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:قال تعالي 
الرحيم الرحمن الله بسم

ُقل ( ْو   َبحْرُ َكانَ ّل ْل ًدا ا َدا ِلمَاتِ مِ َك  ّل
ّبي ل َد رَ َنفِ َبحْرُ َل ْل ْبلَ  ا َد َأن َق ِلمَاتُ َتنفَ  َك

ّبي ل ْو رَ َل َنا َو ْئ ِه جِ ِل ْث ًدا)  ِبمِ َد مَ
   العظيم الله صدق

109 اليةة الكهف سورة

i



 بإتقان  السامية دواخلها بنور ملمحي ل خطوط رسمت التي ل الي ل
 هذه في ل مرجع لي ل يكون لكي ل باليمان ووشحتني ل ملل  دون

الحياة
الحبيبة أمي ل

 ليس البيضاء والقيم المبادئ لكل  أسس الذي التاريخ ذلك الي ل
 إنسان بحق فهو يعرفه من لكل  ولكن فحسب دواخلي ل في ل

سلوكا الخلق وكرم تاج العلم يحمل 
الحنون أبي ل

 حزنها بصقيع الحياة غمرتني ل كلما يحميني ل الذي الدفء الي ل
تجاربها ومرارة
وأخواتي ل إخوتي ل

حياتي ل في ل ما أحساس عمق شكلت ظليلة واحة كل  الي ل
وزميلتي ل صديقاتي ل

البحث هذا اهدي جميعا إليهم
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 ومششداد نفسششه ورضششا عرشششه وزنة خلقه عدد  الله الحمد 
 اشكر ثم ، البحث هذا في ل  وفقني ل أن   علي ل لله الشكر ، كلماته

 واخششص تسششتطيع مششا بكششل  علششي ل جششادت الششتي ل الكريمششة السششرة
 طشوق هشو والنجشاح الجتهشاد علمنشي ل الشذي أبي ل والتقدير بالشكر
 للدكتور أجزله والشكر ، الحياة هذه في ل ليليق ما كل  من النجاة

 ووجهنششي ل علمششه مششن الكششثير لششي ل قششدم الششذي  عبششاس الدين فخر
 وعلمششه بزمنششه علششي ل يبخششل  ولششم البحث هذا في ل الصحيح التوجيه

 جامعششة أفششراد لكششل  والشششكر ، ويرضششي ل يحششب ما لكل  الله وفقه
 المسششاعدة يششد لششي ل وقدم أعانني ل من لكل   الشكر وأخيرا النيلين

العلمية الدرجة هذه أنال لكي ل
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المستخلص

  يقصد بمصطلح الصحة اللكترونية إدارة ترتيب خدمات الرعاية الصحية باستخدام نظم

 الحاسوب والتصالت . تعتبر نظم السجلت الطبية اللكترونية من أهم أفرع  الصحة

 اللكترونية  ومن أكثرها إتاحة لتطبيقات برمجيات المصدر المفتوح مما يؤدى إلي تفاوت فى

 جودة البرمجيات عند  الستخدام. وهذا يتطلب ايجاد حلول لتقويم هذه البرمجيات لضمان

توافقها مع إحتياجات المستخدم.

  تم إستخدام نموذج تقويم برمجيات المصدر المفتوح وتطبيقه على برمجيات سجلت طبية

  هي أكثر البدائمل ملئممة للتنفيذ بعدOpenEMRإلكترونية. وتم التوصل إلي أن برمجية 

  خياراFreeMedوكذلك تعتبر برمجية .ببرمجيات الدراسة الخرى وفق ًا لمعايير مقارنتها  

 Medicalمناسبا للمؤسسات التى لديها إهتمام لستخدام دعم مدفوع القيمة . أما برمجية 

.مازالت في مراحل التطوير الولى
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ABSTRACT

It is meant by E-health the issue of administration and putting in order 

electronic  health  utilizing  computer  and  communications  technology. 

Electronic  medical  records  systems  are  considered  to  be  the  high 

importance branches in  E-health leading to a lot  of  applications  in 

open source software  that need  to  be tested  for relative competence. 

Thus the need for criteria to measure the competing source . A model 

for  testing  the  open  source  has  been  used.  And  apply  to  electronic 

medical records.  

OpenEMR software has been found to be the most suitable one in so far 

alternatives. FreeMed software is suitable for establishments interested 

in paid support. Medical software has yet to be improvement it  is still 

in primary stages.
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: مقدمة1-1 

 حدثت خلل الربعين عاما الماضية تطورات هائملة في علوم تكنولوجيا المعلومققات قققادت

 تلك التطورات العلماء والمتخصصين في مجال الرعاية الصحية وتكنولوجيققا المعلومققات معققا إلققي

 تصميم واختراع نظم رعاية صققحية تعتمققد علققى الكمققبيوتر بكققل إمكانيققاته المتطققورة مققن تخزيققن

معلومات ومعالجة ونقل بيانات وهذا ما تم تعريفه لحقا بالصحة اللكترونية .

 يشير مصطلح الصحة اللكترونية لممارسة الرعاية الصققحية الققتي تققدعمها التصققالت و

 العمليات اللكترونية .ويشمل المصطلح مجموعة من الخدمات والنظمة المتعلقة بالطب و الرعاية

 الصققحية وتكنولوجيققا المعلومققات، مثققل السققجلت الطبيققة اللكترونيققة, التطققبيب عققن بعققد, إدارة

المعارف الصحية, ممارسة الطب المدعوم بأجهزة الهاتف المحمول, نظم المعلومات الصحية.

 تعتبر السجلت الطبية اللكترونية واحدة مققن أهققم أفققرع الصققحة اللكترونيققة و تعققد أحققد

 النقاط المحورية التي تعتمد عليها عملية تقديم الرعايققة الصققحية داخققل المستشققفيات وبيققن مختلققف

 أنواع المؤسسات الطبية. وتنبع أهمية تلققك السققجلت مققن أهميققة دورهققا فققي حفققظ كافققة معلومققات

 المريض من بيانات رئميسية وطبية شكاملة لكل مققا تققم إجققراؤه مققن فحوصققات وتشخيصققات وعلج

 وتقارير متابعة وقرارات طبية هامة . وتختلف السجلت الطبية اللكترونية  عن السجلت الورقية

 التقليدية  في طبيعتها وخواصققها وإمكانيققات إسققتخدامها وفوائمققدها، كمققا أنهققا تمتققاز بدقققة محتواهققا

 وسهولة الوصول إليها من خلل تكاملها مع مصققادر المعلومققات المختلفققة مققن خلل نظققم شكققبكات

المعلومات.

   هناك العديد من التحديات التي تواجه تطققبيق نظققام السققجلت اللكترونيققة أهمهققا التكلفققة

 الباهظة و عدم وجود معايير مشتركه للبيانات بالضافه لمشكلة  زوال البائمعين والمزوديققن. و هنققا

 يبرز دور البرمجيات مفتوحة المصدر التي يمكن أن تتحول إلي قوة تسققاعد فققي التغلققب علققي هققذه

الحواجز وغيرها وتسهل عملية تطبيق نظام السجلت اللكترونية في مجال الرعاية الصحية.

 : مشكلة الدراسة1-2

  تكنولوجيا المعلومات، لديها الكثير من باعتبارها واحدة من المجالت الهامة فيالصحة اللكترونية

 حيث تظهر برمجيات مصادر مفتوحة  جديدة في أنحاء العالم المختلفة كل.عمليات التطوير
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 حين .وهنا تبرز مشكلة  وهي  كيف يمكننا إختيار نظام  مناسب من هذا الكم الهائمل من النظمة

المتاحة.

  في هذا البحث  ندرس الجابة علي هذا السؤال بالتركيز علي تقويم برمجيات السجلت

 ) المفتوحة المصدر لمساعدة و دعم المستخدم الذي يريد تحديد المصدرEMRالطبية اللكترونية (

المفتوح النسب.

 :أهداف الدراسة 1-3

 تهدف هذه الدراسة إلي التعريف بالصحة اللكترونية والسجل الطبي اللكتروني

 وبرمجياته مفتوحة المصدر. كما تهدف الي تحديد  إطار عمل ومنهج لتقويم برمجيات السجل

 الطبي اللكتروني المفتوحة المصدر وذلك بمقارنة  مجموعة من البرمجيات وفقا لمعايير

 تأكد منبالضافة لل) والتوصية بالبرمجيات الكثر ملئممة OSSبرمجيات المصدر المفتوح (

تشغليها.

 : أهمية الدراسة1-4

 )EMRاللكترونية( الطبية السجلت و اللكترونية الصحة ببرمجيات المعرفتة تساعد

 الطبي السجل لنظام  المثل التطبيق علي تقويمها طرق و المصدر مفتوحة  وبرمجياتها

البرمجيات. هذه مزايا من والستفادة البرمجيات من المناسب واختيار اللكتروني

 :تنظيم الدراسة 1-5

 )،EMRيشمل الفصل الثقاني علقي مقدمقة عقن السقجلت الطبيقة، السقجلت الطبيقة اللكترونيقة(

 )، برمجيات السجلت اللكترونية مفتوحة المصدر.EMRبرمجيات السجلت الطبية اللكترونية(

 ) ونمققوذج تقققويم برمجيققاتOSSويشتمل الفصل الثالث معايير تقويم برمجيات المصدر المفتوح (

 ). ويحتققوي الفصققل الرابققع علققي  تقققويم برمجيققات السققجلت الطبيققةOSSالمصققدر المفتققوح (

 ). أمقا الفصققل الخققامس يشققمل علققي النتائمقج والتوصقيات والخاتمققة والمراجقعEMRاللكترونيققة(

والمصادر.
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الفصل الثاني

((الطاار النظري
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   :السجلت  الطبية 2-1

 وعققادة مققا يتققم تسققجيل البيانققات فيهققا. هي عبارة عن وصف لحالققة المريققض الصققحية

 سجل الطبي هو سجل س ّري لك ّل مريض يتم حفظه من قبل مقققدمي الرعايققةوالبواسطة الطباء.

 الصحية. ويحتوي هذا السجل على تفاصيل المريض الشخصية (مثققل السققم، العنققوان و تأريققخ

 الميلد) وملخص عن تأريخ المريض الصحي وتوثيققق كققل مققن العلمققات ونتائمققج الفحوصققات

].1ذات الصلة  [ ) Documentsوالتشخيص والمعالجة والنتائمج مع  الوثائمق (

 توفرمنشاءات الرعاية الصحية سجل مستقل لكل مريض و يعتبر الهدف الرئميسي للسجل الطبي وهو إتاحة معلومات 

 عن المريض والعلج المقرر له لضمان  تقديم الرعاية الصحية المناسبة. كما ان المعلومات الموجودة فى السجلت الطبية توفر

  .وكذلك يش ّكل السجل الطبي المصدر الولى لنتاج المعلوماتبيانات ضرورية لمراقبة صحة المريض

].1التي تستخدم في الغراض الحصائمية  [

 ) المتاحة والجاهزةClinicalNotesمما ليدع مجال للش ّك ان الملحوظات الطبية (

 والشاملة والدقيقة والواضحة والمن ّظمة بشكل ج ّيد  والناتجة عن كتابة، تسجيل، تصنيف،

 بحث ، إسترجاع، السجل الطبي جزئميا او كليا يمكن أن تلعب دور ًا هام ًا في عملية إ ّتخاذ

].1القرارات الطبية وكذلك تساعد في تقديم رعاية صحية عالية الجودة [

   يمكن السجل الطبي مؤسسات الرعاية الصحية من تتبع تاريخ حالة المريض

 )Treatment Plansالصحية، مما يدعم اتخاذ القرارات المناسبة وتطوير خطط العلج  (

] .1ومن ثم تقليل الخطر وزيادة المنافع للمريض[

: الطبية السجلت   تطور2-1-1

 مرت عملية تطور السجلت الطبية – قبل أن تصل إلى صورتها الحديثة – بالعديد من

 المراحل بدء ًا من  إستخدام القدماء منذ آلف السنين لورق البردي والمخطوطات الجلدية في

 تسجيل ملحظاتهم الطبية حول جراحات كانوا يقومون بها أو وصفات طبية كانوا يستخدمونها

 في الحضارات الفرعونية والصينية القديمة، وكذلك قام العلماء العرب والمسلمون في أوائمل

 القرن العاشكر الميلدي بتدوين ملحظاتهم الطبية حول المرضى وعلتهم وشككاؤهم  والدوية

 المستخدمة في علجهم، وكانوا هم أول من قام بالتركيز على المريض نفسه كموضوع للبحث
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 والتفكير، تماما كما نجد الحال اليوم حيث أصبح السجل الطبي يعتمد على المريض كوحدة

].7مستقلة و قائممة بذاتها تتمحور حولها عمليات الرعاية الصحية وأنشطتها [

 وبحلول منتصف القرن التاسع عشر كان معظم الطباء في العالم يدونون بيانات

 مرضاهم وملحظاتهم في شككل مجلدات سنوية تحوي ملفات المرضى مرتبة أبجديا، وفي

 مطلع القرن الماضي ظهرت فكرة إنشاء قسم خاص للملفات الطبية بالمستشفيات، يقوم

 العاملون بها بترتيب الملفات وحفظها وتزويد الطباء والباحثين بما يحتاجونه منها أثناء

]7عملهم . [

 ) يظهرEMRمع بداية الستينات بدأ أول نوع من أنواع السجلت الطبية اللكترونية(

 إلى الوجود، وكان يهدف في الساس إلى متابعة حسابات المريض ويحتوي بجانب ذلك على

 القليل من المعلومات الطبية والعلمية،و بدأ التفكير في التركيز على علة المريض كمحور

 مركزي للسجل الطبي لربط معلوماته وترتيب بياناته في أواخر الستينات، فأصبحت بيانات

 المريض الطبية المختلفة مرتبة بحسب علقتها بكل مرض يشكو منه أو بكل جهاز من أجهزة

 جسمه الحيوية – كالقلب والجهاز الهضمي والتنفسي – وأصبحت الفحوصات والنتائمج

].7والتقارير مرتبطة معا ارتباطا وظيفيا  [

  وفي الثمانينات بدأت السجلت الطبية تأخذ صورتها الحديثة من خلل ارتباطها

 وتكاملها مع نظم معلومات المستشفى وبياناتها الطبية المتعددة، فأصبحت نقطة مركزية تبدأ

 منها عملية تكوين تعليمات الطبيب وأوامره الخاصة بالعلج والفحوصات وتنتهي إليها نتائمج

].7تلك الفحوصات وصور الشكعة  وغيرها  [
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):EMR  ( طبية اللكترولنيةالسجلت  ال 2-2

 على الصحية الرعاية الخدمات مقدمي تساعد و شبكة أوعبر الكمبيوتر جهاز على تخزينها يتم  طبية سجلت هي 

 بسجلت أيضا الطبيب.وتعرف يحتاجها الذي  الوقت فتي الصحية المريض لمعلومات الوصول اتاحة خلل من القرارات اتخاذ

].8[  اللكترونية الصحية

  :محتوى السجل الطبي اللكترولني  2-2-1

  يحتوى السجل الطبي اللكتروني على نص مكتوب ورموز وصور. معظم المواد في

 السجل لها فائمدة قصيرة نسبيا. وهناك مواد الخرى يمكن أن تكون لها فائمدة ذات مدى أطول

 ) والتشخيص .عموماdetails of admissionsمثل  تفاصيل إقامة المريض في المستشفى (

] :1يمكن تقسيم المواد في السجل الطبي إلى مك ّونين مختلفين  [

 المك ّون الول هو  الما ّدة المستخلصة من زيارات المريض والمقابلت لها  نموذجان:

  ) وهو وصف غير مهيكل لنتائمج واستنتاجات وخطط العلج تتمFree textن ّص حر( •

كتابتها بواسطة الطبيب.نص مهيكل بواحدة اوأكثرمن الطرق التالية: 

)check boxes (على سبيل المثالtemplate            ا) نماذج ادخال البيانات 

  مثل اختار من قائممةcontrolled vocabulary           ب)  طريقة الضبط بالمفردات 

فيها مصطلحات.

 نققص مهيكققل باسققتخدام  نظققام التصققنيف أوترميققز مثققل التصققنيف الققدولى لمققراض•

International  classification  diseases  (ICDٌسيسققاعد النققص المهيكققل فققي .( 

 عملية البحث عن البيانات  بكفاءة وفعالية أكثر،و يمكن وضققع البيانققات الققتي ل نحتققاج

إلى إعادة استخدامها كن ّص حر. 

وهناك عناصر بيانات  يتم استخدامها مرة أخرى مثل :

الشكاوى و التشخيصات •

 الفحوصات •

 العلجات •
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 الخدمات •

 التواريخ والزمن والمواقع  •

 المك ّون الثاني لمحتويات السجل الطبي اللكتروني وهى الما ّدة التي تأتى من مواقع أخرى(على

].1) والتي تكون في نموذج ورقى  [a referral letterسبيل المثال استمارات التحويل ( 

 ) وغيرها منultrasound views هذه التقارير قد تحتوى صورالموجات الصوتية ( 

 ،scannedأشككال الصورالتى ُرترفق مع السجل كصورة إلكترونية. يتم مسحها ضوئميا' 

 باستخدام ناسخة أو جهاز فاكس، وُرتخرن كملف يمكن ربطه بسجل المريض.يعقد هذا السلوب

].1عملية البحث  [

 اما اذا كانت الما ّدة المحولة في الصيغة إلكترونية فى يمكن دمجها مع السجل بسهولة

 بل ويمكن تفريغها داخل السجل الطبى على سبيل المثال نتيجة المختبرات الطبية التي يتم

 تحويلها إلكترونيا يمكن أن تدمج إلى سجل المريض مباشكرة ويمكن تحليلها والبحث عنها،

].1وعرضها فى شككل  تخطيطى عند إعداد  دراسات و تقارير من السجلت [

اللكترولنية: الطبية للسجلت  الوظيفية المكونات  2-2-2

 نسبة لرتباط السجلت اللكترونية بنظم معلومات المستشفيات وخدماتها المتنوعة من

 معامل وأقسام أشكعات تشخيصية وصيدليات ووسائمل علجية مختلفة وغيرها، فقد أصبحت تلك

 السجلت تمثل مركزا من مراكز القوة في تقديم الرعاية الصحية ومساعدة الطبيب في أداء

 )EMRعمله بصورة أفضل.ويمكن تلخيص المكونات الوظيفية  للسجلت الطبية اللكترونية (

كالتى:

:عرض معلومات  المريض 2-2-2-1

 ) كل المعلومات الطبيققة الخاصققة بققالمريضEMR تقدم  السجلت الطبية اللكترونية(

 في شككل متكامل ومتناسق، وتظهر صعوبة هذه المهمة في ظل النمو الهائمققل فققي كميققة ونوعيققة

 المعلومات الطبية وتنوع مصادرها فلققم تعققد تلققك المعلومققات مجققرد نصققوص لفظيققة ووصققفية

 لحالة المريض أو تطور شكفائمه، بل أصبحت كما ذكرنا تشتمل صورا عديدة وحديثة مققن صققور

 المعلومات ووسائمل عرضها المتطورة، فبيانات المريض ومعلوماته الطبيققة اليققوم تشققتمل علققى

 أرقام معقدة من نتائمج تحاليل الققدم والهورمونققات والنزيمققات والمركبققات وأشكققعات تشخيصققية
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 وصققور لجققزاء الجسققم – كالشكققعة السققينية والسققونار والشكققعات المقطعيققة وأشكققعات الرنيققن

 المغناطيسي – ودراسات فيديوية لوظققائمف العضققاء كرسققم القلققب وأشكققعاته التلفزيونيققة وأفلم

].7قساطر الشرايين وأفلم مناظير الجهاز الهضمي وغيره   [

  :  دعم القرار2-2-2-2

 لم يكن تطوير عرض كل المعلومات والبيانات هو ما يشغل عقل المتخصصققين، ولكققن

 ما يشغلهم في الواقع هو كيفية ترتيب ذلك العرض وتنسيق أولوياته من حيث الخطورة والتققأثير

 والهمية لكي تدعم تلك السجلت اللكترونية بمحتواها قدرة الطبيب على تمييققز دلئمققل الخطققر

 ونذر المرض فققي بققداياته المبكققرة وقبققل أن يصققل إلققى مرحلققة يصققعب علجهققا، أو أن تققوجه

 الطبيب إلى الختيار المثل وتساعده على اتخاذ القرار الصحيح في وصققف العلج أو الفحققص

 أو الجراحة المناسبة بدل من أن تشتت تفكيره بسققرد مئققات مقن المعلومققات والرقققام والحقققائمق

 المجردة، لذلك فقد زودت نظم المعلومات الحديثة السجلت الطبية بقدرات خاصة على معالجققة

 البيانات وتحليلها، فأصبحت قادرة على تمييز الرقام المرضية فققي النتائمققج المعمليققة مققن خلل

 قياس تجاوزها للحدود الطبيعية المتعارف عليها وكذلك ربط تلك القيم والرقققام بسققن المريققض

 ونوعه وحالته الصحية الصلية، كما أصققبح فققي المكققان عقققد مقارنققات آليققة بيققن تلققك النتائمققج

].7وسابقاتها لتقويم  استجابة المريض لعلج أو جراحة معينة   [

 الولامر اللكترولنية    : 2-2-2-3

 زودت السجلت اللكترونية بإمكانية إنشاء وربط تعليمات الطبيب المتعددة من تحاليققل

 يطلبها للمريض أو أدويققة يصققفها لققه أو إجققراءات مختلفققة يحققددها، وأصققبحت تلققك التعليمققات

 متكاملة ومتصلة بالقسم الخاص بتنفيققذها، فمثل فققور أن يحقدد الطققبيب نقوع التحليققل المطلققوب

 إجراءه من خلل تدوينه في السجل الطبي اللكققتروني للمريققض – وهقو جققالس فققي عيققادته أو

 بجوار سرير المريض – فإن قسم المعامل يصله تأكيد على إجراء ذلك التحليل وتحديد لطققبيعته

 ونوع العينة المطلوب أخذها، فيتوجه المختص لخذ العينات من المريض، ثم يتم تحليققل العينققة

 وتسجيل نتائمجها في سجل المريض بشكل آلي، وما أن تصققل تلققك النتائمققج إلققى سققجل المريققض

 حتى تبدأ عملية تنبيه لوصول المعلومات الجديدة، فيتمكن الطبيب من التأكقد فقورا ودون إهقدار

 لي وقت من نتائمج التحليل الذي طلبه وما هققو مرتبققط بهققا مققن رأي استشققاري التحاليققل حققول

9



 طبيعة النتائمج ومعنى كل منها، وكذلك الحال بالنسبة للشكعات والصور وغيرها والتي يصققحبها

 أيضا تقرير كامل يكتبه استشاري الشكعة التشخيصية، فيتمكن الطبيب مققن مطالعققة صققور تلققك

].7الشكعات وكذلك قراءة التقرير المتخصص ومعرفة ما به من رأي وتوصيات  [

:  اللكترولنية الطبية السجلت  مقومات  2-2-3

 بالرغم من أن أهداف كل من السجلت التقليدية واللكترونية وظائمفها متشابهة تمامققا إل أنهققا –

 تختلف كليا في طريقة إنجاز تلك الهداف وتحقيقها، فالسجلت اللكترونيققة  تتميققز بالمقومققات

التالية:

 طاريقة إدخال البيانات  :2-2-3-1

   إدخال البيانققات واسققتخراج المعلومققات وتعاملهققا مققع تلققك البيانققات ومعالجتهققا والتحكققم فيهققا

 وغيرها من الخواص يتم بالطريقققة الققتي تضققمن الطبيعققة اللكترونيققة لتلققك المعلومققات، وتعققد

 مرحلة إدخال البيانات والمعلومات ونقلها بصورة صحيحة ودقيقة إلى أجهزة الكمققبيوتر واحققدة

 من أصعب وأهم خطوات إنشاء السققجلت اللكترونيققة وتققؤثر فققى اسققتمرارية عملهققا بصققورة

 صحيحة. وبالرغم من ذلك فإن اهتمام المسققتخدمين لنظققم السققجلت اللكترونيققة بتلققك الخطققوة

 يظل أقل من المطلوب والمتوقع،فقد اعتاد الجميع على أن مسؤولية إدخال البيانققات الطبيققة إلققى

 السجلت التقليدية تتوزع على كل المشتركين في عملية تقديم الرعاية الصحية بصورة روتينيققة

 معتادة وتلقائمية وهو ما ل ينطبق على عملية إدخققال البيانققات إلققى السققجلت اللكترونيققة، الققتي

 تعتمد علققى مرحلققتين مسققتقلتين، الولققى مرحلققة الحصققول علققى البيانققات وتحديققدها وتعريفهققا

 لتصبح ذات قيمة علمية، والثانيققة مرحلققة إدخققال تلققك البيانققات والققتي تحتققاج إلققى جهققد ووقققت

 لدخالهققا كنصققوص لفظيققة أو أرقققام أو أكققواد أو مزيققج مققن ذلققك كلققه.و يتققم إدخققال البيانققات

]:7والمعلومات بعدة طرق منها   [

 أن يقوم الطبيب بتدوين ملحظاته وتعليمققاته بشققكل يققدوي فققي اسققتمارة بيانققات ورقيققة-1

 مطابقة في مواصفاتها وتكوينها للسجل اللكتروني ومقن ثقم يققوم موظفقون مختصقون

بنقل تلك المعلومات من صورتها المكتوبة على الورق إلى الكمبيوتر. 

 أن يقوم الطبيب بتسجيل ملحظاته بشكل صوتي من خلل إملئمها إلققى أجهققزة تسققجيل-2

 مركزية متصلة بخطوط هاتف آلية يققوم بعقدها المختصقون بإعقادة اسقتماعها وإدخقال
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تلك المعلومات إلى الكمبيوتر.

 أن يقوم الطبيب بنفسه وبشققكل مباشكققر بتسققجيل المعلومققات إلققى الكمققبيوتر وهققي أكققثر-3

 الطرق دقة وأقلها تكلفة، ولكنها ربما تحتاج إلى تدريب على استخدام الكمبيوتر وكققذلك

 تحتاج إلى إنشاء قوائمم جاهزة للتشخيصات والدوية وغيرها لتسهيل الستخدام وتققوفير

 الققوقت وتأكيققد مطابقققة البيانققات للمعققايير الطبيققة المعتمققدة، ومققن المتوقققع أن تحققدث

 تطورات كبيرة وجذرية فقي وسقائمل إدخقال البيانقات خاصقة عنقد اكتمقال تطقوير نظقم

 التعرف اللي على الصوت البشري والتي سققوف تتيققح للمسققتخدم إمكانيققة الملء إلققى

 الكمبيوتر بشكل مباشكر لتحرير نص أو اختيار كلمة أو جملة من القوائمم السابق الشكارة

إليها.

: ترميز البيانات     2-2-3-2

 تتميز البيانات الققتي يتققم إدخالهققا كقأكواد بأنهققا تخضقع لمعققايير علميققة ثابتقة ممققا يسققهل عمليقة

 استعادتها والبحققث عنهقا كمقا فقي حالقة إجققراء البحققاث والدراسقات أو حقتى تسقوية حسقابات

 المرضى، كما أن استخدام الكواد يسقهل مقن فهقم الكمقبيوتر لتلقك البيانقات ويزيقد مقن سقرعة

 معالجته لها ودقة تعامله معها، ولكنهققا تحمققل بعققض السققلبيات كالتكلفققة العاليققة والققوقت الكققبير

 والجهققد الققذي تتطلبققه عمليققة تحويققل النققص الصققلي الققذي يكتبققه الطققبيب بيققده – عنققد تحديققد

 التشخيص أو وصف العلج – إلى أكواد صحيحة وقياسية، وكذلك احتمالية الخطأ الذي يصعب

 اكتشافه، ممقا وجقه مصققممي نظققم السقجلت اللكترونيقة إلققى اسققتبدال عمليقة تكويققد تعليمققات

 الطبققاء – بواسققطة أشكققخاص آخريققن غيرهققم – بقققوائمم جققاهزة يختققار منهققا الطققبيب بنفسققه

 التشخيص الذي يرغب في تسجيله أو اسم الدواء الذي يرغققب فققي اسققتخدامه مققع مريضققه ممققا

 يقلققل معققدل الخطققأ ويققوفر الكققثير مققن الجهققد والتكلفققة، بالضققافة إلققى تزويققد نظققم السققجلت

 اللكترونية بمراجع آلي ونظم تصحيح للمعلومات والبيانات المدخلقة، فتقم تطقبيق مراجقع للقيقم

 والرقام والحدود الطبيعية كنسبة السكر في الدم والهورمونات وغيرها من المركبققات، ومققا أن

 تتجاوز الرقام المدخلة تلك الحدود بالزيادة أو النقصان حتى يبدأ النظام فققي التنققبيه إلققى وجققود

 مشكلة ما يجب مراجعتها قبققل السققتمرار فققي إدخققال المزيققد مققن البيانققات، وهنققاك مراجعققات

 لحسابات رياضية ومنطقية، كأن يتأكد النظام من أن مجمقوع النسققب المئويقة المققذكورة لتحليقل

 %، أو أن يتأكد من أن وزن المريض أو أرقققام 100أنواع خليا الدم مثل يصل في النهاية إلى 
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