
 
 

MILLENNIUM JOURNAL OF HUMANITIES AND SOCIAL SCIENCES 2(4): (2021) 

ISSN: 2708-8022 (ONLINE) 2708-8014 (PRINT)                                                                                                                                                                 
https://doi.org/10.47340/mjhss.v2i4.1.2021   

 

 مقالة بحثية 

 دور التكامل السريري في تحسين الرعاية الصحية 

 

 فيصل جميل سعود الحربي  

 عبد العزيز عبد الهادي مشرف المالكي 
 مركز الخدمات الطبية الجامعي بجامعة الملك عبد العزيز 

 :المستخلص

الرعاية  في لحيةةي  شةةرو حلحليل مجا ت لطبيا الاكامل اليةةريريل حالاعرف عل  دحر الاكامل اليةةريري هدفت الدراسةةة الحالية ىل   

ليةهم في حالاوصةل ىل  الحلو  الاي   ل كما هدفت ىل  لحديد أهم المعوقات الاقنية حالبشةرية الاي لحد م  لطبيا الاكامل اليةريريالصةحية

 لاحيةةي   اليةةريري الاكامل  يقدمها الاي الميةةاهمات أهم  أن ىل   الدراسةةة  حخلصةةت لطبيا الاكامل اليةةريري في الميةةاشةةليات اليةةعودية 

  كلاءة  رفع ل  الصةحية الخدمات جودةالصةحيةل    الرعاية لكللة  لقليلل المزمنة الأمراض  لمرضة   المقدمة الخدمات  لكامل:  الصةحية  الرعاية

  لخصةصةالهمل  مجا   في الحديثة المعارف  عل   حا طلاع حالادريب الاعليم فرص م  يايحه  ما خلا   م   الامريض حهيئة  حاللنيي   الأطباء

 لوفر  عدماليةةةريريل  للاكامل اللازمة  الاقنيات  عل  الادريب  ضةةةع :   اليةةةريري  الاكامل  لطبيا  معوقات أهم  أن  الدراسةةةة أظهرت  كما

  ظم  كلاءة  رفعب  الدراسةةة  حأحصةةتل   اليةةريري  الاكامل  لاطبيا  اللازمة  الإلكارح ية  الوسةةا   حصةةيا ة  لاشةةليل المؤهلة البشةةرية  الموارد

 لادريب المالي  الدعم  لوفيرالاشةةليلل  حأ ظمة  حالبرمجيات  الأجهزة  حيث م   حلطويرها الميةةاشةةل   في الميةةاخدمة  الصةةحية  المعلومات

  ىدارة لدى يكون حأن  اليةةريري  الاكامل  لاطبيا العليا القيادة  دعمالمعلوماتل    ظم  في  ماخصةةصةةي  فنيي   اسةةاقطا بالميةةاشةةل ل   العاملي 

 .اليريري الاكامل لطبيا حو  حاضحة  مياقبلية رؤية  المياشل 

  الاكامل للقديم الرعاية الصحيةل مرض مزم  لعبء المرض :كلمات مفتاحية

 

     RESEARCH ARTICLE       

The Role of Clinical Integration in Improving Healthcare 

Faisal Jamil Saud Al-Harbi 

Abdul Aziz Abdul Hadi Musharraf al-Maliki 

University Medical Services Center, King Abdulaziz University 

Abstract 

The present study aimed to explain and analyze fields of application of clinical integration, identify the 

role of clinical integration in improving health care, identify the most important technical and human 

obstacles that limit the application of clinical integration, and find solutions that contribute to the 

application of clinical integration in Saudi hospitals. The study concluded that the most important 

contributions made by clinical integration to improving health care are integration of services provided to 
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patients with chronic diseases, reducing healthcare cost, quality of health services, raising the efficiency 

of physicians, technicians and nursing staff through opportunities for education, training and access to 

modern knowledge in their field of specialization. The study also showed that the most important obstacles 

that face the application of clinical integration are poor training in techniques needed for clinical 

integration, and unavailability of qualified human resources to operate and maintain the electronic devices 

needed to implement clinical integration. The study recommended raising the efficiency of the health 

information systems used in hospitals and developing them in terms of hardware, software and operating 

systems, providing financial support to train hospital staff, attracting technicians specialized in 

information systems, and supporting the senior leadership in the application of clinical integration and 

having a clear vision about the future application of clinical integration. 

Keywords: Burden of illness, chronic disease, delivery of health care, integration 

     الفصل الأول

 :المقدمة. 1

اسةةاخدام الاقنية الإلكارح ية في   في مخال  المجا تل حمنهاشةةهد العالم في العقود الأخيرة لطورات مايةةارعة حلليرات كثيرة  

ل  ىن سةةهولة ه ا الاقنية بالت لوفر العديد م  الأسةةاليب حالطرت الاي يمك  اسةةاخدامها في لقديم الرعاية الصةةحية ل  الرعاية الصةةحية مجا 

منهجية مخاللة باعابارا أداة لركز عل  لحيةةةةي  جودة الرعاية   حيث يعُد  (Clinical Integration)الاكامل اليةةةةريري  الاي م  بينها  ح

ل  الأقل لقليل لكللة ه ا الرعايةل بالإضةافة ىل  لحيةي  الوصةو  ىل  الرعايةل حلحيةي  لجربة المريض بصةلة الصةحيةل حلخليض أح ع

حيةث ييةةةةهم الاكةامةل اليةةةةريري في لحيةةةةي  الرعةايةة الصةةةةحيةة بلعةاليةة في العةديةد م  المجةا ت مثةل عمليةة الاشةةةةخي  الطبيل عةامةة   

حلواصل المعلومات الطبيةل حلباد  المعرفة بي  اللئات الطبيةل حخط  العلاج  ةل  حا ساشارات الطبية حخاصة في حا ت العمليات الطار

  حيث يمك  ىعداد حلقييم خط  علاج المريض حيث يمك  لباد  المعلومات الخاصة بالمريض ع  بعُد  

البحث ع   ماذج يجعل م  الضةةةرحري عل  المنظمات الصةةةحية  كما أن ا رللاع المازايد في لكالي  أ ظمة الرعاية الصةةةحية  

بديلة للرعاية حاسةةاحداا اسةةاراليجيات فعالة لاحقيا  اا ض أفضةةل للمرضةة  حجودة الرعايةل حلقليل الاكللة قدر الميةةاطاعل حقد أظهرت 

دراسةات عديدة أ ه بالإمكان لحقيا ذلك م  خلا  الاكامل اليةريري ال ي ييةاعد أ ظمة الرعاية الصةحية عل  لحقيا  اا ض صةحية أفضةل  

ل  للرعاية الاي لركز عل  المريض الاي لاضةةةم  العديد م  أسةةةاليب الرعاية حمنها الرعاية  رضةةة  حميةةةاويات أمان فا قة حكلاء أعللم

الصةحية اليةلوكية م  أجل لحيةي  الحالة النليةية للمريضل حالرعاية الصةحية المنزلية الاي لقدم للمرضة  في المنز ل حخدمات الامريض 

ي حالخدمات المماثلة الأخرىل  حالرعاية النليةةةية للحا ت المرضةةةية الخطيرةل كما يمك  للمرضةةة  المصةةةابي  الماهرة  للعلاج الطبيع

 بأمراض مزمنة مثل مرض  اليكري أن يام فحصهم م  قبل العديد م  الماخصصي  في  لس الوقت 

 : مشكلة الدراسة 1.1. 

في مجةا  الرعةايةة الصةةةةحيةةل فلا يمر يوم ى  حلطةالعنةا المجلات العلميةة حالطبيةة لشةةةةهةد عجلةة الاقةدم العلمي لطوراا ميةةةةامراا  

حعل   لس النهض أصةب  الاكامل اليةريري م  أبرز ايليات الاي الماخصةصةة بأبحاا حأسةاليب ماطورة بهدف لحيةي  الرعاية الصةحيةل  

سةرعة الاشةخي  في المجا ت الطبية   ة خاصةةحأصةبحت ضةرحرة   ىن  عنها في القطاعات الصةحيليةهم في لحيةي  الرعاية الصةحية 

م  خلا   قل المعلومات حىل  حد كبير في منع لدهور حالة المريضل حىمكا ية عمل اللازم له قبل ضياع فرصة الشلاءل حدحرها الواض   

حم  هنا لبرز مشةكلة الدراسةة في ضةرحرة لطوير حلحيةي    ا الشةلاءلالطبية الخاصةة بالمرضة  حبالاالي لكون هناف فرص أكبر لاحقي

حم  الخدمات الصةحية حفي مقدمة ه ا الاطوير اسةاخدام الاكامل اليةريري حبما ينعكس عل  لحيةي  الخدمات الصةحية المقدمة للمرضة ل  

 حية؟مشكلة الدراسة في الاياؤ  الاالي: ما دحر الاكامل اليريري في لحيي  الرعاية الص ثم يمك  صياىة
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 :أهمية الدراسة2.1. 

في الأثر الإيجابي ال ي يناض ع  الاكامل اليةريري حالمامثل في ى شةاء رحاب  حلعاحن داخل قطاع الرعاية    الدراسةة أهمية  لكم 

الصةحيةل حيث يلاقر الأطباء ال ي  يمارسةون المهنة بملردهم أح في مجموعات ذات لخصة  حاحد ىل  الوصةو  ىل  أفضةل الممارسةات  

المصةةابي  بأمراض مزمنةل حيث يمك  أن لحدا لهم للاعلات عكيةةية مع خاصةةة المرضةة   في الاعامل مع بعض الحا ت المرضةةيةل  

 فيما يلي: أهمية الدراسةالأدحية الموصوفةل أح يالقون اخابارات لشخيصية مكررةل أح يحصلون عل  رعاية ماضاربةل حيمك  لحديد 

 الأهمية العلمية: 1.2.1 

أن أىلب الدراسةةات  ة م  خلا  لطبيا الاكامل اليةةريري حيث  ىثراء المكابة العلمية بدراسةةة لاعلا باحيةةي  الخدمات الصةةحي

لناحلها م  جا ب لطبيقات أخرى مثل الجودةل بينما لم يام الاطرت  لم -خاصة الدراسات بالللة العربية–الماعلقة باحيي  الخدمات الصحية  

ا هاماا حيث أ ها لركز عل  أثر لطبيا الاكامل  ىليها م  جا ب الاكامل اليةةةريري خاصةةةة الدراسةةةات العربية ل لك لعابر الدراسةةةة مرجعا

 اليريري عل  لحيي  الخدمات الصحية 

 الأهمية التطبيقية: 2.2.1. 

لاطبيقية للدراسةة م  خلا  اللوا د الاي سةاعود عل  قطاع الميةاشةليات حيث م  خلا  ما سةايةلر عنه الدراسةة م  لظهر الأهمية ا

 اا ض يمك  أن ييةاليد منها الميةئولي  حصةناع القرار في الميةاشةليات الحكومية حالاي يمك  أن لؤدي ىل  للعيل دحر الاكامل اليةريري في 

 لحيي  الخدمات الصحية 

 : الدراسة أهداف3.1. 

 :يلي بما الدراسة أهداف لحديد يمك  للدراسة الر ييي الاياؤ  عل   بناء

 شرو حلحليل مجا ت لطبيا الاكامل اليريري    1

 الاعرف عل  علاقة الاكامل اليريري باحيي  أداء الأطباء حالممارسي  الصحيي     2

 للمرض   الاعرف عل  دحر الاكامل اليريري في جودة الخدمة المقدمة   3

 الاي لحد م  لطبيا الاكامل اليريري في المياشليات اليعودية   الاقنية شرو حلحليل أهم المعوقات  4

 شرو حلحليل أهم المعوقات البشرية الاي لحد م  لطبيا الاكامل اليريري في المياشليات اليعودية   5

 اساخدام حلطبيا الاكامل اليريري في المياشليات اليعودية  الاوصل ىل  الحلو  الاي م  خلالها يمك  الاللب عل  معوقات    6

 : مصطلحات الدراسة4.1. 

الخةةدمات الصةةحية الاةةي يةةام ىدارلهةةا حلقةةديمها بحيةةث لضةةم  ىدارة حلقةةديم الخةةدمات الصةةحية  تقددد ا الايا ددة الصددحية:1.4.1. 

حصةةو  النةةاى علةة  لواصةةلية لعزيةةز الصةةحة حالوقايةةة مةة  الأمةةراض حالاشةةخي  حعةةلاج الأمةةراض حىعةةادة الاأهيةةلل حالخةةدمات 

صةةحي حخارجةةه ححفقةةاا  حاياجةةالهم طةةوا  الملطلةةة حالاةةي يةةام لنيةةيقها عبةةر مخالةة  ميةةاويات حأمةةاك  الرعايةةة داخةةل القطةةاع ال

 ( 2016)منظمة الصحية العالميةل  العمر

الحا ت الاي ليةامر ليةنة حاحدة عل  الأقلل حالاي لاطلب عناية طبية ميةامرة أح الاي لحد م  ممارسةة هي  الأمااض المزمنة:  2.4.1.

ل الأسةبا  الر ييةية للوفاة ححا ت  مرض اليةكريل حاليةرطانل حأمراض القلبالأ شةطة اليومية أح كليهما  لعابر الأمراض المزمنة مثل 

  (n.d.Stöppler ,( العجز

ية لوصة  الوفيات هو ملهوم لم لطويرا م  قبل كلية هارفارد للصةحة العامة حالبنك الدحلي حمنظمة الصةحة العالم يبء الماض:3.4.1. 

 ,.Jean et al) حفقدان الصةةحة بيةةبب المراض حالإصةةابات حعوامل الخطر  حم  المهم لقدير عبء المرض لاحيةةي  الصةةحة العامة 

2017). 

https://www.community.arageek.com/امراض-القلب
https://www.community.arageek.com/%d9%85%d8%a7-%d9%87%d9%88-%d9%85%d8%b1%d8%b6-%d8%a7%d9%84%d8%b3%d9%83%d8%b1%d9%8a-%d8%a3%d8%b3%d8%a8%d8%a7%d8%a8%d9%87-%d9%88%d8%b7%d8%b1%d9%82-%d8%b9%d9%84%d8%a7%d8%ac%d9%87
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حسةيلة لايةهيل لنيةيا رعاية المرضة  حلشةمل مقدمي الخدمةل حالإعداداتل ححقت لقديم الخدمة م  أجل  هو "  :لتكامل السدا ا ا4.4.1. 

   (Susan et al., 2018) "لقديم رعاية آمنة حفي الوقت المناسب حباللعالية المطلوبة

 : منهج الدراسة5.1. 

 الاي حالحقا ا البيا ات جمع لاحقيا أهداف الدراسةةة م  خلا  بأسةةلوبه الاحليلي الوصةةلي المنهض  عل   اعامدت الدراسةةة الحالية

  الدراسة بموضوع علاقة ذات أدبيات م  كاب حما المراجع عل  با عاماد ذلك كان حقد  الموضوعل  بطبيعة  لاعلا

 :الدراسات السابقة6.1. 

بعد ا طلاع عل  الدراسةةةةات حالبحوا اليةةةةابقة حو  موضةةةةوع البحث الحالي لبي  حجود  درة في الدراسةةةةات الاي اهامت   

في الدح  الأجنبية به ا حاضة  حكبير اهامام  يوجدبموضةوع )دحر الاكامل اليةريري في لحيةي  الرعاية الصةحية( في البيئة العربيةل بينما 

علاقة الاكامل اليريري بالعديد م  الجوا ب المرلبطة جميعها باحيي  الرعاية الصحيةل حفيما يلي عرض  الدراسات  الموضةوعل حلناحلت  

 لأهم البحوا حالدراسات اليابقة في موضوع البحث الحالي:

رض  في قيم هدفت ىل  شرو حلحليل كي  يمك  ا سالادة م  الناا ض الإلكارح ية للم (Rebecca et al., 2021)في دراسة لة 

علاج الأحرام بالإشةةعاع م  خلا  الاكامل اليةةريري حقدمت الدراسةةة ىطار عمل لكيلية الاعامل مع الناا ض الإلكارح ية للمرضةة  حلكامل  

سةير العمل في قيةم علاج الأحرام بالإشةعاعل حأظهرت الدراسةة أ ه عل  الرىم م  أن المعايير الميةاخدمة في الناا ض الإلكارح ية للمرضة   

كما أظهرت هي معايير ذات جودة عالية ى  أن الواقع العملي  ساخدامها يلرض ماطلبات حقيوداا مخاللة قد لحد م  ا سالادة المثل  منهال 

  الدراسة أن لحقيا ا سالادة المثالية للناا ض الإلكارح ية للمرض  يمك  أن يام م  خلا  الاكامل اليريري حيمك  لطبيقه عل   طات حاسع

الاعرف عل  مدى حجود اخالاف في أداء الأ ظمة الصةةحية  دراسةةة هدفت ىل     (M. Susan and Laura, 2020)أجرى  ما  ك

( م  المديري  الانلي يي  في 162اسةاناداا ىل  أبعاد الاكامل اليةريريل حاعامدت الدراسةة في جمع البيا ات عل  اسةاخدام مقابلات مع عدد )

ا في أربع24عدد ) باسةةةاخدام الاحليل المقارن الموضةةةوعي لوصةةة  العوامل الاي قد     2019ل ح2017ح يات بي  عامي  (  ظاماا صةةةحيا

حأظهرت  اا ض الدراسةة أن المديري  الانلي يي  يرحن أن الاكامل اليةريري عل  الرىم م  صةعوبة لحقيقه ى  أ ه  لؤدي ىل  الأداء العالي 

ا ييةاعد الاكامل اليةريري أ ظمة الرعاية الصةحية  ضةرحري حيث يمك  م  خلا  الاكامل اليةريري  لحقيا  اا ض أفضةل للمرضة  أيضةا

 عل  لحقيا  اا ض صحية لاميز بمياويات أمان فا قة حكلاءة عالية 

فقد هدفت ىل  ليةةةلي  الضةةةوء عل  أهمية الرعاية الماكاملة لمرضةةة  ا لاها  الر وي  (Lowie et al., 2020)أما دراسةةةة  

ا ما يكون لديهم أمراض مزمنة أخرى مما  حيث المرالمزم ل  ياطلب أن يالق  هؤ ء المرضةة  رعاية  ضةة  المصةةابون به ا المرض ىالبا

م  لخصةصةات ماعددةل منها الاخصةصةات الطبية حشةبه الطبية المخاللة مما يجعل م  أسةلو  الرعاية الصةحية الكلاسةيكية حلاا ىير فعا  

عاية اليةةريرية في ه ا الحالة يكون هو الحل الأمثل لاقديم الرعاية الماكاملة لمرضةة  ا لاها  له ا الحا ت المرضةةيةل ل ا ف ن لكامل الر

الر وي المزم  حيث ياركز أسةةلو  الرعاية حو  المريض حيام لقديم الرعاية الطبية م  خلا  خط  علاج مشةةاركةل عل  عكس خط  

ا ما لؤدي ىل  الخاذ قرارات ىير ا عل  المرضةة ل   الرعاية اللردية الاي ىالبا حأكدت الدراسةةة عل  أن الاكامل اليةةريري  دقيقة لؤثر سةةلبا

سةةوف يؤدي ىل  لحيةةي  جودة الرعاية  ايجة ا لازام بشةةكل أفضةةل بالإرشةةادات حالاوصةةيات اليةةريرية حلقليل عبء المرض حعبء 

  الرعاية 

م  قبل العاملي  في   (Ultrasound)الأشةعة الصةولية الكشة  ع  اسةاخدام  هدفت  (Rachel et al., 2020)بينما في دراسةة 

قيةةم الطوارو حعلاقاها بالاكامل اليةةريريل حاسةةاخدمت الدراسةةة أسةةلو  المقابلة لجمع البيا ات م  موظلي قيةةم الطوارو فيما ياعلا  

ا لقاءات مع المرضة  خلا  اللا الأشةعةباسةاخدام  ل حلوصةلت  2019ىل  مارى  2018رة م  دييةمبر الصةولية حالاكامل اليةريريل حأيضةا

ا م  سةةواء م  قبل المرضةة  أح الموظلي ل كما لوصةةلت الدراسةةة ىل  أن م  أهم الدراسةةة ىل    أن الاكامل اليةةريري لقي قبو ا حاضةةحا

 مياهمات الاكامل اليريري هو خلض حقت العلاج بالإضافة ىل  اليرعة في عملية الاشخي   

ا  ركزت عل  الأثر الإيجابي للاكامل اليةةريري في رعاية مرضةة  اليةةرطانل كما ركزت  (Noelle, 2018)في دراسةةة  أيضةةا

ا عل  العلاقة بي  الاكامل اليةريري حلكنولوجيا الصةحة الرقمية في رعاية مرضة  اليةرطان ع  طريا لقيةيم لقنيات الصةحة الرقمية   أيضةا
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حلم البحث في قواعد البيا ات ع  العديد مريض الرقميةل الرعاية الصحية ع  بعُدل ىل  الأقيام الاالية: الأجهزة الماصلةل جمع معلومات ال

الاأثير الإكلينيكي المحامل له ا الاقنيات م  حيث صةةلاها بالمجا ت الر ييةةية بما في م  المصةةطلحات الماعلقة باقنيات الصةةحة الرقميةل  

حخلصةت الدراسةة ىل  أن دمض ه ا الاقنيات في الممارسةة اليةريرية يام في ذلك لثقي  المريضل ح اا ض المرضة ل حقيمة الرعاية الصةحية   

ا أظهرت الناا ض أن لنلي    جميع مراحل الرعايةل بما في ذلك فح  اليةةةرطانل حىدارة المريض أثناء العلاجل حالماابعة بعد العلاجل أيضةةةا

سةةير العملل بالإضةةافة ىل  لحيةةي  قيمة الرعاية الصةةحية   ه ا الأ ظمة سةةاعد عل  لقليل الاكالي  حك لك الاقليل م  أحجه القصةةور في

 الشاملة ح اا ض المرض  

ا  جد في دراسةة   أ ها هدفت ىل  ىجراء مراجعة منهجية للرعاية المرلبطة باليةكاة الدماىية    (Tammy & Patti, 2018)أيضةا

حكيلية لحيةي  حصةو  المرضة  عل  أفضةل الممارسةات حلوفير سةليةلة م  الرعاية الميةامرة لاحيةي   اا ض المرضة ل خاصةة في ظل 

ا للوفاة  2024حاحاما ت الزيادة لأعداد المرضة  بحو  عام    المؤشةرات الاي لشةير ىل  أن اليةكاة الدماىية هي اليةبب الثالث الأكثر شةيوعا

ا سةةاهم في لوفير أفضةةل رعاية    % 50بنيةةبة  حم  أهم ما أشةةارت ىليه الدراسةةة أن  ظام الجودة لليةةكاة الدماىية حال ي لم لصةةميمه حديثا

لاكامل اليةريري لخدمات اليةكاة لمرضة  اليةكاة الدماىية خاصةة م  حيث الوصةو  في الوقت المناسةب ىل  العلاج المكث  المبكرل حأن ا

 الدماىية ساهم في حصو  المرض  عل  الرعاية المناسبة في المكان المناسب حفي الوقت المناسب 

العبء المازايد للأمراض المزمنة حعدد المصةةابي  بهال  ىل     (Ellen & Emma, 2014)دراسةةة  حفي  لس اليةةيات لطرقت  

حالاي لاطلب لطوير أ ظمة الرعاية الصةةحية حيث عدم الاكامل في الخدمات الصةةحية المقدمة   حاحاياجات الرعاية له ا اللئة م  المرضةة 

قد لؤدي ىل   اا ض دحن المياوى  حلشير دراسات عديدة ىل  حجود لأثير ىيجابي عل  جودة رعاية المرض  حلحيي  الصحةل ى  أن هناف 

لة الرعايةل ل ا هدفت ه ا الدراسةة ىل  لثثار ا قاصةادية للاكامل اليةريري في  درة في الدراسةات الاي لناحلت ايثار ا قاصةادية عل  لكل

( دراسةةةة لناحلت الاكامل اليةةةريري أظهرت ثما ية 19لقديم الرعاية الصةةةحية للمصةةةابي  بالأمراض المزمنة  حم  خلا  مراجعة لعدد )

دراسةات أخرى ىل  ارللاع الاكللةل حأحصةت لقليل لكللة الرعاية الصةحيةل في حي  أشةارت  أن الاكامل في لقديم الرعاية سةاهم في  دراسةات 

ا ميةامراا   عل   الدراسةة بأهمية ىعادة النظر في فهم ماهية الرعاية الماكاملة حما ليةع  ىل  لحقيقهل حبالاالي ياطلب ذلك أن يكون هناف لقييما

ليةريري عل  الناا ض ا قاصةادية حالصةحية للوصةو  ىل  اسةانااجات مناسةبة حو  فعالية مدى فارات طويلة م  الوقت لاقييم آثار الاكامل ا

    لطبيا الاكامل اليريري بما يياعد صناعي القرار 

ىل  فح  كيليةة اخالاف الرعاية بي  الأ ظمةة الصةةةةحيةة لاقييم ما ىذا كان  (Russell et al., 2018)دراسةةةةة   في حي  هدفت

ا باكللة الرعاية  حاسةاهدفت الدراسةة الأ ظمة الصةحية للميةاليدي  م  بر امض  ا خالاف في الاكامل مرل حخلصةت الدراسةة    Medicareبطا

ىل  أن الاكةامةل في لقةديم الرعةايةة الصةةةةحيةة أظهر ا خلةاض في الاكللةة عل  الرىم م  أن معظم البرامض الاي ليةةةةع  ىل  لعزيز الاكةامةل 

 جودة الخدمات المقدمة للمرض  اليريري لركز عل  فعالية الرعاية الصحية ح

ا في هدفت ىل  ىجراء مراجعة منهجية يثار الاكامل اليةريري عل   اا ض لقديم الخدمة بما   (Susan et al., 2018)دراسةة    أيضةا

في ما بي  عام    في ذلك فعالية الرعاية حكلاءلها حجودلهال حلم البحث في قواعد البيا ات الإلكارح ية ع  الأدبيات ذات الصةلة حالاي  شُةرت

( دراسةة حخلصةت  اا ض الاحليل له ا الدراسةات ىل  أن للاكامل اليةريري لأثر حاضة   167ل حلم مراجعة عدد )2017حا  مارى   2006

حعل  الرىم م  أن الناا ض الأخرى له ا عل  زيادة رضةةا المرضةة ل حلحيةة  جودة الرعاية الصةةحيةل حلحيةة  الوصةةو  ىل  الرعايةل  

حاضةةحة فيما ياعلا باأثير الاكامل اليةةريري عل  لكالي  الرعاية ى  أن مؤشةةرات لحيةةي  الوصةةو  للرعاية لعُد م    الدراسةةات لم لك 

 الأهمية خاصة في ظل الطلب المازايد عل  الرعاية الصحية 

باعابار أن  فقد هدفت ىل  ليةةلي  الضةةوء عل  اللرص حالاحديات المرلبطة بالاكامل اليةةريريل  (Robert, 2016)أما دراسةةة  

الاكامل اليةةةريري هو م  أفضةةةل الحلو  لمواجهة ا رللاع المازايد في لكللة الرعاية الصةةةحيةل حبالرىم م  الصةةةعوبات الاي يمك  أن  

دي ىل  لحقيا الهدف الثلاثي المامثل في لحيةي  رعاية اللردل لحيةي  صحة  لواجه لطبيا الاكامل اليةريري ى  أن  جاو الاطبيا سةوف يؤ

المجامعل خلض الاكالي  عل  اللردل حسةةةوف ياماع مقدمو الخدمة بمرح ة عالية في كيلية أداء عملهم بما يمكنهم م  لحقيا  اا ض أفضةةةل  

الأمثل للمنظمات الصةةةحية الاي لرىب في لحقيا أعل     حأكدت الدراسةةةة عل  أن الاكامل اليةةةريري هو الحلم  حيث الجودة حالاكللة  

معد ت الجودة حالكلاءة في الخدمةل حفي  لس الوقت اليةةةيطرة عل  الاكللة الماصةةةاعدة للخدمات الصةةةحيةل حأن المنظمات الاي سةةةوف 

  لاميك بالأساليب الاقليدية سوف لجد  ليها خارج المنافية   محالة 
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ة الاي لناحلت الاكامل اليةريري حجود اهامام به ا الأسةلو  في لقديم الرعاية الصةحيةل حه ا ياضة  م  عرض الدراسةات اليةابق

ه ا هامام مازا  ميامر في البيئة الأجنبية م  أحاخر الايعينات م  القرن الماضي ححا  حقت ىعداد الدراسة الحاليةل في حي  أ ه لم لاوج

كما أظهرت الدراسةات  امل اليةريري حدحرا في لحيةي  الرعاية الصةحية المقدمة للمرضة ل  أ ظار الباحثي  في البيئة العربية لأهمية الاك

ا أكدتأ ه  عل  ايثار الإيجابية للاكامل اليةريري عل  فعالية حجودة  عل  الرىم م  لعدد ا هامام البحثي في ه ا الدراسةاتل ى  أ ها جميعا

لمزمنة حال ي  لاطلب حالاهم أن يالقوا خط  علاجية ماكاملة م  خلا  الخدمات الصةةحية المقدمة للمرضةة  خاصةةة مرضةة  الأمراض ا

دحر الاكامل اليةةريري في جودة مثل:   ه ا الدحر م  جوا ب مخاللة  لناحلت الدراسةةات  كما للخصةةصةةات مخاللة منها الطبية حىير الطبية

الخدمةل حايثار ا قاصةادية خاصةة لخليض لكللة الرعاية الصةحيةل حالناا ض الإيجابية عل  المرضة  خاصةة فئة المرضة  بأمراض مزمنة 

ا مع   يالا ما حهو  ل اليريري حأهمية الاوسع باركيزها عل  الجوا ب الإيجابية م  الاكامل   الحالية  الدراسة  لاميز كما   الحالية  الدراسةجز يا

 في لطبيا ه ا الملهوم حلوفير الإمكا يات المادية حالبشرية لاعميم اساخدامه خاصة في المنظمات الصحية الحكومية 
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 فصل الثانيلا

 النظا  الاطار 

 مفهوم التكامل السا ا : 2. 

الاكامل اليةريري عل  أ ه "حسةيلة لايةهيل   (American Medical Association, AMA)لعرف الجمعية الطبية الأمريكية  

لنيةيا رعاية المرضة  حلشةمل مقدمي الخدمةل حالإعداداتل ححقت لقديم الخدمة م  أجل لقديم رعاية آمنة حفي الوقت المناسةب حباللعالية 

ا ىل  الاكامل اليريري باسم "لنييا الرعاية"     (Susan et al., 2018)المطلوبة" كما يشار أحيا ا

الليةةدراليةةة   الاجةةارة  لجنةةة  عرفةةت  الأمريكيةةة    (Federal Trade Commission FFC)كمةةا  العةةد   حزارة   .U.S)ح 

Department of Justice (DOJ)    الاكامل اليةريري بأ ه "بر امض  شة  حميةامر لاقييم حلعديل أ ماط الممارسةة حخلا درجة عالية م

 (John, 2012)   حضمان الجودة"الاراب  حالاعاحن بي  الأطباء للاحكم في الاكالي

ىل  أن الاكامل اليةةريري هو عبارة ع  منهجية ليةةاخدم مجموعة م  الأدحات حالممارسةةات   حكلا الاعريلي  اليةةابقي  يشةةيران

 الاي لهدف ىل  لعزيز الاعاحن بي  العديد م  مقدمي الرعاية الصحيةل حلؤدي ىل  لحيي  جودة الخدمات المقدمة للمرض   

 أهداف التكامل السا ا : 1.2. 

 (Lowie et al., 2020)م  بي  أهداف الاكامل اليريري ما يلي: 

لوفير رعاية عالية الجودة لركز عل  المريض م  خلا  ىمكا ية  شر معلومات المريض لجميع مقدمي الرعاية حالمنظمات الصحية      1

 الأخرى 

 عاية للمرض  م  جهات ماعددة  لحيي  جودة الخدمة المقدمة للمرض  م  خلا  ىلاحة الر  2

 القضاء عل  ا زدحاجية حالاكرار في العلاج أح الاشخي  أح الدحاء   3

 خلض الاكالي  حلحيي  جودة الخدمات المقدمة للمرض     4

 حلك  لعا لالهم حمقدمي الخدمة  للمرض ليمك  لانييا الرعاية لحيي  الاجربة ليس فق    5

 السا ا : استااتيجيات التكامل . 2.2

ا حالمالا عليها لانلي  الاكامل اليريري بأ ها   يشةير خبراء الرعاية الصحية في الاكامل اليريري ىل  ا ساراليجيات الأكثر شيوعا

 (Rebecca et al., 2021)خمس اساراليجيات كالاالي: 

 الرعاية الماكاملة للمريض: 1.

ا لرلب  بكل أح   معظم منظمات الرعاية الصةحية الاي قد يحااج ىليها المريضل عل  سةبيل  م  خلا  شةبكة ماكاملة  اجحة سةريريا

المثا ل لوفر الشةبكة للمريض الرعاية الأحلية حالماخصةصةي  حالميةاشةليات حخدمات الصةيدلة حالرعاية اللاحقة للحا ت الحادةل حلشةارف 

 جميع الأطراف بيا ات المريض بشكل كامل حكيلية علاج حا ت معينة 

 ادة م  خبرات كبار الأطباء: ا سال  2

يشةير خبراء الرعاية الصةحية في الاكامل الإكلينيكي ىل  أهمية دحر كبار الأطباء م  خلا  لوسةيع الامكي  الإداري بشةكل يؤدي 

حقيا  ىل   قل خبرات هؤ ء الأطباء ىل  مرؤحسةيهمل حأن يام ذلك عل  جميع أقيةام المنظمة الصةحيةل حيث أن ه ا يمك  أن ييةاعد في ل

 أهداف الاكامل اليريري 
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 الأداء:معايير   3

م  خلا  الاكامل اليةةةريري ياشةةةارف الأطباء في لحديد أفضةةةل الممارسةةةاتل حيث أن الأطباء هم أحد أهم عناصةةةر الاكامل 

ا لاشارف اليريري الناج ل حم   احية أخرى يشعر الأطباء بأهمية دحرهمل حهو ما يمثل حافزاا لهم لاحقيا أهداف الاكامل اليريري ل أيضا

 الأقيام في الاخطي  ا ساراليجيل حيث يقوم كل قيم باطوير خطة العمل الخاصة بهل حكي  يياهم في لحقيا أهداف الاكامل اليريري 

 لخليض الاكللة:  4

ا ىل  جنب م  خلا  الاكامل اليةريري يجعلها أكثر قدرة عل  زيادة الكلاءة ح خلض ىن حجود أكثر م  منظمة صةحية حاحدة جنبا

ا الحصةو  عل  أسةعار مخلضةة م  أحلئك ال ي  يقدمون  الاكللةل بالإضةافة ىل  لوفير رعاية عالية الجودةل حيث يمك  لمقدمي الخدمة أيضةا

 الإمدادات الطبية حأي خدمات أخرى م  خلا  الشراء الجماعي 

 الوصو  ىل  المزيد م  البيا ات:  5

لعُةد لقنيةة المعلومةات ذات أهميةة كبيرة في لحقيا الاكةامةل اليةةةةريريل حيةث أن حجود أ ظمةة اليةةةةجلات الطبيةة الإلكارح يةة في 

المنظمة الصةحية يحقا لباد  المعلومات الصةحية حييةم  باباد  البيا ات بي  مقدمي الخدمة مما ييةاعد عل  لابع بيا ات المرضة  م  قبل 

ا في لحقيا   رعاية أفضل حممارسة أكثر كلاءة الأطباء أيضا

 أهمية التكامل السا ا : . 3.2

 (Abby, 2020)يمك  لحديد أهمية الاكامل اليريري عل  النحو الاالي: 

معظم المنظمات الصةةةحية ذات الأسةةةماء المخاللة هي ميةةةاشةةةليات أح مراكز صةةةحية لقدم خدمالها دحن أي لنيةةةيا بينها حبي    1

 يليد مالقي الخدمة ا يؤدي ىل  عدم حجود لباد  للمعلوماتل أح درجة معينة م  ا لصا ل ممالمؤسيات الصحية الأخرىل مما 

ا   2 ا م  خلا  مجموعة صليرة م  الزملاءل حىالبا الأمر  ليةه ينطبا عل  العديد م  الأطباءل حيث يقومون بعملهم بملردهمل حاحيا ا

في  لس الاخصةة ل حبالاالي   لوجد فرصةةة للاسةةالادة م  زملا هم م  كبار الأطباء في منظمات صةةحية أخرى للوصةةو  ىل   

ا ما لكون هناف   -اليةةةجلات الطبية الإلكارح ية–مل اليةةةريريل عل  سةةةبيل المثا  أفضةةةل الممارسةةةاتل حلك  في حالة الاكا ىالبا

 ممارسة أفضل 

ا ما   يكون لدى ه ا الميةاشةل  آليات   3 يالق  المرضة ل حخاصةة مرضة  الأمراض المزمنة الرعاية م  خلا  الميةاشةل ل حىالبا

ريض رعاية م  ميةةاشةةل  آخر حبدحن لنيةةيا فم  المرج  أن  لاابع رعاية هؤ ء المرضةة  حم  الأمثلة عل  ذلك أن يالق  الم

 يالق  هؤ ء المرض  لشخيصات مخاللةل حفي ه ا الحالة يمك  أن يالق  المرض  خط  علاج ماضاربة 

للرعاية   الهدف الثلاثيالهدف الأسةاسةي للاكامل اليةريري هو أ ه ييةاهم في المواءمة الميةامرة عبر سةليةلة الرعايةل حالاي لدعم   4

 لصحية )لحيي  جودة الرعايةل لخليض أح الاحكم في لكللة الرعايةل لحيي  الوصو  ىل  الرعاية حلجربة المريض بشكل عام( ا

 التكامل السا ا  وتحقيق الهدف الثلاثي:  .4.2

ا لنجاو أي منظمة صةحيةل حيث يشةجع الهدف الثلاث قادة المنظمات الصةحية عل  اسةاخدام  ييعُد لحقيا الهدف الثلاثي أمراا مهما

ا سةاراليجيات المناسةبة لاحيةي  صةحة المجامعل حيمك  لوضةي  أهمية الاكامل اليةريري في لحقيا الهدف الثلاثي باقديم رعاية افضةل  

 (Jessica, 2020) باكللة أقل مع ىمكا ية حصو ل حالمثا  الاالي يوض  ذلك :

ا لعا ي م  مرض اليةةةةكريل حلعي  مع أسةةةةرلها في قرية حأقر   14غ م  العمر  لدينةا حالة مرضةةةةية عبارة ع  فااة لبل عاما

 كيلومار  100مياشل  يمكنها أن لالق  الرعاية م  خلالها لبعد عنها حوالي 

حالخطة العلاجية له ا الطللة هي العلاج بالأ يةولي ل بالإضةافة ىل   ظام ى ا ي معي ل حممارسةة الرياضةةل حلحااج الطللة ىل   

 ع  علاجها  الميؤح القيام بزيارات مناظمة لطبيب الأطلا  
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 حما يمك  ىضافاه للخطة العلاجية اليابقة م  خلا  الاكامل اليريري للوصو  ىل  رعاية أفضل يكون عل  النحو الاالي:

الأطلا ل ح  يشةارط أن يكو وا ضةم  الكادر  أح ا: يمك  للطبيب المعالض أن ييةاليد م  مشةاركة أخصةا ي اللدد الصةماء حأخصةا ي لل ية 

 الطبي الماواجد في  لس المياشل ل مما يؤدي ىل  لأثير ىيجابي عل  ماابعة حالة الطللة 

ا:   يمك  أن لحصةةل الطللة عل  فحوصةةات مع اخاصةةاصةةي اللدد الصةةماء حاخاصةةاصةةي الال ية مما يعني لقليل حضةةور الطللة ىل   ثا يا

 المشقة الاي لعا ي منها أسرة الطللة م  لكرار ال ها  ىل  المياشل  المياشل ل حمما يقلل م  

ا: يمك  للطبيب المعالض للطللة ىشةراف حالديها في خطة العلاج لحت ىشةرافهل كما يمك  لجميع أعضةاء فريا العلاج ماابعة حالة الطلل  ة  ثالثا

 م  خلا  اليجل الطبي الإلكارح ي 

اية طبية فعالة  ايجة ماابعة ماخصةصةي  آخري  م  خارج الميةاشةل ل بالإضةافة ىل  الطبيب حبالاالي ف ن الطللة سةوف لالق  رع

المعالضل حك لك مشةةةاركة الوالدي  في لعزيز صةةةحة الطللة بماابعة اليةةةلوكيات الل ا ية للطللة مما يعُد م  العوامل الهامة الاي لؤدي في 

 طللة  النهاية ىل   جاو الممارسات العلاجية الاي لالقاها ال

 تطبيقات التكامل السا ا : 5.2. 

ىن لطبيقات الاكامل اليةةريري هي عبارة ع  لقديم الرعاية الصةةحية م  خلا  موقعي  أح أكثرل أح م  خلا  عدة أقيةةام داخل  

 ,John) :ىل  اربعة لطبيقيات ر ييةية حهي كالاالي  حفي كلا الحالاي  يام لصةني  لطبيقات الاكامل اليةريريالمنظمة الصةحية الواحدةل  

2012) 

جزء م  الاكامل اليةريري فهو يمثل  قطة مركزية لصةب فيها حلنبثا عنها الإلكارح ية حيث ينُظر ىليها عل  أ ها اليةجلات الطبية 1. 

قنوات عديدة م  المعلومات المرلبطة باقديم الرعاية الصةحية للمريضل كما أ ه يمااز بدقة محاواا حسةهولة الوصةو  ىليه م  خلا  لكامله 

عاماد  ظم شةةةبكات المعلومات حال ي يؤدي بالابعية ىل  لواصةةةل المعلومات بي  أكثر م  ميةةةاشةةةل   مع مصةةةادر المعلومات المخاللة با

 حمؤسية طبية 

ا لصةا  الالاعلي ع  بعُد بي  الطبيب حالمريض أح بي  الأطباء بعضةهم ببعض م  أجل الاشةخي  حالعلاج حا سةاشةارة حلباد  2. 

 ة قبل ىجراء العمليات الجراحيةل الاقويم في حا ت الطب النلييل الاعليم للمرض  حم  أمثلاها ا ساشارات م  أجل الماابع الرأي 

الصةا ت ىير للاعلية لقوم عل   قل حلخزي  الصةورة بمخال  أ واعها أح البيا ات م  أجل دراسةاها حللييرها   حم  أمثلاها عملية 3. 

الدراسةةة حالاعليا عل  رسةةم القلب الإلكارح يل رسةةم القلب بأشةةعة الأيكول الأشةةعة المقطعية بالحاسةةبل لشةةخي  الأمراض في عينات  

 الأ يجة 

حات حهي عمليات لام ىما بميةةاعدة أطباء آخري  أح ميةةاعدة الإ يةةان ايلي الموجهة ع  بعُدل بالإضةةافة ىل  خدمات ىجراء الجرا4. 

الاي حقا فيها الاكامل اليةةةريري  اا ض ملموسةةةة خاصةةةة لقديم الخدمات في المناطا المجا ت الأشةةةعة حالاحليل حىيرها  حهي م  بي   

ك لك المرضةة  بالمناز  ال ي   لجئون لليةةلر ىل  المناطا البعيدةل لأطباء الماخصةةصةةي  مما يجعلهم يالريلية حالنا ية الاي يقل فيها عدد ا

 حفرت عليهم ه ا الخدمة الحاجة للانقل حأعباء زيارة الأطباء في عيادالهم 

 متطلبات التكامل السا ا :  6.2.

حالإجراءات الاي لقوم عليها الإدارة الاقليدية للمياشليات  يمثل الاكامل اليريري لحو ا شاملاا في الملاهيم حالنظريات حالأساليب  

ا بل أ ها عبارة ع   ظام ماكامل م  المكو ات الاقنية  حالاكامل اليةريري ليس حصةلة جاهزة أح خبرة ميةاوردة يمك   قلها حلطبيقها حرفيا

طبيا ملهوم الاكةامةل اليةةةةريري حيمك  لحةديةد هة ا حالمعلومةاليةة حالشةةةةريةةل حىيرهةا حبةالاةالي  بةد م  لوفر ماطلبةات عةديةدة حماكةاملةة لا

 الماطلبات كما يلي:

 التقنية: المتطلبات 1.6.2. 
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ا مع ضةةمان  حلامثل في الأجهزة حالاقنيات اللازمة لنجاو لطبيا الاكامل اليةةريري بما يمك  م  خلالها  قل المعلومات ىلكارح يا

 سرياها حدقاهال حلنلي  الخدمات ع  بعُد باساخدام الشبكات الإلكارح يةل حلنقيم الماطلبات الاقنية ىل  قيمي  :

كل الاأسةةةييةةةات حالاوصةةةيلات حأجهزة الحاسةةةب حالشةةةبكات حلكنولوجيا المعلومات المادية  البنية الاحاية الصةةةلبة حلامثل في 

ا    الضرحرية بما ييم  باباد  البيا ات ىلكارح يا

 Network Operating)البنية الاحاية الناعمة حلامثل في مجموعة الخدمات حالمعلومات حبرمجيات النظم الاشةليلية للشةبكات 

system)  قةات  حبرمجيةات الاطبي(Applications Software)    الاي يام ى جةاز حظةا   لبةاد  المعلومةات م  خلالهةال حهة ا لاكون م

 مواقع الويبل قواعد البيا ات الإلكارح يةل خدمات الشبكات 

 المتطلبات البشا ة:2.6.2. 

ذلك أن العنصةةر البشةةري ذح أهمية باللة في لطبيا الاكامل اليةةريري حلامثل البنية الاحاية البشةةرية في الملكات العلميةل حاللنية 

  حالمهارية المؤهلة لاقديم الخدمات المرلبطة بالاكامل اليةريري سةواء للك المرلبطة البنية الاحاية الصةلبة )لأسةيياتل لوصيلاتل لطويرات 

برمجيات لطبيا    الخ(  أي أن لطبيا الاكامل اليةةةةريري ياطلب للييرات   اسةةةةاشةةةةاراتللبنية الاحاية الناعمة )لقديم خدمات  حقة( أح ا

ج رية في  وعية العناصةةةر البشةةةرية الملا مة لهال حه ا يعني ضةةةرحرة لوفير الادريب لمواكبة ماطلبات الاحو  الجديد عل  أن يشةةةمل 

لي ف ن لوفير العناصةةر المؤهلة حمواصةةلة لدريبها حلنمياها باسةةامرار لمواكبة الاطور الاكنولوجي بكافة الادريب كافة الميةةاويات حبالاا

 أبعادا م  أهم ماطلبات لطبيا الاكامل اليريري 

 مزا ا التكامل السا ا :  7.2.

 (John, 2012)حقا الاكامل اليريري العديد م  المزايا م  أهمها : 

 المناطا النا ية حالريلية الاي   لاوافر بها كافة الخدمات الطبية بشكل ماكامل أح بمياوى جيدة لوصيل الخدمة الطبية ىل    1

 لقديم الخدمات الصحية في المناطا النا ية يوفر عل  المريض حمرافقيه عناء حمشقة حلكالي  اليلر   2

 لخليض لكلة العلاج الطبي خاصة في المناطا الريلية حالنا ية   3

عضةاء اللريا الطبي في الميةاشةليات بالمناطا الريلية أح النا ية للاعليم الطبي الميةامرل مع ىلاحة اللرصةة لهم ىلاحة اللرصةة لأ  4

 للاعرف عل  كل ما هو جديد في الطب 

 لباد  الخبرات حا ساشارات الطبية بي  المياشليات دحن الحاج ىل   قل المرض  م  مياشل  ىل  مياشل  آخر   5

 مراكز طبية ماخصصة قد لكون بعيدة جلرافياا حيصعب الاواصل المباشر معها  ساشارات الطبية م  ىمكا ية الحصو  عل  ا  6

سةهولة لباد  المعلومات خاصةة مع المراكز الماخصةصةة بما ياي  ماابعة ما ييةاجد م  لطورات علمية في المجا  الطبي سةواء    7

 عل  المياوى المحلي أح العالمي 

 حا ت الطوارو لوفير خدمات طبية ماقدمة في   8

 التكامل السا ا : تواجه تحد ات . 8.2

ىن جهود لحيةي  الصةحة   لقاصةر عل  بناء ميةاشةليات جديدةل أح لجديد الميةاشةليات القا مة باللعلل ل ا يعُد لطوير الميةاشةليات  

بهدف لقديم رعاية صةةةحية لاميز بالجودة حلنعكس عل  لجربة المريضل ف ن ه ا الأمر ياطلب ا هامام بانلي  مبادرات جديدة للاحيةةةي ل 

ا معقداال حهناف اللات حاضة  عل  أن  لقيام ب لك بكلاءة عاليةل  حمنهجية حاضةحة لدعم ا حم   احية أخرى لعُد أ ظمة الرعاية الصةحية  ظاما

ا مشةاركة منيةقة لأكثر م  لخصة  طبي حاحد أح مؤسةيةة صةحية حاحدةل ل ا أصةب  الاليير  المرضة  لديهم احاياجات صةحية لاطلب ىالبا

  (Kasper et al., 2020)في ىاية الأهمية  في  ظام الرعاية الصحية الاقليدي أمراا 
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حعل  الرىم م  الإشةةادة بالاكامل اليةةريري كاسةةاراليجية لاحيةةي  جودة حكلاءة الرعاية الصةةحيةل ى  أ ه يوجه باحديات عند 

ا ما لنشأ ه ا الاحديات لأن الاكامل اليريري يام لطبيقه م  خلا    (Jessica, 2020) محوري :الشرحع في لطبيقهل حىالبا

 : أي عندما لاكامل المنظمة الصحية مع المنظمات الأخرى الاي لقدم  لس الخدمات التكامل الأفقي

 : حيقصد به أن لاكامل المنظمات الصحية الاي لقدم مياويات ماعددة م  الرعاية  التكامل الاأسي

 (Christopher et al., 2019) أهمها:ئلة م  حلمواجهة ه ا الاحديات  بد في البداية أن يام الإجابة عل  عدة أس

  أح ا: كي  سةيام لنلي  الاكامل اليةريري؟ أي أ ه قبل البدء في لطبيا الاكامل اليةريري بجب أن يؤخ  في ا عابار الوضةع الحالي للمؤسةيةة

ا حلطبيقهال بل الصةةحيةل حعدم اللجوء ىل  لجربة سةةابقة في مؤسةةيةةة صةةحية أخرى ثبت  جاو الاطبيا لديهال حيام أخ  ه  ا الاجربة حرفيا

حفا الأفضةل أن يام اعابار ه ا الاجربة مجا ا للاعلم حا سةالادة فق  حمراعاة الوضةع الحالي للمنظمة الصةحية الميةاهدفة بالاطبيا حأن يام 

 ظرحفها 

ا: هل لم لحديد  وع حطبيعة الاكامل ال ي  رىب في لطبيقه؟ أي ضةرحرة لحديد ميةاوى الاكامل ال ي  رىب في لطبيقه قبل البدءل لأ ه  ثا يا

بدحن لحديد ميةةبا لطبيعة ه ا الاطبيا حكافة للاصةةيله سةةوف لكون فرص  جاو ه ا الاطبيا في اقل ميةةاويالهال حقد   لحقا الهدف م  

 الاطبيا 

ا: هل لم لحديد الأهداف المرجوة م  لطبيا الاكامل اليةريري؟ ذلك أن لحديد الأهداف الاي ليةع  المنظمة الصةحية لاحقيقها م  خلا    ثالثا

ا عند ىجراء الاقييم للاجربة ح ىل  أي الاكامل اليةةةريري يعُد أمراا في ىاية الأهمية لأ ه ييةةةاعد في لقييم  جاو أح فشةةةل خط  الاكامل  حقا

في الاطبيا العملي   مةدى لم لحقيا أهةداف الاطبيال ممةا ييةةةةاعةد عل  ىدخةا  أيةة لعةديلات  حقةة لمواجهةة أي جوا ةب قصةةةةور قةد لظهر

 للاجربة 

 إ جابيات تطبيق التكامل السا ا : 9.2. 

لاعدد ىيجابيات لطبيا الاكامل اليةريري بداية باحيةي  الرعاية الصةحية حلقليل الاكللة  ايجة عدم ا حاياج لليةلر ىل  أماك  بعيدة  

الاعاحن الطبي في لقاسم المعلومات حالخبرات الماخصصةل  ماخصصةل بالإضافة ىل  ىمكا ية لطوير الرعاية الصحية بشكل أسرع فيعزز 

بالإضةةافة ىل  أ ه يمك  عبر الاكامل اليةةريري  قل صةةور للصةةيلية للقطاعات النيةةيجية حالاي لجعل لشةةخي  الأمراض أسةةهل حأكثر 

ا ع  خلايا بعض الأمراض مما ييهل  فاعليةل خاصة في المياشليات الصليرة الاي قد   لاوفر لديها الإمكا يات الاي لؤهلها للكش  الدقي

لشةةخيصةةها حم  ثم علاجهال حفي ىطار الأمراض المزمنة مثل أمراض القلب حيث يمك  للممارى ع  بعُد بنقل رسةةم القلب في صةةورة 

مر ية ليةةةةم  باشةةةةخي  الحا ت الحرجة بصةةةةلة خاصةةةةة حالحا ت البيةةةةيطة م  أجل اليةةةةيطرة عل  المرض حللادي الخطرل حفي 

ت الطبية يام اسةاخدام ىرسةا  الأشةعة الخاصةة بالمريض عبر شةبكات ا لصةا  حعبر أجهزة مخصةصةة ل لك حيام للقي صةور ا سةاشةارا

   (Jessica, 2020) الأشعة عليها حىرسا  الاشخي  الدقيا لحالة ىل  المرسل

 الفصل الثالث 

 النتائج والتوصيات 3. 

 النتائج:  .31.

بالرىم م  صعوبة لحقيقه حيث يحقا  اا ض أفضل للمرض   حلاميز بمياويات أمان حكلاءة  أن الاكامل اليريري يعُد ضرحرة    1

   عالية 

 ييهم في لقليل لكللة الرعاية الصحية حفي  لس الوقت يحافظ عل  جودة الخدمات المقدمة للمرض   الاكامل اليريري   2

 اليريري ى  أن  جاو لطبيقه سوف يؤدي ىل  لحيي  الرعاية الصحية  بالرىم م  الصعوبات الاي يمك  أن لواجه لطبيا الاكامل    3
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أهم المياهمات الاي يقدمها الاكامل اليريري لاحيي  الرعاية الصحية: لكامل سير العمل لمرض  الأمراض المزمنةل حيث يالق    4

 هؤ ء المرض  رعاية م  لخصصات ماعددة  

بي  أطباء حماخصصي  حاساشاريي  في مواقع جلرافية بعيدة لدراسة حلقييم   يياعد الاكامل اليريري عل  عقد مؤلمرات مر ية  5

 الحا ت المرضية مما يياعد في لحقيا جودة الاشخي  حجودة الرعاية المقدمة للمرض   

ا يحقا الاكامل اليريري زيادة كمية ح وعية في المعلومات بالإضافة ىل  سهولة لبادلها بي  المنظمات الصحية مما يؤثر ىي  6 جابا

 عل  جودة الخدمات الصحية المقدمة للمرض   

ا مما ييهم في لخليض الاكللة في   7 م  خلا  الاكامل اليريري يمك  ىرسا  الاقارير الطبيةل أح العيناتل أح صور الأشعة ىلكارح يا

 حالة اساخدام الطرت الاقليدية في الإرسا  

حهيئة الامريض م  خلا  ما يايحه م  فرص الاعليم حالادريب حا طلاع ييهم الاكامل اليريري في رفع كلاءة الأطباء حاللنيي    8

 عل  المعارف الحديثة في مجا  لخصصالهم 

اللير   9 الحصو  عل  الخدمات  للمرض  ع  طريا  المقدمة  الطبية  الخدمات  المياشليات عل  لكامل  اليريري  الاكامل  يياعد 

 مااحة بالمياشل  م  خلا  شبكات الاكامل اليريري 

جبر ارللاع لكالي  الرعاية الصحية عل  البحث ع   ماذج رعاية بديلة لاحقيا  اا ض أفضل للمرض  حجودة الرعايةل حيمك  ي  10

 أن يياعد الاكامل اليريري أ ظمة الرعاية الصحية عل  لحقيا  اا ض صحية أفضل للمرض   

معلومات حسهولة الوصو  ىل  البيا ات المالية حالإدارية  لعُزز الاطورات الاكنولوجية لطبيا الاكامل اليريري مما يوفر لباد  لل  11

 حاليريرية مما يياعد المنظمات الصحية عل  مراقبة الاكالي  حالجودة 

 اليريريلم  أهم المعوقات الاي لواجه اساخدام حلطبيا الاكامل اليريري ضع  الادريب عل  اساخدام الاقنيات اللازمة للاكامل    12

 رية المؤهلة بالمياشل  لاشليل حصيا ة الوسا   الإلكارح ية اللازمة لاطبيا الاكامل اليريري حعدم لوفر الموارد البش

 التوصيات:  .2.3

يمك  لقديم المقارحات الاالية بما يمك  أن ليةهم في  جاو لطبيا الاكامل اليةريري  م  خلا  ما لوصةلت ىليه الدراسةة م   اا ض  

 بالمياشليات الحكومية:

ا هامام برفع كلاءة  ظم المعلومات الصةةةحية الميةةةاخدمة في الميةةةاشةةةل  حلطويرها م  حيث الأجهزة حالبرمجيات  ضةةةرحرة   1

ا لضرحرلها في لطبيا الاكامل اليريري   حأ ظمة الاشليل خاصة حأن ه ا الأجهزة في لطور دا مل حأيضا

العاملي  بالميةاشةل  عل  اسةاخدام لطبيقيات الاكامل اليةريريل حأن  أن لحرص ىدارة الميةاشةل  عل  لوفير الدعم المالي لادريب   2

ا ا هامام بالادريب عل  رأى العمل م  خلا  ا سةالادة م  العاملي    يشةمل الادريب جميع العاملي  بمخال  لخصةصةالهم  أيضةا

 أصحا  الخبرات في  قل خبرالهم ىل  العاملي  حديثي ا لاحات بالمياشل  

بةاسةةةةاقطةا  حلعيي  فنيي  ماخصةةةةصةةةةي  في  ظم المعلومةات حذلةك للاقليةل م  حةدحا الأعطةا  في بعض الأ ظمةة ا هامةام    3

الإلكارح ية الميةاخدمة في الميةاشةل ل حذلك لأهمية اسةاخدام حلداح  البيا ات حالمعلومات بما يحقا أكبر فرص النجاو لاطبيا  

 الاكامل اليريري 

ؤية ميةاقبلية حاضةحة حو  لطبيا الاكامل اليةريري لاضةم  الأهداف الاي يمك  أن  ضةرحرة أن يكون لدى ىدارة الميةاشةل  ر  4

 يؤديها ه ا الاطبيا في خدمة الأفراد حالمجامع 

لزحيد القا مي  عل  الاطبيا ضةةرحرة الازام القيادة العليا بدعم مشةةرحع الاكامل اليةةريري حيث أن دعم القيادة سةةوف يضةةم    5

ا   ضرحرة ماابعة القيادة للاطبيا حلقييم المعلومات المرلدة بما يضم   جاو الاطبيا حلطويرا  بالمصادر الضرحرية ل لكل أيضا
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ياطلب لطبيا الاكامل اليةةةةريري ىجراء للييرات في الجوا ب الانظيمية حبما ياناسةةةةب مع آليات عمل الاكامل اليةةةةريري مثل   6

مراجعة الإجراءات حالعمليات الداخلية بما يكلل لوفير اسةةاحداا ىدارات جديدةل أح ىللاء أح دمض بعض الإدارات مع بعضةةهال ح

 الظرحف الملا مة لاحقيا الكلاءة حاللاعلية للاطبيا 

ياطلب الاكامل اليةةريري للييرات ج رية في  وعية العناصةةر البشةةرية الملا مة له حه ا يعني ضةةرحرة ىعادة النظر في الاعليم   7

 يري بما في ذلك البرامض حالأساليب الادريبية  حالادريب لمواكبة ماطلبات لطبيا الاكامل الير

 جاو لطبيا الاكامل اليةريري يرلب  بصةياىة حلطبيا ملاهيم جديدة ححسةا ل مباكرة ليةهم جميعها في لهيئة المنظمة الصةحية    8

املي  عل  لقبل حضةع ا سةاراليجيات المناسةبة لاشةجيع كافة العحالعاملي  فيها للا اقا  ىل  أسةلو  عمل ىير لقليدي مما ياطلب  

 الاليير الماوقع حالاقليل م  احاما  مقاحمة ه ا الاليير م  قبل بعض العاملي  

 :المااجع   

 العابية:المااجع 

لقرير م  الأما ة العامةل جمعية الصحة   :ىطار الخدمات الصحية الماكاملة الاي لركز عل  الناى(  2016منظمة الصحة العالمية ) [1] 

 https://apps.who.int/iris/handle/10665/251474  العالمية الااسعة حالياي 
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