
 

 

 

  

لجدولة غرف العملیات على أساس جوھر المنظمات وبحوث  تسلسلىحل 

  العملیات
  
  
  
  

  إعداد 

  زكــریا یــحــى عـــبـــد الـــرســـول عـــبـــد الـــجــواد

 
  

  رسالة علمیة مقدمة الى المدرسة التخصصیة للدرسات العلیا 

  ھندسة التصمیم الابداعيفى  كلیة 
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  دكتوراه الفلسفة
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  ملخص الرسالة

. العالمبلدان شتى في المتنامیة بسرعة في  الخدماتالرعاية الصحیة أصبحت واحدة من 
أمراض جديدة وعجز كبیر فى المیزانیة  ظھورتحديات متعددة مثل  المستشفیاتتواجه 

بالتالي فالمستشفیات فى حاجة شديدة إلى استخدام مواردھا بكفاءة  ،والدعم المالى
  .وذلك يحث منظمات الرعاية الصحیة لزيادة التركیز على عملیة تحسین الآداء

عتبر غرف العملیات من اھم عناصر تقديم الخدمة الصحیة وأكثرھا تكلفة وصعوبة فى ت
عملیات الجراحة إلى ثلاث  جدولة غرفیمكن تقسیم مشكلات التخطیط والإدارة، حیث

مشكلة تحديد عدد الحالات الجراحیة وتوزيع الموارد لكل  )ا: (مشاكل فرعیة مختلفة وھي
مشكلة توزيع ايام الجراحة وغرف العملیات على التخصصات من خلال  )ب(؛ )CMP(تخصص 

مشكلة ترتیب وجدولة حالات الجراحة ) ج(؛ و )MSSP(عمل جدول العملیات للتخصصات 
  .)SSP(لى الايام وغرف العملیات اعتمادا على جدول العملیات ع

مقدار الوقت المخصص لكل فئة من فئات المرضى من أجل تعظیم الفوائد  CMPحل يحدد 

، يتم تناول ھذه المشكلة فى المستوى الاستراتیجي لإدارة المستشفیات حیث الإجمالیة
، التي يتم MSSفى المستوى التكتیكي، وذلك لانشاء جدول الجراحة  MSSPيتم تناول  ثم

ً لفترة تخطیط معینة  حصص الوقت  التى تحددو) عادة من ثلاثة أشھر إلى سنة(بناؤھا دوريا
ً  ،لكل فئة من فئات المرضى او الجراحین ةالمخصص على المستوى  وأخیرا

ت البدء وغرفة العملیات لكل حالة إلى تعیین يوم اجراء الجراحة ووق  SPPتشیرالتنفیذي،
من الحالات الجراحیة وذلك للحد من قوائم الانتظار وتعظیم استخدام الموارد والإنتاجیة 

  .لغرف العملیات

 قسم الجراحة بإستخدام اسلوبة غرف العملیات تم انشاء نموذج للوصف مشكلة جدول

أربعة النظام من خلال  تمثیلسلوب ھذاالا يتیح حیث) DEMO(تصمیم وھندسة المنظومات
جوانب عن طريق اربعة نماذج مختلفة الاھتمامات، مما يساعد على فھم العملیة من 



من خلال ، ولذلك ومن فھم جوھر المنظمات   DEMOكما تمكن نماذج  ،مناظیر مختلفة

فى قسم الجراحه الى ثمان ) Transactions(تم توصیف العملیات الاساسیة  DEMOنماذج 
وتم توصیف العلاقات والتداخلات بینھا مما يتیح فھم اعمق ومن خلال عدة مناظیر عملیات 

  .مختلفة

يتم  حیث لجدولة غرف العملیات؛ تسلسلىفي ھذه الأطروحة؛ يتم تقديم مقترح حل 

تطوير الحل الھرمي من خلال حل الثلاث مشاكل الفرعیة لجدولة غرف العملیات بشكل 
  .تسلسلي

 ً مشكلة تحديد عدد الحالات الجراحیة وتوزيع الموارد لكل ذج رياضي لحلتم تقديم نمو: أولا
المتاحة والطاقة الیومیة مع الاخذ فى الاعتبار المتغیرات والعوامل العشوائیة )CMP(تخصص 

ھو من ھذا النموذج والھدف  ؛لحل النموذج المقترح SAAتم تطبیق نھج ومن الممرضات 
المخصص لكل فئة من فئات المرضى الذى يزيد من تحديد عدد الحالات و مقدار الوقت 

تم اختبار الآداء عند مستويات مختلفه من توافر غرف العملیات وعدد  حیث الإنتاجیة
وقد تم  ،الممرضات كما تم مقارنة نتائج النموذج تحت تأثیر العوامل العشوائیة وبدونھا

مدى قابلیة البحث للتطبیق التحقق من صحة النموذج بإستخدام حالات محدودة ثم لإختبار 
ومدى تأثیره تم تطبیق النموذج المقترح بإستخدام بیانات دراسة حالة حقیقیة من 

، مستشفى كارموز وھى مستشفى غیر ھادفة للربح تقع في محافظة الإسكندرية بمصر
اشارت النتائج الى امكانیة اغلاق غرفة عملیات واحده بدون حدوث اى خلل فى آداء  حیث

جراحة كما اشارت النتائج ان زيادة اعداد الممرضات يمكن ان يحسن الآداء من قسم ال
كذلك وضحت النتائج افضلیة النموذج المقترح  ،خلال زيادة عدد الحالات التى يمكن خدمتھا

  .الذى يتجاھل تأثیر المتغیرات العشوائیةمقارنة بالنموذج 

الجراحة وغرف العملیات على  مشكلة توزيع ايامتم تقديم نموذج رياضى لحل : ثانیا
من اجل تقلیل اقصى  )MSSP(التخصصات من خلال عمل جدول العملیات للتخصصات 

والممرضات وايضا مع الاخذ فى الاعتبار قیود وتفضیلات الجراحین ةرسِّ الأاحتیاج يومى من 
وقد تم التحقق من صحة النموذج بإستخدام حالات  ،من ناحیة ايام التواجد وعددھا

ثم لإختبار مدى قابلیة البحث للتطبیق ومدى تأثیره تم تطبیق النموذج المقترح  ،محدودة
تم إجراء  بالإسكندرية، حیثبإستخدام بیانات دراسة حالة حقیقیة من مستشفى كارموز

و  CMPالمستويین الاعلى  تم اقتراحھما فىمقارنات بین الخطة الحالیة ومقترحین جدد 
MSSPاھمیة اخذ لدراسة مدى  كما تم اختبار النموذج تحت ثلاثة سیناريوھات لدالة الھدف



فى السیناريو الاول تم حل النموذج ،فوالممرضاتةرسِّ الأحتیاج الیومى من كلا من تقلیل الا

وفى السیناريو الثانى تم  ،فقطةرسِّ الأبدالة الھدف تھدف الى تقلیل الاحتیاج الیومى من 
اما  ،حل النموذج بدالة الھدف تھدف الى تقلیل الاحتیاج الیومى من الممرضات فقط

السیناريو الثالث تم حل النموذج بدالة الھدف تھدف الى تقلیل الاحتیاج الیومى من 
ن اشارت النتائج الى ان النموذج المقترح يمكن ان يحسن م، أيضا والممرضات معاةرسِّ الأ

والممرضات وجعل الاحتیاج الیومى ةرسِّ الأالآداء من خلال تقلیل اقصى احتیاج يومى من 
ف التى دالة الھداستخدام كما اوضحت النتائج اھمیة  ،والممرضات اكثر اتزاناةرسِّ الأمن 

  .والممرضات معاةرسِّ الأتأخذ فى الاعتبار تقلیل الاحتیاج الیومى من 

مشكلة ترتیب وجدولة حل  من أجل DEMOبعد ذلك، تم تطوير نموذج محاكاة على أساس 

نموذج ، و)SSP(حالات الجراحة على الايام وغرف العملیات اعتمادا على جدول العملیات 
ذ فى الاعتبار كلا من الجانب التنفیذى كما يعرض جوھر واساس خمحاكاة المقترح يأال

تم تطبیق  ، حیث++DEMOالمنظومة بإستخدام نھج جديد للمحاكاة اطلق علیه اسم 
النموذج المقترح لتقییم وتحلیل الأداء التشغیلي للحلول والخطط التي تم الحصول علیھا 

تمت ھذه الاختبارات فى ظروف حیث، MSSPو  CMP: قرارالفي المستويات العلیا لاتخاذ 
خصائص الدينامیة والمتغیرات والعوامل العشوائیة للنظام فى تم اخذ الو مشابھة للواقع 

، كما تم اختبار الأداء تحت مستويات مختلفة من توافر الممرضات الیومي ،عین الاعتبار
یا يمكنھا ان أكدت نتائج نموذج المحاكاة ان الخطط المقترحه فى المستويات العل حیث

تحسن آداء قسم الجراحه من خلال زيادة عدد الحالات التى يمكن خدمتھا وتقلیل عدد 
كما أكدت النتائج ان زيادة  ،ةرسِّ الأالحالات فى قوائم الانتظار وكذا تقلیل حالات النقص فى 

 عدد الممرضات يمكن ان يحسن الآداء من خلال زيادة عدد الحالات التى يمكن خدمتھا مما

  .CMPيؤكد نتائج النموذج الرياضى لمشكلة 
 

 
  



 


