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 الملخص

یھدف ھذا البحث إلى تحلیل دور التحول الرقمي وتوظیف تقنیات الذكاء الاصطناعي في تحسین جودة الخدمات 

الصحیة في المملكة العربیة السعودیة، وذلك في ضوء التحولات المتسارعة التي یشھدھا القطاع الصحي ضمن  

ارن، من خلال تحلیل نقدي لمجموعة من  . اعتمدت الدراسة المنھج التحلیلي المق2030مستھدفات رؤیة السعودیة  

الصلة بالنضج   الوطنیة والدولیة ذات  المؤشرات  إلى جانب الاستفادة من  الحدیثة،  السعودیة  التطبیقیة  الدراسات 

 .الرقمي الصحي

في   اتسم بمسار مؤسسي واضح، ركّز  السعودیة  الرعایة الصحیة  في  الرقمي  التحول  أن  التحلیل  نتائج  أظھرت 

البشریة، وھو ما أسھم في تحقیق   الموارد  التنظیمیة، وتھیئة  الحوكمة، وبناء الأطر  مراحلھ الأولى على تعزیز 

المتقدمة والذكاء  التقنیاتتفاوت في توظیف    وظھر  ؛مستویات مرتفعة من الجاھزیة الرقمیة على المستوى الوطني

الاصطناعي داخل الممارسة الصحیة الیومیة، سواء على المستوى السریري أو الإداري، ما أدى إلى تباین أثر  

 .التحول الرقمي على جودة الخدمات الصحیة بین المؤسسات

كما بینت الدراسة أن أدوات التحلیل المتقدم والذكاء الاصطناعي تمثل عاملاً حاسمًا في تعظیم أثر التحول الرقمي،  

دقة  تحسین  في  الأدوات  لھذه  إحصائیًا  ودالة  إیجابیة  تأثیرات  وجود  السعودیة  التطبیقیة  الأدلة  أظھرت  حیث 

في المقابل، لا تزال ھناك فجوة بین   ؛القرار الصحي  التشخیص، وسرعة الاستجابة، وكفاءة الأداء، ودعم اتخاذ

الانتشار الواسع للتطبیقات الصحیة الرقمیة ومستوى الاستخدام الفعلي لھا من قبل المستفیدین، ما یشیر إلى تحدیات  

 .تتعلق بالوعي الصحي الرقمي، وتكامل التطبیقات مع المسار العلاجي

تخلص الدراسة إلى أن التحول الرقمي في القطاع الصحي السعودي یمثل تجربة رائدة على المستوى المؤسسي،  

إلا أن تحقیق القیمة الصحیة القصوى یتطلب الانتقال من الجاھزیة التنظیمیة إلى التوظیف الذكي العمیق للبیانات  

 .ین جودة الخدمات الصحیة واستدامتھاوالذكاء الاصطناعي، ضمن منظومة صحیة متكاملة تركز على تحس

التحول الرقمي، الذكاء الاصطناعي، جودة الخدمات الصحیة، الرعایة الصحیة الذكیة، المملكة   :الكلمات المفتاحیة

 .العربیة السعودیة
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 الفصل الأول

 المقدمة 

تحولھ نحو تبني    من خلالمتسارع  تكنولوجي  تطور    مایشھده العالم المعاصر منقطاع الرعایة الصحیة    یواكب

على البیانات في دعم القرار الصحي، الأمر الذي أعاد تشكیل نماذج تقدیم الخدمات    ه اعتمادالتقنیات الرقمیة وتزاید  

خدمات     نحو  تقلیدیةالعلاجیة  الخدمات  لیتجاوز تقدیم الالرعایة الصحیة  ر مفھوم  تطوو  ،الصحیة وأدوار الفاعلین فیھا

متطورة   منظومة  قیمة صحیة   متكاملة ضمن  وتحقیق  الأداء،  كفاءة  وتعزیز  الرعایة،  تحسین جودة  إلى  تسعى 

الموارد  تأمین    الحاجة إلى  الطلب على الخدمات، و  وتزایدفي ظل تحدیات متزایدة تتعلق بارتفاع التكالیف،    مستدامة

 .  (Agarwal et al., 2020; Keesara et al., 2020)المتخثصصة البشریة

الرقمي   التحول  برز  السیاق،  ھذا  استراتیجيٍّ وفي  من   كخیارٍ  الانتقال  من خلال  الصحیة،  النظم  تصمیم  لإعادة 

الرقمنة الإجرائیة إلى التكامل بین الأنظمة والمنصات الرقمیة، وصولاً إلى توظیف التحلیلات المتقدمة والذكاء 

وقد أسھم ھذا التحول في تعزیز مفاھیم   ؛(Reddy et al., 2019) الاصطناعي في دعم القرار السریري والإداري 

الموارد   استخدام  والتنبؤیة، وتحُسن  الوقائیة  الرعایة  المریض، وتدعم  التي تركز على  الذكیة،  الصحیة  الرعایة 

 .(Topol, 2019) الصحیة

نموذجًا لافتاً للتحول الرقمي الصحي، مدفوعة بإطار استراتیجي واضح یتمثل في  أ  لتشكلوتأتي التجربة السعودیة 

السعودیة   الرؤیة  أولت    حیث،  2030رؤیة  الصحیة  ھذه  المنصات  تبني  اھتمامًا خاصًا من خلال  الصحة  قطاع 

  ؛ الوطنیة، وتوسیع خدمات الصحة الرقمیة، والتوجھ نحو توظیف الذكاء الاصطناعي في تقدیم الرعایة الصحیة

في البنیة الرقمیة والحوكمة الصحیة، غیر أن ھذا التطور یثیر تساؤلات    غیر مسبوقوقد أفرز ھذا التوجھ تطورًا  

علمیة حول مدى انعكاسھ الفعلي على جودة الخدمات الصحیة، وحدود الاستفادة من الذكاء الاصطناعي والتحلیلات 

الیومیة، وھو ما   البحثیة تسعى ھذه الدراسة إلى معالجتھ من خلال تحلیل الأدلة  المتقدمة في الممارسة الصحیة 

 .التطبیقیة المتاحة في السیاق السعوديو

 التحول الرقمي في الرعایة الصحیة: من الرقمنة إلى التحول الذكي 
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التقنیات الحدیثة أو رقمنة السجلات   یعُد التحول الرقمي في الرعایة الصحیة عملیة بنیویة تتجاوز مجرد إدخال 

الطبیة، لیشمل إعادة تصمیم شاملة لنماذج تقدیم الرعایة، وآلیات اتخاذ القرار، وأدوار مقدمي الخدمة والمستفیدین.  

بمراحل متدرجة تبدأ بالرقمنة الأساسیة للبیانات والإجراءات، ثم   مشیرةً إلى مرورهالأدبیات ھذا التحول    تتناولو

تنتقل إلى مرحلة التكامل بین نظم المعلومات الصحیة والمنصات الرقمیة، وصولاً إلى مرحلة التحول الذكي القائم  

 .(Reddy et al., 2019; Agarwal et al., 2020) على التحلیل المتقدم والذكاء الاصطناعي

وتكمن أھمیة ھذا المسار المرحلي في كونھ یعكس انتقال النظم الصحیة من منطق التشغیل القائم على رد الفعل إلى  

ففي المراحل المتقدمة   ؛منطق استباقي یعتمد على البیانات في التنبؤ بالمخاطر الصحیة وتحسین تخصیص الموارد

من التحول الرقمي، لا تسُتخدم البیانات فقط لأغراض توثیقیة أو إجرائیة، بل تتحول إلى مورد استراتیجي یدعم 

 ,Davenport & Kalakota) تحسین جودة الخدمات الصحیة، ویعزز كفاءة الأداء، ویقلل من الھدر والتكالیف

أن نجاح التحول الرقمي في الرعایة الصحیة لا یتحدد بمدى توفر التكنولوجیا وحدھا،   یرى  وھنالك من)،  2019

أن ت التقنیات ضمن سیاق تنظیمي متكامل، یتسم بالحوكمة بقدرة  المؤسسات الصحیة    تمتعفلا بد  على دمج ھذه 

ومن ثم، فإن التحول الرقمي  ،(Kaplan, 2016) الرشیدة، وجاھزیة القوى العاملة، وثقافة تنظیمیة داعمة للتغییر

 .تقنیة معقدة، تتطلب توازنًا دقیقًا بین التكنولوجیا، والإنسان، والتنظیم–عملیة اجتماعیة ھو

 الذكاء الاصطناعي وجودة الخدمات الصحیة

، لما یوفره من قدرات تحلیلیة  ي بنیان الرعایة الصحیة المعاصرةثل الذكاء الاصطناعي أحد الأركان الرئیسیة فیم

متعددة، مثل دعم التشخیص    تخصصاتوتشمل تطبیقاتھ    ،الصحیة  للأنظمة  ةالتقلیدی  التقنیاتوتنبؤیة تتجاوز حدود  

الطبي، وتحلیل الصور الطبیة، والتنبؤ بالأمراض، وتحسین إدارة تدفق المرضى، ودعم اتخاذ القرار السریري  

 .(Jiang et al., 2017; Topol, 2019) والإداري

تحویل الكم الھائل والمتنوع من البیانات  جمع وتنظیم  ووتكمن القیمة الأساسیة للذكاء الاصطناعي في قدرتھ على  

المرضى  الرعایة الصحیة وسلامة  الذكیة    ؛الصحیة إلى معرفة قابلة للتوظیف في تحسین جودة  النماذج  إذ تتیح 

الطبیة، وتحسین دقة القرارات العلاجیة، بما ینعكس   الظاھرة، وتقلیل الأخطاء  المبكر عن الأنماط غیر  الكشف 

 .(Reddy et al., 2019) إیجابًا على النتائج الصحیة وتجربة المریض

ومع ذلك، تحذر الأدبیات من النظر إلى الذكاء الاصطناعي بوصفھ حلاً تقنیًا مستقلاً، مؤكدة أن فعالیتھ تعتمد بدرجة 

تحكم   التي  والأخلاقیة  التنظیمیة  الأطر  ووضوح  الصحیة،  الأنظمة  وتكامل  البیانات،  جودة  على  كبیرة 

كما تعُد قضایا حوكمة البیانات، وحمایة الخصوصیة، وبناء الثقة   ،(WHO, 2021; OECD, 2023)استخدامھ
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عناصر   والمستفیدین  الخدمة  مقدمي  في    أساسیةلدى  الاصطناعي  للذكاء  والمستدام  المسؤول  الاستخدام  لضمان 

 .الرعایة الصحیة

 التحول الرقمي واستخدام الذكاء الاصطناعي في الرعایة الصحیة على الصعید الوطني  السعودي

المملكة العربیة السعودیة أھمیة خاصة لارتباطھ بإطار استراتیجي في  لتحول الرقمي في الرعایة الصحیة  یكتسب ا

وقد انعكس ھذا التوجھ  ، وطني یتمثل في رؤیة السعودیة التي جعلت تطویر القطاع الصحي أحد محاورھا الرئیسة

في التوسع في المنصات الصحیة الوطنیة، وتطبیقات الصحة الرقمیة، والسجلات الصحیة الإلكترونیة، إلى جانب  

التوجھ المتزاید نحو توظیف الذكاء الاصطناعي والتحلیلات المتقدمة في دعم القرار الصحي وتحسین كفاءة تقدیم 

 .(Al-Kahtani et al., 2022) الخدمات

وجود تفاوت في مستویات النضج الرقمي بین المؤسسات الصحیة،  ی  إلا أنھ ورغم ھذا التقدم المؤسسي والتقني،  

إضافة إلى فجوة بین توفر الحلول الرقمیة ومستوى الاستخدام الفعلي لھا، خاصة فیما یتعلق بالتحلیلات التنبؤیة 

ویطرح ھذا الواقع تساؤلات علمیة حول مدى انعكاس   ،(Alwehaibi et al., 2025)وتكامل الأنظمة الصحیة

التحول الرقمي وتوظیف الذكاء الاصطناعي على جودة الخدمات الصحیة بصورة ملموسة، وھو ما یمھّد لمشكلة 

 .الدراسة الحالیة

  مشكلة الدراسة

على الرغم من التوسع الكبیر في تبني التقنیات الرقمیة وتطبیقات الذكاء الاصطناعي في قطاع الرعایة الصحیة  

الحدیثة أن ھذا التحول لا ینعكس دائمًا بصورة متكافئة على تحسین جودة    الدراسات  تبیِِّنخلال السنوات الأخیرة،  

أدوات رقمیة   وإداري    عمليدون دمجھا في إطار    متفرقةالخدمات الصحیة، خاصة عندما یقتصر على تطبیق 

) وجود فجوة بحثیة تتعلق بتوظیف الابتكار الرقمي في تحسین الأداء التشغیلي 2025فقد بیّن الوھیبي (  ؛متكامل

والإداري لقطاع التأمین الصحي في المملكة العربیة السعودیة، موضحًا أن معظم الدراسات ركزت على السیاقات  

على أدوات رقمیة محددة، دون تحلیل الأثر المشترك للتحول الرقمي، وإدارة صحة السكان، والخدمات   السریریة أو

إلى أن الأدلة التجریبیة المتاحة لا تزال تتركز   ت دراستھ  كما أشار؛  المنزلیة، ومستوى النضج الرقمي المؤسسي

في سیاقات دولیة تختلف في أطرھا التنظیمیة والاقتصادیة عن السیاق السعودي، إضافة إلى ندرة الدراسات التي 

ویكتسب    ،توظف مناھج تحلیل متقدمة قادرة على ربط الابتكار الرقمي بكفاءة الأداء وجودة الخدمات بصورة سببیة

السعودیة   رؤیة  الجاریة ضمن  الصحیة  الإصلاحات  ظل  في  خاصة  أھمیة  البحثي  القصور  والتي 2030ھذا   ،

 .الرعایة الصحیة وتعظیم دور التحول الرقمي فیھا تستھدف إعادة ھیكلة منظومة
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أخرى حدیثة  سعودیة  دراسات  أظھرتھ  ما  مع  الإشكالیة  ھذه  النضج     وتتقاطع  مستویات  في  تفاوت  عن  كشفت 

فجوة بین توفر الحلول الرقمیة الصحیة ومستوى توظیفھا الفعلي في تحسین جودة الخدمات عن وجود  الرقمي، و

الصحي القرار  ودعم  وآخرون،   ;Al-Kahtani et al., 2022(  الصحیة  أن   )،2025محسن  إلى  ذلك  ویشیر 

والتحلیلات  الذكاء الاصطناعي  دمج  في كیفیة  ذاتھ، بل  الرقمیة بحد  التقنیات  تبني  في  یتمثل  الرئیس لا  التحدي 

 .المتقدمة ضمن منظومة الرعایة الصحیة لتحقیق قیمة صحیة مستدامة

وبناءً على ما سبق، تتمحور مشكلة ھذه الدراسة في الحاجة إلى تحلیل الأدلة التطبیقیة الحدیثة في السیاق السعودي 

لفھم مدى إسھام التحول الرقمي وتوظیف الذكاء الاصطناعي في تحسین جودة الخدمات الصحیة، والكشف عن  

 .في المرحلة الراھنة الفجوات التنظیمیة والتحلیلیة التي تحد من تعظیم ھذا الأثر

 أسئلة الدراسة 

 :تنطلق ھذه الدراسة من التساؤل الرئیس الآتي

ما مدى إسھام التحول الرقمي وتوظیف الذكاء الاصطناعي في تحسین جودة الخدمات الصحیة في المملكة العربیة 

 السعودیة في ضوء الأدلة التطبیقیة المتاحة؟ 

 :ویتفرع عن ھذا التساؤل الرئیس مجموعة من الأسئلة الفرعیة التي تسعى الدراسة إلى الإجابة عنھا

ما ملامح التحول الرقمي في قطاع الرعایة الصحیة بالمملكة العربیة السعودیة كما عكستھا الدراسات  .1

 التطبیقیة المنشورة؟

إلى أي مدى أسھم توظیف الذكاء الاصطناعي والتحلیلات المتقدمة في تحسین جودة الخدمات الصحیة  .2

 من حیث الدقة، والكفاءة، وسرعة الاستجابة، ودعم القرار الصحي؟

ما طبیعة العلاقة بین مستوى النضج الرقمي للمؤسسات الصحیة ومستوى الاستفادة الفعلیة من تطبیقات   .3

 الذكاء الاصطناعي في تحسین جودة الخدمات الصحیة؟ 

ما أبرز الفجوات التي كشفتھا الدراسات السعودیة بین توفر الحلول الرقمیة الصحیة ومستوى استخدامھا  .4

 العملي من قبل مقدمي الخدمة والمستفیدین؟

ما التحدیات التنظیمیة والتقنیة والبشریة التي تحد من تعظیم أثر التحول الرقمي والذكاء الاصطناعي على   .5

 جودة الخدمات الصحیة في السیاق السعودي؟ 
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كیف یمكن توظیف نتائج الدراسات التطبیقیة السعودیة في دعم تطویر سیاسات صحیة رقمیة أكثر فاعلیة   .6

 ؟2030واستدامة في ضوء مستھدفات رؤیة السعودیة 

 أھداف الدراسة 

تھدف ھذه الدراسة إلى تقدیم تحلیل علمي متكامل لدور التحول الرقمي وتوظیف الذكاء الاصطناعي في تحسین 

 :جودة الخدمات الصحیة في المملكة العربیة السعودیة، وذلك من خلال تحقیق الأھداف الآتیة

التطبیقیة  .1 الدراسات  تعكسھ  كما  السعودي  الصحیة  الرعایة  قطاع  في  الرقمي  التحول  واقع  تحلیل 

 .والمؤشرات الحدیثة، مع إبراز اتجاھاتھ ومستویات نضجھ التنظیمي والتقني

تقویم إسھام الذكاء الاصطناعي والتحلیلات المتقدمة في تحسین جودة الخدمات الصحیة، ولا سیما في  .2

 .مجالات دقة التشخیص، وكفاءة الأداء، وسرعة الاستجابة، ودعم اتخاذ القرار الصحي

الفعلي لتطبیقات   .3 استكشاف العلاقة بین مستوى النضج الرقمي للمؤسسات الصحیة ومستوى التوظیف 

 .الذكاء الاصطناعي، وتحلیل أثر ذلك على جودة الخدمات الصحیة في السیاق السعودي

تحدید الفجوات القائمة بین توفر الحلول الرقمیة الصحیة وانتشارھا من جھة، ومستوى استخدامھا العملي  .4

 .الفعلي من قبل مقدمي الخدمة والمستفیدین من جھة أخرى، مع تفسیر أسباب ھذا التفاوت

والذكاء  .5 الرقمي  التحول  أثر  تعظیم  تعوق  التي  والبشریة  والتقنیة  التنظیمیة  التحدیات  أبرز  تحلیل 

الاصطناعي، وتقدیم إطار تحلیلي داعم لصانعي القرار یسھم في تطویر سیاسات ومبادرات صحیة رقمیة 

 .2030أكثر فاعلیة واستدامة، بما یتوافق مع مستھدفات رؤیة السعودیة 

 منھجیة الدراسة 

التحلیلي  مداعتُ  الوصفي  الرسمیة    عند  المنھج  والتقاریر  التطبیقیة  الدراسات  والعالمیة  تحلیل  الصلة  المحلیة  ذات 

ا الذكاء  وتوظیف  الرقمي  الصحیة بالتحول  الرعایة  قطاع  في  البیاناتو  ؛لاصطناعي  أخذ  من    من   تم  مجموعة 

و وطنیة،  الدراسات  رسمیة  تقاریر  جانب  إلى  محكمة،  مجلات  في  المنشورة  العلمیة  جھات  الأبحاث  وتقاریر 

جرى اختیارھا بناءً على ارتباطھا المباشر بموضوع الدراسة، وتركیزھا على الأبعاد التطبیقیة متخصصة عالمیة  

مد أسلوب التحلیل المقارن والتفسیري لمخرجات ھذه الدراسات،  واعتُ ؛    للتحول الرقمي وجودة الخدمات الصحیة

بھدف استخلاص الاتجاھات العامة، وتحدید أوجھ الاتفاق والاختلاف، وتحلیل الفجوات القائمة في توظیف الذكاء  
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كما جرى ربط نتائج التحلیل بالإطار النظري ،  الاصطناعي والتحلیلات المتقدمة في تحسین جودة الخدمات الصحیة

 .للتحول الرقمي والرعایة الصحیة الذكیة، بما یسھم في تقدیم قراءة تحلیلیة متكاملة تخدم أھداف الدراسة وأسئلتھا

 نظرة تحلیلیة لواقع التحول الرقمي في القطاع الصحي السعودي   الفصل الثاني

 جاھزیة التحول الرقمي في الرعایة الصحیة السعودیة  1

أن جاھزیة التحول الرقمي في قطاع الرعایة الصحیة ارتكزت بدرجة   علىنتائج الدراسات التطبیقیة السعودیة    تدل

 فقد أظھرت دراسة القحطاني وآخرین  ،المتقدمة  الوظیفیةأساسیة على الأبعاد التنظیمیة والمؤسسیة أكثر من الأبعاد  

(Al-Kahtani et al., 2022)   الرقمي التحول  أبعاد  بین  أعلى متوسط  العاملة سجل  الحوكمة والقوى  بعُد  أن 

الأدنى المرتبة  في  التنبؤیة  التحلیلات  بعُد  جاء  في حین  السعودیة    ،المقاسة،  الصحیة  المؤسسات  أن  ذلك  ویعني 

ركزت في المراحل الأولى للتحول الرقمي على بناء الأطر التنظیمیة، وتطویر السیاسات، وتھیئة الموارد البشریة،  

 .الذكیة محدوداً نسبیًا النظمرھا متطلبات أساسیة للانتقال الرقمي، بینما ظل الاستثمار في باعتبا

، التي )2023(  ویتسق ھذا الاستنتاج مع مؤشرات النضج الرقمي الصحي الصادرة عن منظمة الصحة العالمیة

في القیادة والحوكمة الرقمیة الصحیة، بما  (Phase 5) صنفّت المملكة العربیة السعودیة ضمن المرحلة الخامسة

المؤسسات  المتقدم داخل  التحلیلي  یقابلھ تفاوت في مستویات الاستخدام  یعكس نضجًا مؤسسیًا وسیاساتیًا مرتفعًا 

 .الصحیة

،  (Alwehaibi et al., 2025) وآخرین ویتضح ھذا النمط المؤسسي عند مقارنة نتائج القحطاني بنتائج الوھیبي

التي بینت أن الفروق في الكفاءة التشغیلیة بین مؤسسات التأمین الصحي تعود بدرجة أكبر إلى اختلاف مستویات  

أن الجاھزیة التنظیمیة    على ذلك    ویدل  ،النضج الرقمي وتبني التحلیلات الذكیة، ولیس إلى مستوى الالتزام التنظیمي

وحدھا، رغم أھمیتھا، لا تتُرجم تلقائیًا إلى أداء صحي أكثر كفاءة ما لم تدُعَم بتوظیف فعلي للبیانات والتحلیلات  

 .المتقدمة

) ھذا الاستنتاج، حیث أظھرت أن المبادرات الوطنیة في مجال الصحة الرقمیة  2025كما تعزز نتائج دراسة زھرة (

والذكاء الاصطناعي أسھمت في توسیع نطاق الخدمات الصحیة الرقمیة وتحسین الوصول إلیھا، إلا أنھا لم تعكس  

ویعني ذلك    ؛رار الصحي الیومي داخل المؤسساتبالضرورة تعمیمًا متجانسًا لتوظیف الذكاء الاصطناعي في الق

أن الجاھزیة الرقمیة على المستوى الوطني لا تعكس دائمًا مستوى النضج التطبیقي على مستوى المؤسسة الصحیة  

 .الفردیة
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النتائج  قراءة  ب لھذه  على  تحلیلیة  مرحلة یستدل  تمثل  السعودیة  الصحیة  الرعایة  في  الرقمي  التحول  جاھزیة  أن 

 تأسیسیة ناجحة من حیث البناء المؤسسي والتنظیمي، وھو ما یتسق مع تصنیف المملكة ضمن المرحلة الخامسة

(Phase 5)   في مؤشرات النضج الرقمي الصحي الصادرة عن منظمة الصحة العالمیة(GDHM, 2023)غیر   ؛

أن ھذه الجاھزیة ما تزال مرحلة انتقالیة من حیث توظیف الذكاء التحلیلي المتقدم، إذ لا ینعكس النضج السیاساتي 

 .والتنظیمي بالضرورة في استخدام واسع وممنھج للذكاء الاصطناعي داخل القرار الصحي الیومي

ویترتب على ذلك أن أثر التحول الرقمي على جودة الخدمات الصحیة یظل متفاوتاً بین المؤسسات الصحیة، تبعًا  

لمدى انتقالھا من الجاھزیة التنظیمیة إلى الاستخدام الذكي الفعلي للتقنیات الرقمیة، وھو ما یفسر جزئیًا التباین الذي 

 .عنھ الدراسات السعودیة في مستویات الاستفادة من التحول الرقمي تحدثت

الرعایة  لتحقیق  لكنھ غیر كافٍ  السعودي شرطًا ضروریًا  السیاق  الرقمي في  التحول  وبناءً علیھ، تمثل جاھزیة 

تلقائیًا تحقیق   التحول في مراحلھ الأولى لا یضمن  إذ إن نجاح  الذكاء الاصطناعي،  القائمة على  الصحیة الذكیة 

بالانتقا المسار  ھذا  یسُتكمل  لم  ما  القصوى  الصحیة  والذكاء القیمة  المتقدمة  التحلیلات  توظیف  إلى  المنھجي  ل 

 .الاصطناعي بوصفھا أدوات مركزیة في تحسین جودة الخدمات الصحیة ودعم القرارین السریري والإداري

 المتقدمة على جودة الخدمات الصحیة  والتقنیاتأثر الذكاء الاصطناعي  2

لتحول الرقمي على جودة الخدمات الصحیة  اأثر  أن    یتضح  نتائج الدراسات التطبیقیة السعودیة  على  ةبنظرة مركز

تبني الحلول الرقمیة.  إضافة إلى  یرتبط على نحو مباشر بدرجة توظیف الذكاء الاصطناعي والتحلیلات المتقدمة،  

) وجود تأثیر إیجابي ذي دلالة إحصائیة قویة لأدوات ذكاء الأعمال، ولا 2025فقد بینت دراسة محسن وآخرین (

سیما تحلیل البیانات وتنقیبھا، على جودة الخدمات الصحیة في مستشفى عسیر المركزي، حیث أسھمت ھذه الأدوات  

ویعني ذلك أن القیمة   ؛ لقرار، ورفع كفاءة الاستجابة للحالات الصحیةفي تحسین دقة التشخیص، وتسریع اتخاذ ا

اعمًا للقرار، لا كمجرد وسیلة للتوثیق  المضافة للتحول الرقمي تتحقق عندما تسُتخدم البیانات بوصفھا مدخلاً تحلیلیًا د

 .أو الأرشفة

أن الكفاءة التشغیلیة في  ب،(Alwehaibi et al., 2025) وآخرون    إلیھ الوھیبي  وتتسق ھذه النتیجة مع ما توصل 

قطاع التأمین الصحي ارتبطت إیجابیًا بتبني تقنیات الصحة الإلكترونیة، وإدارة صحة السكان، ومستوى النضج 

ویشیر ذلك إلى أن التحول الرقمي القائم على التحلیل    ؛الرقمي، في حین كان أثر الامتثال التنظیمي أقل مباشرة

الذكي للبیانات یسھم في تحسین الأداء وجودة الخدمات بصورة أكثر وضوحًا من التحول الذي یركز على الامتثال 

 .أو الرقمنة الإجرائیة فقط
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أن توظیف تطبیقات الذكاء الاصطناعي، نتائج دراستھا  ) ھذا الاتجاه التحلیلي، حیث أبرزت  2025تدعم زھرة (  و

مثل المستشفى الافتراضي والمنصات الصحیة الذكیة، أسھم في تحسین الوصول للخدمات الصحیة وتوسیع نطاق  

دراستي غیر أن ھذه النتائج، عند تحلیلھا مقارنة بنتائج   ؛الرعایة، لا سیما في حالات الطوارئ والأزمات الصحیة

أن التحسین في جودة الخدمات یكون أكثر وضوحًا عندما یدُمج الذكاء   على  تدل،  وآخرین  والوھیبي  وآخرین  محسن

 .الاصطناعي في العملیات السریریة والتحلیلیة الداخلیة، ولیس فقط في واجھات تقدیم الخدمة للمستفیدین

المقارنة بین ھذه الدراسات أن الذكاء الاصطناعي یؤدي أدوارًا متفاوتة التأثیر تبعًا لمجال توظیفھ؛ إذ   یتضح منو

التنبؤي، مقارنة باستخدامھ في   القرار الصحي والتحلیل  أكثر عمقًا واستدامة عندما یسُتخدم في دعم  أثره  یكون 

ویعني ذلك أن التحول الرقمي الصحي في السیاق السعودي یحقق مكاسب  ، تحسین الوصول أو تسھیل الخدمة فقط

إلى   الداعمة  التطبیقات  من  ینتقل  عندما  الجودة  تحسین  مستویات  أعلى  یحقق  لكنھ  واضحة،  وتنظیمیة  تشغیلیة 

 . التوظیف التحلیلي العمیق للذكاء الاصطناعي داخل منظومة الرعایة الصحیة

 مؤشرات التحول الرقمي والذكاء الاصطناعي في الرعایة الصحیة بالمملكة العربیة السعودیة 3

عن تجاوز التحول الرقمي في  )  2) ، (1المبینة في الجدولین (  2024تبُرز مؤشرات تحول القطاع الصحي لعام  

المملكة العربیة السعودیة مرحلة التمكین التقني إلى مرحلة التأثیر الفعلي في مخرجات الرعایة الصحیة، فارتفاع 

إلى   المتوقع  العمر  الشاملة    78.8متوسط  الصحیة  التغطیة  إلى جانب بلوغ  أثرًا تراكمیًا  97.4عامًا،  %، یعكس 

  و   ؛ة، ولا سیما في مجالات الوقایة، والوصول العادل للخدمة، وكفاءة الاستجابةلتحسین جودة الخدمات الصحی

 .ارتباطھا المباشر بالبنیة الرقمیة التي أنُشئت خلال السنوات الأخیرة

ملیون وصفة طبیة   142ملیون مستخدم، وصرف    31ویعُد وصول عدد مستخدمي تطبیق «صحتي» إلى أكثر من  

الرقمي    15إلكترونیة، وتقدیم   التحول  أن  بعُد، مؤشرًا على  استشارة طبیة عن  على مستویي    بات مطبقًا ملیون 

وتدل ھذه الأرقام على انتقال الخدمات الصحیة من النمط التقلیدي إلى نمط ؛  الممارسة الصحیة الیومیةوالسیاسات،  

رقمي واسع النطاق، ما یدعم ما توصلت إلیھ الدراسات التطبیقیة السعودیة من أن الرقمنة أسھمت في تحسین كفاءة  

 .العملیات وتقلیل الأخطاء الطبیة وتعزیز استمراریة الرعایة

لاصطناعي والتحلیلات ھذه المؤشرات، عند مقارنتھا بنتائج الدراسات التي حللت توظیف الذكاء ا  تدلفي المقابل،  

فجوة نوعیة بین حجم الرقمنة ومستوى الاستخدام الذكي للبیانات، فبینما تعكس الأرقام توسعًا   لىوجود  المتقدمة، ع

كبیرًا في الخدمات الرقمیة، لا تظُھر المؤشرات نفسھا حجم توظیف التحلیلات التنبؤیة أو الذكاء الاصطناعي في 

إلیھ الدراسات    ؛دعم القرار السریري أو تحسین الكفاءة الاستباقیة للرعایة الصحیة ویؤكد ھذا التباین ما أشارت 
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السعودیة الحدیثة من أن التحول الرقمي، رغم نضجھ التشغیلي، لا یزال بحاجة إلى تعمیق البعد التحلیلي الذكي 

 .لتحقیق أقصى قیمة صحیة ممكنة 

تمثل قاعدة صلبة لتفعیل الرعایة الصحیة الذكیة    2024وعلیھ، یمكن القول إن منجزات تحول القطاع الصحي لعام  

القائمة على الذكاء الاصطناعي، لكنھا في الوقت ذاتھ تبُرز التحدي المركزي الذي تواجھھ المرحلة المقبلة، والمتمثل  

لیلي عمیق یربط البیانات الرقمیة بتحسین نوعي ومستدام في  في الانتقال من رقمنة واسعة النطاق إلى توظیف تح

   .جودة الخدمات الصحیة

 مؤشرات التحول الرقمي والذكاء الاصطناعي في الرعایة الصحیة بالمملكة العربیة السعودیة 1جدول   

 المصدر  القیمة المؤشر

من المناطق   %96.4 نسبة تغطیة خدمات الرعایة الصحیة
 والتجمعات السكانیة

 – 2030برنامج تحقیق رؤیة السعودیة 
 2024التقریر السنوي 

ملایین  10أكثر من  «عدد مستخدمي تطبیق «صحتي
 مستخدم نشط 

وزارة الصحة السعودیة، التقریر 
 2023السنوي 

عدد الاستشارات الصحیة الافتراضیة 
 عبر المنصات الوطنیة

ملایین  3أكثر من 
 استشارة فوریة

 2023وزارة الصحة السعودیة، 

تأسیس وتشغیل المستشفى الافتراضي  
 ««صحة

أكبر مستشفى افتراضي  
 عالمیًا

برنامج تحول القطاع الصحي، رؤیة 
 2030السعودیة 

عدد المستشفیات المرتبطة بالمستشفى 
 الافتراضي 

 2024وزارة الصحة السعودیة،  مستشفى  170أكثر من 

الطاقة الاستیعابیة السنویة للمستشفى 
 الافتراضي 

ألف مریض  480نحو 
 سنویًا 

التقریر السنوي لرؤیة السعودیة 
2030 ،2024 

، (WHO) منظمة الصحة العالمیة سنة 78.8 متوسط العمر المتوقع في المملكة
2023 

في  G20 ترتیب المملكة ضمن دول
 متوسط العمر المتوقع 

 WHO & Vision 2030 Report 11المرتبة 

 

 2024أبرز مؤشرات ومنجزات تحول القطاع الصحي في المملكة العربیة السعودیة لعام  2جدول 

 الدلالة التحلیلیة 2024القیمة المحققة في  المؤشر

 تحسن النتائج الصحیة وجودة الرعایة الوقائیة  عامًا 78.8 متوسط العمر المتوقع 

 (%99.5) 2030اقتراب من مستھدف رؤیة  %97.4 التغطیة الصحیة الشاملة 

 تكامل السیاسات الصحیة والوقائیة %57انخفاض بنسبة  وفیات الحوادث المروریة

نضج التحول الرقمي وانتشار الخدمات  ملیون مستخدم 31أكثر من  «مستخدمو تطبیق «صحتي
 الصحیة الرقمیة 
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رقمنة العملیات السریریة وتقلیل الأخطاء  ملیون وصفة 142 الوصفات الطبیة الإلكترونیة 
 الطبیة

 توسع الرعایة الافتراضیة وتحسین الوصول  ملیون استشارة  15 الاستشارات الطبیة عن بعُد

 فعالیة برامج الوقایة والتحصین  %87.5انخفاض بنسبة  معدل الأمراض المعدیة

المنشآت الصحیة المعتمدة  
 (سباھي) 

 تعزیز جودة الخدمات والحوكمة الصحیة  منشأة  1100أكثر من 

 تحسین سرعة الاستجابة للحالات الحرجة  مھمة 1750أكثر من  مھام الإسعاف الجوي

 مشاركة مجتمعیة داعمة للنظام الصحي  ألف متطوع  230أكثر من  المتطوعون الصحیون 

سرعة الوصول للرعایة  
 الطارئة 

 تحسن كفاءة تقدیم الخدمة ساعات 4خلال  83.1%

الاستثمار الأجنبي في  
 القطاع الصحي 

 جاذبیة القطاع الصحي والتحول المؤسسي ملیار ریال  20أكثر من 

رؤیة السعودیة  -م2024التقریر السنوي لبرنامج تحول القطاع الصحي لعام المصدر: 

2030 www.vision2030.gov.sa . 

 ) 2024 - 2023(بین عامي مقارنة مؤشرات تحول القطاع الصحي  4

بین برنامج تحول القطاع الصحي  في تقریر   في الجدول ( ) كما وردت    القطاع الصحي  مؤشرات  تطور  بملاحظة

السابقة، حیث اتجھ   عن الأعوامنتوصل إلى وجود انتقال نوعي في طبیعة التحول مقارنة )؛ 2024-2023عامي (

للمنظومة  الشاملة  الرقمنة  المؤسسیة، وتكریس  الاستدامة  الاستجابة، وتعزیز  الجھود نحو تحسین سرعة  تركیز 

% في تقدیم الرعایة الطارئة خلال أربع ساعات مؤشرًا على تحسن كفاءة التشغیل 83.1ویعُد تحقیق نسبة    ،الصحیة

 .وسرعة الوصول للخدمة، بما یعكس نضج البنیة الرقمیة الداعمة لتنسیق الخدمات الإسعافیة والطبیة

كما یبُرز التقریر بعُداً مؤسسیًا جدیداً للتحول الصحي یتمثل في البدء الفعلي لنقل الأصول والموارد البشریة في  

بعض المناطق إلى شركة الصحة القابضة، وھو ما یشیر إلى انتقال التحول الرقمي من مرحلة الدعم التقني إلى  

یعزز بما  والتمویل،  الحوكمة  نماذج  ھیكلة  إعادة  المتوسط   مرحلة  المدى  على  الصحي  للنظام  المالیة  الاستدامة 

والطویل. ویعُد ھذا التحول المؤسسي عاملاً مكملاً للرقمنة، إذ یھیئ البیئة التنظیمیة اللازمة لتعظیم الاستفادة من  

 .البیانات الصحیة والتقنیات الذكیة 

، ولا سیما من خلال إطلاق منصات مركزیة لربط  2024وفي السیاق ذاتھ، تعكس الرقمنة الشاملة التي شھدھا عام  

السجلات الطبیة بین القطاعین العام والخاص، تطورًا یتجاوز ما تحقق في الأعوام السابقة، حیث انتقلت المنظومة 

عد ھذا التكامل شرطًا أساسیًا لتفعیل التحلیلات المتقدمة الصحیة من رقمنة مجزأة إلى تكامل رقمي أوسع نطاقًا. ویُ 

http://www.vision2030.gov.sa/
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والذكاء الاصطناعي في دعم القرار الصحي وتحسین جودة الخدمات، وھو ما ینسجم مع الاتجاھات التي رصدتھا 

 .الدراسات التطبیقیة السعودیة محل التحلیل

 ) 2024 - 2023مقارنة مؤشرات تحول القطاع الصحي بین عامي ( 3جدول 

 مقدار التغیر ودلالاتھ 2024 المحقق  2023 المحقق  المؤشر

متوسط العمر 
 المتوقع

77.6  ً ً  78.8 عاما سنة بفضل تحسین الرعایة   1.2زیادة بمقدار  عاما
 .الوقائیة

نسبة التغطیة  
 الصحیة 

توسع في تقدیم الخدمات للمناطق الطرفیة   97.4% 96.4%
 .والنائیة

نسبة الرضا عن  
 الخدمات

تحسن ملموس في تجربة المریض وجودة  83.38% 80.89%
 .الخدمة

مستخدمي تطبیق  
 ""صحتي

 .نمو في التحول الرقمي للخدمات الصحیة ملیون 31 ملیون 27

معدل وفیات  
 الحوادث 

انخفاض بنسبة  
50% 

انخفاض بنسبة  
57% 

مقارنة بسنة الأساس، مع استمرار تحسن 
 .السلامة المروریة

التجمعات الصحیة 
 المفعلة

20  ً ً  +20 تجمعا تم اكتمال المرحلة الأولى من التحول  تجمعا
 .المؤسسي لبعضھا

الوصفات 
 الإلكترونیة

قفزة كبیرة في أتمتة صرف الأدویة وتقلیل   ملیون 142 ملیون 80~
 .الأخطاء الطبیة

" والطب 937زیادة الاعتماد على "مركز  ملیون 15 ملیون 10~ الاستشارات عن بعُد
 .الاتصالي

رؤیة السعودیة  -م2024التقریر السنوي لبرنامج تحول القطاع الصحي لعام المصدر: 

2030 www.vision2030.gov.sa . 

http://www.vision2030.gov.sa/
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 ) 2024 - 2023( عامي بین الصحي القطاع  تحول مؤشرات مقارنة 1الشكل 

 2024وبتحلیل مؤشرات استخدام الذكاء الاصطناعي في التشخیص الطبي ضمن تقریر تحول القطاع الصحي لعام  

الجدول في  مبین  ھو  للذكاء    3كما  التطبیقي  التوظیف  مرحلة  إلى  التجریب  مرحلة  من  فعلي  انتقال  وجود  یتبین 

ألف فحص باستخدام تقنیات الذكاء الاصطناعي   23الاصطناعي في دعم القرار السریري، إذ یشیر تحلیل أكثر من  

مجالات الأشعة    إلى توسع ملموس في دمج الخوارزمیات الذكیة ضمن العملیات التشخیصیة الیومیة، لا سیما في

أكثر من   نتائج تحلیل  المبكر، ویعزز ذلك ما أظھرتھ  ألف فحص أشعة سینیة، أسفرت عن    21الطبیة والكشف 

یر اعتیادیة، ما یدل على قدرة الذكاء الاصطناعي على تحسین دقة التشخیص حالة غ  470اكتشاف ما یزید على  

 .والكشف عن الحالات التي قد لا تلاُحظ بالاعتماد على التقییم البشري وحده

وتكتسب ھذه المؤشرات أھمیة إضافیة عند النظر إلى استخدامھا في فحوصات الماموغرام، حیث أجُري أكثر من  

فحص مدعوم بالذكاء الاصطناعي للكشف المبكر عن الحالات غیر النمطیة، وھو ما یعكس توظیفًا مباشرًا   1300

لتأخر في التشخیص، كما یبرز علاج الحالة  للذكاء الاصطناعي في تحسین نتائج الصحة الوقائیة وتقلیل مخاطر ا

الثالثة عالمیًا لمرض كیمورا باستخدام تقنیات الذكاء الاصطناعي بوصفھ مؤشرًا نوعیًا على قدرة المنظومة الصحیة  

 السعودیة على توظیف الذكاء الاصطناعي في التعامل مع الحالات النادرة والمعقدة. 

77.6

96.40%

80.89%

27

50%

20

80

78.8

97.40%

83.38%

31

57%

20

142

ع  ق و ت م ل ا ر  م ع ل ا ط  س و ت م(م ا )ع

ة ی ح ص ل ا ة  ی ط غ ت ل ا ة  ب س ن

ت ا م د خ ل ا ن  ع ا  ض ر ل ا ة  ب س ن

ق  ی ب ط ت ي  م د خ ت س ي"م ت ح (ص ن"  و ی ل )م

ث د ا و ح ل ا ت  ا ی ف و ل  د ع م ض  ا ف خ ن ا

ة  ل ع ف م ل ا ة  ی ح ص ل ا ت  ا ع م ج ت ل ع(ا م ج )ت

ة  ی ن و ر ت ك ل لإ ا ت  ا ف ص و ل ن(ا و ی ل )م

2024-2023مقارنة المؤشرات الصحیة بین عامي 
2023المحقق في 2024المحقق في
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 مؤشرات استخدام الذكاء الاصطناعي في التشخیص الطبي ضمن تحول القطاع الصحي  4جدول 

 ناتج الذكاء الاصطناعي حجم الاستخدام مجال الاستخدام

تحلیل حالات نادرة (مرض 

 كیمورا) 

حالة علاجیة عالمیة (الثالثة  

 عالمیًا)

دعم تشخیصي قائم على الذكاء  

 الاصطناعي

فحوصات مدعومة بالذكاء 

 الاصطناعي

 تحلیل آلي للصور الطبیة  ألف فحص  23أكثر من 

-X) فحوصات الأشعة السینیة

ray) 

 + حالة غیر اعتیادیة470الكشف عن  ألف فحص  21أكثر من 

 الكشف المبكر عن حالات غیر نمطیة فحص 1300أكثر من  فحوصات الماموغرام 

 . 2030رؤیة السعودیة  –لتحول القطاع الصحي  (2024) التقریر السنوي :المصدر

 لنضج الرقمي الصحي المرتبطة بالذكاء الاصطناعي في المملكة العربیة السعودیة وفقمؤشرات ا   5

GDHM (2023) 

 GDHMمؤشرات النضج الرقمي الصحي الصادرة عن منظمة الصحة العالمیة ضمن إطار   4یبین الجدول 

في جمیع المحاور الرئیسة  (Phase 5) أن المملكة العربیة السعودیة بلغت أعلى مرحلة نضج رقمي،  (2023)

ویعني ذلك أن البیئة المؤسسیة والتنظیمیة والتقنیة  ،ذات الصلة بالصحة الرقمیة والحوكمة والذكاء الاصطناعي

ما یوفّر أساسًا متقدمًا  ماللازمة لتوظیف الذكاء الاصطناعي في الرعایة الصحیة متوافرة على المستوى الوطني، 

 .للانتقال نحو الرعایة الصحیة الذكیة القائمة على البیانات والتحلیلات المتقدمة، ولیس مجرد رقمنة للخدمات

الإحصاءات الوطنیة التي تعكس توسع الاستخدام الفعلي للخدمات جزء كبیر من وتنسجم ھذه المؤشرات مع 

ملیون مستخدم، وسُجّلت أكثر من   31الصحیة الرقمیة، حیث تجاوز عدد مستخدمي التطبیقات الصحیة الرقمیة 

% من المستشفیات  80، فضلاً عن تغطیة ما یزید على 2024ملیون استشارة صحیة افتراضیة خلال عام  51

أن البنیة التحتیة الرقمیة في المملكة لم تعد  علىھذه المؤشرات مجتمعة  تدلصحیة الإلكترونیة. وبالسجلات ال

 .عائقًا أمام تطبیقات الذكاء الاصطناعي، بل أصبحت عنصر تمكین رئیسًا لھا
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 مؤشرات النضج الرقمي الصحي المرتبطة بالذكاء الاصطناعي في المملكة العربیة السعودیة وفق 5جدول 
GDHM (2023) 

رقم المؤشر  
 في التقریر

حالة   المؤشر
 السعودیة

مرحلة  
 النضج 

 الدلالة التحلیلیة 

محقق   القیادة والحوكمة الرقمیة الصحیة  1
 بالكامل

Phase 5   حوكمة مؤسسیة داعمة
 لتبني الذكاء الاصطناعي

وجود جھة وطنیة مخصصة  1.1
 للصحة الرقمیة 

 قیادة مركزیة وتنظیم موحد Phase 5 نعم 

آلیات تنسیق منتظمة بین  1.2
 القطاعات ذات العلاقة 

 تكامل سیاساتي وتنفیذي  Phase 5 نعم 

2a  إدماج الصحة في سیاسات
 التحول الرقمي وحوكمة البیانات 

محقق  
 بالكامل

Phase 5   إدارة فوائد ومخاطر الذكاء
 الاصطناعي صحیًا

2a.1   تضمین الأثر الصحي في
 سیاسات البیانات الوطنیة 

حمایة الخصوصیة والعدالة   Phase 5 نعم 
 الصحیة 

2a.2  وجود استراتیجیات متعددة
 القطاعات مُنفذة 

جاھزیة تنظیمیة لتوسیع   Phase 5 نعم 
 AI تطبیقات

قابلیة عالیة لتطبیق الذكاء  Phase 5 محقق  الجاھزیة لتبني التقنیات الناشئة  3
 الاصطناعي

أطر وطنیة لتبني الذكاء   3.1
 الاصطناعي في الصحة 

 تمكین الابتكار الصحي  Phase 5 نعم 

تنظیم استخدام التقنیات الذكیة في  3.2
 الرعایة الصحیة 

 ضبط المخاطر الخوارزمیة  Phase 5 متقدم 

 تكامل البیانات الصحیة Phase 5 محقق  المعاییر وقابلیة التشغیل البیني  4
معاییر وطنیة لتبادل السجلات  4.1

 الصحیة 
تغذیة خوارزمیات الذكاء   Phase 5 نعم 

 الاصطناعي
ربط الأنظمة الصحیة العامة  4.2

 والخاصة 
تحلیل شامل للبیانات   Phase 5 نعم 

 الصحیة 
الخدمات والتطبیقات الرقمیة   5

 الصحیة 
تحویل الجاھزیة إلى خدمات  Phase 5 محقق 

 فعلیة
انتشار الخدمات الصحیة الرقمیة  5.1

 للمستفیدین 
 قاعدة بیانات تشغیلیة واسعة  Phase 5 مرتفع 

استخدام التقنیات الذكیة في  5.2
 الخدمات السریریة 

–جزئي
 متقدم 

Phase 5  فجوة بین الجاھزیة
 والتطبیق المتقدم

 GDHM (2023)منظمة الصحة العالمیة تقریر النضج الرقمي الصحي المصدر 

 وآخرین  الوھیبيك  لتطویر في ھذا التحولمزید من ال  حاجةومن جھة أخرى ھنالك بعض الدراسات التي ترى  

(Alwehaibi et al., 2025) ،    القحطاني وآخرین و (Al-Kahtani et al., 2022)  أعلى  ، فبرغم الوصول

في مجالات القیادة والحوكمة الرقمیة، وتكامل السیاسات، والمعاییر وقابلیة التشغیل )  Phase 5(مستویات النضج  

تھيءالبیني،   الصحیةاعتماد  لنجاح    التي  الاصطناعي  الذكاء  إتطبیقات  لا  لا  ،  ھذا  تحقق  أن  بالضرورة  یعني 
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والاستخدام   الصحیة،   الكامل  المؤسسات  داخل  الیومیة  الممارسة  مستوى  على  الذكاء  و  المتقدم  استخدام  أن 

الاصطناعي في القرار السریري والتحلیلات التنبؤیة لا یزال في مرحلة “التوسع الجزئي”، كما ھو موضح في 

ویعكس ذلك فجوة بین الجاھزیة المؤسسیة    ،المتعلق باستخدام التقنیات الذكیة في الخدمات السریریة (5.2)مؤشر  

 .العلیا وبین النضج التطبیقي الفعلي داخل المؤسسات الصحیة

 

 حول التحول الرقمي والذكاء الاصطناعي في الخدمات الصحیة تمثیل انفوغرافیك  2الشكل 



 

19 
 

  – 2024وزارة الصحة السعودیة،  بیانات  ؛  2024التقریر السنوي   – 2030برنامج تحقیق رؤیة السعودیة  : المصادر
منظمة  ؛  2024،  2030التقریر السنوي لرؤیة السعودیة -2030برنامج تحول القطاع الصحي، رؤیة السعودیة ؛  2023

 2023-  WHO & Vision 2030 Report، (WHO)الصحة العالمیة 
 

 الفجوات والتباینات في نتائج الدراسات التطبیقیة السعودیة 6

غیاب   في  تكمن  لا  الصحي  الرقمي  التحول  في  الرئیسة  الفجوة  أن  السعودیة  التطبیقیة  الدراسات  نتائج  تظُھر 

الفعلي   المؤسسیة ومستوى الاستخدام  الجاھزیة  التفاوت بین مستوى  الرقمیة، بل في  البنیة  المبادرات أو ضعف 

أن مؤشرات الحوكمة والقوى  (Al-Kahtani et al., 2022) فقد بینت دراسة القحطاني  ؛والذكي للتقنیات الرقمیة

العاملة سجلت أعلى مستویات النضج الرقمي، في حین جاءت التحلیلات التنبؤیة في المرتبة الأدنى بین الأبعاد  

تنتقل   ؛المقاسة لم  لكنھا  الإداریة،  والبنیة  التنظیمیة  الأطر  في  أولاً  استثمرت  الصحیة  المؤسسات  أن  ذلك  ویعني 

سھا إلى توظیف الذكاء التحلیلي في دعم القرار الصحي، وھو ما یحد من الأثر النوعي للتحول الرقمي  بالوتیرة نف 

 .على جودة الخدمات

)، التي 2025وتتضح ھذه الفجوة بصورة أكثر مباشرة عند مقارنة نتائج القحطاني بنتائج دراسة محسن وآخرین (

أثبتت إحصائیًا أن أدوات التحلیل المتقدم، ولا سیما تنقیب البیانات وتحلیلھا، كان لھا تأثیر مباشر وقوي على جودة 

ویشیر ھذا التباین بین الدراستین إلى أن غیاب التحلیلات المتقدمة في بعض المؤسسات لا یعكس    ؛الخدمات الصحیة

 .ضعفًا تقنیًا بقدر ما یعكس قصورًا في توجیھ التحول الرقمي نحو المجالات ذات القیمة الصحیة الأعلى

) عن فجوة من نوع مختلف، تتعلق بسلوك المستخدم النھائي، حیث أظھرت  2022كما تكشف دراسة صالح مؤمنة ( 

النتائج أن استخدام التطبیقات الصحیة من قبل المستفیدین ظل محدوداً، رغم الانتشار الواسع لھذه التطبیقات والدعم  

ویعني ذلك أن التحول الرقمي، في صورتھ الحالیة، لم ینجح بعد في إحداث تحول سلوكي مستدام   ؛المؤسسي لھا

لدى المرضى، وھو ما یقلل من الأثر المتوقع لھذه التطبیقات على جودة الرعایة الصحیة، ویشیر إلى أن نجاح 

 .سة الصحیة الیومیةالتحول الرقمي لا یقُاس بعدد الحلول المطروحة، بل بمدى اندماجھا في الممار

ھذا الاستنتاج، إذ أظھرت أن الكفاءة التشغیلیة في  (Alwehaibi et al., 2025) وتدعم نتائج دراسة الوھیبي 

قطاع التأمین الصحي ارتبطت بدرجة أعلى بالنضج الرقمي وتوظیف التحلیلات الذكیة مقارنة بالامتثال التنظیمي  

ویعني ذلك أن المؤسسات التي تجاوزت مرحلة الرقمنة الشكلیة إلى الاستثمار في التحلیل الذكي حققت أثرًا    ؛وحده

أوضح في الأداء وجودة الخدمات، في حین ظل الأثر محدوداً في المؤسسات التي اكتفت بتطبیق الأدوات الرقمیة 

 .دون توظیف تحلیلي متقدم
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أن المبادرات الوطنیة الكبرى، مثل المستشفى الافتراضي وتطبیقات الصحة  على  )  2025ھرة (نتائج ز  وتنضوي

الرقمیة، تمثل تقدمًا نوعیًا على مستوى السیاسات، لكنھا لا تعالج تلقائیًا الفجوات المؤسسیة والسلوكیة التي كشفتھا  

ویعني ذلك أن الانتقال من المبادرات الرقمیة إلى الرعایة الصحیة الذكیة یتطلب مواءمة أفضل   ؛الدراسات الأخرى

 .بین السیاسات، والممارسات المؤسسیة، وسلوك مقدمي الخدمة والمستفیدین

القراءة التحلیلیة المباشرة لنتائج الدراسات السعودیة أن الفجوة الأساسیة في التحول الرقمي الصحي    تبیِّنوعلیھ،  

، سواء على مستوى توجیھ التحول نحو الاستخدام الذكي الفعليفجوة في    بقدر ما ھي،  محضة  لیست فجوة تقنیة

وھذه الفجوة تمثل التحدي المركزي الذي    ؛القرار الصحي، أو الممارسة السریریة، أو السلوك الصحي للمستفیدین

 .یفسر التفاوت في أثر التحول الرقمي على جودة الخدمات الصحیة في السیاق السعودي

  

 
 
 
 

 تحلیلي مقارن للدراسات السعودیة حول التحول الرقمي والذكاء الاصطناعي في الخدمات الصحیة  6جدول 

العینة /  المنھج مجال التطبیق  الدراسة 
 البیانات 

النتائج الإحصائیة 
 الرئیسة

 الدلالة التحلیلیة 

 القحطاني
(2022) 

مستشفیات  
(المنطقة 
 الشرقیة) 

وصفي تحلیلي 
 (مستعرض) 

منشآت   10
 صحیة

 الخاص أعلى من العام
(Median: 77 vs 

؛ الحوكمة الأعلى  (71
)؛ التحلیلات  80(

 (70) التنبؤیة الأدنى

جاھزیة تنظیمیة 
مرتفعة مقابل  

ضعف في الذكاء  
 التحلیلي 

 الوھیبي
 وآخرون
(2025) 

التأمین 
 الصحي 

تحلیل بیانات  
 لوحیة

شركات  
 تأمین

(2015–
2024) 

،  PHM الكفاءة ↑ مع
eHealth ،Digital 

Maturity ( دلالة
 (موجبة

الذكاء التحلیلي  
یحسّن الكفاءة  

 التشغیلیة

صالح  
 مؤمنة

(2022) 

تطبیقات  
صحیة 

 (مستخدمین) 

وصفي 
 مسحي

517 
مراجعًا 
 وممارسًا 

% 40استخدام؛  64%
تحسن صحي 

محسوس؛ فروق حسب  
 الجنس والعمر

فجوة بین التوفر 
 والاستخدام الفعلي

 زھرة
(2025) 

سیاسات  
 AI / وطنیة

بیانات   وصفي تحلیلي
 رسمیة

(2030) 

ملیون مستخدم؛  24<
مستشفى افتراضي 

 ألف سنویًا 480یخدم 

الذكاء 
الاصطناعي 

كخیار استراتیجي  
 وطني 

 محسن
(2025) 

مستشفى  
عسیر 

 المركزي

وصفي تحلیلي 
 + انحدار

110 
 موظفین 

β=0.45 ،0.38 ،
 ؛ الأثر المشترك0.42

β=0.62 (p<0.01) 

أثر مباشر وقوي  
لذكاء الأعمال 

 على جودة الخدمة 
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وجود نمط عام متسق یتمثل في العلاقة   (X) یظُھر العرض المقارن لبیانات الدراسات السعودیة في الجدول

الإیجابیة بین تبني التحول الرقمي وتوظیف الأدوات الذكیة من جھة، وتحسن جودة الخدمات الصحیة من جھة  

وتبیّن البیانات أن  ؛أخرى، وإن اختلفت درجات ھذا الأثر باختلاف مستوى النضج الرقمي ومجال التطبیق

الدراسات التي تناولت التحول الرقمي بوصفھ منظومة متكاملة تشمل التحلیل والتكامل والتنبؤ، أظھرت نتائج  

 .أكثر وضوحًا وتأثیرًا مقارنة بالدراسات التي ركزت على التطبیقات أو البنیة الرقمیة فقط

تباین ملحوظ في مستوى النضج الرقمي بین القطاعات الصحیة المختلفة داخل المملكة،   وجودالجدول  یبینكما 

ففي حین ركزت بعض الدراسات على قیاس الجاھزیة أو  ؛وھو تباین انعكس على طبیعة النتائج ومستواھا

الاستخدام، ذھبت دراسات أخرى إلى قیاس الأثر الفعلي على الكفاءة التشغیلیة وجودة الخدمة، الأمر الذي یعكس 

 .انتقالاً تدریجیًا من مرحلة التبني التقني إلى مرحلة التوظیف التحلیلي الذكي

) الإطار التحلیلي للدراسة، والذي یبیّن التدرج من الرقمنة الأساسیة إلى الذكاء التحلیلي، وأثر 1یوضح الشكل (

، استناداً إلى نتائج الدراسات 2030ذلك في تحسین جودة الخدمات الصحیة وتحقیق مستھدفات رؤیة السعودیة 

 .السعودیة محل التحلیل



 

22 
 

 

 للتحول الرقمي والذكاء الاصطناعي في الخدمات الصحیة السعودیة  لمكونات وخطوات مخطط تمثیلي  :3الشكل 

 .المصدر: إعداد الباحث بالاعتماد على نتائج الدراسات محل التحلیل

وفي ضوء ھذا العرض التحلیلي الموجز،یشكل الجدول إطار مرجعي یساعد على فھم السیاق الذي جاءت فیھ 

وعلیھ، یتم في الفقرة التالیة مناقشة النتائج في ضوء   ؛نتائج الدراسات، ویمھّد لمناقشتھا بصورة تفسیریة أعمق

 .الأدبیات الأجنبیة، والسیاسات الصحیة الوطنیة، والواقع التطبیقي للتحول الرقمي في المملكة العربیة السعودیة

 الفصل الثالث  النتائج والتوصیات

  مناقشة النتائجأولا  

دمج   ومدى استخدام و تسعى ھذه الدراسة إلى تحلیل التحول الرقمي في إدارة الخدمات الصحیة والمستشفیات

الذكاء الاصطناعي وأدوات ذكاء الأعمال في تطویر جودة الخدمات الصحیة، وذلك من خلال تحلیل نقدي مقارن 

 . ذات الصلة الدراسات والتقاریرللدراسات التطبیقیة السعودیة، في ضوء 

 التحول الرقمي كإطار حاكم لتحسین جودة الخدمات الصحیة .1
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 ,Konopik & Blunck) ؛Al-Assaf et al., 2024 مثل جنبیةالأ عربیة والدراسات العدید من التوصلت 

أن التحول الرقمي یسھم في تحسین جودة الخدمات الصحیة من خلال رفع كفاءة العملیات، وتحسین إلى  (2023

غیر أن ما یمیز السیاق السعودي، كما أظھرتھ  ،التنسیق بین مقدمي الخدمة، وتعزیز التركیز على المریض

الدراسات التطبیقیة، ھو الانتقال السریع من مرحلة الرقمنة الأساسیة إلى مراحل أكثر تقدمًا تشمل التحلیلات  

 .التنبؤیة والذكاء الاصطناعي

أن جاھزیة المستشفیات للتحول الرقمي لا تزال غیر متوازنة، حیث حققت  إلى ) 2022القحطاني ( بینما یذھب

أن التحول الرقمي في   علىذلك  یدلو، أبعاد الحوكمة والقوى العاملة مستویات أعلى مقارنة بالتحلیلات التنبؤیة

بدایاتھ ركّز على البنیة التنظیمیة أكثر من التمكین التحلیلي المتقدم، وھو ما یتسق مع ما ورد في الأدبیات الأجنبیة  

 .حول التفاوت بین الجاھزیة المؤسسیة والجاھزیة التحلیلیة

، أن أدوات ذكاء (Alwehaibi et al., 2025) وآخرون الوھیبيو) 2025(وآخرون محسن  منھم یرى باحثون و

الأعمال (تحلیل البیانات، مستودعات البیانات، وتنقیب البیانات) تمثل المدخل العملي الأھم لتطبیق الذكاء 

وجود تأثیرات إیجابیة التي أجروھا نتائج الانحدار الإحصائي من ویستدل  ،الاصطناعي في الخدمات الصحیة

 .قویة ودالة إحصائیًا لھذه الأدوات على جودة الخدمات الصحیة، سواء على المستوى السریري أو الإداري

تتحقق   إلى أن القیمة الحقیقیة للتحول الرقمي ذھبتوتتسق ھذه النتائج مع ما توصلت إلیھ الدراسات الأجنبیة التي 

  ؛Limna, 2023) من خلال تحلیلھا وتوظیفھا في دعم القرار والتنبؤ بالمخاطر وتحسین النتائج الصحیة

Natakusumah et al., 2022).  

) أن المبادرات الوطنیة، مثل تطبیق “صحتي” والمستشفى الافتراضي،  2025وفي المقابل، تظُھر دراسة زھرة (

قد أسھمت في تضییق ھذه الفجوة، من خلال دمج الذكاء الاصطناعي وتقدیم خدمات رقمیة شاملة وموثوقة، وھو  

ي المحدود إلى الاستخدام المؤسسي واسع ما یعكس دور السیاسات العامة في تسریع التحول من الاستخدام الفرد

) مفارقة مھمة بین حجم انتشار التطبیقات الصحیة وبین الاستخدام 2022تتضمن دراسة صالح ( ، بینماالنطاق

الفعلي لھا،  حیث بینت أن الانتشار الواسع للتطبیقات الصحیة لا یقابلھ دائمًا مستوى عالٍ من الاستخدام الفعلي أو  

 ئم علیھا. الاعتماد الدا

 التحول الرقمي بین البعد التقني والبعد المؤسسي  .2

 ات عملی  یتضمنأن التحول الرقمي في القطاع الصحي    ، نجدالمرتبطة بالمجال الصحيالحدیثة  الأدبیات    بالعودة إلى

ن النضج الرقمي والثقافة التنظیمیة والاستعداد المؤسسي یرى  ) أ2025الوھیبي (ف  ،بشكلٍ متوازٍ   تقنیةتنظیمیة و

وحده التنظیمي  بالامتثال  مقارنة  الأداء،  كفاءة  في  تأثیرًا  الأكثر  العوامل  من  مع  ؛  كانت  الاستنتاج  ھذا  ویتقاطع 
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، والذي یرى أن الذكاء الاصطناعي والتحول  Konopik & Blunck (2023) النموذج المفاھیمي الذي طرحھ

الرقمي یعیدان تشكیل العلاقات بین الفاعلین في النظام الصحي، ویخلقان نماذج جدیدة للقیمة، تتطلب أطر حوكمة 

 .مرنة وتكاملاً بین الجھات الصحیة المختلفة

تظُھر نتائج ھذه الدراسة، أن التحول الرقمي في القطاع الصحي السعودي یمر بمرحلة نضج غیر متجانسة، تتقدم  

التطبیقي.  الاصطناعي  والذكاء  التحلیلیة  القدرات  تطور  من  أسرع  بوتیرة  والتنظیمیة  المؤسسیة  الأطر  فیھا 

ك  التنظیمیة  والبنیة  المستشفیات  جاھزیة  تناولت  التي  الحوكمة فالدراسات  في  نسبیًا  مرتفعة  مستویات  عن  شفت 

والقوى العاملة والتمكین الرقمي، وھو ما یعكس نجاح السیاسات الصحیة الوطنیة في ترسیخ الأسس المؤسسیة 

غیر أن ھذا التقدم لا یقابلھ تطور مماثل في أبعاد التحلیلات التنبؤیة والذكاء التحلیلي، ما یشیر إلى    ؛للتحول الرقمي

 .ام الصحي لا یزال في مرحلة انتقالیة بین الرقمنة الإداریة والتحول الذكي القائم على البیاناتأن النظ

وعلى مستوى التأمین الصحي، تكشف النتائج عن بعد أكثر نضجًا للتحول الرقمي، حیث یظھر الذكاء الاصطناعي 

وأدوات التحلیل كجزء من منظومة متكاملة تشمل النضج الرقمي المؤسسي، وإدارة صحة السكان، والاستثمار في 

ثمرة لقدرة   إنما ھيھذه النتائج أن الكفاءة التشغیلیة لیست نتاج الامتثال التنظیمي وحده،    تبینو  ؛الرعایة المنزلیة

ویعزز ھذا الطرح الفكرة القائلة بأن    ؛المؤسسة على الربط بین البیانات والسیاق الصحي واتخاذ القرار الاستباقي

اجتماعیة عملیة  ھو  الصحي  القطاع  في  الرقمي  والبنی  التحول  التكنولوجیا،  بین  متوازنًا  تفاعلاً  تتطلب  ة تقنیة، 

 .التنظیمیة، والقدرات البشریة

فجوة بنیویة    وجودنتائج الدراسات التي تناولت التطبیقات الصحیة من منظور المستخدم النھائي   تظھرفي المقابل،  

فرغم الانتشار الواسع للتطبیقات الصحیة، یظل الاستخدام   ،بین توفر الحلول الرقمیة ومستوى استخدامھا الفعلي

مشروطًا بدرجة كبیرة بالتوصیة الطبیة المباشرة، وھو ما یشیر إلى أن التحول الرقمي في السیاق السعودي لا یزال 

المجت السلوك  عبر  أفقیًا  ینتشر  مما  أكثر  الوطنیة،  والمنصات  السیاسات  عبر  الأسفل،  إلى  الأعلى  معي  یدُار من 

الیومیة،   ؛الذاتي السریریة  الممارسة  الذكاء الاصطناعي والتطبیقات الصحیة في  أھمیة دمج  النتیجة    وتبرز ھذه 

 .بحیث تصبح جزءًا من مسار العلاج والمتابعة، لا مجرد أدوات اختیاریة

وتؤكد المبادرات الوطنیة الحدیثة، مثل المستشفى الافتراضي والمنصات الصحیة الموحدة، أن المملكة بدأت بالفعل 

ویعكس ھذا التحول    ؛في تضییق ھذه الفجوة، من خلال الانتقال من التطبیقات المنفصلة إلى النظم الذكیة المتكاملة

إدراكًا متزایداً بأن الذكاء الاصطناعي لا یحقق أثره الحقیقي إلا عندما یوُظف ضمن إطار مؤسسي شامل یربط بین  

ھذه التجربة أن التحول الرقمي    تؤكدكما    ؛المستشفیات، ومقدمي الرعایة، والمستفیدین، وقواعد البیانات الوطنیة

ھذه العناصر  قدرة النظام الصحي على تحویل  وحدھا إن لم توازیھا    الناجح لا یقُاس بعدد التطبیقات أو حجم البیانات

 .إلى قیمة صحیة ملموسة
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وعند النظر إلى الدراسات السعودیة مجتمعة، یتضح أن التحول الرقمي في القطاع الصحي یمر بمسار تصاعدي  

غیر أن ھذا المسار لا    ؛واضح، یبدأ بالجاھزیة المؤسسیة، ثم التكامل الرقمي، وصولاً إلى الذكاء التحلیلي والتنبؤي

یزال غیر مكتمل، إذ تكمن الفجوة الرئیسة في تعمیق استخدام التحلیلات المتقدمة والذكاء الاصطناعي في صمیم 

القادم لا یتمثل في تبني تقنیات جدیدة بقدر ما یتمثل في إعادة    ؛القرار الصحي والسریري ومن ثم، فإن التحدي 

 .تصمیم نماذج العمل الصحیة بما یسمح باستثمار الذكاء الاصطناعي استثمارًا فعلیًا ومستدامًا

 الاستنتاجات ثانیاً  

خلصت ھذه الدراسة، بالاعتماد على التحلیل المقارن للدراسات التطبیقیة السعودیة في ضوء التقاریر 

 :والمؤشرات الدولیة ذات الصلة، إلى مجموعة من الاستنتاجات العلمیة یمكن عرضھا على النحو الآتي

یمرّ التحول الرقمي في قطاع الرعایة الصحیة بالمملكة العربیة السعودیة بمرحلة نضج متقدمة نسبیًا، انتقل فیھا   .1

من التركیز على رقمنة الإجراءات والخدمات الأساسیة إلى تبني نماذج أكثر تطورًا قائمة على البیانات والتحلیل 

 .2030السعودیة  الذكي، في إطار استراتیجي منسجم مع مستھدفات رؤیة

ن توظیف الذكاء الاصطناعي والتحلیلات المتقدمة یسھم إسھامًا مباشرًا وذا دلالة في تحسین جودة الخدمات إ .2

الصحیة، من حیث دقة التشخیص، وكفاءة الأداء، وسرعة الاستجابة، ودعم اتخاذ القرار الصحي على 

 .المستویین السریري والإداري

ویلا  ، مستقلة أو متفرقةالقیمة المضافة الحقیقیة للتحول الرقمي لا تتحقق من خلال تبني الأدوات التقنیة بصورة   .3

المختلفة، حیث كان للأثر المشترك لتحلیل  التقنیات الرقمیة وأدوات التنبؤ والتحلیلالتكامل الوظیفي بین  بد من

 .البیانات ومستودعاتھا وتنقیبھا تأثیر أقوى وأكثر استدامة من الأثر الفردي لكل أداة على حدة

تفاوت ملحوظ في مستویات النضج الرقمي بین مكونات النظام الصحي السعودي، إذ تتقدم الأطر  ھنالك .4

المؤسسیة والتنظیمیة والحوكمة الرقمیة بوتیرة أسرع من تطور القدرات التحلیلیة والذكاء التنبؤي، ما یعكس  

 .انتقال النظام الصحي إلى مرحلة تحول غیر متجانسة

لنجاح تطبیقات الذكاء الاصطناعي في القطاع   انضروری شرطانالجاھزیة التنظیمیة والحوكمة الرقمیة  .5

باستثمارات فعلیة في  اتلقائیًا إلى تحسینات نوعیة في جودة الخدمات ما لم تدُعَم انا لا تتُرجممالصحي، غیر أنھ

 .الذكیة المتكاملةالتحلیلات المتقدمة وبناء القدرات التنبؤات و



 

26 
 

لا تزال ھناك فجوة واضحة بین توفر الحلول الرقمیة الصحیة وانتشارھا المؤسسي من جھة، ومستوى  .6

الاستخدام الفعلي والمستدام لھا من قبل مقدمي الخدمة والمستفیدین من جھة أخرى، وھو ما یشیر إلى أن تحدیات 

 .قط إلى البنیة التقنیةالتحول الرقمي تمتد إلى السلوك الصحي الرقمي وتجربة المستخدم، ولیس ف

دمج التطبیقات الصحیة والأنظمة الذكیة في الممارسة السریریة الیومیة، وربطھا بمسار العلاج والمتابعة  إن  .7

الاستخدام المستدام وتحویل الحلول الرقمیة من أدوات مساندة إلى عناصر فاعلة في تحسین جودة  یعزز الطبیة، 

 .الرعایة الصحیة

تظُھر التجربة السعودیة نموذجًا واعداً للتحول الرقمي الصحي في المنطقة العربیة، مدعومًا بسیاسات وطنیة  .8

ومبادرات مؤسسیة ومنصات رقمیة متكاملة، غیر أن استدامة ھذا النموذج وتعظیم أثره تتطلب تركیزًا أكبر في 

ز تكامل الأنظمة الصحیة، وترسیخ حوكمة  المرحلة المقبلة على تعمیق استخدام الذكاء الاصطناعي، وتعزی

 .البیانات وأمن المعلومات، بما یدعم الانتقال الكامل نحو نظام صحي ذكي قائم على القیمة

 ثالثاً التوصیات 

في ضوء نتائج الدراسة، والتحلیل المقارن للدراسات التطبیقیة السعودیة، ومؤشرات النضج الرقمي الصحي  

 :العالمیة، توصي الدراسة بما یأتي 

 تعمیق توظیف الذكاء الاصطناعي في القرار السریري الیومي  .1

توصي الدراسة بالانتقال من مرحلة الجاھزیة المؤسسیة العالیة إلى مرحلة الاستخدام التحلیلي العمیق للذكاء 

الاصطناعي، من خلال دمج الخوارزمیات التحلیلیة والتنبؤیة مباشرة في نظم دعم القرار السریري، بحیث تصبح  

 .دة اختیاریةجزءًا من مسار التشخیص والعلاج والمتابعة، ولیس أدوات مسان

 تحویل السجلات الصحیة الإلكترونیة إلى أصول تحلیلیة استراتیجیة .2

على الجھات الصحیة العمل على استثمار الانتشار الواسع للسجلات الصحیة الإلكترونیة في بناء نماذج تحلیلیة  

متقدمة، وتطویر منصات ذكاء اصطناعي قادرة على استغلال البیانات المتراكمة للتنبؤ بالمخاطر الصحیة،  

 .وتحسین تخصیص الموارد، ورفع جودة الرعایة الوقائیة والعلاجیة

 ردم الفجوة بین الجاھزیة التنظیمیة والنضج التطبیقي  .3

توصي الدراسة بإعادة توجیھ بعض الاستثمارات الرقمیة من التركیز على البنیة التنظیمیة والتشغیلیة إلى بناء 

القدرات التحلیلیة المتقدمة، بما یشمل تطویر البنیة الخوارزمیة، وتكامل البیانات، وتوسیع استخدام التحلیلات 

 .ومستوى التطبیق الفعلي (Phase 5) يالتنبؤیة، بما یحقق الاتساق بین مؤشرات النضج المؤسس
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 بناء القدرات البشریة المتخصصة في الذكاء الاصطناعي الصحي  .4

تؤكد الدراسة ضرورة الاستثمار في تأھیل الكوادر الصحیة والإداریة على استخدام أدوات الذكاء الاصطناعي 

والتحلیل المتقدم، عبر برامج تدریبیة متخصصة، وشھادات مھنیة، ومسارات وظیفیة واضحة لخبراء البیانات  

 .والذكاء الاصطناعي داخل المؤسسات الصحیة

 دمج التطبیقات الصحیة الذكیة في الممارسة السریریة الرسمیة  .5

توصي الدراسة بربط التطبیقات الصحیة الرقمیة رسمیًا بالمسار العلاجي، من خلال توصیة الأطباء باستخدامھا،  

ودمج مخرجاتھا في السجلات الطبیة، بما یعزز الاستخدام المستدام ویقلل الفجوة بین الانتشار التقني والاستخدام 

 .الفعلي من قبل المرضى

 تعزیز حوكمة الذكاء الاصطناعي والبیانات الصحیة .6

على الرغم من التقدم الملحوظ في الأطر التنظیمیة، توصي الدراسة بتطویر سیاسات أكثر تفصیلاً لحوكمة الذكاء 

الاصطناعي الصحي، تشمل الشفافیة الخوارزمیة، وأمن البیانات، والحد من التحیزات، وضمان العدالة الصحیة،  

 .بما یعزز الثقة المجتمعیة في الحلول الذكیة

 الاستفادة من قطاع التأمین الصحي كنقطة تسریع للتحول الذكي .7

توصي الدراسة بتوسیع استخدام الذكاء الاصطناعي في قطاع التأمین الصحي، ولا سیما في إدارة صحة السكان،  

والتنبؤ بالمخاطر، وتصمیم نماذج تمویل قائمة على القیمة، نظرًا لما أظھرتھ الدراسات السعودیة من نضج أعلى  

 .نسبیًا في ھذا القطاع مقارنة بغیره

 توجیھ البحوث المستقبلیة نحو قیاس الأثر الصحي طویل المدى  .8

توصي الدراسة بإجراء دراسات مستقبلیة تعتمد مناھج كمیة متقدمة (مثل البیانات الطولیة والنماذج السببیة)  

لقیاس الأثر الفعلي لاستخدام الذكاء الاصطناعي على النتائج الصحیة وجودة الحیاة، بدل الاكتفاء بقیاس الجاھزیة  

 .أو مستوى التبني التقني
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