
arabpsychology.com لوجعرب ساي

خوارزميات التعلم الآل تتنبأ بإعادة دخول
الأطفال والمراهقين لقسم الطوارئ

تأليف
مدرس الدكتور محمد لوت

يناير 29, 2026

اقتبس من هذا المقال

مدرس الدكتور محمد لوت (2026). خوارزميات التعلم الآل تتنبأ بإعادة دخول الأطفال والمراهقين لقسم
https://arabpsychology.com/?p=115387 تم الاسترجاع من .لوجالطوارئ. عرب ساي

ARABPS
YCHOLO

GY.C
OM

https://arabpsychology.com/?p=115387
https://arabpsychology.com/?p=115387
https://arabpsychology.com
https://arabpsychology.com


2 خوارزميات التعلم الآل تتنبأ بإعادة دخول الأطفال والمراهقين لقسم الطوارئ

arabpsychology.com لوجعرب ساي

تخيل أنك طبيب ف قسم الطوارئ بمستشف للأطفال، وتواجه طفلا يعان من أزمة نفسية حادة. بعد تقديم الرعاية اللازمة،
يهدأ الطفل ويرسل إل المنزل. ولن ماذا لو عاد هذا الطفل إل قسم الطوارئ بعد أيام قليلة، أو حت أسابيع، يعان من
نفس الأزمة؟ هذه الظاهرة، المعروفة باسم "زيارة قسم الطوارئ المتررة" (Emergency Department Revisits)، تشل
تحديا كبيرا للأنظمة الصحية، وتؤثر سلبا عل صحة الأطفال والمراهقين وسلامتهم، وتزيد من الضغط عل الموارد

المتاحة. هل يمننا التنبؤ بمن هم الأطفال الأكثر عرضة للعودة إل قسم الطوارئ بعد أزمة نفسية؟

النقاط الرئيسية

أظهرت دراسة حديثة أن استخدام تقنيات التعلم الآل (Machine Learning) يمن أن يساعد ف التنبؤ بدقة أكبر باحتمالية
عودة الأطفال والمراهقين إل قسم الطوارئ بعد تلق العلاج لأزمة نفسية.

تفوق نموذج التعلم الآل الذي طوره الباحثون عل التقييمات الت قدمها الأطباء المتخصصون ف تقدير خطر العودة، مما
يشير إل إمانية استخدام هذه التقنية كأداة مساعدة لاتخاذ قرارات أفضل.

تضمنت العوامل الأكثر تأثيرا ف التنبؤ بالعودة إل قسم الطوارئ: عدد الزيارات السابقة لقسم الطوارئ، وتاريخ تناول
الأدوية النفسية، وتاريخ تعاط المخدرات، والزيارات السابقة للعيادات النفسية الخارجية.

تفتح هذه النتائج الباب أمام تطوير استراتيجيات تدخل مبرة ومخصصة للأطفال والمراهقين الأكثر عرضة للخطر، بهدف
تحسين رعايتهم وتقليل الضغط عل أنظمة الرعاية الصحية.

قام الباحثون ف هذه الدراسة، بقيادة الدكتورة بيانس ن. ك، بتحليل بيانات أكثر من 8600 مريض تتراوح أعمارهم بين 8
و 18 عاما، والذين تلقوا علاجا ف قسم الطوارئ بمستشف للأطفال بين عام 2017 و 2023. استخدم الباحثون سجلات
المرض الإلترونية (Electronic Health Records) لجمع معلومات حول خصائص المرض، وتفاصيل الزيارات لقسم

الطوارئ، ونتائج الفحوصات المخبرية، والإجراءات الطبية الت تم إجراؤها، والأدوية الت تم وصفها.

المنهجية

قام فريق البحث بتحويل أكثر من 230 رمزا من التصنيف الدول للأمراض (ICD-10) إل 28 فئة تشخيصية وفقًا للدليل
،تقنية التعلم الآل ثم قاموا بتطوير نموذج تنبؤي يعتمد عل .(DSM-5) للاضطرابات النفسية والإحصائ التشخيص
وتحديدًا نموذج الانحدار اللوجست (Logistic Regression). للتأكد من دقة النموذج، قاموا بمقارنته بتقييمات قدمها سبعة
عل ا بناءالصحة النفسية للأطفال والمراهقين. قام الأطباء بتعيين أوزان مختلفة لـ 191 متغير أطباء متخصصين ف

.لتقييم أداء نموذج التعلم الآل خبرتهم السريرية، لإنشاء معيار مرجع

النتائج

أظهرت النتائج أن نموذج التعلم الآل حقق دقة أعل ف التنبؤ بعودة المرض إل قسم الطوارئ، حيث بلغ متوسط قيمة
منطقة تحت منحن خصائص التشغيل (AUROC) 0.78، مقارنة بنطاق يتراوح بين 0.54 و 0.64 للتقييمات الت قدمها
الأطباء. تشير قيمة AUROC الأعل إل قدرة أكبر عل التمييز بين المرض الذين من المرجح أن يعودوا إل قسم الطوارئ
وأولئك الذين لا يعودون. كما أظهر النموذج أداء جيدًا ف مقاييس أخرى مثل درجة F1، والدقة، والاسترجاع. كشف
التحليل التفصيل أن العوامل الأكثر تأثيرا ف التنبؤ بالعودة إل قسم الطوارئ تشمل: عدد الزيارات السابقة لقسم

الطوارئ، وتاريخ تناول الأدوية النفسية، وتاريخ تعاط المخدرات، والزيارات السابقة للعيادات النفسية الخارجية.
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الآثار المترتبة

توضح هذه الدراسة أن تقنيات التعلم الآل يمن أن تون أداة قيمة لمساعدة الأطباء ف تحديد الأطفال والمراهقين الأكثر
عرضة لزيارة قسم الطوارئ بشل مترر بسبب أزمات نفسية. إن القدرة عل التنبؤ بهذه الحالات تسمح بتقديم تدخلات
مبرة ومخصصة، مثل زيادة الدعم النفس، وتعديل خطط العلاج، وتوفير خدمات المتابعة المناسبة. بالإضافة إل ذلك،
عل أقسام الطوارئ، وضمان حصول المرض تحسين تخصيص الموارد المتاحة ف ن أن تساعد هذه التقنية فيم
الرعاية الت يحتاجونها ف الوقت المناسب. يؤكد الباحثون عل أن هذه الدراسة ه مجرد بداية، وأن هناك حاجة إل مزيد
من البحث لتطوير وتحسين هذه النماذج، وتوسيع نطاقها ليشمل المزيد من المتغيرات، وإجراء اختبارات سريرية واسعة
النطاق لتقييم فعاليتها ف الواقع العمل. إن مستقبل الرعاية الصحية النفسية للأطفال والمراهقين قد يشمل استخدام الذكاء

الاصطناع كشريك أساس للأطباء ف تقديم أفضل رعاية ممنة.
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