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   :ملخص
 مــع للتعامــل الصــحیة الممارســات أفضــل یحــوي معرفــي لنظــام عــام بشــكل الصــحي القطــاع افتقــار يفــ الدراســة مشــكلة تكمــن    

. حـدوثها لحظـة معهـا للتعامـل الطبیـة الممارسـات أفضـل یحوي معرفي نظام وجود إلى الحاجة دعت حیث الطارئة، الطبیة الحالات
 الطبیـة للحـالات المثلـى الصـحیة الرعایة في المتعلقة لخبراتا معظم لیحوي تطویره یتم معرفي نموذج إیجاد إلى الدراسة هدفت لذلك

 مقــدم لیــتمكن المجــال هــذا فــي الخبیــر الطبــي الكــادر قبــل مــن الجدیــدة الخبــرات بإدخــال وذلــك النمــوذج إدامــة علــى والعمــل الطارئــة
 لقســم وصــولها لحظــة الحالــة عمــ التعامــل وآلیــة الطارئــة الطبیــة للحــالات الصــحیة الرعایــة طــرق أفضــل معرفــة مــن الصــحیة الرعایــة

 المبـدئي النمـوذج الباحثـان اسـتخدم حیـث) SDLC( النظـام وتصـمیم تطـویر مراحـل منهجیـة الباحثـان اعتمـد. المستشـفى فـي الطـوارئ
)Prototype (البؤریــة المجموعــة بأســلوب واســتعانا )Focus Group (فــي المشــارك الطبــي الكــادر أفــراد مــع المقــابلات لإجــراء 

 أبـرز مـن وكـان. شـخص) 12( عـددهم والبـالغ الطـوارئ، أقسـام فـي) وتخـدیر أشـعة وفنیـو وصـیادلة وممرضـون أطبـاء( نمـ الدراسـة
 تنفیـذ أهمهـا التوصـیات مـن مجموعـة إلـى الدراسـة هـذه توصـلت وقـد الطـوارئ، أقسـام فـي الطبـي للكـادر عملـي تطبیـق إیجـاد النتائج
  .حكیم نظام مع التطبیق تكامل على والعمل الطوارئ مأقسا في الصحیة للرعایة المبدئي النموذج تطبیق

 الممارسـات أفضـل الصـحیة، المعلومـات نظـم الصـحیة، الرعایـة دلفـي، تقنیـة ویكـي، تقنیة مبدئي، نموذج تطویر: المفتاحیة الكلمات
  .الصحیة

 jel: I10,I12 رموز
Abstract:  
The problem of this study is embodied in the lack of health sector for a knowledge system that contains the 
best health practices to deal with emergency medical cases. There was a need for a knowledge system 
containing the best practices to deal with them. As a consequence, this study aims at finding a developing 
knowledge model to contain most of the experiences related to the best health care introduced to the 
emergency medical cases and the work to maintain this model by involving the new experiences by the 
experienced medical staff so that health care provider will be able to know the best practices of the 
emergency cases and the mechanism of dealing with the case at its arrival time to the emergency unit in the 
department. We have adopted the systems development life cycle (SDLC) methodology. We have used 
(Prototype) model and we have used (Focus Group) technique to conduct interviews with medical staff 
(Physicians, Nurses, Pharmacists, and Radiologists) all of them were serving in the emergency units (12 
participants). One of the main findings of the study was creating a knowledge-based application for the 
medical staff in emergency units. We recommend implementing the application in all emergency units in 
Jordanian hospitals, In addition, this model can be integrated with (Hakeem) program in health care sector. 
.Keywords: Development of a prototype, Wiki technology, Delphi technology, health care, health 
information systems, best practices. 
(JEL) Classification: I10,I12 
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 : المقدمة. 1

حیث هناك  الصحي،نظراً لانتشار استخدام أنظمة المعلومات لإدارة كافة القطاعات وخاصة في القطاع       
جراءات سیرها في جمیع  الكثیر من أنظمة المعلومات التي تساعد على إدارة الأنشطة والعملیات الإداریة وإ

ن أهمیة وجود النظم المعرفیة في . القطاعات بشكل عام القطاع الصحي تعد من النظم المهمة التي لا غنى عنها وإ
من هنا دعت الحاجة لأن یكون هنالك , في إجراءات سیر العمل وتقدیم الخدمات وخاصة في المستشفیات كافة

تطبیق معرفي یتم تطویره للحفاظ على الخبرات المتعلقة في الرعایة الصحیة الطارئة والعمل على إدامة التطبیق 
ال الخبرات الجدیدة باستمرار وصیانتها لتخدم متلقي الخدمة غیر القادرین على الوصول لتلك الخدمات، وذلك بإدخ

إذا ما دعت الحاجة أیضا إلى الحفاظ على الرأس المال المعرفي وخاصة في قطاع الصحة، لیكون التطبیق 
  .لتخرج من أفراد الكادر الطبي بلا استثناءالمعرفي دلیلاً ومرشداً لمقدمي الرعایة الصحیة الأولیة الطارئة لحدیثي ا

إن القطاع الصحي یحتاج لمثل هذه التطبیقات المعرفیة التي تعد مهمة في مجال الحفاظ على الخبرات الطبیة  
أهمیة التطبیقات المعرفیة  وتتمثل ) Shaban et al., 2017( لتقدیم أفضل الممارسات الطبیة للرعایة الصحیة المثلى

لمهارات والاحتفاظ بالخبرات الطبیة في مجال تقدیم أفضل الطرق والوسائل اللازم إتباعها في عملیة في تنمیة ا
العنایة الطبیة المثلى للحالات الطبیة بشكل عام، وفي حالات الطوارئ وتنمیة الموارد البشریة في القطاع الطبي من 

ثم إلى الموظفین الجدد أو غیر الخبراء وجعلها  خلال نقل ومشاركة المعرفة الطبیة من الخبیر إلى الحاسوب ومن
  .مؤسسة غیر مرتبطة بشخص أو فرد

خلال هذه الدراسة اعتمد الباحثان على معارف وخبرات الكادر الطبي التابع لأقسام الطوارئ في بعض  
وذلك بعقد  المستشفیات، وجمع المعرفة من مجموعة مستهدفة من الخبراء المتخصصین في الرعایة الطبیة الطارئة

مقابلات متعددة قام بها الباحثان مع أفراد العینة للتشاور والمناقشة حول كل حالة طبیة على حده، والخروج باتفاق 
والعمل . كافة أفراد العینة على أفضل الممارسات الطبیة المناسبة للعنایة المثلى لتلك الحالة داخل قسم الطوارئ

ج المتفق علیها من قبل جمیع الأفراد وخبراتهم في میدان أفضل الممارسات معرفي یحوي النتائ تطویر تطبیقعلى 
وكیفیة التعامل معها بأفضل الوسائل وتشارك جمیع الأطراف بالخبرات والمعارف  الطوارئ،الطبیة في أقسام 

  .للوصول إلى تحسین الخدمات الطبیة والصحة الطبیة بشكل عام
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  :مشكلة الدراسة 1.1

 الحالة تعتبر حیث الطارئة، الطبیة الممارسات أفضل یضم معرفي لتطبیق عام شكلب الصحي القطاع حاجة
نقاذ الإسعاف عملیة في مهمة الأولى الفترة في الطارئة الطبیة    .المریض وإ
 الممارسات أفضل یحوي معرفي تطبیق لوجود الملحة للحاجة )al. et Shaban , 2017( دراس أشارت حیث

 الحالیة الممارسات دراسة طریق عن الطوارئ، لقسم وصولها لحظة الطارئة الطبیة تالحالا مع للتعامل الطبیة
 للخروج الطبي، الكادر وخبرة آراء تشارك قبل من تحسینها على وللعمل القائمة والطرق الطارئة بالحالة للعنایة
 الصحیة الرعایة مجال في خدمة أفضل ولتقدیم ,الطارئة للحالات الطبیة العنایة في لممارستها الطرق بأفضل
 .المثلى

 دور له الطوارئ أقسام في الطارئة الطبیة للحالات الصحیة الممارسات أفضل لتقدیم معرفي تطبیق تطویر إن
 الخبیر غیاب ظل في الطارئة الطبیة الحالات مع التعامل آلیة على التخرج حدیث الطبي الكادر توجیه في كبیر
 التخرج حدیث الطبي الكادر أداء على ذلك ینعكس مما الطبي المجال في اتالخبر  أصحاب من بالاستفادة وذلك

 إلى )al., et Hosseini 2016( دراسة أشارت وقد .الأولى بالدرجة المریض استفادة عن فضلاً  أداءه لتحسین
 لطوارئا مراكز في منها الاستفادة وتكمن الطارئة، للحالات الطبیة الممارسات لأفضل إرشادات لوجود الحاجة
 لأقرب نقلها یتم ریثما الحالة إسعاف فیتم قریبة، مستشفیات فیها تتوفر لا التي النائیة المناطق في الفرعیة

 دور من له لما الطارئة الصحیة للرعایة معرفي تطبیق لتطویر الحالیة الدراسة عمدت إذ .العلاج لتلقي مستشفى
 نموذج تطویر الدراسة هذه من الغرض فإن لذلك .الطارئة لاتللحا لتقدیمها المثلى الطبیة الإجراءات معرفة في

 المستشفیات في الطوارئ أقسام في الممارسات لأفضل الصحیة للرعایة ویكي تقنیة على معتمد مبدئي معرفي
 .الأردنیة

 :منهجیة الدراسة 2.1

 SDLC: Systems Development Life)أعتمد الباحثان على استخدام منهجیة مراحل تطویر وتصمیم النظم 

Cycle Methodology)  ,حیث إن SDLC التنفیذ , التصمیم, التحلیل, المتطلبات( تشمل على خمس مراحل وهي
وسبب اختیار هذا النموذج لتمكین ) Prototype(حیث تطرق الباحثان لاستخدام النموذج المبدئي ). والصیانة

ضلاً عن أن استخدام النموذج المبدئي یوفر حلقة اتصال ف دقة،الباحثان من معرفة متطلبات التطبیق بشكل أكثر 
قویة ما بین الباحثان والكادر الطبي لتحدید الاحتیاجات التي تسهم في إیجاد تطبیق معرفي وفهم الحاجات الأساسیة 
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عن طریق طرح نموذج من التطبیق بشكل مبسط لما له من دور في القیام بتطویر نظام متكامل لتقدیم الرعایة 
ومن ممیزات ) (Prototypeنموذج مبدئي  لتطویر الحاجةمن هنا دعت . صحیة المثلى للحالات الطبیة الطارئةال

ویتم بناؤه بسرعة ویسهل أیضاً من عملیة فهم  كامل،هذا النموذج قلة الوقت والكلفة المالیة مقارنه مع بناء نظام 
  .هذه الدراسة المتطلبات للنظام بین الباحثان والكادر الطبي المشارك في

 :أنموذج الدراسة  3.1

 أنموذج أفضل ممارسات الرعایة الصحیة الطارئة في أقسام الطوارئ) 1(الشكل رقم 

  

  

  

  

  

 

 

 Page 18    Ponnusamy, T. (2007)    .مصدر أنموذج الدراسة الحالیة

Page 90     Namahoot, et al. (2015) 

  من إعداد  الباحثان: المصدر 
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 :نیة ویكيتق .2

تعتبر إحدى التقنیات الواعدة في مجال المعلومات حیث توفر مساحة تعاونیة في الفضاء الالكتروني یمكن فیها   
جمع المعلومات ومشاركتها وتقییمها وتنظیمها أو استخدامها لإنتاج شيء جدید وتتمیز بحریة وسهولة التحریر 

ن في هذه الدراسة قام الباحثان بالاستفادة من هذه التقنیة عن ولك, والإضافة للمعلومات على الصفحات الانترنت 
طریق ضبط عملیة التحریر أو الإضافة لمحتویات الموقع الإلكتروني للرعایة الصحیة وحدد الباحثان صلاحیات 

ى لعدد معین من أفراد الكادر الطبي الخبیر المخول له بالتعدیل أو الإضافة لمعلومات الممارسة الصحیة المثل
بدأت المراحل الأولى من شبكة الإنترنت بإنشاء أول موقع على شبكة الإنترنت من  حیث. المتفق علیها من قبلهم

 ).  ,19991Berners(قبل 

 الیوم،قد أصبحت شبكة الویب التي كانت ظاهرة تقنیة واجتماعیة في تلك الأوقات، جزءًا من حیاتنا الیومیة 
)2008Davis,  .(نظر في تطویر ا ُ في حین أن ". لإنترنت على أربع مراحل وفقًا لتقریر أبحاث الموجات الدلالیةی

یهدف إلى  0.2ویب . تدور حول توصیل المعلومات والحصول على شبكة الإنترنت 0.1المرحلة الأولى، ویب 
  .توفیر التواصل الاجتماعي بین الناس

معرفة ووضعها للعمل بطرق تجعل تجربتنا على إلى تمثیل المعاني وتوصیل ال 0.3ویب تهدف المرحلة التالیة، 
وهو فیما یتعلق بربط الذكاء  لاحق،لها أهداف في وقت  0.4بینما الویب . الإنترنت أكثر ملائمة، ومفیدة، وممتعة

إلا أن هناك بعض الظروف التي تتطلب , یعد الویكي مساحة تعاونیة یملكها ویحررها أي شخص. في شبكة الویب
ا في بعض المواقف لإبداء الآراء حول قضیة عامة, وصیة والملكیةالمزید من الخص , ویمكن أن یكون الویكي مناسبً

, أن یكون هناك قیود مفروضة على عملیة إضافة وتعدیل ونشر موضوع معین على صفحات الویكي ویشترط لذلك
وأن یكون , لیها من قبلهممن قبل فئة معینة من الأشخاص ولهم الحق في تعدیل المحتوى بضوابط معینة متفق ع

الاتفاق على , هناك شخص مسؤول عن الموقع لإدخال المعلومات والتعدیل علیها بتنسیق من قبل فئة معینة
  .المعلومات ومصادقتها قبل عملیة إدخالها ونشرها عبر الموقع

 :نظم المعلومات الصحیة . 3

یا المعلومات والإنترنت، یستخدم العدید من التقنیات إلى أن هذا العصر من تكنولوج) lGodfrey et a  ,2011(أشار 
وتتضمن التقنیات المعرفة البشریة ومجموعة من  الكمبیوتر،الذكیة لتقلید التشخیص الطبي في النظام القائم على 
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هذا النوع من نظام . القواعد في نظام الكمبیوتر لمحاكاة سلوك الخبیر في استنتاج قرار یستند إلى حقائق معینة
المعرفة الذكي الذي یمكن الوصول إلیه عبر الإنترنت یسمح بالتشخیص الذاتي من قبل الفرد ویمكن إجراؤه في 

. هذه البنیة القائمة على المعرفة الذكیة تسمح بمعرفة الخبراء البشریین في نظام الكمبیوتر. راحة الشخص
. تعتبر مهمة للحفاظ على الصحة الشخصیةالتشخیص الذاتي هو جزء من أنشطة الرعایة الذاتیة الصحیة التي 

الرعایة الذاتیة مهمة للفرد والمجتمع وتتضمن مجموعة من . ینتج مشاعر إیجابیة، مما یحسن الثقة واحترام الذات
المراقبة الذاتیة للأعراض المحتملة لمرض معین، للتأكد من حدوث مرض معین من : الأنشطة على سبیل المثال

    .الإشارة

إلى أن العدید من النظم الصحیة التي أنشأت هدفها تنظیم سیر إجراءات العمل في  (Garfield et al, 2016) أشار
المجال الصحي وهناك بعض النظم الصحیة تعنى بالتشخیص الطبي لبعض الأمراض مثل برامج التشخیص الطبي 

  .اختبار السرطان, (Palmetto's)الجزئي 

  : تقنیة دلفي . 4

حیث یشارك الخبراء  ،قني لجمع المعلومات یستخدم للتوصل إلى إجماع الخبراء حول موضوع ماهي أسلوب ت     
ویستخدم أحد المساعدین استبیانا للحصول على أفكار حول . في هذا الأسلوب التقني دون التعرف على هویتهم

عها على الخبراء لإبداء المزید یتم بعدها تلخیص الإجابات ثم یعاد توزی. نقاط المشروع المهمة المتعلقة بالموضوع
ویساعد أسلوب دلفي على . یمكن التوصل إلى إجماع الخبراء من خلال بضع جولات لهذه العملیة. من التعلیق

حیث تطرق الباحثان إلى . التقلیل من الانحیاز في البیانات ویمنع أي شخص من التأثیر غیر اللازم على النتائج
من خلال قیام  لها،ع المعلومات عن الحالات الطبیة وكیفیة تقدیم الرعایة الصحیة استخدام هذه التقنیة وذلك لجم

عادة  الطبي،الباحثان بطرح نموذج معد لهذه الغایة من أجل جمع الآراء والمعارف من قبل الخبراء في المجال  وإ
بداء الآراء و  بالدراسة،طرحها مرة أخرى على الكادر الطبي المشارك  الملاحظات حول الخطوات وذلك للتعلیق وإ

ومن ثم قام الباحثان بأخذ التعلیقات . المتبعة في تقدیم الرعایة الصحیة لكل حالة طبیة طارئة على حده
والملاحظات وتم تعدیل على الخطوات الطبیة للتعامل مع الحالة وكیفیة تقدیم الرعایة المثلى لها بناء على تلك 

رحلة الأخیرة قام الباحثان بإعادة طرح النموذج المعد لجمع البیانات على ومن ثم في الم والملاحظات،التعلیقات 
  .الكادر الطبي الخبیر للمصادقة على صحة المعلومات المتضمنة في النموذج لتكون بذلك جاهزة للتطبیق
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  :المجموعة البؤریة. 5

مهیكلة وشبه مهیكلة مع أصحاب  قام الباحثان بعمل مقابلات حیث ،)Interviews(بالمقابلات  تمثلت أداة الدراسة
الخبرة من الأطباء والممرضین والصیادلة وفني الأشعة والتخدیر العاملین في قسم الطوارئ في المستشفیات المشار 

بهدف معرفة أفضل الممارسات الصحیة الطارئة بالإضافة إلى المتطلبات الواجب توفرها  الدراسة،إلیهم في مجتمع 
وهذا  Focus group)(حیث قام الباحثان باستخدام أسلوب المجموعة البؤریة  .تقنیة ویكي في الموقع المعتمد على

وتستخدم بهدف جمع  ) Liamputtong, 2011( الأسلوب یعد من أسالیب المنهجیة النوعیة في البحث العلمي
التوصل إلى  معلومات نوعیة حول موضوع محدد من قبل جماعات محددة مسبقا وذات اهتمامات مشتركة من أجل

مجموعة من التصورات والآراء والاتفاقات الجماعیة حول قضیة محددة بحیث نستطیع بتلك التصورات المشتركة 
الخروج بمجموعة البدائل التي تفید في اتخاذ القرارات الطبیة لأفضل الممارسات الطبیة للرعایة الصحیة المثلى في 

  . أقسام الطوارئ

ضمن هذه المنهجیة اختیار مجموعة من الخبراء في مجال الرعایة الصحیة الطارئة بالاعتماد على حیث تت
كما هو مبین في الجدول رقم . ) Liamputtong, 2011(شخص  12إلى   7تخصص كل منهم یتراوح عددهم من 

)1 .(  

  .أفراد المجموعة البؤریة من الكادر الطبي المشارك بالدراسة) 1(جدول رقم 

  العدد  المهنة  ت
  6  طبیب  1

  1  فني تخدیر  2

  1  فني أشعة  3

  3  ممرض  4

  1  صیدلي  5

  من إعداد الباحثان: المصدر 
لمناقشة ممارسات طبیة في مجال الرعایة الصحیة المثلى والتعلیق علیها اعتمادا على  العینة حیث تم اختیار

وكیفیة التعامل مع الحالات السابقة في تقدیم  تبادل الخبرات الشخصیة من حیاتهم العملیة في أقسام الطوارئ
قام الباحثان بإعداد نموذج مقابلة مهیكلة وشبه مهیكلة لتسهیل . أفضل الممارسات الطبیة لكل حالة على حده

مهمة إدارة المجموعة التي اختارها من أقسام الطوارئ لطرح نماذج مناقشة حول أفضل الممارسات الطبیة 
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لك للخروج بأفضل الطرق والأدوات المستخدمة في ممارسات تقدیم الرعایة الصحیة المثلى للحالات الطارئة، وذ
من التقنیات المهمة التي استعملت في البحوث ) Focus group(تعد طریقة المجموعة البؤریة . للحالات الطارئة

لفة والمتعددة لنفس إذ أن هذه الطریقة تجمع بین وجهات النظر المخت. النوعیة في مجال البحوث العلمیة
   .الموضوع من خلال حلقة اجتماع علمي بهدف الخروج بأفضل المعارف من أصحاب الخبرات

  ):طرق الرعایة الصحیة المثلى(نتائج المقابلات  .6

نستعرض أهم النتائج المتفق علیها من قبل الكادر الطبي الخبیر في أقسام الطوارئ حول أفضل الممارسات الواجب 
  : طبیة طارئة ةیلي نتیجة كل حال وفیماتقدیم الرعایة المثلى للحالة الطبیة الطارئة إتباعها ل

  )الإنعاش القلبي الرئوي للبالغین(نتیجة الاتفاق على أفضل طرق الرعایة للحالة الأولى 

الإنعاش القلبي  
  الرئوي

 اسم الممارسة

ریق هي عملیة مزدوجة یقوم المسعف فیها بإنعاش الرئة والقلب عن ط
التنفس الصناعي لإیصال الأوكسجین إلى الرئة والضغط الیدوي على 

  .قلب المصاب لیصل الدم إلى الجسم وخصوصاً الدماغ

الإنعاش القلبي 
 الرئوي للبالغین

 الاسم الفرعي للممارسة الصحیة

  .استقبال الحالة الطارئة وتقیمها .1
مرة  15كل (رة وجیزة عمل إنعاش قلبي بالضغط على منطقة الصدر عدة مرات كل فت .2

 ).ضغط على منطقة الصدر یتبعهن مرة واحدة تنفس صناعي
 .التأكد من مرور الهواء وعودة التنفس ومراقبة ارتفاع القفص الصدري وانخفاضه .3
أنبوب التنفس ) Ambo bag(توفیر وصول الأوكسجین للجسم عن طریق القناع  .4

 .الصناعي
عطاء الأدویة والمحالیل المناسبة تجهیز طریق وریدي من الید لأخذ العینات  .5 المخبریة وإ

 .للحالة
  .وضع المریض على جهاز لمراقبة القلب والتنفس .6

اتفاق الكادر الطبي على أفضل 
ممارسات الرعایة الصحیة للحالة 

  المذكورة

  

 

 

 



 هیثم. د علیقه، أبو يعل حسین. د الطارئة الصحیة للرعایة ویكي تقنیة إلى مستند مبدئي نموذج تطویر
 العلي محمود

 

646  

JFBE03022019 

  )الإنعاش القلبي الرئوي للأطفال والرضع(نتیجة الاتفاق على أفضل طرق الرعایة للحالة الثانیة 

الإنعاش القلبي  
  الرئوي

 اسم الممارسة

هي عملیة مزدوجة یقوم المسعف فیها بإنعاش الرئة والقلب عن طریق 
التنفس الصناعي لإیصال الأوكسجین إلى الرئة والضغط الیدوي على 

  .قلب المصاب لیصل الدم إلى الجسم وخصوصاً الدماغ

الإنعاش القلبي 
الرئوي للأطفال 

 والرضع

 ممارسة الصحیةالاسم الفرعي لل

  .استقبال الحالة الطارئة وتقیمها .1
مرة  15كل (عمل إنعاش قلبي بالضغط على منطقة الصدر عدة مرات كل فترة وجیزة  .2

 ).ضغط على منطقة الصدر یتبعهن مرة واحدة تنفس صناعي
 .التأكد من مرور الهواء وعودة التنفس ومراقبة ارتفاع القفص الصدري وانخفاضه .3
أنبوب التنفس ) Ambo bag(وكسجین للجسم عن طریق القناع توفیر وصول الأ .4

 .الصناعي
 .استدعاء طبیب الأطفال لمتابعة الحالة .5
عطاء الأدویة والمحالیل  .6 تجهیز طریق وریدي من القدم لأخذ العینات المخبریة وإ

 .المناسبة للحالة
  .وضع المریض على جهاز لمراقبة القلب والتنفس .7

ضل اتفاق الكادر الطبي على أف
ممارسات الرعایة الصحیة للحالة 

  المذكورة

 ))الاختناق(انسداد مجرى الهواء بجسم غریب (نتیجة الاتفاق على أفضل طرق الرعایة للحالة الثالثة 

 اسم الممارسة الإنعاش القلبي الرئوي 
هو عبارة عن دخول جسم غریب أو قطعة طعام كبیرة الحجم 

ى المصاب مما قد یؤدي تؤدي إلى انسداد المجرى التنفسي لد
 .إلى الاختناق في أغلب الأحوال

انسداد مجرى الهواء بجسم غریب 
  )الاختناق(

الاسم الفرعي للممارسة 
 الصحیة

  .استقبال الحالة الطارئة وتقیمها .1
مرة  15كل (عمل إنعاش قلبي بالضغط على منطقة الصدر عدة مرات كل فترة وجیزة  .2

 ).واحدة تنفس صناعيعلى منطقة الصدر یتبعهن مرة  ضغط
التأكد من مرور الهواء وعودة التنفس ومراقبة ارتفاع القفص الصدري وانخفاضه وفي حالة  .3

وجود جسم غریب داخل الفم علیك القیام بإزالة الجسم الغریب من الفم إما بالید أو عن طریق ملقط 
 .اخل الفمخاص لهذه العملیة حیث یتم إدراج الملقط الخاص لسحب الجسم الغریب من د

 .أنبوب التنفس الصناعي) Ambo bag(توفیر وصول الأوكسجین للجسم عن طریق القناع  .4
عطاء الأدویة والمحالیل المناسبة للحالة .5  .تجهیز طریق وریدي لأخذ العینات المخبریة وإ
  .وضع المریض على جهاز لمراقبة القلب والتنفس .6

اتفاق الكادر الطبي على أفضل 
حیة ممارسات الرعایة الص

  للحالة المذكورة
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 )التسمم بالمواد الكیماویة استنشاق الغازات(نتیجة الاتفاق على أفضل طرق الرعایة للحالة الرابعة 

 اسم الممارسة  التسمم بالمواد الكیماویة 
هي عبارة عن عملیة استنشاق نسبة كبیرة من الغازات الضارة مما یؤدي 

 .إلى حالات الإغماء وفقدان الوعي
الاسم الفرعي للممارسة   )الغازات(شاق الاستن

 الصحیة
 .تصنیف الحالة المرضیة ودرجة خطورتها .1
 .أخذ العلامات الحیویة .2
 .تحدید إن أمكن نوع الغاز السام .3
عطاء المریض كمیة عالیة من الأوكسجین إذا دعت الحالة  .4 البدء في استخدام الأوكسجین وإ

 .لذلك
 .سجین بالدماخذ عینات دم وفحوصات لقیاس نسبة الأوك .5
 .إدخال المریض للعلاج والمراقبة .6
  .توفیر العنایة الحثیثة للحالة المرضیة .7

اتفاق الكادر الطبي على 
أفضل ممارسات الرعایة 
  الصحیة للحالة المذكورة

 )لسع الحشرات(نتیجة الاتفاق على أفضل طرق الرعایة للحالة الخامسة الحقن 

التسمم بالمواد  
  الكیماویة

 ةاسم الممارس

هي عبارة عن عملیة إحداث إصابة لطبقة من الجلد من حشرة بمساحة 
ضئیلة قد لا ترى بالعین المجردة لحظة حدوثها ولكن بعد فترة وجیزة یتغلغل 
سم الحشرة الضارة وصولاً إلى الأنسجة الداخلیة لطبقات الجلد الداخلیة ومن 

 . ثم تظهر أغراض على الشخص المصاب

لسع (الحقن 
  )الحشرات

الاسم الفرعي للممارسة 
 الصحیة

 ).O2(إعطاء المریض الأوكسجین  .1
 . وضع المریض على أجهزة الرعایة الصحیة .2
 .فتح طریق وریدي واخذ العینات المخبریة .3
 .إعطاء مادة الكورنیزون بالورید .4
 .إعطاء مادة مضادة للتحسس بالعضل .5
 . إذا كانت لسعة أفعى فیجب إعطاء المریض مادة أترینیم .6
لمتابعة تطور الحالة وتحدید مدى تأثیر ) ICU(المریض إلى غرفة العنایة المشددة  إدخال .7

 .السم على الجسم
  .ساعة 12إلى 6متابعة الحالة مدة من  .8

اتفاق الكادر الطبي على أفضل 
ممارسات الرعایة الصحیة 

  للحالة المذكورة
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 ))الرعاف نزیف الأنف(لنزیف واالجروح (السادسة  نتیجة الاتفاق على أفضل طرق الرعایة للحالة

 اسم الممارسة  الجروح والنزیف 
هو نزول الدم من الأنف بسبب تضرر الأوعیة الدمویة في الغشاء 

الأمامي وهو نزول  الأول الرعافوهناك نوعان من الرعاف  المخاطي،
الدم من الأنف فقط وهذا بسیط والآخر الرعاف الخلفي وهذا أقل انتشارا 

لدم إلى الأنف والبلعوم مما قد یسبب الاختناق عند حیث یتم نزول ا
 . النوع أشد خطورة لأنه یهدد حیاة المریض الرئة وهذاصوله إلى و 

نزیف (الرعاف 
  )الأنف

الاسم الفرعي للممارسة 
 الصحیة

 .تقییم الحالة المرضیة من قبل الطبیب العام .1
 .الضغط على الأنف بوضعیة الوجه تجاه الأرض .2
 .جویف الأنف النازف لوقف النزیفوضع فتیلة في ت .3
  .استدعاء طبیب الأنف والأذن والحنجرة لمتابعة الحالة .4

اتفاق الكادر الطبي على أفضل 
ممارسات الرعایة الصحیة 

  للحالة المذكورة

  ))الكسر المفتوح جلد مقطوع(الكسور (السابعة  نتیجة الاتفاق على أفضل طرق الرعایة للحالة

 اسم الممارسة  الكسور 
هو عبارة عن تهتك أو شقوق تحدث في العظام سواء في مكان 

  .واحد أو أكثر من الجسم
  الكسر المفتوح

  )الجلد المقطوع(
الاسم الفرعي للممارسة 

 الصحیة
 .استقبال الحالة الطارئة وتقیمها من قبل الطبیب العام .1
 .وضع الطرف المكسور بالوضعیة الصحیة الطبیعیة لوصول الدم له .2
 . CABعمل  .3
 .توفیر طریق وریدي لأخذ السوائل والأدویة المناسبة .4
 .استدعاء طبیب العظام لمتابعة الحالة .5
 .الأشعة السینیة) (X-rayالتصویر الإشعاعي  .6
  .إعطاء الحقن للتخفیف الآلام .7
  

اتفاق الكادر الطبي على أفضل 
ممارسات الرعایة الصحیة 

  للحالة المذكورة

  

  

  

  

  



 هیثم. د علیقه، أبو علي حسین. د الطارئة الصحیة للرعایة ویكي تقنیة إلى مستند مبدئي نموذج تطویر
 العلي محمود

 

649  

JFBE03022019 

 

  )الحروق الحرق الكهربائي(الثامنة  الرعایة للحالةنتیجة الاتفاق على أفضل طرق 

 اسم الممارسة  الحروق 
هي عبارة عن مرور تیار كهربائي في الأنسجة الحیة مما قد   یسبب 
ارتفاعا في الحرارة ینتج عنه اختراقا داخلیا للأنسجة الداخلیة ویحدث تلف 

عند  قد یكون بسیط أو متوسط أو كبیر حسب مدة التیار الكهربائي
 الإصابة

الاسم الفرعي للممارسة   الحروق الكهربائیة
 الصحیة

 .استقبال الحالة الطارئة وتقیمها من قبل الطبیب العام .1
 .C A Bعمل  .2
 .استدعاء طبیب الجراحة لمتابعة الحالة وتقییمها .3
إدخال الحالة إلى غرفة العملیات الصغرى ومن ثم وضع الضمادات والكریمات المناسبة  .4

 .ن حدة الضرر والآلام على المنطقة المصابةللتخفیف م
 .إعطاء الحقن للتخفیف الآلام .5
  .مراقبة التنفس ونبضات القلب .6

اتفاق الكادر الطبي على 
أفضل ممارسات الرعایة 
  الصحیة للحالة المذكورة

  :الخاتمة .7

ن بمجموعة من التوصیات قد خرج الباحثا الدراسة،استنادا إلى ما تم التوصل إلیه الباحثان من نتائج في هذه     
على أمل أن یتم الأخذ بها لما لها  خاص،والمقترحات للباحثین والقطاع الصحي بشكل عام وأقسام الطوارئ بشكل 

  :حیث اقترح الباحثان مجموعة من التوصیات الجمیع،من فائدة تعم على 

مستشفیات الأردنیة لما له من یوصي الباحثان بالعمل على الاستفادة من التطبیق في أقسام الطوارئ في ال  -
فائدة تعم في مشاركة الكادر الطبي حدیث التخرج في المعرفة من قبل الكادر الطبي الخبیر في مجال الصحة 

في ) المریض(وبالتحدید تقدیم الرعایة المثلى للحالات الطبیة الطارئة فضلاً عن عودة الفائدة على المصاب 
من قبل الكادر الطبي المسعف للحالة الطارئة ولا سیما أن حیاة الإنسان غایة في الاستفادة من الخدمات المقدمة له 

 .الأهمیة
وأن یكون التطبیق بمثابة  الصحة،یقترح الباحثان العمل على ربط التطبیق بنظام حكیم المعمول به في قطاع   -

 .دلیل لمقدم الرعایة الصحیة الطارئة
كافة الحالات الطبیة الطارئة مع مراعاة الاختلاف في ظروف  یقترح الباحثان توسیع نطاق البحث لیشمل  -

 .وبیئة تلك الحالات الطارئة
یقترح الباحثان التوسع في إیجاد أفضل الممارسات الطبیة لیشمل جمیع الأقسام الطبیة الأخرى مثل عیادات   -

 .الاختصاص بشتى الاختصاصات
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