العدد  الم

ق الطوارئ في بنك الدم المرك   تحديد فني بنك دم  .3 بعد اكتمال التجهيز لكميات الدم ومكوناته فعلى منس 

وتسليمه كامل الكميات مع المستندات الخاصة بوا وتوج وه الى سيارة امسعاف وابلاغ رريس بنك الدم المرك   

 بانكواء التجهيز وارسال الشحنة .

 على رريس بنك الدم المرك   وبعد التأكد م  تحرك امسعاف الى موقع الاحتياج ابلاغ مدير امدارة بذلك .  .4

ة الطوارئ ع  طريق جهاز اللاسلكي بأن الشحنة متحركة في اتجاه بنك الدم المسكودف . .1
 
ط
ُ
ه نداء لقارد خ  يوج 

 ع  طريق جهاز اللاسلكي . .6
ً
 على فني بنك الدم المرافق للإسعاف اهعار مدير امدارة في حالة وصوله للموقع مباهرة

 تحديد طرف استدعاء الكوادر  :

رريس بنك الدم المرك   هو المسئول ع  استدعاء الكوادر العاملة في بنك الدم المرك   عند الاحتياج ويساعده في ذلك 

 مساعد المشرف الفني على بنك الدم المرك   

 تحديد وتجهيز غرفة القيادة :

مكتب مدير ادارة المختا ات وبنوك الدم بصحة مكة المكرمة  .. هو غرفة القيادة لتنفيذ أعمال بنك الدم المرك   ويجتمع 

 جميع اعضاء اللجنة .

 تحديد آلية الاتصال بالمسئولين ) من خارج بنك الدم المركزي (:

 مدير ادارة المختا ات وبنوك الدم بصحة مكة المكرمة  أو ناربه أو رريس بنك الدم المرك   
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بيان بكميات الدم والبلازما المطلوب تجهيزها كشحنة إسعافيه )أولى(  من بنك الدم المركزي الى بنك  

 الدم المستهدف 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

بيان بكميات الدم والبلازما المطلوب تجهيزها كشحنة إسعافيه )ثانية( من بنك الدم المركزي الى بنك 

 الدم المستهدف

 

 

 وحدات الدم

 +A+ B+ AB+ O المجموع

477 11 31 01 011 

 وحدات الدم

 -A- B- AB- O المجموع

// 3 2 0 1 

 وحدات البلازما

 +A+ B+ AB+ O المجموع

477 71 11 01 61 

 وحدات البلازما

 -A- B- AB- O المجموع

/0 1 1 2 1 

 وحدات الدم

 +A+ B+ AB+ O المجموع

/77 24 06 1 11 

 وحدات الدم

 -A- B- AB- O المجموع

5 0 0 0 2 

 وحدات البلازما

 +A+ B+ AB+ O المجموع

/77 31 21 1 41 

 وحدات البلازما

 -A- B- AB- O المجموع

0 2 2 0 2 
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بيان بكميات الدم والبلازما المطلوب تجهيزها كشحنة إسعافيه من بنك الدم المركزي الى بنك الدم  

 بمستشفى الملك عبدالعزيز ومستشفى منى الوادي ومنى الجسر 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 وحدات الدم

 +A+ B+ AB+ O المجموع

57 /4 /7 4 44 

 وحدات البلازما

 +A+ B+ AB+ O المجموع

57 /4 /7 4 44 

 وحدات البلازما

 -A- B- AB- O المجموع

0 4 4 / 4 

 وحدات الدم

 -A- B- AB- O المجموع

0 4 4 / 4 



16  

 

.. 
ً
 ملاحظة هامة جدا

في حالة ازدياد الطلب المستمر على وحدات الدم ومكوناته المتوفرة في بنوك الدم بصحة مكة المكرمة فعلى بنك  .0

 الدم المرك   سحب الرصيد الاحتياطي المتوفر في محافظة جدة .

في حالة استمرار الازدياد ومعرفة مدى حالة الحدث واحتياجه الى كميات كبي ة م  الدم ومكوناته فعلى مدير   .2

ادارة المختا ات وبنوك الدم بصحة مكة المكرمة  ابلاغ جميع مدراء مستشفيات المنطقة والمشاعر لعمل نداء 

ه الى بنك الدم المرك   وبنك الدم بمستشفى حراء العام وبنك الدم بمستشفى الولادة  ث العاملين للتوج  داخلي لح 

 والاطفال للتا ع بالدم .  

يقوم مدير ادارة المختا ات بنوك الدم بصحة مكة المكرمة أو م  يكلفه  بإجراء التنسيق الفور  مع الجهات  .3

 الحكومية والأهلية لعمل حملات للتا ع بالدم لمواجهة  حالات الطوارئ . 

على ادارة المختا ات وبنوك الدم بصحة مكة المكرمة ابلاغ امدارة العامة للمختا ات وبنوك الدم بوزارة الصحة   .4

ق الطوارئ أو قارد  بحجم المشكلة ومدى الاحتياج م  الدم والبلازما بناءً على التوج وات المبلغة لهم م  منس 

عمليات الصحة والتنسيق مع ادارة الطوارئ بصحة العاصمة المقدسة بشأن تامين فرق الطوارئ لمرافقة 

 الحملات .

على ادارة المختا ات وبنوك الدم بصحة مكة المكرمة  اجراء الاتصالات اللازمة بالجهات المختصة لنشر الوعي بين  .1

ه الى بنوك الدم بالمستشفيات المحددة بالمنطقة للتا ع بدمائوم . وم للتوج    المواطنين والمقيمين وحث 
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: معلومات عامة عن بنوك الدم بصحة مكة المكرمة  
 
  ) الحكومية / الأهلية (خامسا

 : بنك الدم المرك   ويتبع ادارة المختا ات وبنوك الدم بصحة مكة المكرمة

 ( بنك دم موزعة كالتالي: 26عدد بنوك الدم الحكومية والأهلية هو ) 

 ثلاجات حفظ الدم  عدد أسرة التا ع
 السعة التخ ينية

 ) كيس (

فري رات حفظ 

 البلازما

 السعة التخ ينية

 ) كيس (

 4111 00 وحدة 3141 4 00

 اسم المستشفى

 وفئة بنك الدم 

عدد 

أسرة 

 التا ع

عدد 

ثلاجات 

حفظ 

 الدم

سعكوا 

 التخ ينية

 ) كيس (

عدد 

فري رات 

 حفظ الدم

سعكوا 

 التخ ينية

 ) كيس (

 0111 4 741 4 2 أ  مستشفى النور التخصص ي 

 411 2 611 2 3 أ  مستشفى حراء العام 

 311 0 611 2 2 ب  مستشفى الملك عبدالع ي  

 311 0 411 2 2 ب  مستشفى الملك فيصل 

 0111 4 711 3 2 أ  مستشفى الولادة والأطفال 

 011 0 011 0 1 ب  مستشفى أجياد الطوارئ 

 211 0 011 2 1 ب  مستشفى اب  سينا 

 0111 1 0111 4 4 أ  مدينة الملك عبد  الطبية

 211 0 411 2 1 ب  مستشفى خليص العام

 011 0 011 0 1 ب  مستشفى الكامل

 إسم المستشفى

 وفئة بنك الدم

أسرة 

 التبرع

ثلاجات 

 حفظ الدم

السعة 

 التخزينية

 ) كيس (

فريزرات 

 حفظ الدم

السعة 

 التخزينية

 ) كيس (

 111 0 711 0 2 مستشفى مرك  مكة الطبي

 211 0 11 2 0 مستشفى علو  تونس ي

 41 0 41 0 0 مستشفى الأهلي السعود 

 11 0 21 0 2 مستشفى الرفيع

 21 0 21 0 0 مستشفى الشفا

 21 0 61 0 0 مستشفى السلام

 21 0 41 0 0 مستشفى باهراحيل
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( ثمانيــة بنــوك دم حكوميــة يتــم تــشغيلها خــلال مواســم الحــج فقــط وتوجــد بمــشعري عرفــات ومــنى  بالمــشاعر  1عــدد ) 

 المقدّسة     ) وجميعها فئة "ب" ( وهي موزعة على النحو الآتي:

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 اسم المستشفى

 وفئة بنك الدم

عدد 

ثلاجات 

 حفظ الدم

سعكوا 

 التخ ينية

 ) كيس (

عدد 

فري رات 

 حفظ الدم

سعكوا 

 التخ ينية

 ) كيس (

 411 2 211 3 مستشفى عرفات العام

 411 2 211 0 مستشفى هرق عرفات

 021 0 011 0 مستشفى نمرة العام

 021 0 011 0 مستشفى جبل الرحمة

 311 2 311 2 مستشفى الطوارئ بمنى

 411 2 411 3 مستشفى منى الجسر

 011 0 211 2 مستشفى منى الشارع الجديد

 411 2 211 2 مستشفى منى الواد 



11  

 

 أسماء المسئولين عن بنوك الدم بصحة مكة المكرمة ) الحكومية / الأهلية (

 رقم الهاتف وظيفته المكلف بها إسم المسئول  إسم الجهة

 ادارة المختا ات وبنوك الدم

 بصحة مكة المكرمة

 د. طالب ب  محمد باناصر
مدير ادارة المختا ات وبنوك الدم ومدير 

 المختا  امقليمي

1024321101(0111) 

1114644447 

 مساعد مدير ادارة المختا ات وبنوك الدم أ . فاضل حس  قباني
1024321101 (0110) 

1111173773 

 (0221) 1024321101 المشرف الفني د. هكيل أحمد مجاهد

 بنك الدم المرك   

 بصحة مكة المكرمة

 (0211) 1024321101 مدير بنك الدم المرك    أ . محمد عمر بابلغيث

 مساعد مدير بنك الدم المرك    أ . عبدالرحم  كتبي
1024321101 (0202) 

1114123123 

 رريس الفنيين ببنك الدم ا. ايم  الهاهمي
1024321101(0231) 

1111144426 

 مستشفى الملك عبد الع ي 

 1116146763 مدير المختا  وبنك الدم د. محمد  سعيد الدوسر  

 مشرف بنك الدم أ . تركي مغربي
1442411  (0141 ) 

1111117444 

 مستشفى الملك فيصل

 مدير المختا  وبنك الدم أ . ولاء مريعاني
1166400  (0711 ) 

1111130647 

 مشرف بنك الدم أ . رياض القرش ي
1167617101 

1163010 (012) 

 مستشفى النور التخصص ي

 مدير المختا  وبنك الدم د. هاني فيده
1666142 

1111406111 

 رريس بنك الدم د. محمد سامي سليمان
1661111  (0311 ) 

1114416411 

 رريس بنك الدم د. دلال فكر   مستشفى حراء العام
1213131(4313) 

1111404132 

 مستشفى الولادة والأطفال

 مدير المختا  وبنك الدم د . امنة
1161142661 

1141424(6704) 

 رريس بنك الدم أ.فؤاد
1111744374 

1141424(6702) 

 رريس بنك الدم د. مؤنس عبدالعال مستشفى اجياد الطوارئ 
1144371710 

1731171(016) 

 رريس بنك الدم د. نضال مصطفى ارهاد مدينة الملك عبد  الطبية
1162160111 

1141111(01611) 

 رريس المختا  وبنك الدم أ . فيصل زعفراني مستشفى اب  سيناء
1167641311 

4321401/102 
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 أسماء المسئولين عن بنوك الدم بمستشفيات المشاعر المقدسة 

 

 

 الجوال رقم الهاتف إسم المسئول  إسم الجهة

ك الدم
مدير المختبر وبن

 1114112100 ( 1333)  1222222 د. ناز  اكا  خان مستشفى مرك  مكه الطبي 

 1111137146 (0134)1147777 د.  رحاب محمد مستشفى علو  تونس ي

 1161714407 ( 034)  1162077 د.  محمد ب  يمين مستشفى الأهلي السعود 

 1130173044 ( 2004)  1414411 د. حسام الدي     مستشفى الرفيع

 1146344024 ( 046)  1361771 د.  امل عبدالهاد  مستشفى الشفا

 1114743242 ( 224)  1772222 أ. احمد محمد  مستشفى السلام

 1164207446 ( 3006)  1214444 د.  عادل عبده مستشفى باهراحيل

 أسماء المسئولين عن بنوك الدم بمستشفيات  القطاع الخاص

 رقم الهاتف وظيفته المكلف بها إسم المسئول  إسم الجهة

 مدير المختا  وبنك الدم أ . عثمان فلاته مستشفى عرفات العام

1111137271 

 (1120641فاكس)

 مدير المختا  وبنك الدم د . خالد القثامي  مستشفى هرق عرفات

 1111102314 

 (1147141فاكس )

 مدير المختا  وبنك الدم أ . هاني الفي مستشفى نمرة العام

1111102334 

 (1241201فاكس)

 مدير المختا  وبنك الدم أ . ايم  حسين عبدالرحيم مستشفى جبل الرحمة

1113107021 

 (1120621فاكس)

 مدير المختا  وبنك الدم أ . أمين حميد الانصار   مستشفى الطوارئ بمنى

1114604642 

 (1144110فاكس)

 مدير المختا  وبنك الدم أ .  اسامه  جميل جلال مستشفى منى الجسر

1111114142 

 (1172446فاكس)

مستشفى منى الشارع 

 الجديد
 مدير المختا  وبنك الدم أ . احمد الخيمي

1111122140 

 (1172112فاكس)

 مدير المختا  وبنك الدم أ. سمي  زيلعي مستشفى منى الواد 

 1114136117 

 (1121114فاكس)



010  

 

 الباب السابع

 خطة الطب الشرعي بمجمع الطوارئ بالمعيصم 

 مهام الجهات المشاركة بخطة الطب الشرعي 

 إجراءات فريق الطب الشرعي بالمجمع عند وقوع كارثة خارجية 

 النظم والأساليب الإدارية والفنية للتعامل مع الحالات 

 خطة الطب الشرعي في التعامل مع الكوارث الخطة )ب(

 خطة الطب الشرعي في التعامل مع الكوارث الخطة )ج(

 خطة الطب الشرعي في التعامل مع الكوارث الخطة )د(

 خطة إخلاء فريق الطب الشرعي والعاملين معه

 بيانات التواصل 
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 آلية عمل مجمع الطوارئ بالمعيصم أثناء موسم الحج :

 ابلاغ الفرق الموجودة بالمجمع بالعدد المتوقع للوفيات.

 الدفاع المدني: •

 ابلاغ ضباط الاتصال للجهات المتواجدة في المجمع ع  وجود حالة طاررة وبالعدد التقريبي للجثث .  .0

 الأم  العام:  •

التأكد م  خلو الساحة الأمامية للمجمع م  أ  سيارات أو عوارق تحول دون وقوف سيارات نقل المتوفين وتأمين  .0

 مداخل ومخارج المجمع والبوابات الداخلية اثناء الحدث .

 وزارة الصحة: •

 .4وهكذا حتى الصالة  2)حتى امتلاء الطاقة الاستيعابية لها( ثم الصالة رقم  0فتح أبواب صالة الفرز  

 تنزيل الجثث من السيارات إلى رصيف الاستقبال.

 امانة العاصمة المقدسة : •

توفي  عمالة كافية لتنزيل الجثث م  السيارات الى رصيف الاستقبال مع تواجد مشرفين لتنظيم سي  العمل   .0

 وامهراف على العمالةر

 تنظيف وتعقيم الساحة الأمامية ورصيف الاستقبال.  .2

 توفي  النقالات الخاصة بنقل المتوفين. .3

 وزارة الصحة:  •

 توفي  الت وليات والرافعات الخاصة بنقل الجثث لصالات الفرز والثلاجة. .0

 الدفاع المدني: •

 توفي  النقالات الخاصة بنقل المتوفين. .0

 نقل الجثث من رصيف الاستقبال إلى صالة الفرز حسب الترتيب التالي

 الأم  العام )الأدلة الجنارية(: 

 اعطاء كل جثة رقم خاص بوا و تصويرها وتبصيمها وأخذ عينة م  الحمض النوو .

 الأم  العام )الضبط الجنائي(: 

 فحص الجثة وتحري  المتعلقات وتحرير خطاب طلب اجراء الكشف الطبي الشرعي على الجثة.

  الجوازات:

 تبصيم الجثث للاستعراف عل وا بشكل أسرع بالتنسيق مع الأم  العام.

 وزارة العدل بيت مال المسلمين: 

 استلام الأمانات م  الأم  العام وتحري ها وتليمها لذو  المتوفين بموجب توجيه الأم  العام.

 امانة العاصمة المقدسة : 

 نقل الجثامين م  الرصيف الى صالات الفرز وامهراف على ذلك.

 الطب الشرعي )وزارة الصحة(:

 اجراء الكشف الطبي الشرعي على الجثة. 
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 نقل الجثث من صالة الفرز إلى الثلاجة أو المغسلة.

 وزارة الصحة:

نقل الجثة م  صالات الفرز الى الثلاجات أو مغسلة الوفيات حسب توجيه الأم  العامر حفظ الجثمان في الثلاجة الى 

 لدفنوا أو اجراء الصفة 
ً
حين صدور توجيه الأم  العام بتسليم الجثة لذويوا أو مندوب مؤسسة الطوافة أو للأمانة تمهيدا

 التشريحية عل وا أو ترحيلها. 

 نقل الجثث من المغسلة إلى المقبرة.

 الأم  العام: 

اصدار خطاب أنه تم التعرف على الجثة المجهولة ذات الرقم الى اسم شخص معلوم وتسليمه اما لذويه أو مندوب 

 مؤسسة الطوافة أو مندوب الأم  العام.

 وزارة الصحة:

يسلم مأمور الثلاجة بالفريق الطبي الشرعي الجثة لمندوب ادارة التجهيز بأمانة العاصمة المقدسة بعد اصدار تبليغ  

الوفاة وتصريح الدف  للجثث التي تم التعرف عل وا بموجب  خطاب الأم  العام وفي حالة الدف  المباهر أو الجثث 

 المجهولة فيكتفى بتصريح الدف .

 امانة العاصمة المقدسة : 

 استلام الجثة م  مأمور الثلاجة بالفريق الطبي الشرعي وتغسيلها وتكفينوا ونقلها الى المقا ة وامهراف على ذلك. 

 ترحيل الجثامين إلى داخل المملكة )خارج مكة المكرمة( أو خارج المملكة

 الأم  العام:

 اصدار الموافقة على ترحيل الجثمان  في حال رغبة ذو  المتوفي في ذلك. 

 وزارة الصحة:

 التأكد م  اكتمال جميع الأوراق الرسمية الخاصة بت حيل الجثامين.

 وزارة الحج: 

توفي  مؤسسة الطوافة وسيلة النقل الخاصة بنقل الجثمان م  المجمع الى مرك  الطب الشرعي بجدة لتحنيطها وم  ثم 

 نقلها بعد ذلك للمطار.

 امانة العاصمة المقدسة : 

في حال كان الجثمان مدفون بالمقا ة تتولى الأمانة نبش القا  مع عمالكوا بعد توجيه م  الجهات الأمنية بذلكر وتسليم  

 الجثمان للصحة مكمال اجراءات الت حيل. 

 اجراءات التعرف واصدار تبليغ وشهادة الوفاة.

 الأم  العام: 

استقبال ذو  المتوفين واصدار خطاب التعرف على جثمان مجهول الى اسم شخص معلوم وتسليمها لذويوا أو مندوب 

 مؤسسة الطوافة أو مندوب الأم  العام.

 وزارة الصحة:

 اصدار تبليغ الوفاة وتصريح الدف .

 وزارة الحج: 

 توفي  مناديب المؤسسات اضافة الى مشرف م  وزارة الحج وتوفي  مت جمين عند الحاجة.
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 خطة الطب الشرعي بمجمع الطوارئ بالمعيصم 

 

 

 

 

 

 

 

 اجراءات فريق الطب الشرعي بالمجمع عند وقوع كارثة خارجية 

 عند وقوع كارثة :

( بإبلاغ رريس فريق الطب 100يقوم منسق عمليات الطوارئ بوزارة الصحة بمرك  العمليات الأمنية الموحد ) .0

 حال 
ً
الشرعي بالمجمع ع  نوعية الكارثة وأكا  قدر م  المعلومات المتاحة ع  الكارثة يتضم  عدد الوفيات تقديريا

 وجودها وذلك للاستعداد )ع  طريق نظام البلاغات المعتمد(.

يقوم رريس الطب الشرعي بالمجمع أو م  ينوب عنه بإبلاغ مأمور سنت ال المجمع معلان النداء الأصفر عا  جهاز  .2

 النداء الخاص بالمجمع.

 )أ( عند سماع النداء الأصفر )فترة الاستعداد ( يقوم رؤساء الفرق الطبية الشرعية بالمهام الآتية:

 ( المدير الطبي:/)

التأكد م  تواجد أعضاء الفريق الطبي المناوب )الأطباء / الفنيون/مآمي  الثلاجة /فنيو امحصاء( في منطقة  .0

 التجمع )أ( وذلك في قاعة الاستعداد لحين صدور توج وات أخرى.

 التأكد م  تواجد مآمي  الثلاجة أمام قاعة الثلاجاتر وتوج وهم بغلق جميع أبواب قاعات الثلاجة الرريسية. .2

 التأكد م  استعداد الفنيين )الطب الشرعي أو التمريض( وذلك بتحضي  الآتي: .3

 كامي ا تصوير فوتوجرافي. أ.

 البطاقة التعريفية الصفراء وأغلفكوا البلاستيكية ودباسة وأقلام وأداة لقياس الطول. ب.

 مجهول. –التقرير الطبي  ت.

 تبليغ الوفاة . ث.

 تصاريح الدف  . ج.

جه  صناديق بلاستيكية مع محتويااوا كاملة بعدد الفرق الطبية الشرعية ويتم 
ُ
يوضع ما سبق بصندوق بلاستيكي وت

 عنه .
ً
 تسليم صندوق بلاستيكي لكل فريق طبي ويكون هذا الفريق مسؤولا

 التأكد م  استعداد فنيي امحصاء مع النماذج الخاصة بعملهم لحصر الوفيات. .4

 الرمز على الشبكة رقم الجوال الوظيفة الاسم

 71واد   1113112611 رريس الفريق الطبي د. مازن ميشة

 70واد   1111111311 نارب رريس الفريق الطبي عبدالعزيز المشاري 

 لايوجد 1112142147 رريس مآمي  الثلاجة علي باوزير

 لايوجد 1164441402 المدير الادار   خالد المطوع

 أسماء المسئولين بادارة الطب الشرعي بمجمع الطوارئ بالمعيصم

 سعة عيون ثلاجات الوفيات : 

 0721 ثلاجات الوفيات بمجمع الطوارئ بالمعيصم

 2043 اجمالي عدد أعين الوفيات بمكة المكرمة والمشاعر المقدسة والقطاع الخاص
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 التأكد م  استعداد فنيي الأهعة وذلك بتحضي  الآتي: .4

 جهاز الأهعة . أ.

 أفلام الأهعة. ب.

 التواجد في قسم الأهعة وتحضي  سجلااوم. ت.

 التأكد م  استعداد الفرق المساندة. .1

التواجد بعد الانكواء م  امهراف على استعداد الكوادر الفنية العاملة بالمجمع عند قاعة الاستعداد ويبلغ رريس  .6

 فريق الطب الشرعي بالمجمع أو م  ينوب عنه بأن الفرق على أتم الاستعداد.

 ( مساعد المدير للشؤون الإدارية والمالية:4)

 )انظر مهام الموظفين امداريين( وابلاغ رريس فريق الطب   .0
ً
التأكد م  تواجد الموظفين التابعين له على مكاتبوم فورا

 الشرعي بتمام ذلك.

 اصدار البطاقات التعريفية.  .2

 التواصل مع الجهات التالية لتأمين المستل مات وقت حدوث الكارثة:  .3

 مساعد المدير العام للإمداد والتموي  الطبي. أ.

 ادارة الحج والعمرة لتأمين مستل مات واحتياجات الفرق الطبية الشرعية. ب.

 أمين العهدة لتأمين مستل مات السك .  ت.

 ادارة التغذية لتأمين امعاهة. ث.

 مدير ادارة التجهيزات. ج.

 مساعد مدير عام الشؤون الصحية للشؤون امدارية والمالية. ح.

 ادارة مكافحة العدوى لتعقيم صالات الفرز. خ.

 أمانة منطقة مكة المكرمة. د.

 ادارة الخدمات العامة )الحركة ر الحراسات الأمنيةر مؤسسات الطوافةر الاتصالات السلكية(. ذ.

 ادارة الاتصالات امدارية. ر.

 ادارة الاتصالات اللاسلكية. ز.

 أية جهات أخرى اذا دعت الحاجة لذلك. س.

 امهراف على حفظ الصور الفوتوغرافية والبيانات املكت ونية ووسارط التخ ي  املكت ونية وتخ ينوا .  .4

 ( المسؤول عن الصيانة:3)

 التواصل مع المشرف العام على المجمع للقيام بما يلي:

0. .
ً
 التأكد م  تواجد العاملين في مواقعهم فورا

 التأكد م  أداء المشرف على هركة الصيانة والتشغيل وتحضي  العمال وأدائوم لأعمالهم. .2

التأكد م  تواجد فنيي الثلاجات والتكييف والكهرباء في مواقعهم والتأكد م  تواجد م  ينوب عنه في مكتبه في  .3

 مرحلة الاستعداد.

 لتأكد م  جاه ية جميع الأجه ة الطبية وغي  الطبية وصيانكوا واحلالها اذا تطلب الأمر.  .4
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 ( المشرف على الساحة والتنزيل وصالات الفرز:4)

 في حال امتلاء الصالة التي تسبقها  .0
ً
غلق جميع أبواب صالات الفرز )بحسب حجم الكارثة ويمك  فتحها تباعا

 وبموافقة رريس فريق الطب الشرعي(.

 التواصل مع المشرف العام على المجمع للقيام بما يلي: .2

 الحرص على امخلاء الكامل للساحات المخصصة لاستقبال السيارات الناقلة للجثامين. أ.

 ترولي. 11( عامل بآليااوم )تروليات( عدد 011توجيه عمال النقل للتواجد على رصيف صالات الفرز ) ب.

عمال وعمل ورديات دوام مناسبة على أن يتم  01مجموعات كل مجموعة  01( عامل نقل الى 011تقسيم ) ت.

 ت ويد رريس فريق الطب الشرعي بجدول الورديات.

عامل( للتواجد على النحو التالي )والتنسيق في ذلك مع ادارة مكافحة العدوى في  41توجيه عمال النظافة ) ث.

 كيفية التعقيم والمواد المستخدمة(:

 عمال. 1رصيف صالات الفرز عدد  ج.

 عامل لكل صالة. 01صالات الفرز الأربعة بواقع عدد  ح.

 عمال. 01بوو الثلاجات بواقع  خ.

 عمال. 1غسيل رجال بواقع  د.

 عاملات . 1غسيل نساء بواقع  ذ.

مراقبة أداء هاحنات التا يد والتجميد )مرتين خلال الوردية على الأقل( والقيام بالتبليغ الخطي المباهر على  .3

 النموذج المعد لذلك في حال وجود أ  عطل.

 متابعة سارقي هاحنات التا يد والتجميد والتواصل المستمر معهم وأخذ بيانااوم. .4

 على الرصيف لتنسيق استقبال الحالات القادمة م  موقع الكارثة فقطر ولا يقبل الحالات القادمة  .1
ً
يكون متواجدا

 م  غي  موقع الكارثة .

 ما يكلف به م  أعمال أخرى م  قبل رريس فريق الطب الشرعي. .6

 ( رئيس قسم الإحصاء:5)

التأكد م  جاه ية أجه ة الحاسبات الخاصة بامحصاء ووجود فنيي امحصاء  في غرفة امحصاء خلف أجه اوم  .0

 وتجهيزها.

 2( متواجدي  على رصيف صالات الفرز لعملية الحصر الأولى للحالات ر وعدد 2التأكد م  أن فنيي امحصاء )عدد  .2

 جامع بيانات أخري  الى قاعات الفرز الأخرى.

 للنموذج  .3
ً
توجيه فنيي امحصاء المتواجدي  على رصيف الفرز بعملية حصر الحالات الواردة ساعة الحدث وفقا

 امحصائي المعد لذلك.

 للنموذج  .4
ً
توجيه فنيي احصاء المتواجدي  داخل قاعة الفرز بعملية حصر الحالات التي تم ادخالها قاعة الفرز وفقا

 امحصائي المعد لذلك.
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 ( مشرف استقبال واستعلام :1)

استقبال المراجعين ومندوبي السفارات ومندوبي حملات الحج ومؤسسات الطوافة وذو  المتوفين وامجابة على  .0

 استفسارااوم.

التنسيق مع مآمي  الثلاجة لتجهيز الجثامين للاستعراف أو التسليم للدف  بعد الحصول على الخطاب م  الجهة  .2

 الأمنية.

ث بالوفيات الموجودة في الثلاجات بشكل دور    )كل   .3  ساعة(. 02التأكد م  الحصول على بيان محدَّ

 وصول الحالات إلى رصيف الاستقبال تتخذ الإجراءات التالية :
 
 )ب( عند سماع النداء الأحمر معلنا

: الإجراءات الاستعدادية:
 
 أولا

 يتواجد المشرف على الساحة والتنزيل وصالات الفرز على رصيف الاستقبال. .0

يوجه مدير الطب الشرعي بالمجمع أو م  ينوب عنه لدخول ونقل الحالات الى صالة الفرز حسب الوضع بالتنسيق  .2

 مع المشرف على الساحة والتنزيل وصالات الفرز.

يقوم فنيا امحصاء  المتواجدان على الرصيف بعملية حصر الحالات الواردة الى المجمع في للنموذج امحصائي المعد  .3

 لذلك.

يقوم المشرف على الساحة والتنزيل وصالات الفرز بالتنسيق مع المشرف على العمالة م  الشركة بتوجيه عمال  .4

 النقل المتواجدي  على الرصيف و ليااوم بنقل الجثث كالتالي:

 عمال الى داخل السيارة للتنزيل م  داخل السيارة . 4عدد  .1

 عمال لاستقبال الحالة م  داخل السيارة الى الرصيف على الت ولي. 2عدد  .6

 (.0عمال مدخال الحالة م  الرصيف الى داخل صالة الفرز رقم ) 4عدد  .7

 يقوم باقي العمال في المجموعة بتكرار الفقرتين )ب( و )ت( وهكذا. .4

 على الرصيف لتنسيق استقبال الحالات القادمة م   .1
ً
يكون المشرف على الساحة والتنزيل وصالات الفرز متواجدا

موقع الكارثة فقطر ولا يقبل الحالات القادمة م  غي  موقع الكارثة .يقوم فنيا امحصاء المتواجدان داخل قاعة 

 للنموذج امحصائي المعد لذلك.
ً
 الفرز بعملية حصر الحالات التي تم ادخالها وفقا

 يتم تسليم نموذجي امحصاء الى رريس قسم امحصاء بعد التوقيع عل وا. .01

يقوم المدير الطبي بتقسيم الحالات الى مجموعات حسب امحصارية الأولية ثم يقوم بتوزيع الفرق الطبية  .00

 الشرعية وبحسب الورديات )كل مجموعة تتكون م  (:

 .0طبيب هرعي عدد  أ.

 .0فني عدد  ب.

 .2عمال نقل عدد  ت.

 حالة داخل صالات الفرز. 11لكل  2يتم توزيع مآمي  الثلاجة بواقع عدد  .02

يقوم رريس قسم امحصاء بمراجعة البيانات وم  ثم تسليمها الى رريس فريق الطب الشرعي بالمجمع مرسالها الى  .03

 لجنة امحصاء بالحج والجهات الأخرى المختصة ذات العلاقة.
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 : بعد انتهاء فريق الأمن العام من إجراءاته في صالة الفرز:
 
 ثانيا

 يوجه رريس فريق الطب الشرعي بالمجمع المدير الطبي للدخول الى صالة الفرز للبدء في التعامل مع الحالات. .0

 يوجه المدير الطبي الفرق الطبية الشرعية للبدء في الكشف وتصوير الحالات. .2

يستلم الطبيب الشرعي في كل فريق الخطاب الوارد م  الأم  العام والخاص بطلب الكشف على الجثة ويبدأ  .3

 الفريق بالكشف.

(ر وتثبيكوا على جسم الجثة )حول المعصم والا حول 0يقوم الفني المرافق للطبيب بتعبئة البطاقة التعريفية رقم ) .4

الكاحل ( و في مكان يصعب حدوث ضياع لها داخل مغلف بلاستيكي وذلك حسب الرقم المحدد م  قبل الأم  

 العام.

 يقوم الطبيب بتعبئة التقرير الطبي للجثة وارفاقه بملف الحالة مع خطاب الشرطة. .1

يقوم الطبيب الشرعي باعتماد التقارير ثم تسليم الملف لمأمور الثلاجة الذ  يقوم بإدخال الجثة للثلاجة وكتابة  .6

 الكارت الخاص بوا ثم تسليم الملف الى مُدخل البيانات.

تصريح  –تبليغ الوفاة  –يقوم مُدخل البيانات بإدخال البيانات في الحاسب وطباعكوا) التقرير الطبي الشرعي  .7

 الدف ( وارفاقها بالملف وم  ثم تسليمه لمأمور الثلاجة.

بعد ادخال البيانات يتم طباعة بيان بمعلومات جثث الموتى لرريس قسم امحصاء مدخال البيانات الخاصة  .4

 بامحصاء.

يقوم المدير الطبي باستلام كافة الملفات م  مأمور الثلاجة ثم مراجعة وتوقيع جميع التقارير والتأكد م   .1

الخطابات الواردة له م  الفرق الطبية وم  ثم المصادقة على التقارير ثم توقيعها م  قبل رريس فريق الطب 

 الشرعي بالمجمع وم  ثم يتم حفظها.

 في حالة طلب تغيي  أو تعديل م  المدير الطبي لتقرير تم كتابته م  الطبيب الشرعي يقوم بالآتي: .01

 فرز التقرير م  التقارير الواردة له ووضعه في ملف خاص. أ.

 الانتظار حتى يتم دخول جميع الحالات الى الثلاجة . ب.

 يتم طلب الطبيب واعطاءه التقرير المطلوب تعديله. ت.

: يتولى مأمور الثلاجة المهام التالية:
 
 ثالثا

 (.0استلام الجثة م  الفرق الطبية الشرعية بموجب خطاب ومطابقة بيانااوا مع البطاقة التعريفية رقم ) .0

 التأكد م  عدم وجود متعلقات في الجثة . .2

 تسجيل بيانات الجثة في : .3

 ( ووضعها على درج الجثة في الثلاجة .2البطاقة التعريفية رقم ) أ.

 ( ووضعها على اللوحة التعريفية الخاصة به.3البطاقة التعريفية رقم ) ب.

 السجل الخاص بالوفيات لديه . ت.

يقوم مأمور الثلاجة بوضع الجثة بمساعدة عمال النقل في درج الثلاجة الخاص بوا حسب الرقم المحدد م   ث.

 الأم  العام .
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 النظم والأساليب الإدارية والفنية للتعامل مع الحالات في المجمع

: عند سماع النداء الأخضر عند الانتهاء من دخول جميع الجثث إلى الثلاجة :
 
 أولا

 يتولى مأمور الثلاجة المهام التالية :

 يتأكد مأمور الثلاجة أو مساعدة م  ادخال بيانات الحالات في الحاسب الآلي. .0

 وضع جميع الأوراق الخاصة بالجثة في ملف خاص لكل جثة محفوظة في الثلاجة . .2

 غلق أبواب قاعات الثلاجة بمعرفة مشرف مآمي  الثلاجات . .3

 حفظ جميع ملفات الحالات في مكان  م  لديه في مكتبه )دواليب هانون(. .4

: عند الطلب لعرض جثة متوفى على ذويه للتعرف عليه )طلب العرض يكون بخطاب الأمن العام فقط(
 
 ثانيا

ق م  الأم  العام والخاص بطلب عرض الجثة وحفظه بملف  .0 يقوم مأمور الثلاجة باستلام الخطاب الوارد والمصدَّ

 الجثة لديه.

 يقوم مأمور الثلاجة بالتأكد م  البيانات الواردة في خطاب الأم  العام ومطابقكوا بالبيانات التي عنده. .2

 يقوم مأمور الثلاجة بتحديد الجثة في الثلاجة وم  ثم ان الها بمساعدة عمال النقل. .3

 يتم عرض الجثة على ذو  المتوفى بغرض الاستعراف وم  ثم اعاداوا الى مكانوا الأصلي بعد الانكواء م  الاستعراف. .4

 : عند التعرف على جثمان بعد طلب العرض:
 
 ثالثا

 يستلم مأمور الثلاجة خطاب التعرف على الجثة وطلب اصدار تقرير م  الأم  العام. .0

 يقوم مأمور الثلاجة بتعبئة نموذج الاستعراف المعد لذلك. .2

يقوم مأمور الثلاجة بحفظ صورة م  نموذج الاستعراف لديه في ملف الجثة ر ويسلم الأصل الى مندوب الأم   .3

 العام أو ذو  المتوفى .

بعد ورود خطاب التعديل م  الجهة الأمنية يقوم المأمور بإبلاغ الطبيب الذ  قام بالكشف على الجثة لتحديث  .4

 التقرير الى تقرير معلوم الهوية .

 يقوم مأمور الثلاجة بإبلاغ قسم امحصاء بالتعرف على جثة لتحديث سجلات امحصاء. .1

يقوم الطبيب الشرعي المختص بالحالة بتحديث تقريره ومصادقته م  المدير الطبي وم  ثم رريس فريق الطب  .6

 الشرعي.

 بعد تحديث بياناته الى مندوب الأم  العام. .7
ً
 يقوم مأمور الثلاجة بتسليم التقرير رسميا

 يقوم مأمور الثلاجة بتسليم تصريح الدف  لذو  المتوفى. .4

1. .
ً
 يقوم مأمور الثلاجة بتسليم أصل تبليغ الوفاة لمكتب الأحوال المدنية بالمجمع رسميا
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 : عند طلب تسليم جثة متوفي بغرض الدف  أو الت حيل لبلده:
ً
 رابعا

 يستلم مأمور الثلاجة الخطاب الوارد م  الأم  العام بالموافقة على تسليم الجثمان للدف . .0

 يتأكد مأمور الثلاجة م  البيانات الواردة في الخطاب ومطابقكوا بالبيانات المسجلة لديه. .2

 يسلم مأمور الثلاجة الجثمان الى ذو  المتوفى أو مندوب الطوافة أو مندوب الأمانة حسب خطاب الأم  العام. .3

 يقوم مأمور الثلاجة بأخذ توقيع المستلم وبياناته. .4

يحفظ مأمور الثلاجة خطاب الشرطة بالموافقة على تسليم الجثمان للدف  أو الت حيل بالملف الخاص للحالة  .1

 لديه.

 ( في الملف الخاص بالحالة.3( ورقم )2( ورقم )0يجمع مأمور الثلاجة البطاقات التعريفية رقم ) .6

 يسلم مأمور الثلاجة ملف المتوفى لديه الى قسم الأرهيف في المجمع. .7

 يراجع موظف الأرهيف ملف المتوفى . .4

1. .
ً
 يقوم موظف امحصاء بتحديث معلوماته فورا

01. .
ً
 يبلغ رريس قسم امحصاء رريس فريق الطب الشرعي بالتحديث فورا

 متطلبات تسليم الجثمان بغرض الترحيل:

 موافقة السفارة. .0

 استمارة ترحيل جثمان م  الجهة الأمنية المودعة للجثمان. .2

 خطاب تسليم الجثمان لذويه بغرض ترحيل الجثمان. .3

 ههادة الوفاة. .4

 اثبات المتوفى. .1

 اثبات المستلم. .6

 صورة م  تبليغ الوفاة. .7

 صورة م  تصريح الدف . .4

 بوليصة الشح . .1

خطاب م  رريس فريق الطب الشرعي موجه الى مدير مرك  الطب الشرعي في محافظة جدة مجراء عملية  .01

 التحنيط )اذا دعت الحاجة الى ذلك(.
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 : عند الانتهاء من تسليم جميع الجثث )أثناء فترة التكليف(: 
 
 خامسا

 يبلغ المشرف على مآمي  الثلاجة رريس فريق الطب الشرعي بأن جميع الجثث قد تم استلامها. .0

يوجه رريس فريق الطب الشرعي أو م  ينوب عنه رريس قسم امحصاء لتسليمه امحصارية الكاملة للحالات  .2

 ويقوم بمراجعكوا وم  ثم ارسالها الى ادارة الحج والعمرة.

يوجه رريس فريق الطب الشرعي أو م  ينوب عنه المشرف على مآمي  الثلاجة للانكواء م  عملية تنظيف وتعقيم  .3

 الثلاجة.

يوجه رريس فريق الطب الشرعي أو م  ينوب عنه مساعد المدير للشؤون امدارية والمالية للتوجيه بعمل تجميع  .4

.
ً
 وحصر للملفات الخاصة بالمتوفين لديه وأرهفكوا الكت ونيا

: عند الانتهاء من فترة أعمال الحج )فترة التكليف(:
 
 سادسا

يوجه رريس فريق الطب الشرعي بالمجمع أو م  ينوب عنه جميع رؤساء الأقسام التابعة له برفع تقاريرهم اليه  .0

 خلال فت ة حالة الطوارئ متضمنة السلبيات واميجابيات.

يوجه رريس فريق الطب الشرعي بالمجمع أو م  ينوب عنه رؤساء أقسام )الشؤون الطبية والشؤون امدارية  .2

والمالية وامحصاء( بتجميع جميع الملفات الخاصة بالمتوفين والأوراق امدارية )الصادر والوارد( والأهعات الخاصة 

 بالحالات .

يوجه رريس كل قسم موظفيه بتجميع الملفات الخاصة بقسمه ووضعها في صناديق خاصة بذلك بعد التوقيع على  .3

خطاب التغطية لها والموجه لرريس فريق الطب الشرعي مرسالها الى المشرف العام على مجمع الطوارئ بالمعيصم 

وصورة م  خطاب التغطية لمدير ادارة الحج والعمرة بالشؤون الصحية بمنطقة مكة المكرمة وصورة أخرى لمدير 

 عام الشؤون الصحية بمنطقة مكة المكرمة.

يوجه رريس فريق الطب الشرعي أو م  ينوب عنه رؤساء أقسامه بتوجيه موظف وم بتسليم عهدهم الى أمين عهدة  .4

 المجمع.

 يقوم أمين عهدة المجمع بتسليم خطاب اخلاء طرف لكل موظف بعد تسليمه العهدة التي كانت بحوزته. .1

يرفع رريس فريق الطب الشرعي بالمجمع تقريره الموسمي الى مدير ادارة الحج والعمرة وصورة منه الى مدير عام  .6

 الشؤون الصحية بمنطقة مكة.
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: عند حالة بقاء بعض الجثث بعد انتهاء الموسم )فترة التكليف متضمنة التمديد إن وجد( ولم تنتهي إجراءات 
 
سابعا

 دفنهم أو التعرف عليهم :

 يقوم رريس فريق الطب الشرعي برفع تقرير بذلك الى مدير ادارة الحج والعمرة في الشؤون الصحية بمكة المكرمة. .0

 يقوم مدير عام الشؤون الصحية بمنطقة مكة المكرمة بتكليف: .2

 رريس فريق الطب الشرعي بالنيابة م  مديرية الشؤون الصحية بمكة المكرمة. .3

 طبيب هرعي أو أكث  م  مديرية الشؤون الصحية بمنطقة مكة المكرمة. .4

 مدير ادار  بالنيابة م  مديرية الشؤون الصحية بمنطقة مكة المكرمة. .1

 أو أكث  حسب حاجة العمل( موظفين اداريين م  مديرية الشؤون الصحية بمنطقة مكة المكرمة. 2عدد ) .7

 يقوم مأمور الثلاجة )المكلف بالموسم ( بتسليم جميع الجثث والمستندات الخاصة بوم .4

 الى مأمور الثلاجة )المكلف م  المديرية (.

يقوم مساعد المدير للشؤون امدارية والمالية بتسليم جميع الأوراق امدارية الى المدير امدار  بالنيابة المكلف م   .1

 مديرية الشؤون الصحية بمنطقة مكة المكرمة.

عند الانكواء م  اجراءات الجثث المتبقية يقوم رريس فريق الطب الشرعي بالمجمع أو م  ينوب عنه بتكرار  .01

 الخطوات في بند الانكواء م  أعمال فت ة الحج سالفة الذكر.

: الخطوات الإجرائية لعمل أشعة لحالة من الحالات الواردة للمجمع:
 
 ثامنا

 يبلغ الطبيب الشرعي المدير الطبي ورريس الفنيين بذلك . .0

 بعد التأكد م  الناحية الفنية لطلب الأهعة يعبئ الطبيب الشرعي النموذج المعد لذلك. .2

4. .
ً
 يستلم فني الأهعة الجثة م  مأمور الثلاجة حسب رقم الجثة المطلوبة والمكتوبة في النموذج المعد لذلك رسميا

1.  
ً
عند الانكواء م  التصوير امهعاعي يعيد فني الأهعة الجثة الى الثلاجة ويتم استلامها م  قبل مأمور الثلاجة رسميا

 بعد التأكد م  بيانااوا ووضعها في نفس الرف التي كانت به.

 يسجل فني الأهعة بيانات الأهعة لديه في سجل قسم الأهعة . .6

 يعرض فني الأهعة صور الأهعات على الطبيب الشرعي لدراسكوا . .7

 بعد عرض أفلام الأهعة على الطبيب يحفظ فني الأهعة الأفلام في أرهيف خاص في قسم الأهعة. .4
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: الخطوات الإجرائية لإجراء الصفة التشريحية في مجمع الطوارئ:
 
 تاسعا

0. . 
ً
 يقوم الطبيب الشرعي بتبليغ المدير الطبي بطلبه هفهيا

 يتأكد المدير الطبي م  الأسباب الفنية والطبية الشرعية لطلب اجراء الصفة التشريحية . .2

3. 

 

 وذلك مصدار امذن بإجراء  .4
ً
يبلغ رريس فريق الطب الشرعي قارد مرك  التحقيق بالمجمع بوذا الاهتباه رسميا

 الصفة التشريحية م  الجهة المختصة.

 حتى ورود الرد م  الجهات الأمنية تحفظ الجثة في الثلاجة في درجة التا يد العادية .1

مئوية( وليست درجة التجميد ) في حال كانت مدة حفظ الجثة أقل م  أسبوع فإن ذلك يتم بدرجة التا يد  2-4)

 العادية أما اذا كانت المدة أكث  م  ذلك فيتم حفظ الجثة في ثلاجات التجميد(.

عند ورود امذن بالموافقة بإجراء الصفة التشريحية م  الجهة المختصة يبلغ رريس فريق الطب الشرعي بالمجمع  .6

.
ً
 المدير الطبي بمضمون الخطاب رسميا

 يوجه المدير الطبي الطبيب الشرعي مجراء الصفة التشريحية. .7

 يتوجه الطبيب الشرعي بعد استلام امذن بإجراء الصفة التشريحية للجثة وذلك بعد التأكد م  جميع بيانااوا. .4

1. 
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 ملاحظة أ: في حالة بقاء بعض الحالات فيما بعد موسم الحج ويتطلب إجراء الصفة التشريحية:

يخاطب رريس فريق الطب الشرعي أو )المدير المكلف ( مدير الشؤون الصحية بمنطقة مكة المكرمة لطلب تكليف  .0

طبيب هرعي م  مرك  الطب الشرعي بمكة المكرمة مكمال اللازم ر عدا الحالات الجنارية التي تم تشريحها م  

 الطبيب الشرعي المكلف خلال فت ة الحج فعليه تمديد تكليفه لحين الانكواء م  اعداد التقرير الخاص بوا .

 يقوم الطبيب الشرعي المكلف م  مكة المكرمة بإتباع الخطوات سالفة الذكر .  .2

 ملاحظة ب: الحالات التي يتم فيها إجراء الصفة ا لتشريحية في مجمع الطوارئ :

 عند طلب الأم  العام بخطاب رسمي. .0

 عند الاهتباه في جنارية الحالة بعد أخذ الموافقة على ذلك م  الجهات المختصة. .2

 ملاحظة ج: الإجراءات التي تتم عند نبش القبر في مجمع الطوارئ :

 يتم نبش القا  بناء على طلب الأم  العام بخطاب رسمي مو ح به الغرض م  نبش القا . .0

عمل محضر مشت ك م  كل م  ادارة التجهيز و الأم  العام والطب الشرعي يو ح به التاريخ والتوقيت وبيانات  .2

.
ً
 القا  وبيانات المتوفى ويسلم لمأمور الثلاجة رسميا

 استلام الجثمان م  الأمانة مع تصريح الدف  الخاص به بعد التأكد م  البيانات. .3

 يقوم مأمور الثلاجة بمطابقة البيانات واستكمال امجراءات الفنية لحفظ الجثمان. .4

يتم التأكد م  مطابقة البيانات الواردة م  الأم  العام بملف المتوفى بعد اجراء الفحوص المطلوبة ويتم اتخاذ - .1

 للنتارج .
ً
 امجراءات وفقا

 خطة الطب الشرعي في التعامل مع الكوارث في مجمع الطوارئ بالمعيصم الخطة )ب(

 وأقل من الطاقة الاستيعابية للثلاجات في المجمع( 577)عدد الوفيات أكثر من 

جثة وأقل م  الطاقة الاستيعابية  111يتم تفعيل هذه الخطة في حال كان التقدير المبدئي للوفيات أكث  م   .0

 للثلاجات في المجمع.

مرك  الطب الشرعي في جدة  -استدعاء فرق المساندة م  منطقة مكة المكرمة )مرك  الطب الشرعي في مكة المكرمة .2

 مرك  الطب الشرعي في الطارف(.  –

 اجراء امحصاء المبدئي لعدد الجثث عند تفريغها م  الشاحنات وم  ثم تنقل الى: .3

 صالات الفرز بكامل طاقكوا الاستيعابية حيث يتم التعامل معها كما ورد في الخطة )أ(. 3عدد  .4

كممر لنقل الجثث المتبقية م  الشاحنات الى غرف التجميد مباهرة لحفظها  4يتم استخدام صالة الفرز رقم  .1

 بدون اتخاذ أ  اجراء عل وا.

يتم اخراج الجثث م  غرف التجميد على دفعات )بعد الانكواء م  جميع الاجراءات الخاصة بالجثث التي كانت في  .6

 للطاقة الاستيعابية لصالات الفرز والقدرة الانتاجية لطاقم العمل )فريق الطب الشرعي 
ً
 –صالات الفرز( وفقا

ساعة لكل مناوبة مع تنسيق العمل مع الادلة  02الأدلة الجنارية والأم  العام( ويتم العمل بنظام المناوبات 

 الجنارية والأم  العام.

 م  استقبال الجثث في صالات الفرز وانكواء بالدف  أو  .7
ً
يتم العمل بنفس امجراءات المتبعة بالخطة )أ( بدءا

 الت حيل.
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 خطة الطب الشرعي في التعامل مع الكوارث في مجمع الطوارئ بالمعيصم الخطة )ج(

 جثة( 3777)عدد الوفيات أكثر من الطاقة الاستيعابية للثلاجات في المجمع وأقل من 

يتم تفعيل هذه الخطة في حال كان التقدير المبدئي للوفيات أكث  م  الطاقة الاستيعابية للثلاجات في المجمع وأقل  .0

 جثة. 3111م  

 –مرك  الطب الشرعي في جدة  -استدعاء فرق المساندة م  منطقة مكة المكرمة )مرك  الطب الشرعي في مكة .2

مرك  الطب الشرعي في الطارف( ثم فرق الدعم )م  جميع المراك  المتبقية ( اذا دعت الحاجة الى ذلك مع مراعاة 

 تغطية عمل الطب الشرعي في تلك المراك . 

 اجراء امحصاء المبدئي لعدد الجثث عند تفريغ الجثث م  هاحنات التا يد. .3

 يتم استقبال الجثث في صالات الفرز حيث يقوم فريق الأدلة الجنارية والأم  العام بمهامهم .4

خطابات  –التبصيم وأخذ عينات البصمة الوراثية عند الل وم  –التصوير الفوتوغرافي  -) ترقيم الجثث

 الكشف( .

 ساعة لكل مناوبة مع تنسيق العمل مع الأدلة الجنارية والأم  العام. 02يتم تنظيم العمل بنظام المناوبات  .1

 يتم اجراء الكشف الظاهر  والاستعراف على الجثث م  قبل فرق الطب الشرعي. .6

 م  استقبال الجثث في صالات الفرز وانكواء بالدف  أو  .7
ً
يتم العمل بنفس امجراءات المتبعة بالخطة )أ( بدءا

 الت حيل.

يتم الحصول على امذن بالدف  وفي حال الموافقة على الدف  في مكة المكرمة وكانت الجثث معلومة الهوية يتم  .4

 الدف  مباهرة بالمداف  الخاصة بمجمع المعيصم بعد الاستعانة بأمانة مكة المكرمة والتنسيق معها. 

في حال عدم الموافقة على الدف  بمكة المكرمة وكانت الجثث معلومة الهوية يتم نقل الجثث بواسطة ثلاجات  .1

 متنقلة وم  ثم تنقل الى ثلاجات جدة مجراء الت حيل.

في حال كانت الجثث مجهولة الهوية وعددها ضم  حدود الطاقة الاستيعابية لثلاجات مجمع المعيصم فيتم حفظ  .01

 .4- 7الجثث في الثلاجات الى حين التعرف عل وا وفي حال تم التعرف عل وا يتم اتباع نفس الخطوات في الفقرتين 

والبصمات ثم يتم الدف  بالتنسيق مع أمانة مكة  DNAفي حال بقيت الجثث مجهولة الهوية يتم أخذ عينات  .00

 المكرمة.

في حال كانت الجثث المجهولة أكا  م  القدرة الاستيعابية لثلاجة مجمع المعيصم يتم النقل الى ثلاجة متنقلة وم   .02

-7ثم تنقل الى ثلاجة جدة لحفظها هناك. وفي حال تم التعرف على الجثث يتم الدف  أو الت حيل كما في الخطوتين 

 .DNAر وفي حال لم يتم الاستعراف على الجثث يتم الدف  بعد استكمال أخذ عينات ال 4

 

 ملاحظة:

جثة في حالة توفر هاحنات تجميد وحفظ الجثث بطاقة استيعابية اجمالية حوالي  1111يستمر العمل بالخطة ج الى 

 جثة. 2111
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 خطة الطب الشرعي في التعامل مع الكوارث في مجمع الطوارئ بالمعيصم الخطة )د(

 جثة( 3777)عدد الوفيات أكثر من 

جثة يتم استدعاء فرق المساندة م  منطقة مكة المكرمة وفرق الدعم  3111عندما يكون عدد الوفيات أكث  م   .0

مرك  الطب الشرعي في الطارف( ) م  جميع المراك   –مرك  الطب الشرعي في جدة  -)مرك  الطب الشرعي في مكة

  -المتبقية( ويتم توزيعها مع الفرق الطبية والأمنية. ويتم التعامل مع الحالات كما يلي:

 يتم اجراء امحصاء المبدئي عند تفريغ الجثث م  هاحنات التا يد. .2

 يتم توزيع الجثث على صالات الفرز في:  .3

 صالات الفرز بمجمع المعيصم.  .4

1. .
ً
 قاعات ما دة للفرز ) مصانعر خيام ما دةر مدارسر مساجد ر ملاعب( والتي يفضل تحديدها مسبقا

بعد استقبال الجثث في صالات الفرز تقوم فرق الأم  العام والأدلة الجنارية بت قيم الحالات وأخذ صور  .6

 واصدار خطابات الكشف. DNAفوتوغرافية وأخذ البصمات وعينات 

تقوم فرق الطب الشرعي بإجراء الكشف الظاهر  على الجثث ويتم اجراء الاستعراف على الجثث كما ورد في  .7

 الخطة )أ(.

 يتم الدف  مباهرة بعد الحصول على امذن بالدف  بالتنسيق مع أمانة مكة المكرمة كما ورد في الخطة )ج(.   .4

 

 :ملاحظة

جثة يبدأ العمل بالخطة د فقط  2111في حالة توفر هاحنات تجميد وحفظ الجثث بطاقة استيعابية اجمالية حوالي 

 جثة. 1111اذا زاد عدد الجثث ع  
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 خطة الطب الشرعي في التعامل مع الكوارث في مجمع الطوارئ بالمعيصم

 الخطة أ

 577عدد الوفيات أقل من 

 اجراء امحصاء المبدئي عند تفريغ الجثث م  هاحنات التا يد

 استقبال الجثث في صالات الفرز 

 قيام الأم  العام والأدلة الجنارية بمهامهم

 اجراء الكشف الظاهر  على الجثث

 تسليم الجثث بعد الكشف الى مأمور  الثلاجات

 حفظ الجثث في الثلاجات الى حين الانكواء م  اجراءات الدف  أو الت حيل

 تسليم الجثث

 مندوبي الأمانة ذو  المتوفى مندوبي الطوافة

 الدف  أو الت حيل

 ترقيم

 تصوير

 تبصيم

خطابات 

 الدف 
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 خطة الطب الشرعي في التعامل مع الكوارث في مجمع الطوارئ بالمعيصم

 الخطة ب

 وأقل من الطاقة الاستيعابية للثلاجات في المجمع 577عدد الوفيات أكثر من 

 اجراء امحصاء المبدئي عند تفريغ الجثث م  هاحنات التا يد

نقل الجثث الى صالات الفرز 

 قيام الأم  العام والأدلة الجنارية بمهامهم

 اجراء الكشف الظاهر  على الجثث

 تسليم الجثث بعد الكشف الى مأمور  الثلاجات

 حفظ الجثث في الثلاجات الى حين الانكواء م  اجراءات الدف  أو الت حيل

 تسليم الجثث

 مندوبي الأمانة ذو  المتوفى مندوبي الطوافة

 الدف  أو الت حيل

 ترقيم

 تصوير

 تبصيم

خطابات 

إخراج الجثث من غرف التجميد على دفعات وفق الطاقة الاستيعابية لصالات الفرز والقدرة الإنتاجية 

 الدف  أو الت حيل

 يتم استدعاء فرق المساندة )م  منطقة مكة المكرمة(

 نقل الجثث المتبقية الى غرف التجميد بدون أ  اجراء

 ساعة لكل مناوبة( 02)يتم العمل بنظام المناوبات 
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 خطة الطب الشرعي في التعامل مع الكوارث في مجمع الطوارئ بالمعيصم

 الخطة ج
 5777عدد الوفيات أكثر من الطاقة الاستيعابية للثلاجات في المجمع وأقل من 

 الجثث مجهولة الهوية الجثث معلومة الهوية

الدف  

 مباهرة

نقل الى ثلاجة 

 متحركة

نقل الى ثلاجات 

 جدة

 ترحيل

 نعم لا

ضمن حدود الطاقة 

الاستيعابية لثلاجة 

أكبر من حدود الطاقة 

الاستيعابية لثلاجة 

 نقل الى ثلاجة متحركة

 نقل الى ثلاجات جدة

حفظ في ثلاجة المجمع الى حين 

 الاستعراف

تم التعرف 
 على الجثة

الجثة بقيت 
 مجهولة الهوية

 الدف  

 اجراء امحصاء المبدئي عند تفريغ الجثث م  هاحنات التا يد

 استقبال الجثث في صالات الفرز 

 قيام الأم  العام والأدلة الجنارية بمهامهم

 اجراء الكشف الظاهر  على الجثث

 يتم اجراء الاستعراف على الجثث

 يتم الحصول على امذن بالدف 

 ترقيم

 تصوير

 تبصيم

خطابات 

 الدف  

تم التعرف 
 على الجثة

الجثة بقيت 
 مجهولة الهوية

نع
 ترحيل

 لا
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 خطة الطب الشرعي في التعامل مع الكوارث في مجمع الطوارئ بالمعيصم

 الخطة د

 5777عدد الوفيات أكثر من 

 اجراء امحصاء المبدئي عند تفريغ الجثث م  هاحنات التا يد

 توزيع الجثث على صالات الفرز 

 قيام الأم  العام والأدلة الجنارية بمهامهم

 اجراء الكشف الظاهر  على الجثث

 يتم اجراء الاستعراف على الجثث

الدف  مباهرة بعد 

الحصول على امذن 

 بالدف 

 ترقيم

 تصوير

 تبصيم

خطابات 

 قاعات ما دة للفرز صالات الفرز بمجمع 

 )مصانعر خيام ما دةر مدارسرملاعبر مساجد(

 استقبال الجثث في صالات الفرز 

يتم استدعاء فرق المساندة )م  منطقة مكة المكرمة( و فرق الدعم )م  جميع المناطق المتبقية( ويتم توزيعها مع الفرق الطبية 
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 خطة إخلاء فريق الطب الشرعي والعاملين معه بمجمع الطوارئ بالمعيصم

 مهام رئيس فريق الطب الشرعي:

 ( والمشرف العام على المجمع بالحدث ونوعه.100ابلاغ مرك  العمليات الموحد ) .0

اتخاذ قرار امخلاء الطبي بعد التنسيق مع المشرف العام على المجمع والقارد الميداني للمجمع على أن لا يتعارض  .2

 مع الخطة المتبعة في المجمع .

 التنسيق مع المشرف العام على المجمع لتحديد منطقة تجمع امخلاء حسب مكان الحدث أو الخطر . .3

 ابلاغ فريق الطب الشرعي والعاملين معه.  .4

 امهراف وقيادة تنفيذ الخطة فيما يخص فريق الطب الشرعي والعاملين معه . .1

 التأكد م  سلامة فريق الطب الشرعي والعاملين معه وابعادهم ع  موقع الخطر . .6

( ومدير ادارة الحج والعمرة في الشؤون الصحية لمنطقة مكة المكرمة 100التنسيق مع مرك  العمليات الموحد ) .7

 لطلب :

 الدعم بالقوى العاملة اللازمة م  كادر طبي وغي ه وكذلك المل مة الطبية . أ.

 التنسيق لطلب ثلاجات متنقلة م  أمانة العاصمة المقدسة والدفاع المدني مخلاء الجثث. ب.

 امهراف على سلامة الحالات المحفوظة في الثلاجة. ت.

 اعلان نواية تطبيق الخطة . ث.

 اعداد تقرير ع  الحدث ورفعه للمشرف العام على مجمع الطوارئ . ج.

 مهام المدير الطبي :

 قيادة الفريق الطبي . .0

 امهراف على تنفيذ عملية امخلاء فيما يخص فريق الطب الشرعي والعاملين معه . .2

 التنسيق مع رريس فريق الطب الشرعي بالمجمع لطلب الدعم م  الكوادر الطبية . .3

 التنسيق مع مشرف مآمي  الثلاجة نحو التأكد م  سلامة الحالات المحفوظة في الثلاجات . .4

التنسيق مع المساعد للشؤون امدارية والمالية نحو التأكد م  سلامة ملفات الحالات وسرعة التوجيه لنقلها الى  .1

 مكان  م  .

 تنفيذ توج وات رريس فريق الطب الشرعي بالمجمع . .6

 استلام بيان الجثث المنقولة م  مشرف مآمي  الثلاجة وتسليمه لرريس فريق الطب الشرعي بالمجمع . .7
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 خطة اخلاء الحالات المحفوظة في الثلاجات في حالة ضرورة اخلاء الجثث:

( بضرورة اخلاء الحالات المحفوظة بالثلاجة وطلب التنسيق مع الجهات 100ابلاغ مرك  العمليات الموحد ) .0

 المختصة بالتالي :

 ارسال هاحنات تجميد الى المجمع على حسب عدد الحالات )أمانة العاصمة المقدسة والدفاع المدني( . أ.

 ارسال حراسة أمنية مرافقة لشاحنات التجميد حتى وصولها الى الجهات المراد حفظها )الأم  العام(. ب.

 تحديد موقع تجمع هاحنات التجميد المحملة بالجثث )الجهات الأمنية المختصة(. ت.

 البدء بنقل الجثث حسب ترتيبوا في الثلاجة الى هاحنات التجميد. .2

3.  .
ً
 محكما

ً
 يقوم مأمور الثلاجة بالتأكد م  وجود الأرقام على الجثث وكونوا مثبتة عل وا تثبيتا

 يقوم المشرف على الساحة والتنزيل وصالات الفرز بتسجيل بيانات هاحنات التجميد م  حيث : .4

 رقم لوحة السيارة . أ.

 الجهة التابعة لها.  ب.

 اسم السارق .  ت.

 عدد الجثث المحملة بوا .   ث.

 الجهة المغادرة ال وا .  ج.

 ساعة مغادراوا.  ح.

يقوم المشرف على الساحة والتنزيل وصالات الفرز بعمل قارمة بالحالات في كل هاحنة تجميد وتسلم نسخة  .1

 للمدير الطبي.

 يقوم المشرف على الساحة والتنزيل وصالات الفرز بتسليم أحد العاملين م  فريق الصحة .6

) يفضل فني طب هرعي أو مأمور ثلاجة ( نسخة م  قارمة الحالات المنقولة ويقوم بمرافقة هاحنة التجميد الى 

 مكان التجمع المحدد م  قبل الجهات المعنية.

عند الوصول الى مكان التجمع المحدد م  قبل الجهات المعنية يقوم المرافق للحالات بتسليم مأمور الثلاجة في  .7

 مكان الوصول أو م  يقوم مقامه قارمة الحالات المنقولة مع مراعاة التوقيع بالتسليم وتاريخه وساعة الوصول .
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 الباب الثامن 

 احداثيات المستشفيات 

 معلومات المنشئات الطبية 

 بيانات المسئولين  

 المراجع العلمية والبحثية



024  

 

 الاحداثيات  المستشفيات

  E21.385353N ,39.860539 النور التخصص ي

 E21.434477N ,39.852840 الملك فيصل

  E21.419034N ,39.826394 أجياد الطوارئ 

  E21.375975N ,39.878781 الولادة والأطفال

  E21.441799N ,39.807500 الملك عبد الع ي 

  E21.487062N ,39.788545 حراء العام

  E21.450193N ,39.563983 اب  سينا

  E22.178748N ,39.292892 خليص

  E22.272211N ,39.811344 الكامل

  

39.972945, E21.352435N مستشفى نمرة 

39.983384, E21.350012N  

39.982925, E21.352997N  

39.987032, E21.334637N  مستشفى هرق عرفات 

  

39.880149, E21.413405N  مستشفى منى  الطوارئ 

39.888517, E21.405404N مستشفى منى الجسر 

39.890592, E21.411250N مستشفى منى الشارع الجديد 

39.900789, E21.413204N   مستشفى منى الواد 

 احداثيات المستشفيات

 اضغط على الاحداثيات للدخول من النسخة الاليكترونية 

https://www.google.com.sa/maps/place/21%C2%B023'07.3%22N+39%C2%B051'37.9%22E/@21.385358,39.8627277,17z/data=!3m1!4b1!4m5!3m4!1s0x0:0x0!8m2!3d21.385353!4d39.860539C:/Users/km19_/Documents/Edraw%20Max
21.434477,%2039.852840
https://www.google.com.sa/maps/place/%D9%85%D8%B3%D8%AA%D8%B4%D9%81%D9%89+%D8%A3%D8%AC%D9%8A%D8%A7%D8%AF+%D9%84%D9%84%D8%B7%D9%88%D8%A7%D8%B1%D8%A6%E2%80%AD/@21.419105,39.8273551,18.5z/data=!4m5!3m4!1s0x0:0x193d9084287f2583!8m2!3d21.419074!4d39.8265445
https://www.google.com.sa/maps/place/%D9%85%D8%B3%D8%AA%D8%B4%D9%81%D9%89+%D8%A7%D9%84%D9%88%D9%84%D8%A7%D8%AF%D8%A9+%D8%A8%D9%85%D9%83%D8%A9+%D8%A7%D9%84%D9%85%D9%83%D8%B1%D9%85%D8%A9%E2%80%AD/@21.3759845,39.8800297,18z/data=!3m1!4b1!4m5!3m4!1s0x15c205c9d
https://www.google.com.sa/maps/place/%D9%85%D8%B3%D8%AA%D8%B4%D9%81%D9%89+%D8%A7%D9%84%D9%85%D9%84%D9%83+%D8%B9%D8%A8%D8%AF%D8%A7%D9%84%D8%B9%D8%B2%D9%8A%D8%B2%E2%80%AD/@21.441799,39.8096887,17z/data=!4m5!3m4!1s0x0:0xfab96fd168c8efa7!8m2!3d21.441759!4d39.8
https://www.google.com.sa/maps/place/%D9%85%D8%B3%D8%AA%D8%B4%D9%81%D9%89+%D8%AD%D8%B1%D8%A7%D8%A1+%D8%A7%D9%84%D8%B9%D8%A7%D9%85%E2%80%AD/@21.4870321,39.7911518,17z/data=!3m1!4b1!4m5!3m4!1s0x15c21ce265324813:0x6306733084c53888!8m2!3d21.4870321!4d39.788963
https://www.google.com.sa/maps/place/%D9%85%D8%B3%D8%AA%D8%B4%D9%81%D9%89+%D8%A7%D8%A8%D9%86+%D8%B3%D9%8A%D9%86%D8%A7+%D8%A8%D8%AD%D8%AF%D8%A7%D8%A1%E2%80%AD/@21.450193,39.5661717,17z/data=!4m13!1m7!3m6!1s0x0:0x0!2zMjHCsDI3JzAwLjciTiAzOcKwMzMnNTAuMyJF!3b1!
https://www.google.com.sa/maps/place/%D9%85%D8%B3%D8%AA%D8%B4%D9%81%D9%89+%D8%AE%D9%84%D9%8A%D8%B5+%D8%A7%D9%84%D8%B9%D8%A7%D9%85%E2%80%AD/@22.178748,39.2950807,17z/data=!4m5!3m4!1s0x0:0x9b3c44c5b0dfa0fe!8m2!3d22.1787779!4d39.2932885
https://www.google.com.sa/maps/place/%D9%85%D8%B3%D8%AA%D8%B4%D9%81%D9%89+%D8%A7%D9%84%D9%83%D8%A7%D9%85%D9%84+%D8%A7%D9%84%D8%B9%D8%A7%D9%85%E2%80%AD/@22.272211,39.8135327,17z/data=!4m5!3m4!1s0x15c031d35597f167:0x554c89c0f0c03f14!8m2!3d22.2721915!4d39.811
https://www.google.com.sa/maps/place/%D9%85%D8%B3%D8%AA%D8%B4%D9%81%D9%89+%D9%86%D9%85%D8%B1%D8%A9%E2%80%AD/@21.3525474,39.9741091,18z/data=!4m5!3m4!1s0x0:0x825a5054827c4fd3!8m2!3d21.3526797!4d39.9730897
https://www.google.com.sa/maps/place/%D9%85%D8%B3%D8%AA%D8%B4%D9%81%D9%89+%D8%B9%D8%B1%D9%81%D8%A7%D8%AA+%D8%A7%D9%84%D8%B9%D8%A7%D9%85%D8%8C+%D8%B7%D8%B1%D9%8A%D9%82+%D8%B1%D9%82%D9%85+6%D8%8C+%D8%A7%D9%84%D9%85%D8%B4%D8%A7%D8%B9%D8%B1%D8%8C+%D9%85%D9%83%25
https://www.google.com.sa/maps/place/%D9%85%D8%B3%D8%AA%D8%B4%D9%81%D9%89+%D8%AC%D8%A8%D9%84+%D8%A7%D9%84%D8%B1%D8%AD%D9%85%D8%A9%E2%80%AD/@21.353002,39.9851137,17z/data=!4m5!3m4!1s0x0:0x3de1a599a267ed7a!8m2!3d21.3530344!4d39.9830058
https://www.google.com.sa/maps/place/%D9%85%D8%B3%D8%AA%D8%B4%D9%81%D9%89+%D8%B4%D8%B1%D9%82+%D8%B9%D8%B1%D9%81%D8%A7%D8%AA%E2%80%AD/@21.334642,39.9892207,17z/data=!4m5!3m4!1s0x0:0x8d861fa962c90454!8m2!3d21.3346274!4d39.9871123
https://www.google.com.sa/maps/place/%D9%85%D8%B3%D8%AA%D8%B4%D9%81%D9%89+%D9%85%D9%86%D9%89+%D8%A7%D9%84%D8%B9%D8%A7%D9%85%E2%80%AD/@21.41341,39.8823377,17z/data=!4m5!3m4!1s0x0:0x23bdd69ec57d975c!8m2!3d21.4136055!4d39.8801565
https://www.google.com.sa/maps/place/%D9%85%D8%B3%D8%AA%D8%B4%D9%81%D9%89+%D9%85%D9%86%D9%89+%D8%A7%D9%84%D8%AC%D8%B3%D8%B1%E2%80%AD/@21.405409,39.8907057,17z/data=!4m5!3m4!1s0x15c20410a9155ca1:0x7848b740f85d58d2!8m2!3d21.4054643!4d39.8885274
https://www.google.com.sa/maps/place/21%C2%B024'40.5%22N+39%C2%B053'26.1%22E/@21.4112513,39.8911776,200m/data=!3m2!1e3!4b1!4m5!3m4!1s0x0:0x0!8m2!3d21.41125!4d39.890592
https://www.google.com.sa/maps/place/%D9%85%D8%B3%D8%AA%D8%B4%D9%81%D9%89+%D9%85%D9%86%D9%89+%D8%A7%D9%84%D9%88%D8%A7%D8%AF%D9%8A%E2%80%AD/@21.413209,39.9029777,17z/data=!4m5!3m4!1s0x0:0xb81acd65a28cce2f!8m2!3d21.4132247!4d39.9017268
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بيان بأعداد الأسرة بالمستشفيات بالعاصمة المقدسة وأسرة العناية المركزة والتجهيزات 

 الأسرة و التجهيزات الأساسية

 اسم المستشفى
الأسرة 

 الأساسية

ثلاجة  اسرة العنايات المرك ة

 الموتى

جهاز تنفس 

 صناعي

جهاز صدمات 

 القلب 

جهاز 

 تخدير

جهاز 

 هفط

 الأسرة

 ICU PICU NICU الفاعلة

 344 201 23 434 014 42 - 2 11 111 النور التخصص ي

 210 41 4 21 11 31 - - 36 311 الملك فيصل 

 21 1 - 62 24 6 - - 21 21 اجياد الطوارئ  

 314 33 06 41 030 27 41 01 1 111 الولادة والأطفال

 211 031 7 31 41 44     31 311 الملك عبدالعزيز

 272 010 01 363 014 04 41 4 24 241 حراء العام 

 016 02 - 01 3 02 - - - 011 ابن سينا بحدا 

 60 01 3 01 4 1 1 - 1 61 خليص العام 

 41 24 3 7 6 3 3 - 2 11 الكامل 

 0642 611 71 140 611 011 042 21 011 2061 المجموع

 العدد التخصص العدد التخصص

 060 طوارئ  032 عام

 016 الجراحة العامة 040 الباطنة العامة

 1 أوعية دموية 04 الجهاز الهضمي

 7 جراحة القلب والصدر 37 أمراض القلب

 22 أنف وأذن وحنجرة 20 أمراض صدرية

 06 حروق وتجميل 1 مكافحة عدوى 

 60 عظام 44 أمراض كلى

 61 تخدير 047 عناية مركزة

 06 مسالك بولية 4 أورام

 06 جراحة الوجه والفكين 20 غدد صماء

 4 جراحة المخ والأعصاب 7 أمراض الدم

 31 علاج طبيعي 4 أمراض نفسية

 32 عيون  6 الروماتيزم

 44 أسنان 23 جلدية وتناسلية

 44 أهعة 001 نساء وولادة

 013 مختا  023 أطفال

 0644 المجموع 03 جراحة اطفال

 العدد التخصص العدد التخصص

 017 فني أهعة 3637 تمريض

 421 فني مختا  11 فني تخدير

 03 فني تخطيط  76 فني عمليات

 026 علاج طبيعي 011 قابلة

 اسم المستشفى
سيارات 

 الإسعاف

الفرق 

 الميدانية

 4 6 النور التخصص ي

 3 4 الملك فيصل

 2 3 اجياد الطوارئ 

 3 3 الولادة والأطفال

 4 1 الملك عبدالعزيز

 4 1 حراء العام

 2 3 ابن سيناء

 3 1 خليص

 2 3 الكامل
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 بيانات مسؤولي مستشفيات المشاعر المقدسة 

 ثلاجة الوفيات العزل  العمليات العيادات الطوارئ  العناية المركزة  الاسرة الأساسية المستشفى

 16 4 2 00 02 24 311 عرفات العام

 02 2 3 21 04 07 041 جبل الرحمة

 02 0 - 01 1 02 11 نمرة

 31 27 2 21 21 12 236 شرق عرفات

 01 6 3 31 02 34 011 الطوارئ بمنى

 31 3 2 00 36 24 011 منى الجسر

منى الشارع 

 الجديد
11 06 03 00 - 2 02 

 42 4 - 01 24 21 061 منى الوادي

 241 17 02 033 041 202 0306 المجموع

 السعة السريرية لمستشفيات المشاعر المقدسة 

 0721 ثلاجات الوفيات بمجمع الطوارئ بالمعيصم

 2043 اجمالي عدد أعين الوفيات بمكة المكرمة والمشاعر المقدسة والقطاع الخاص

 الرمز على الشبكة الجوال الفاكس المكتب اسم المسؤول المستشفى

 عرفات العام
 محمد فؤاد مدير المستشفى

1120706   1121641   
 01جبل  1111124411

 00جبل   1111137471 سعود حسن محمد  مساعد المدير 

 جبل الرحمة
 وضاح عبدالستار مدير المستشفى

1120611   1120631   
  21جبل  1111101111

 20جبل  1113462363  مشعل النمري   مساعد المدير 

 نمرة
 عبدالحكيم  عمر مدير المستشفى

1242201   1241301   
 31جبل  1111114623

 30جبل  —  معتز محمد مساعد المدير 

 شرق عرفات
 عبد  الخ اعي مدير المستشفى

1147141   1141141   
 61جبل  1111104304

 60جبل  1111112646  فهد الافغاني  مساعد المدير 

 الطوارئ بمنى
 نادر مطير مدير المستشفى

1160100   1144110   
 01واد   1111111122

 00واد   1111172414  حاتم خوقير مساعد المدير 

 منى الجسر
 احمد الحارثي مدير المستشفى

1173017   1172446 
 31واد   —

 30واد   — عبدالاله عيد مساعد المدير 

 منى الشارع الجديد
 خالد الشهراني مدير المستشفى

1172124   1173112   
  21واد   1114144663

  20واد   1111640027  يحي بانافع  مساعد المدير 

 منى الوادي
 ضيف الله الشهري   مدير المستشفى

1121423    1121114 
 41واد   1111121614

 40واد   1111176764 فواز تركستاني  مساعد المدير 
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 بيان  بغرف العزل وأجهزة الهيبا فلتر بمستشفيات مكة المكرمة و  المشاعر المقدسة 

 عدد أجهزة الهيبا فلتر  عدد غرف العزل السالبة الضغط المستشفيات م

 61 54 النور التخصص ي /

 64 61 الملك فيصل 4

 72 64 الملك عبد الع ي  3

 61 72 حراء العام 4

 64 62 الولادة والأطفال 5

 2 6 أجياد الطوارئ  1

 5 1 خليص 0

 5 7 الكامل 1

 1 4 اب  سينا 9

 1 61 مدينة الملك عبد   7/

 101 044 المجمــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــوع

 المستشفيات م
 عدد أجهزة الهيبا فلتر عدد غرف العزل 

 المتوفر  الجماعية المفردة السالبة الضغط

  77 6 1 1 منى الطوارئ  0

  61 6 1 1 منى الجسر 2

  74 4 67 1 منى الواد  3

  62 1 7 1 منى الشارع الجديد 4

  71 6 71 1 هرق عرفات 1

  65 7 6 1 عرفات العام 6

  62 7 7 1 جبل الرحمة 7

  65 7 6 1 نمرة 4

  14 14 74 9 المجمــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــوع
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 بيان بأعداد الأسرة بمستشفيات القطاع الخاص بالعاصمة المقدسة والتجهيزات الطبية والفرق الطبية

 المجموع فني علاج تخطيط فني مختبر اشعه قابله عمليات فني تخدير تمريض المستشفى

 71 2 4 01 7 4 1 3 41 باشراحيل

 37 2 1 1 4 1 0 1 20 الشفاء

 04 1 1 6 1 0 1 1 00 السلام

 77 2 1 04 07 2 4 2 36 علوي تونس ي

 066 0 1 04 02 2 2 6 021 مركز مكه

 73 2 3 4 00 1 0 2 11 الرفيع

 40 1 1 1 1 3 1 1 64 الأهلي

 130 1 00 66 16 02 03 03 310 المجموع

 المستشفى

جهاز 

صدمات 

ومراقبة 

جهاز تنفس 

 صناعي ثابت

جهاز مراقبة 

 مريض

جهاز تنفس 

صناعي 

 متنقل

جهاز شفط 

 متنقل
 الإسعافات الفرق الطبية جهاز تخدير

 2 0 3 31 0 4 1 21 باشراحيل

 0 0 3 0 0 0 0 3 الشفاء

 1 1 1 1 1 1 1 1 السلام

 3 0 1 01 0 7 03 02 علوي تونس ي

 0 0 1 11 3 21 01 03 مركز مكة

 2 0 3 7 2 4 6 01 الرفيع

 0 0 1 1 1 1 1 1 الأهلي

 01 6 01 002 4 41 44 14 المجموع

 المستشفى
الاسرة 

 الأساسية

الاسرة 

 الإضافية

المنطقة 

 الحمراء

المنطقة 

 الصفراء

المنطقة 

 الخضراء
 العزل 

العناية 

 المركزة 
 حضانة

ثلاجة 

 الوفيات

 2 1 02 6 2 2 0 4 16 باشراحيل

 2 3 0 2 1 4 0 1 11 الشفاء

 3 2 2 3 6 4 0 01 21 السلام

علوي 

 تونس ي
11 21 2 2 3 4 6 4 4 

 4 1 7 4 4 6 1 2 12 مركز مكة

 2 3 2 3 3 4 2 1 11 الرفيع

 2 1 2 1 2 1 0 1 63 الأهلي

 01 31 32 30 21 30 03 36 420 المجموع
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 أسماء وهواتف ورموز المسئولين بمديرية الشئون الصحية بالعاصمة المقدسة

 الرمز الجوال الفاكس المكتب الوظيفة اسم المسئول 

 د.مصطفى بن جميل بلجون 
مدير عام الشئون الصحية 

 بمنطقة مكة المكرمة
 0سليم  1111173314 1476317 1476311

 د. وائل بن حمزة مطير
مساعد المدير العام 

للخدمات العلاجية بمنطقة 

 مكة المكرمة

 2سليم  1113140203 1411342 1171131

 د. سري عسيري 
مساعد المدير العام 

للصحة العامة بمنطقة 

 مكة المكرمة

 3سليم  1166142014 1422616 1441743

 4سليم   1111110420 1213147 1213144 مدير ادارة الحج والعمرة د.موفق أبو طالب

 د. هتان بن محمد بوجان
مدير ادارة الطوارئ 

والأزمات بصحة منطقة 

 مكة المكرمة

 1سليم  1111121104 1317164 1316761

 ص. إسماعيل سردار
مساعد المدير العام 

للإمداد بمنطقة مكة 

 المكرمة

 7سليم  1111111336 6410763 6414246

 أ.فوزي عبدالقادر لبان
مدير ادارة الخدمات 

 العامة
 71سليم  1111100711 1311441 1312112

 قويوا د ة   ذ هوبويوة  ا لموكور موة  موكوة  ب موونوطوق ة  ا لوصوحوويوة  ا لوشوئووو ن  عووا م  مود يور  د .   موصوطوفوى   بو    جومويول   بولوجووو ن 

 قويوا د ة   فوضويووة   موسووا عوود   ا لموود يور   ا لوعوا م   لولوخود موا ت   ا لوعولا جويوة  و ا رول   بو    حوموو  ة   موطويو   .د

 قويوا د ة   بوور و نو  يوة  رريس لجنة الطوارئ  بوو جووا ن  موحوموود  بوو   هوتووا ن  .د

 القيادة الفضية : هي القيادة التوجيهية                                      القيادة الذهبية : هي القيادة الاشرافية

 القيادة البرونزية : هي القيادة التنفيذية 

 المسؤوليات رقم الجوال الوظيفة الاسم

 1111123624 مدير ادارة صحة البيئة والصحة المهنية الدكتور .خالد المسعود 
طوارئ الحوادث 

 الاهعاعية والكيميارية

 1111213246 مدير ادارة مكافحة العدوى  الدكتورة. ثريا احمد
طوارئ الحوادث 

 البيولوجية
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 جدة بمحافظة الصحية الشئون  بمديرية المسئولين ورموز  وهواتف أسماء

 الطائف بمحافظة الصحية الشئون  بمديرية المسئولين ورموز  وهواتف أسماء

 القنفذة بمحافظة الصحية الشئون  بمديرية المسئولين ورموز  وهواتف أسماء

 الرم  الجوال الفاكس المكتب الوظيفة الاسم

 0بدر  1111717713 6622160 6424461 مدير الشئون الصحية د. مشعل السيالي

 2بدر  1111364414 6622160 6424461 المساعد للخدمات العلاجية د. محمود العلي 

 1بدر  1111141026 6617314 6641244 مدير ادارة الطوارئ والأزمات د. سامر اسرة

 الرم  الجوال الفاكس المكتب الوظيفة الاسم

 0هدا   1111711744 7363041 7362012 مدير الشئون الصحية ص. صالح المؤنس

 2هدا   1113711671 7342422 7342422 المساعد للخدمات العلاجية د. محمد الشهر  

 1هدا    1111103111 7301422 7377101 مدير ادارة الطوارئ والأزمات أ. سعيد  الكناني

 الرم  الجوال الفاكس المكتب الوظيفة الاسم

 0صحي  1112241661 7321210 77320021 مدير الشئون الصحية أ. هامي العذيقي

 2صحي  1162777241 7332443 7320021 المساعد للخدمات العلاجية د.حس  خي   

 11صحي  1146774116 7320664 77333711 مدير ادارة الطوارئ والازمات أ. علي منديلي

  //9بمركز العمليات الأمنية الموحدة  المسئولين ورموز  وهواتف أسماء

 الرمز الجوال الوظيفة الاسم

 100سليم  1141134613  100رريس قسم  احمد سالم الثقفي 

 7/45371407هاتف   //9الخط الساخن لعمليات   /أ100سليم 

 بعمليات الصحة المسئولين ورموز  وهواتف أسماء

 الرمز الجوال الفاكس المكتب الوظيفة الاسم

 61سليم  1133763463 1377400 1311446 مدير الادارة مهدي قاروت

7/4-/5371/0الخط المباشر للعمليات     

 الرمز الجوال الفاكس المكتب الوظيفة الاسم

 سليم ل 1130311467 1213147 1213144 نارب مدير الادارة عمر باصحيح

 بإدارة الحج والعمرة   المسئولين ورموز  وهواتف أسماء
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 المقدسة بالعاصمة الحكومية بالمستشفيات المسئولين وهواتف بأسماء بيان 

 5111144 الفاكس 5115777 رقم السنترال مستشفى النور التخصص ي

 الفاكس الجوال المكتب الوظيفة الاسم

 1666437 1111120042 1666141 مدير المستشفى د. محمد بافرج

 1666771 1116110411 1666771 مساعد المدير للخدمات الطبية د. حسن الزهراني         

 5444137 الفاكس 5473535 رقم السنترال مستشفى حراء العام       

 الفاكس الجوال المكتب الوظيفة الاسم

 1211333 1111111420 1214111 مدير المستشفى د. وليد حسين

 1211333 1111714211 1202020 مساعد المدير للخدمات الطبية د. ماهر خليفة

 5447744 الفاكس 5444477 رقم السنترال مستشفى الملك عبدالعزيز

 الفاكس الجوال المكتب الوظيفة الاسم

 1424441 1111102474 1421114 مدير المستشفى د. هاني بحيري 

 1424441 1167023117 1421114 مساعد المدير للخدمات الطبية د. علي الغامدي

 5504357 الفاكس //55114 رقم السنترال مستشفى الملك فيصل

 الفاكس الجوال المكتب الوظيفة الاسم

 — 1111172414 — مدير المستشفى د. حاتم خوقير

 — 1117144444 — مساعد المدير للخدمات الطبية د.   فاضل الزهراني

 5041194 الفاكس 503770 رقم السنترال مستشفى اجياد الطوارئ        

 الفاكس الجوال المكتب الوظيفة الاسم

 1743006 1161161642 1744012 مدير المستشفى د. تركي السليماني

 5537750 الفاكس 5537477 رقم السنترال مستشفى الولادة والأطفال

 الفاكس الجوال المكتب الوظيفة الاسم

 1131117 1111116171 1131112 مدير المستشفى د. أنس سيدايو

 1132622 1143211421 1132122 مساعد المدير للخدمات الطبية د. هلال المالكي

 7/44347144 الفاكس 7/44347554 رقم السنترال مستشفى ابن سيناء

 الفاكس الجوال المكتب الوظيفة الاسم

 102-4321442 1111122610 102-4321401 مدير المستشفى د. عبدالحفيظ علوي 

 102-4321442 1111127462 102-4321401 مساعد المدير للخدمات الطبية د. فتحي أكبر

 4055114 الفاكس 4055111 رقم السنترال مستشفى خليص

 الفاكس الجوال المكتب الوظيفة الاسم

 2711664 1142374031 2443410 مدير المستشفى أ. تركي الشيخ

 2711664 1111021114 2711220 مساعد المدير للخدمات الطبية د. محمد الشيمي

 5940114 الفاكس /594133 رقم السنترال مستشفى الكامل

 الفاكس الجوال المكتب الوظيفة الاسم

 1144332 1132112111 1144331 مدير المستشفى أ. سلطان عامر الفهمي

 1144332 1164777314 1144330 مساعد المدير للخدمات الطبية د. محمد كمال
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 بيان بأسماء وهواتف المسئولين بمستشفيات القطاع الخاص بالعاصمة المقدسة

 7/45477009 الفاكس 7/45474444 رقم السنترال باشراحيل

 الفاكس الجوال المكتب الوظيفة الاسم

 1211771 لايوجد 3021تحويلة      1214444 مدير المستشفى تركي باشراحيل

 1211101 1114143144 3004تحويلة      1214444 مساعد المدير عبدالله الضالع

 7/45471749 الفاكس 7/45444444 رقم السنترال مركز مكة الطبي

 الفاكس الجوال المكتب الوظيفة الاسم

 1216141 1111114774 4110تحويلة      1222222 مدير المستشفى أسامة سيف الله 

 1221221 لايوجد 4112تحويلة      1222222 مساعد المدير هشام جاد

 7/45440/49 الفاكس 7/45454455 رقم السنترال الرفيع

 الفاكس الجوال المكتب الوظيفة الاسم

 1427021 1111112111 2446تحويلة    1414411 مدير المستشفى اماني الرفيع

 1427021 1111113111 2446تحويلة    1414411 مساعد المدير امجد الرفيع

 7/45514435 الفاكس 7/45510000 رقم السنترال علوي تونس ي

 الفاكس الجوال المكتب الوظيفة الاسم

 1164231 1110246133 1164164 مدير المستشفى فؤاد تونس ي

 1111410 1114370021 1144تحويلة     1147777 مساعد المدير محمد المدني

 /7/4500777 الفاكس 7/45004444 رقم السنترال السلام

 الفاكس الجوال المكتب الوظيفة الاسم

 1771110 1111146136 1771112 مدير المستشفى عبدالله باسنبل

 1771110 1164477441 1772222 مساعد المدير محمد الحضرمي

 7/45309/05 الفاكس 7/45333555 رقم السنترال الشفاء

 الفاكس الجوال المكتب الوظيفة الاسم

 1371071 1111110164 1367343 مدير المستشفى يحي الشريف

 1371071 1111110164 1367343 مساعد المدير حمزه الشريف

 7/45514744 الفاكس 7/45514/00 رقم السنترال الأهلي

 الفاكس الجوال المكتب الوظيفة الاسم

 1162142 1111712237 1162077 مدير المستشفى حسين العمري 

 1162142 1163764741 1162077 مساعد المدير سامي فلمبان
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