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 المستخلص
هدفت الدراسة الى اجراء التحليل المقطعي لمعوقات تحديد هوية الحاج المريض واستكمال 

ي القطاع الصحي )دراسة احصائية(
ن
ي الذي تسع اليه دائما لتقدوهذا هو  اوراقه ف

م الهدف الوطبن
الرعاية المتقدمة والمتخصصة بأحدث التقنيات والاجهزة للمريض عامة وللحجاج والمعتمرين 

 وزوار بيت الله الحرام خاصة. 
ي بلد القدوم بأهمية المحافظة على هويته 

ن
ن بإلزام الحجاج وتوعيتهم ف كير

وتش الدراسة على الي 
غنطة او أسورة ذكية والمحافظة عليها، وذلك بأي شكل كانت سواء جواز سفره او بطاقة مم

ية.   لوقوع الكوارث الطبيعية او البشر
ً
 لاختلاف اللغات واللهجات والثقافات وتحسبا

اكة مع وزارة الحج وتوصي الد راسة على تقوية ترابط الجهود بشكل فعال أكي  وذلك شر
والمؤسسات الاهلية لأرباب الطوائف التابعة لها، وذلك بتسخير التقنية والتكنولوجيا 
ك بينهم والتعاضد مع وزارة الداخلية والخارجية المتمثلة  والامكانيات المتاحة للتعاون المشي 

ي السفارات لتفعيل مشر 
ن
ي للمريض واستخدام بصمته لسهولة ف

وبن وع دولىي وهو الملف الالكي 
ك، وتفعيل الاسورة الذكية المحتوية على  ي مشي 

وبن التعرف عليه عي  تطبيق او موقع الكي 
 معلومات المريض الشخصية والطبية. 

 
 الكلمات المفتاحية: 

، الرعاية المتقدمة، الم ، هوية الحاج، القطاع الصحي ي للالتحليل المقطعي
وبن مريض، لف الالكي 

 الأسورة الذكية. 
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Statistical Analysis of Cross-Sectional Data on Obstacles to Identifying 
the Patient Pilgrim and Completing his Papers in the Health Sector 

Abstract 
The study aimed to conduct a cross-sectional analysis of the obstacles to 
determining the identity of the patient pilgrim and complete his papers 
in the health sector (a statistical study) and this is the national goal that 
it has always sought to provide advanced and specialized care with the 
latest purifications and equipment for the patient in general and for 
pilgrims, pilgrims, and visitors to the Sacred House of God in particular. 
The study is pleased to focus on obliging the pilgrims and making them 
aware in the country of arrival of the importance of preserving his 
identity in any form, whether it is his travel air, magnetic card, or smart 
bracelet and preserving it, due to the different languages, dialects, 
cultures and in anticipation of natural or human disasters. 
The study recommends strengthening the interdependence of efforts 
more effectively, in partnership with the Ministry of Hajj and the private 
institutions of the heads of the sects affiliated to it, by harnessing the 
technology and possibilities available for joint cooperation between 
them and cooperating with the Ministry of Interior and Foreign Affairs 
represented in embassies to activate an international project which is the 
electronic file of the patient and use his fingerprint to facilitate 
identification. Through a joint application or website and activating the 
smart bracelet that contains the patient's personal and medical 
information. 
 
Keywords:  
Sectional analysis, Hajj identity, health sector, advanced care, electronic 
patient file, smart bracelet. 
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مة
ّ
 المقد

طا تعتي  ال ، قبللتحقيق أهداف محور رعاية جيل المست رئيسيا تقنيات المتوفرة والجديدة شر

ي هذا  هناك أمثلة عديدة عن التقنيات المستخدمة
ن
لصحية ا المحور وتتضمن تطبيقات الرعايةف

نت الأشياء للحصول على بيانات الذكية والمراقبة عن بعد وحساسات هضم ال تقنية إني 
.  لجراحية باستخدام شاشاتوالعمليات ا ها الكثير تضمن ي الفحص المجسم والروبوتات وغير

ي تأثرت بعملية التحو 1الشكل )
ي أوقات مخ( مجموعات القطاعات الرئيسية الب 

ن
تلفة ل الرقمي ف

 .وضمن مستويات مختلفة

 
  المصدر من مرجع

ٌ
 رقمية

ٌ
ق الأوسط | رحلة ي الشر

ن
ي ف

 م(. 2018‘ديلويت) ديلويت: التحول الوطبن

ومن اللافت أن الهيئات التابعة للقطاع العام والمصنفة ضمن القطاعات بطيئة التأثر تحولات 
ي قطاعات جذرية بالتحول الرقمي تشهد حالة فريدة من

ن
 نوعها تقودها التقنيات الرقمية، وكما ف

أخرى أن أثرها لم يكن ملموسا مثل تقنية المعلومات والاتصالات بعد مرور سنوات عديدة. 
ويبدو أن القطاع العام يمتلك اليوم فرصة استثنائية للاستفادة من تجارب القطاعات الأخرى 

ته ل الرقمي وهو الأمر الذي يحسن من تجربالمصنفة ضمن فئة القطاعات شيعة التأثر بالتحو 
 م(. 2018‘الرقمية )ديلويت

ي اخر كل عام لتستقبل ضيوف بيت الله الحرام من زو 
ن
رين وحجاج ار ومعتمتستعد مكة سنويا ف

ليؤدوا مناسك فريضة الحج والركن الخامس من اركان الاسلام لمن استطاع اليه سبيلا بعد ان 
ي البيت 

ن
تكبد العناء للقدوم والصي  حب  تكتب له الاقدار لهذا المنسك العظيم والشهر الحرام ف

ف والاهتمام بضيو  الحرام. وإذ تولىي المملكة العربية السعودية حكومة وشعبا كافة الرعاية
ي سهولة 

ن
الرحمن وتسخر كافة القطاعات الاستعداد لهذا الحشد من البشر ليؤدوا مناسكهم ف
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 منها لأي طارئ 
ً
ويُش وبصحة وعافية، تقدم وزارة الصحة الرعاية الاولية والمتقدمة استعدادا

رض لكبار الحجاج او ضعافهم من جراء السفر، ويُعبن برنامج التح
َ
ي او حدث او ع

ي  ول الوطبن
ن
ف

ن  70السعودية باعتماد التقنيات الرقمية للاحتفاظ ببيانات المرصن ومنح  بالمائة من المواطنير
ي الرقمي الموحد بحلول العام   السجل الطب 

ن  م(. 2018 دورو،)2020السعوديير
ي تواجهها المملكة والمنطقة مع انتشار 

 ومع التحديات الب 
ً
ومع تزايد أعداد الحجاج سنويا

الامراض المزمنة والاوبئة والخوف من تفشيها، وما وضعته وزارة الصحة من خطط لمكافحتها 
ي ايضا أولى اهمية لكل ما يتعلق بالمريض الحاج لتسهيل ا

ن
 جراء استقباله وفتح الملفات ف

 والمدينة.  ،وجدة ،ومكة ،المشاعر مستشفيات 
ي بعض الاحيان بالرغم من عدم توفر معلومات الحاج المريض او عدم اكتمال اوراقه الرسمية 

ن
وف

ي  نتيجة لفقد هويته او بُعده عن مجموعة الخدمة الميدانية التابع لها، يتم نقله بالإخلاء الطب 
ي او الجوي لإنقاذ حياته حسب تشخيص حالته الأولية ونقله الى المستشقن المخصص 

الارصن
ل اهتمام، وتذليلا لما قد لعلا  ي توفرها المملكة وتوليها أجل

جه والمجهز بأحدث التقنيات الب 
ي حالته ولسهولة الوصل اليه خصصت مؤسسات ارباب الطوائف  يواجه

ن
من تدهور او تحسن ف

اف عليهم وتوفير معلوماتهم بالتواصل  ن لخدمة الحجاج المرصن والاشر ن مختصير موظفير
ن المست شقن المنوم بها ومؤسسته التابع لها، حيث أن الأنظمة الصحية الوطنية والتنسيق ما بير

ي  ي النظام الإيكولوج 
ن
كة ف ن مختلف الجهات المشي  ونية المتكاملة توفر صلة الوصل بير

الالكي 
ات  الشامل مثل المرصن والأطباء والمستشفيات والعيادات الطبية والصيدليات ومختي 

 نونية الطبية) بهدف منح الجميع تجربة طبية متصلة دونالفحص والمستثمرين والهيئات القا
 م(.  2018)دورو ،  عناء(

ي مؤسسات الطوافة لدى المستشف  هم مندوب 
ن عر يات الحكومية بمكة والمشاوهؤلاء الموظفير

ات للعمل على مدار اليوم  ن لها على ثلاث في  حيث خصصت كل مؤسسة ثلاثة مندوبير
ن للمريض ومتابعة لحالته الصحية وانهاء اجراءات خروجه او  ة الحج كمرافقير

بالمستشقن في 
ر الرقمية ( يعي  عن اختيار أهم المحاو 2وفاته واستخراج تصريــــح الدفن لا سمح الله. الشكل )

، ومن بينها المملكة العربية السعودية،  ي ي دول مجلس التعاون الخليح 
ن
المتعلقة بالقطاع العام ف

ي تعطي عناية خاصة لخدمة الحجاج، وهو موضوع هذه الدراسة. 
 والب 
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 م(.2018‘)ديلويتالمصدر من مرجع ديلويت: التحول الوطني في الشرق الأوسط | رحلةٌ رقميةٌ 

 مشكلة الدراسة
تستعرض الدراسة مشكلتها عندما لا تتوفر المعلومات وسهولة الحصول عليها وخصوصا عند 
ي تم 

ي الغير متوقع هذا العام، والطرق الب 
وقوع كوارث ككارثة سقوط رافعة الحرم وتدافع مبن

ن او  ت اوراقهم والوق غير المكتملةالحصول عليها للتعرف على المرصن الحجاج المجهولير
ي ذل

ن
ن جودة المستغرق ف ي نتطلع من خلالها لتطوير وتحسير

ك بالإضافة الى التوصيات الب 
 الخدمة المقدمة لحجاج بيت الله الحرام عامة والمرصن منهم خاصة. 

تختلف اهمية تواجد المندوب حسب مكان المستشقن والخدمات المقدمة له، فمستشفيات و 
المشاعر لا تحتاج لأكي  من خمس الى ستة ايام للعمل بها خلال الموسم، أما مستشفيات مكة 

ة العمل بها منذ قدوم أول فوج للحجاج بتاريــــخ  ذوا القعدة من كل عام وحب  نهاية  15فتبدأ في 
محرم من العام الذي يليه. ولهذا تعد هذه الدراسة مهمة نظرا لموضوعها  15وم موسم الحج ي

ي تناولت هذا الموضوع على مستوى وزارة الحج، ولأن 
وأيضا لأجل استكمال الدراسات الب 

اف يسمح  المشكلة معقدة وتوابعها مكلفة، ولهذا تشخيص الأسباب والنتائج من خلال الاستشر
ن وتجنب ما أمكن من الحالات المرفوضة والمعقدة وتقليل للقيادات بوضع خطط التحس ير

 توابعها. 

 تساؤلات الدراسة
ي السؤال العام الذي يتضمن مد

ن
ى تحديد معوقات تحديد هوية تتشخص أسئلة الدراسة ف

ي القطاع الصحي من خلال دراسة احصائية، من أبرز 
ن
الحاج المريض واستكمال اوراقه ف

ي طرحتها الدراسة هي تفعيل وسائل التواصل الحديثة والوقت الذي يستغرقه 
التساؤلات الب 
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ي تقرأ بالباركود من 
جهة رسمية   ايالمندوب للحصول على المعلومة وتفعيل الاساور الذكية الب 

كوزارة الصحة والحج وجميع قطاعات وزارة الداخلية كالأمن والجوازات ووزارة الخارجية  
 :كالقنصليات والسفارات على سبيل المثال للحصر. إضافة إلى التساؤلات الفرعية التالية

افها مسبقا من خلال البيانات المتاحة باستخدام الادارة  -1 ي تم استشر
ما حجم الحالات الب 

ونية؟  الالكي 
ه من الاليات الفعالة لاستكشاف الحالات وابلاغ القيادات المعنية لأجل  -2 ما يمكن توفير

اتيجية السلامة للحجاج؟  بناء إسي 
كن تقديمه من نواتج تحليلية بالنسبة للبيانات الاحصائية السابقة لأجل بناء خطة يم ما -3

 استباقية لعلاج هذه المشكلة والعمل على إدارة مستقبل الوقاية والسلامة للحجاج؟

 أهداف الدراسة
ي واعٍ عن وضع التحليل المقطعي لمعوقات تحديد هوية 

تسع الدراسة إلى إعطاء تصور منطق 
ي القطاع الصحي من خلال دراسة احصائية والتعرف على اهم الحاج الم

ن
ريض واستكمال اوراقه ف

الاستعدادات والنتائج المستسقاة من التجارب السابقة، ومن خلال التحسينات الناتجة من 
ي كل سنة، ويتم صناعة الخطة المستقبلية المتوقعة من خلال الخطة 

ن
التحسينات المستمرة ف
اتيجية المستقب اف الحالات المتوقعة وتبعاتها خلال السنوات القادمةالاسي   .لية، واستشر

تهدف هذه الدراسة التطبيقية الى قياس وتشخيص معوقات تحديد هوية الحاج المريض وبــهذا 
ي 
ي القطاع الصحي وكما هو الاب 

ن
 :واستكمال اوراقه ف

ي الصحةاظهار مدى وضوح المهام الوظيفية والية العمل بها بالنسبة لمندوب  . 1  مندوب 
ي مرحلة الحج

ن
ي ضيوف الرحمن ف  . لمختلف مؤسسات ارباب مستقبلبر

ن المؤسسات والمستشفيات، وبما  . 2 ي الاساسي الرابط بير
وبن قياس مستوى تفعيل النظام الكي 

ي كل موسم
ن
ي ذلك إظهار أهم التحسينات الظاهرة ف

ن
 . ف

ي للحاج المريض وربطه با . 3
وبن ي الالكي  المانحة  لجهاتقياس مستوى تفعيل الملف الطب 

ة  .للتأشير
مدى تفعيل بصمة الحجاج والمعتمرين بالتعاون ومدى مشاركتها مع الجهات المعنية  . 4

 )وزارة الداخلية، المديرية العامة للجوازات، وارة الحج، وزارة الصحة(. 

 أهمية الدراسة
ي تناولت ه

ا ذتعد هذه الدراسة مهمة نظرا لموضوعها وأيضا لأجل استكمال الدراسات الب 
، ولأن المشكلة معقدة وتوابعها مكلفة، ولهذا  ي ي أو العرب 

الموضوع سواء على المستوى الوطبن
اف يسمح للقيادات بوضع خطط الحماية  تشخيص الأسباب والنتائج من خلال الاستشر
وتجنب ما أمكن من الحوادث وتقليل توابعها. تسع هذه الدراسة أيضا إلى إثراء المكتبات 

ي مجال
ن
الخدمات الخاصة بدراسات تشخيص معوقات تحديد هوية الحاج المريض  العربية ف

ي تنجم منها من خلال تقديم 
، ومعالجة بعض مشاكل الب  ي القطاع الصحي

ن
واستكمال اوراقه ف

 . ي
 
 الدور الذي يمكن الاستفادة منه لتجنب ما يمكن من خلال العمل الاستباف
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 حدود الدراسة
ي أجريت لما لوحظ خلال السنوات الماضية من وجود  تتحدد هذه الدراسة بالمدة الزمنية

الب 
ي يصعب الوصل 

ن الهوية وكثير منها غير مكتملة اوراقهم الرسمية والب  بعض الحجاج المجهولير
اليها عي  البعثات الطبية او مجموعات الخدمة الميدانية او المؤسسات الاهلية لأرباب 

 . الطوائف

 مجتمع الدراسة وعينتها
ة من  1436دراسة خلال موسم حج عام اجريت هذه ال  15ذو الحجة وحب    1هـ خلال الفي 

ن من  6ذو الحجة حيث قام فريق البحث والذي بلغ عددهم  ي الصحة المكلفير بمقابلة مندوب 
مندوب منهم  13مندوب ومندوبة ، يعمل  40مؤسسات الطوافة الذين  بلغ عددهم الاجمالىي 

ي حجاج
ن
ن لدى المؤسسة الأهلية  7الدول العربية، و لدى  المؤسسة الأهلية لمطوف مندوبير

اليا، و  ي حجاج تركيا ومسلمي امريكا واوروبا واسي 
ن
يعملون لدى المؤسسة الأهلية  4لمطوف

ي حجاج  الدول الافريقية الغير عربية ، و
ن
ي حجاج   6لمطوف

ن
يعملون لدى المؤسسة الأهلية لمطوف

ق يعملون لدى المؤسسة ا 7الدول جنوب آسيا ، و ي حجاج  الدول جنوب شر
ن
لأهلية لمطوف

ا  ي مدينة  3آسيا، واخير
ن
ي حجاج  ايران، تمت مقابلتهم ف

ن
يعملون لدى المؤسسة الأهلية لمطوف

الملك عبدالله الطبية ومستشقن النور التخصصي ومستشقن الملك عبدالعزيز ومستشقن 
علوماته اجاب على  م الاطفال والولادة، تمت تعبئة الاستبيان من قبل المندوب بنفسه حيث

ته العملية كمندوب نوعية عمله خلال الموسم وان كانت المكافاة  الشخصية والعلمية وخي 
ي تؤثر على مسار العمل ولتسهيل 

اتهم العملية الب  مجزيه، لمعرفة خلفياتهم العلمية وخي 
ة عمله المختلفة   حسب في 

ً
الحصول على المعلومات الخاصة بالمرصن الحجاج، كلا

 التابع لها، كما تم استكمال المقابلات عي  المكالمات الهاتفية وذلك لمعرفة تفاصيل بال
مستشقن

ن  ي تسهيل الحصول على معلومات المريض بالتنسيق بير
ن
ايجابيات وسلبيات العمل كمندوب ف

ي تستضيف الحاج المريض. 
 المستشقن والمؤسسة الب 

 أدوات الدراسة وإجراءات بنائها
المقابلة لأجل الوصول الى أدق النتائج المستهدفة ولجمع المعلومات حول  تعتمد الدراسة اداة

سؤال لكل نموذج واستفسارات مرتبطة ببعض  15معرفة مقدمي الخدمة، وسوف تتمثل بعدد 
ارته عن المندوب وعن مه استبانةوسوف تكون سهلة وبعيدة عن الغموض. بالإضافة الى اعداد 

ته للحصول على هذه المعلوم ن الجهات المعنية وخي  ات وتذليل الصعاب وحسن التنسيق بير
 الحجاج فقط ونسبة مجهولىي الهوية والغير 

ي يعمل بها، واستبيان اخر للمرصن
والمستشقن الب 

ي اشار اليها وكيل وزارة الحج بانها ستطبق على 
مكتملة اوراقهم ومرتدي الاساور الذكية الب 

 . الحجاج

 طريقة ومنهجية الدراسة
ي التحليلىي كونه أكي  ملائمة بالنظر لطبيعتها وتحقيق 

تعتمد الدراسة على المنهج الوصقن
الأهداف المرجوة من تقييم مستوى معرفة مقدمي الخدمة لأجل معرفة معوقات تحديد هوية 
ي القطاع الصحي من خلال دراسة احصائية، وتشخيص الخلل 

ن
الحاج المريض واستكمال اوراقه ف
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ي تمر بعدة على مستوى الفرو 
ي الدراسة لجمع البيانات والب 

قات، وقد اختارت الباحثة أداب 
مراحل تبدأ بتصميم الاستبيان، اعتماد الاستبيان، نشر الاستبيان جمع البيانات، اجراء 

ي  المناسب )
ن الباحثة spssالمقابلات، وتحليلها باستخدام التحليل الاحصاب  (، وسوف تستعير

ي  الدراسات المنهجية  السابقة و الكتب و الموقع المعتمدة. على اهم الاليات  البحثية 
ن
 الواردة ف

عن  بانةاستبعد ذلك يتم التواصل مع المندوب ومعرفة اجمالىي حالات التنويم، ثم تعبئة 
والجنسية( وهل كان مجهول ام  )كالجنسالمريض الحاج وذلك بجمع معلوماته الاساسية 

جم ممعلوم الهوية والقسم المنوم به والمحول منه وتطبيق الاسورة الذكية عليه، لغته وتوفر  ي 
 الاوراق وطريقةالمستغرق لمعرفة معلومات الحاج مجهول الهوية او غير مكتمل  والوقت

 من ادار  .لهاالحصول على المعلومات والجهة المقدمة 
ً
ي ومكتب كما ساهمت كلا ة التنسيق الطب 

ي تعبئة استبيانات المرصن الحجاج بشكل فاعل 
ن
الدخول وادارة الاشة والخدمة الاجتماعية ف

  :بالتعاون مع فريق العمل. وذلك من خلال

  ن كل مندوب حسب جنسية مؤسسته تزويد فريق البحث بقائمة بالمرصن الحجاج المنومير
 التابع لها. 

  من تلك القائمة.  الحاج المريض استبانةتعبئة 

  .زيارة الحاج ومقابلته لاستكمال بعض المعلومات كالتأكد من ارتداء الاسورة الذكية مثلا 

  ات ي في 
ن
ن ف ات مختلفة خلال اليوم لمقابلة كافة المندوبير

جمع هذه المعلومات على في 
 عملهم المختلفة. 

  ي جمع منها
نات وترتيبها الاستبياالاجتماع بالباحثة مع فرق العمل كلا حسب المستشقن الب 

والتأكد من تعبئة كافة المعلومات او الحصول عليها بالرجوع للمندوب او الجهات المساندة 
 الاخرى. 

ي التوقعات موضوع البحث من عدم وضوح وضعف آلية 
ن
أشارت النتائج الاولية الى تطابق ف

ي يعمل بها. بالإضافة
انها اعطت  الى عمل مندوب الصحة باختلاف مؤسساتهم والمستشقن الب 

ي بالإحصاء للوقت المستغرق للحصول فيه على المعلومات كاملة من 
 واقعي وحقيق 

مؤشر
ي انظمة المستشفيات. 

ن
 المؤسسات وتحديثها ف

 المصطلحات والمفاهيم الأساسية للدراسة
تحتاج الدراسة الى ضبط بعض المصطلحات الأساسية لأجل الاستفادة منها وتسهيل عملية 

ي مواصل موضوع الدراسة. المراجعة 
ن
 والاستفادة من هذه الدراسة ونتائجها ف

م  التوعية الصحية:  -1
ِّ
ي تقد

ة الب  ة والإعلاميل هي مجموعة الأنشطة والإجراءات التعليميل
ن المعلومات السليمة حول حمايتهم لأنفسهم وأطفالهم من الأمراض  للمواطنير

ة وتحذيرهم من المخاطر المريحة وبالتالىي تربية أفراد  المجتمع على القيم الصحيل
ن الصحة على مستوى الفرد  ة تحسير ة، فالغاية من التوعية الصحيل بالإضافة إلى الوقائيل
ن نوعية  والمجتمع، ومحاولة خفض حدوث الأمراض، والإعاقات، والوفيات، وتحسير

 (. 2015الحياة للفرد والمجتمع )جمعية علم النفس الأمريكية، 
  للبيانا -2

 
ن البيانات المقطعية بانها توصف مكون ت المقطعية: التحليل الاحصان ات تتمير

معاملات نماذجها هل هي ثابتة أم عشوائية، وتتصف بعدم ثبات التباين إلى عدم التجانس 
ن الأخطاء  مرورا بعدم اعتدال التوزيــــع، ومشاكل السلاسل الزمنية من ارتباط تسلسلىي بير
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توصيف، وبــهذا فإن البيانات المقطعية إلى عدم استقرار البيانات وصولا إلى مشاكل ال
ي مشكل تفسير معاملات 

ن
تنطوي على صعوبات تنشأ من اجتماع البعدين تتمثل أساسا ف

 (. One-Wayالبعد المقطعي )لما يكون الاختلاف من وجه واحد 
هوية رقمية للحاج ويحتوي العديد من الخدمات النوعية استفاد منها  هوية الحاج:  -3

البطاقة تتضمن تقنية اتصال المجال القريب  ام، سواء حج او عمرة. حجاج بيت الله الحر 
ي تمكن من قراءة البطاقة عن طريق أجهزة الخدمة الذاتية وتحتوي على 

( الب  )إن إف سي
نامج الذي  ي الحج لمعرفة معلومات الحاج والي 

ن
ن ف )باركود( تتم قراءته عن طريق العاملير
نامج، والفوج والحا « ودكيو آر ك»فلة، ورقم التصريــــح، إضافة إلى يتبع له، ورقم الي 

 لتحميل التطبيق. 
تشمل كل الخدمات الصحية المتقدمة كمجموعة من المحتويات  الرعاية المتقدمة:  -4

ي تقوم بالبحث والتطوير. 
بية نظرًا لأن الرعاية الطو  التقنية والمؤسسات الطبية الب 

ي اي 
، فعند تلق  ن الصحي ن العلاج االمتقدمة غير مشمولة بالتأمير ي حامل لبطاقة التامير لطب 

ي مستشقن عام، تصبح المصاريف الطبية لكل ما هو مطلوب للعلاج )من الفحص الأولىي 
ن
ف

ي الاكتفاء. 
 إلى العلاج اللاحق( ذاب 

  للمريض:  -5
ن
ون ي لربط مقدمي الرعاية  الملف الالكبر

وبن يهدف الملف الصحي الالكي 
ن الص ن ويعزز من الصحة العامة ويساهم الصحية للحاج بنظام يسهل عمل الممارسير حيير

ي تقليل التكاليف، ويحقق: 
ن
 ف

 إلغاء ازدواجية إدخال البيانات بغض النظر عن موقع تخزين تلك البيانات. 

  ي التعامل مع الملف الصحي
ن
 .توحيد المعايير والإجراءات المستخدمة ف

 ي يتمتع بخصائص أمان واعتمادية عالية
وبن  .تصميم وتنفيذ نظام إلكي 

 ي نقل المعلومات
ن
ام بالشية ف ن  .الالي 

 ن جودة الخدمات الصحية المقدمة  .تقليل التكاليف وتحسير
لاسوارة الذكية: إسورة ذكية تنظم تحركات الحجيج وتسهل تنظيم تحركاتهم، ومتصلة ا -6

يوما كحد أقص دون  30بهاتف الحاج بواسطة تقنية البلوتوث وتستخدم لمرة واحدة لـ 
ي المعصم. ومن خصائص حاجة لإعادة الشحن

ن
، إذ تمتاز بخفة الوزن مع سير مريــــح ف

ا حال فقدان الاتصال بها أو العبث بها أو محاولة التخلص  الإسورة إطلاقها تنبيها مباشر
ة  لىي الذي تعهد به الحجاج عقب الانتهاء من شعير

ن ي تنظيم الحجر المين
ن
منها، كما تسهم ف

 .الحج

 التعقيب عليهاالإطار النظري والدراسات السابقة و 
ق الأوسط، رحلة ٌ رقمية بهدف البحث  اشارت دراسة دورو  ي الشر

ن
ي ف

سنة بعنوان التحول الوطبن
ق الأوسط، حيث تمكنت من  ي منطقة الشر

ن
ي أهمية عملية التحول الرقمي والحكومة الرقمية ف

ن
ف

ي قطاع الخدمات العامة على الصعيدين العالمي 
ن
تحليل أبرز توجهات عملية التحول الرقمي ف

من أهم المحاور المطروحة على جدول أعمال صناع القرار. كما والإقليمي بهدف تحديد ستة 
ق الأوسط لتنفيذ عملية  ي الشر

ن
ي تتبعها اليوم الحكومات ف

ي الطريقة الب 
ن
بحثت هذه الدراسة ف

تها مقارنة بأفضل الممارسات  ي مسير
ن
، والشوط الذي قطعته هذه الدول ف تحولها الرقمي

ي تواجهها 
ي العالمية، والتحديات والفرص الب 

. كما قدمت هذه الدراسة بعض التوصيات الب 
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يمكن لحكومات المنطقة الاعتماد عليها لتنفيذ عملية التحول الرقمي بشكل ناجح يتوافق مع 
ي 
 (. 2018 دورو،) أهداف التحول الوطبن

ي تقريرها سنة 
ن
ان معظم البلدان تحتاج إلى بناء بنك  2010اشارت منظمة الصحة العالمية ف

ضهم للأمراض أو الإصابات،  الإحصاءات الصحية لتحديد أسباب وفاة الناس وأسباب تعرل
ن تلك المعلومات البلدان من استهداف مشاكلها الصحية وتحديد الأولويات فيما يخص 

ّ
وتمك

يتم استحداث إحصاءات منظمة الصحة العالمية من مصادر . استخدام الموارد الصحية الثمينة
دة باستخدام مجموعة متنوعة م

ل
ي ذلك المسوحات متعد

ن
ن أساليب جمع البيانات، بما ف

الأشية، والتقارير الروتينية الواردة من المرافق الصحية، والسجلات المدنية، وعمليات تعداد 
ظم ترصد الأمراض

ُ
ن جودة البيانات. ويتم السكان، ون ي تحسير

ن
 تطبيق أساليب تحليلية تسهم ف

ن البلدان ومعوضمان الشفافية عند إدخال التعديلات اللازمة   لزيادة إمكانية مقارنة البيانات بير
مرور الوقت. )تم استحداث البيانات القابلة للمقارنة باستخدام الأساليب ذاتها أو أساليب 
ات زمنية مماثلة، وباستعمال التعاريف المعيارية(  مماثلة، بخصوص فئات سكانية مماثلة وفي 

 م(. 2010)منظمة الصحة العالمية، 

 ميدانية وتحليل نتائجهاالدراسة ال
ي المندوب والحاج المريض وجمع البيانات لكل استبيان ،  قمنا باستخدام 

بعد تعبئة استبيابن
ات  SPSSبرنامج  ي شاشة المتغير

ن
ن الاستبيانات ف لتحليل الاستبيانات، وذلك بتفريــــغ وترمير

نامج  ، ثم قمنا بإدخال البيانات لكل استبانة   SPSSبي  وتقسيمها حسب نوعها الكمي والنوعىي
على حده ،ومن ثم تمت مراجعة وتدقيق البيانات المدخلة وترتيبها لغرض التحليل ، تلى  ذلك 
ها واستخراج التوصيات المرجوة   لمعرفة النتائج الاولية ومن ثم تفسير

ً
 وصفيا

ً
تحليلها تحليلا
ي الخدمات المقدمة للحجاج بيت الله الحرام وضيوف الرحمن. من الدراسة لغ

ن
 رض التطوير ف

 النتائج والمقارنات
ها  ركز البحث على دراسة المندوب لى ع المكلف من المؤسسات الأهلية لأرباب الطوائف وتأثير

ي 
ن
ي لبعض تلك الصفات الواردة ف

ي الوصقن
:   بانةالاستاداء العمل وذلك بالتحليل الاحصاب   كما يلىي

 الاحصاءات الوصفية (1جدول رقم )

الانحراف  المتوسط Minimum Maximum الاجمالي 
 المعياري 

Statistic Statistic Statistic Statistic Std. Error Statistic 
 6.807 1.135 30.94 50 20 36 العمر
 3.129 495. 4.05 15 1 40 الخبرة كمندوب
 1176.290 188.357 4305.13 7000 2500 39 الراتب

ن الذين تم عام وهذا  30متوسط اعمارهم  ومندوبة،مندوب  40مقابلتهم  تبلغ عدد المندوبير
ي تطوير 

ن
 أكي   نتاجيةلإ مهاراتهم من خلال تكثيف تدريبهم وتوعيتهم  مؤشر جيد نستفيد منه ف

تهم  فعالية، ن كان متوسط سنوات خي  ي حير
ن
ن وتراوحت رواتبهم من  4ف  2500اعوام كمندوبير
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ن لها  7000 الى ي أ، وهي محفز للعمل بجهد أعلى لتقديم خدمة باختلاف المؤسسات التابعير
 
 رف

 لضيوف الرحمن. 
ن بمستشفيات مكة ركز البحث على ان تكون  قما يتعلأما  باستبيان الحجاج المرصن المنومير

ات حج، وتم تحليلها  العينة المختارة من الحجاج من خارج المملكة والذين يحملون تأشير
: تحليلا وصفيا كما    يلىي

 (2جدول رقم )

 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid 

 41.7 41.7 41.6 389 معروف

 64.1 22.4 22.5 210 مجهول

 100.0 35.9 35.9 335 غب  مكتمل

  100.0 100.0 934 الاجمال  

مجهول الهوية  210و الهوية،حاج معروف  389مريض، منهم حاج  934اجمالىي عينة البحث 
  % 22بنسبة 

ً
ي سقوط رافعة الحرم وتدافع  شاملا

،مرصن كارثب  حاج مريض  335ومنهم  مبن
ي المستشقن بنسبة 

ن
  . % 36غير مكتملة اوراقه الرسمية ومعلوماته عند مكتب الدخول ف

 (3جدول رقم )

 Frequency Percent 
Valid 

Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid 100.0 100.0 99.8 932 لم يرتدي 

 
لم تتم 
 قرائته

932 99.8 100.0 100.0 

Missing System 2 .2   

Total 934 100.0   

ي  932 بقمنا بزيارة ما يقار 
ن
ي أشيده، حاج مريض لم يكن يرتدي منهم الاسورة الذكية ف

ارت الب 
ي مقابلات تلفزيونية ومقالات صحفية وندوات مختلفة، عليه لم 

ن
الى تطبيقها وزارة الحج ف
كأحد سبل التعاون مع وزارة الصحة للمحافظة على صحة الحاج   نستطع قراءاتها بالباركود 

 (. 3رقم  )جدولخدمة لضيوف الرحمن  أفضلوتقديم 
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 (4جدول رقم )
 لغة الحجاج المرصن 

 Frequen
cy 

Percent Valid Percent Cumulative 
Percent 

Valid 

Arabic 215 23.0 23.7 23.7 

Other 691 74.0 76.3 100.0 

Total 906 97.0 100.0  

Missing System 28 3.0   
Total 934 100.0   

لغة  50من  أكي  يتحدثون  %74من أصل عينة البحث اي بمعدل  691( الى ان 4يشير جدول )
ي تعيق التعرف على الح مختلفة من انحاء العالم غير اللغة العربية وهذا احد 

اج اهم العقبات الب 
ة  ي في 

ن
ن ذوي اللغات النادرة ف جمير

ي البحث عن بعض المي 
ن
 طويلا ف

ً
ي تأخذ وقتا

المريض والب 
ة كموسم الحج.  ن  وجير

(5جدول رقم )  
ن  جمير

 توفر المي 

 Frequency Percent 
Valid 

Percent 
Cumulative 

Percent 

 

inside hospital 20 2.1 13.5 22.3 

outside hospital 115 12.3 77.7 100.0 

Total 148 15.8 100.0  
Missi

ng 
System 799 84.2   

Total 934 100.0   

ن الذين تم التواصل معهم من داخل وخارج 5كما يشير الجدول ) جمير
( الى شح عدد المي 

والتعرف على هويته فقط لتسهيل عملية التواصل مع الحاج  135المستشفيات حيث بلغوا 
 ومجموعة الخدمة الميدانية التابع لها لاستكمال اوراقه. 
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 (6جدول رقم )

 طريقة حصول المندوب على المعلومات

 Frequency Percent 
Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid 

 58.8 58.8 1.1 10 الهاتف

الايميل 

ي 
وبن  الالكي 

6 .6 35.3 94.1 

 100.0 5.9 1. 1 كلاهما

  100.0 1.8 17 الاجمالىي 

Missing System 917 98.2   

Total 934 100.0   

حجاج  10( طرق حصول المندوب على المعلومات من الجهة المعنية عدد 6يوضح الجدول )
ن ان  6تم الحصول على معلوماتهم عي  الهاتف، و ي حير

ن
، ف ي

وبن يد الالكي  حاج  917حجاج عي  الي 
ي ت أحد لم يستطع ان نتعرف على طريقة توفير معلوماتهم وهذا 

عيق اهم تساؤلات الدراسة الب 
 رحمن. خدمة ضيوف ال

 (7جدول رقم )

 الوقت المستغرق للحصول على المعلومات كاملة 

N 
Valid 439 

Missing 495 

Mean 5.1652 

Std. Error of Mean 1.19599 

Median 2.0750 

Mode 1.24 

اهم مؤشر هدفت الدراسة تسليط الضوء عليه هو الوقت المستغرق للحصول على معلومات 
ي انقاذ حياة المريض،  وأولى مراحل انقاذ حياته تبدأ الحاج المريض الذي يلعب 

ن
 ف
ً
 هاما

ً
دورا

ي 
ن
بالتعرف على هوية المريض والتحدث اليه لمعرفة شكواه وتقديم العلاج الذي يساهم ف
تحسنه، فمن الملاحظ هو استخدام الوسائل التقليدية كالهاتف الثابت او الجوال، لطلب 

جم من المؤسسة او البعثة الطبية و  التعرف على المريض ومن ثم العودة للمؤسسة لمعرفة مي 
مجموعة الخدمة الميدانية التابع لها للحصول على صورة من جواز سفره، وارسالها عي  مندوب 

 ما يت
ً
 بيد ونادرا

ً
استخدام الايميل، والذي  ماخر من المؤسسة لمندوب الصحة وتسليمها يدا

 بسبب الزحمة وبعد مواق
ً
 طويلا

ً
ع المستشفيات عن مواقع المؤسسات ومكاتب يستغرق وقتا
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الخدمة الميدانية، هذا ما أشارت اليه هذه الدراسة من خلال احتساب الوقت الكامل المستغرق 
للحصول على المعلومات  حيث بلغ متوسط المدة للحصول على المعلومة خمسة أيام وهي 

ة طويلة جدا مقارنة بما تتوقعه مؤسسات ارباب الطوائف من  مكن توظيفها للمندوب ليتفي 
ي اقل وقت كاف لا يتجاوز الثلاثة ساعات. 

ن
 من التواصل معها بسهولة ف

حات والتوصيات النهائية  المقبر

ي الصحة لمختلف مؤسسات ارباب الطوائف  اولا: من خلال المقابلات الشخصية مع مندوب 
ليل ار اليه التحاتضح لنا عدم وضوح المهام الوظيفية والية العمل للمندوب وهذا ما اش

ة والمهارة  يرجع ذلك و من حيث اختلاف مدة العمل واختلاف الراتب حسب الخي 
ي يتبع لها، فنوصي 

ي العمل الموستقديم للمؤسسة الب 
ن
ي قبل البدء ف مي يشمل برنامج تدريب 

 الاوفيس،مهارات استخدام برامج  الحجاج،التعامل مع  )اتكيتعلى سبيل الحصر 
ها يادية،القمفاتيح الشخصيات    (. وغير

ن المؤسسات والمستشفياتنيا ثا ي اساسي بير
وبن يه المندوب يقوم ف : تفعيل نظام ربط الكي 

ن و  ي  لحاجلة يلصحاجمع المعلومات بإدخال بيانات الحجاج المرصن المنومير
مكن يوالب 

ي 
وبن  الحاجة. يتم الرجوع اليه وقت استخدامها كملف الكي 

ة الحج للمريض ليسهل معرفة تاريخه ثالثا  ي منذ استخراج تأشير
وبن ي الالكي  : تفعيل الملف الطب 

ة من بلد  ي وشعة علاجه على ان يكون هذا اجراء الزامي لاستخراج التأشير
 لقدوم. االمرصن

ي رابعا 
وبن ي حال صعوبة تفعيل الملف الالكي 

ن
: استخدام الالوان كتصنيف لحالات المريض ف

، ي تقالىي حالة  مزمنة،للون الاحمر هو حالة حرجة وامراض فمثلا ا الطب  ضية  مر اللون الي 
ي يد الحاج او  والضغط، كالسكر 

ن
 خالىي من الامراض وعرضها اما كإسورة ف

اللون الاخصرن
ن  ي تبنيها المؤسسات حير

ي قاعدة البيانات الب 
ن
لاصق على جواز سفره يتم الاستفادة منها ف

 كة. لمملاوصول الحجاج الى منافذ دخول 

ي دائم خامس
جمة يجمعا: انشاء مركز وطبن ن بلغات فيه  للي  ن المتحدثير جمير

معلومات عن المي 
ي نتمكن منه 

وبن لتواصل امختلفة وطرق التواصل بهم عند اللزوم عن طريق تطبيق الكي 
جمة الآنية للمريض المنوم  ة بالصوت والصورة ليقوموا بالي  عي  برامج المحادثات المباشر

 تظار طويلا لحضوره للمستشقن من مكان بعيد بدلا من الان

ي تحتوي على معلومات الحاج كاملة دسا سا
 بتداءا: تطبيق الاساور الذكية من بلد القدوم والب 

ي للحاج، وقد امن معلوماته الشخصية ورقم الجو 
ة الحج وحب  التاريــــخ المرصن ز وتأشير

ي بعض مؤسسات الطوافة ووعدت 
ن
ي تمرين يقها على المعالحج بتطب وزارةتم تفعيلها ف

ن
ف

 بحثنتائج ال من خلالالا  تطبيقها،هـ ولا نعلم فاعليتها او هل تم  1436رمضان موسم 
ي اكدت لنا انها لم تطبق 

 جاج. على اي جنس من الح تم تطبقيها  لنا انه ولم يثبتالب 
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ي  : تفعيل بصمة الحجاج والمعتمرين بالتعاون المثمر مع وزارة الداخلية المتمثلةسابعا 
ن
 ف
ي لتسهيل الحصول على المعلومات 

وبن المديرية العامة للجوازات وربطها بنظام الكي 
 .  الاساسية للمرصن

 الخاتمة

ي تسع له دائما لتقدم الرعاية المتقدمة 
شعار وزارة الصحة المريض اولا ، وهو هدف وطبن

ت الله بي والمتخصصة بأحدث التقنيات والاجهزة  للمريض عامة وللحجاج والمعتمرين وزوار 
اكة مع وزارة الحج والمؤسسات  ابط الجهود بشكل فعال اكي  وذلك  شر الحرام خاصة ، نوصي بي 
الاهلية لأرباب الطوائف التابعة لها، وذلك بتسخير التقنية والتكنولوجيا والامكانيات المتاحة 

ي ال
ن
ك بينهم والتعاضد مع وزارة الداخلية والخارجية المتمثلة ف ارات لتفعيل سفللتعاون المشي 

ي للمريض واستخدام بصمته لسهولة التعرف عليه عي  
وبن وع دولىي وهو الملف الالكي 

مشر
ك، وتفعيل الاسورة الذكية المحتوية على معلومات المريض  ي مشي 

وبن تطبيق او موقع الكي 
ي بلد القدوم بأهمية المحافظة على هويته بأي

ن
 الشخصية والطبية ،  والزام الحجاج وتوعيتهم ف

شكل كانت سواء جواء سفره او بطاقة ممغنطة او أسورة ذكية والمحافظة عليها ، وذلك 
ية.   لوقوع الكوارث الطبيعية او البشر

ً
 لاختلاف اللغات واللهجات والثقافات وتحسبا

 المراجع  

ن هـ(،  1413سليم ) ودرويش،محمود،  وزين، صالح،ايمن  فاضل، -1 دراسة عن ظاهرة المتخلفي 
  
ن
 . المشاعرف

2-  ،    (،هـ 1426)جابر، مدخلىي
ن
  التوعية الاسلامية ف

ن
الدور الريادي للمملكة العربية السعودية ف

 الحج. 
  ريادة مكة تاريخياهـ(،  1426عبدالباري محمد، ) الطاهر، -3

ن
ائع الالهية وأثره ف   الشر

ن
 . الحج ف

ن  موس، معبد الحكي مبارك، -4 تقويم بعض جوانب التفاعل ، هـ( 1420)سامي ، وبرهميير
 الحجاج ومقدم  الخدمة لهم من وجهة نظر الحجاج

ن  . الاجتماع  بي 
5-  ،   عشر

ن
نسخة  About Clinical Psychologyجمعية علم النفس الأمريكية، القسم الثان

نت:  2015أكتوبر  19محفوظة  ، موقع الانبر ن على موقع واي باك مشي 
https://www.apa.org/divisions/div12/aboutcp.html 

ن الصحة؟"، م(."2010منظمة الصحة العالمية، ) -6   تحسي 
ن
تم كيف تسهم الإحصاءات ف

 : ، الموقع2020/ 10/ 10مراجعة الدراسة 
 https://www.who.int/features/qa/73/ar / 

ق الأوسط، رحلة ٌ رقمية(."2018دورو، إيمانويل، ) -7   الشر
ن
  ف

"، زيارة النسخة التحول الوطبن
ونيا بتاريــــخ  ي الموقع: 2020/ 10/ 12الكي 

wpiraq.iq/-https://itig-، النسخة الكاملة فن
AR.pdf-content/uploads/2019/05/National%20Transformation 

  دول مجلس التعاون م(."2018‘)ديلويت -8
ن
التقنيات الرقمية تقود عمليات التحوّل ف

ونيا بتاريــــخ الخليحر   ي الموقع: 2020/ 10/ 12"، زيارة النسخة الكي 
 ، النسخة الكاملة فن

 https://itig-iraq.iq/wp-
content/uploads/2019/05/National%20Transformation_AR.pdf   

https://www.apa.org/divisions/div12/aboutcp.html
https://www.who.int/features/qa/73/ar/
https://itig-iraq.iq/wp-content/uploads/2019/05/National%20Transformation-AR.pdf
https://itig-iraq.iq/wp-content/uploads/2019/05/National%20Transformation-AR.pdf
https://itig-iraq.iq/wp-content/uploads/2019/05/National%20Transformation_AR.pdf
https://itig-iraq.iq/wp-content/uploads/2019/05/National%20Transformation_AR.pdf
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 الاستبانة(: 1الملحق )

 

 معلومات مندوب الصحة

  

 

    

   الاسم 

   رقم الجوال    العمر 

 المؤهل الدراس  
 ثانوي / دبلوم 

 

 

 جامعي 
 

 

 فوق الجامعي 
 

ة العملية كمندوب  الخبر
 صحة

  

ة العملية مع مؤسسة  الخبر
 الطوافة 

  

  
مؤسسة ارباب الطوافة البر

 يعمل بها 
  

   القطاع الصح  الذي يعمل به 

  يعمل بها 
ة البر   الفبر

 الاولى صباحا
 

 

 الثانية بعد الظهر
 

 

 الثالثة مساء
 

   عدد ساعات العمل 

  
ن
مدة العمل كمندوب ف
 القطاع الصح  

  

الراتب الذي يتقضاه خلال 
 الموسم

  

 نوع العمل 
 

 اضافي 
 

 

 دائم 
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 الاستبانة(: 2) الملحق

 معلومات الحاج المريض

 المعلومات الاساسية للحاج المريض 

   العمر    رقم التسلسل 

   الجنسية    الجنس 

 معتمر حاج داخل  حاج من الخارج    نوع المريض 

 لا  نعم  معلوم الهوية 
  
  

 لا يرتدي  يرتدي  الاسورة الذكية 
  
  

 لا نعم  هل تمت قراءة الاسورة ) بالباركود( 
  
  

   الجهة المحول منها 

   ( القسم المحول إليه ) التنويم

  ينتم  اليها المريض
   المؤسسة البر

 مريض()عادية   جدا( )حرجةطارئة  حالة الدخول  

ها  عرنر   لغته    تذكر: غب 

جم    المؤسسة(او  )البعثةخارج المنشأة  داخل المنشأة  المبر

 الوقت المستغرق لمعرفة المعلومات الحاج المريض المجهول الهوية 

 الساعة ..........الدقيقة ..........    ص           م  وصول المريض( وقت الدخول  )

خ 
ري    
تا
ال

 

            

 الساعة ..........الدقيقة ..........    ص           م  وقت تواصل التنسيق مع المندوب 

 الساعة ..........الدقيقة ..........    ص           م  وقت تواصل المندوب مع المؤسسة 

 الساعة ..........الدقيقة ..........    ص           م  وقت تواصل المندوب مع المنش أة 

 الساعة ..........الدقيقة ..........    ص           م  وقت توفر المعلومات الكاملة 

الوقت المستغرق لمعرفة 
 المعلومات

 الساعة ..........الدقيقة ..........    ص           م 

 الحصول على المعلومات 

طريقة معرفة المعلومات من قبل 
 المندوب

 ايميل فاكس تلفون
 اخرى

  

  حصل منها 
 الجهة المحولة البعثة المؤسسة  المعلوماتالجهة البر

 اخرى
  

طريقة ارسال المعلومات من 
 المؤسسة

 ايميل فاكس تلفون
 اخرى

  

 ملاحظات 
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