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Résumé :

Avec I’augmentation des déchets médicaux dans le monde entier, la gestion des déchets
médicaux est devenue incontournable suite & ses risques potentiels sur I’environnement et sur la santé
publique.

Comme c'est le cas dans tous les pays en développement, les problémes liés a la gestion des
déchets hospitaliers en Algeérie constituent un grand obstacle, surtout pendant la pandémie de Corona.

Donc, I’objectif de notre étude se manifeste dans la gestion des déchets appliquée a I’hdpital El
Bir, Constantine et la quantité des déchets générés avant et pendant COVID-19, ainsi que la quantité
des équipements de protection individuelle consommeés (durant 2020 et 2021).

L’entretien avec le responsable du domaine économique a I’hopital montre que la quantité des
déchets générés avait diminué, contrairement a ce qu’on a estimé, pour plusieurs raisons, la plus
importante est la transformation de 1’hopital El Bir a une unit¢é COVID 19. Mais on a constaté que le
risque de propagation de virus a travers ces déchets a augmenté.

A travers cette étude, on a également découvert qu'il n'y a pas une amélioration et de
changement concernant la gestion hospitaliere pour lutter contre le COVID19. A la fin on a proposé
des solutions adéquates pour mieux maitriser cette derniere.

Les mots clés :

Les déchets médicaux, COVID-19, I’hopital El Bir, la gestion des déchets médicaux.
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