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يحتاج قسم حالات التوليد وحديثي الولادة الطارئة، نظرًًا لطبيعته، إلى أخصائيي تمريض مدربين تدريبًًا عاليًًا 
ولديهم أحدث المعارف الممكنة. قد أدت التطورات المختلفة في كل من أمراض التوليد وغير التوليد إلى زيادة 

التعاون بين الممرضات والقابلات، وهو ما يدفع بدوره إلى الحاجة إلى أحدث المواد العلمية والعملية. يغطي 
هذا البرنامج الجامعي، بطريقة مميزة، الحالات الطارئة الرئيسية المتعلقة بالولادة وحديثي الولادة. مع التركيز 

بشكل واضح على التحديث، كما يوفر أيضًًا مجموعة واسعة من المعرفة المتعلقة بالأمراض المصاحبة للحمل، 
مما يؤدي إلى منظور أوسع وفريد من نوعه. يعد تنسيق المؤهل العلمي %100 عبر الإنترنت ميزة كبيرة 

لتتمكن من الحصول عليه دون الحاجة إلى ترك مسؤولياتك المهنية أو الشخصية الحالية. 

المقدمة 
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تعرف على أهم القضايا المتعلقة بحالات طوارئ التوليد وحديثي 
الولادة، بما في ذلك التهاب الفرج والإجهاض والولادة المبكرة 

وعسر الولادة والولادة القيصرية الطارئة“
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دائمًًا ما يكون عمل قسم الطوارئ متطلبًًا للممرضة. عندما يتعلق الأمر بمجال حالات التوليد الطارئة، يجب أن نضيف 
الصعوبات التي يمكن أن تشكلها الأمراض غير التوليدية أو الحالات الطارئة لحديثي الولادة أو الحالات الأكثر حساسية مثل 

الولادة خارج المستشفى أو التقيؤ الكاذب.

الحامل  الأم  حياة  تعرض  التي  الرئيسية  الطارئة  الحالات  مع  للتعامل  وكذلك  الكافي،  الصحي  التعليم  ضمان  أجل  من 
والجنين للخطر، يجب أن يكون لدى الممرض إمكانية الوصول إلى نهج حديث ومفصل. لهذا السبب، تم تقسيم 

وحديثي  التوليد  حالات  في  الشامل  التحديث  تفضيل  أجل  من  وذلك  المختلفة،  الحمل  مراحل  إلى  البرنامج  هذا  محتويات 
صلة. الأكثر  الطارئة  الولادة 

وقد جمعت جامعة TECH فريقاًً متخصصاًً من الممرضين والقبالة من ذوي المؤهلات العملية العالية في علاج جميع أنواع 
حالات الطوارئ التوليدية. وتعد هذه الخبرة عاملًاً تفاضلياًً لجميع المحتويات النظرية للبرنامج، والتي تستند إلى أكثر الأمور 

العلمية الحالية دقة، حيث يتم إثراؤها بمساهمة أساسية من الممارسة السريرية لوضع جميع التطورات المعروضة في 
سياقها بشكل فعال.

نظرًًا لأن عمل الممرض متغير وغير متوقع بشكل خاص، فمن الواضح أنه من المعقد أو حتى من المستحيل أن تأخذ درجة 
من هذه الخصائص في شكل تقليدي. لهذا السبب، تلتزم جامعة TECH بتنسيق كامل عبر الإنترنت، مما يلغي كلًاً من 

الفصول الدراسية وجهاًً لوجه والجداول الزمنية المجدولة مسبقاًً. كل المحتوى متاح منذ اليوم الأول في الفصل الدراسي 
الافتراضي ويمكن تنزيله على أي جهاز متصل بالإنترنت.

هذا الماجستير الخاص في حالات التوليد وحديثي الولادة الطارئة في مجال التمريض يحتوي على البرنامج العلمي 
الأكثر اكتمالا وحداثة في السوق. أبرز خصائصها هي:

تطوير دراسات الحالة التي يقدمها خبراء في حالات التوليد وحديثي الولادة الطارئة�	
محتوياتها البيانية والتخطيطية والعملية البارزة التي يتم تصورها بها تجمع المعلومات العلمية والرعاية العملي حول تلك �	

التخصصات الأساسية للممارسة المهنية
التمارين العملية حيث يمكن إجراء عملية التقييم الذاتي لتحسين التعلم�	
تركيزها على المنهجيات المبتكرة�	
كل هذا سيتم استكماله بدروس نظرية وأسئلة للخبراء ومنتديات مناقشة حول القضايا المثيرة للجدل وأعمال التفكير الفردية�	
توفر المحتوى من أي جهاز ثابت أو محمول متصل بالإنترنت�	

في جامعة TECH، أنت من يقرر متى وأين 
وكيف، وتكييف وتيرة الدراسة وعبء التدريس 

مع مسؤولياتك الخاصة وليس العكس“

06 | المقدمة



البرنامج يضم في أعضاء هيئة تدريسه محترفين في مجال الطاقات المتجددة يصبون في هذا التدريب خبرة عملهم، 
بالإضافة إلى متخصصين معترف بهم من الشركات الرائدة والجامعات المرموقة.

وسيتيح محتوى البرنامج المتعدد الوسائط، والذي صيغ بأحدث التقنيات التعليمية، للمهني التعلم السياقي والموقعي، 
أي في بيئة محاكاة توفر تدريبا غامرا مبرمجا للتدريب في حالات حقيقية.

يركز تصميم هذا البرنامج على التعلم القائم على حل المشكلات، والذي المهني في يجب أن تحاول من خلاله حل 
المواقف المختلفة للممارسة المهنية التي تنشأ من خلاله. للقيام بذلك، سيحصل على مساعدة من نظام فيديو تفاعلي 

مبتكر من قبل خبراء مشهورين.

لقد قام فريق التدريس بإعداد كمية كبيرة من المواد السمعية 
والبصرية عالية الجودة، مع أمثلة سريرية حقيقية لكل موضوع 

من الموضوعات التي يتم تناولها“.

ستتمكن من الوصول إلى محتوى نظري وعملي 
دقيق، تم إنشاؤه لمعالجة المضاعفات والأمراض 
التوليدية الموجودة في ممارستك اليومية.

انضم إلى جامعة TECH العالمية 
للحصول على تحديث موثوق حول أهم 
حالات التوليد وحديثي الولادة الطارئة.
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نظرًًا لأن عمل الممرضة أمر حيوي في العديد من المناسبات من أجل التعامل بشكل صحيح مع حالات التوليد الطارئة فإن 
الهدف من هذا المؤهل لا يمكن أن يكون غير تقديم أحدث المعارف العلمية والعملية على أعلى مستوى من الممارسة 

السريرية. يعد التركيز على أحدث التوصيات الصادرة عن مختلف المنظمات الصحية في جميع أجزاء المنهج نقطة ثابتة 
للتحديث الفعال، استنادًًا إلى أحدث المسلمات العلمية. 

الأهداف
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ادمج أحدث التطورات في مجال انسداد قناة 
الثدي، وإنعاش حديثي الولادة وأدوية العلاج 
الكيميائي أثناء الحمل في ممارستك اليومية“
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الكشف عن حالات التوليد الطارئة المختلفة أثناء الحمل والولادة والنفاس في وقت مبكر من أجل تنفيذ نهج محدث وتحقيق �	
نتيجة مرضية في التوليد من أجل التمكن من الحد من اعتلال ووفيات الأم والجنين

القدرة على تقديم الرعاية المتخصصة في كل حالة مرضية توليدية طارئة�	
اكتساب مهارات الرعاية العاجلة للمولود الجديد عندما تنطوي أمراض الولادة على ثنائي الحدين بين الأم والجنين �	

ستكون تحت تصرفك ترسانة من المعارف 
والأدوات الحديثة للتعامل بنجاح مع جميع أنواع 

أمراض التوليد وحديثي الولادة“
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الوحدة 1. الحالات الطارئة لحديثي الولادة 
التعرف على الحالات العاجلة التي قد تحدث خلال فترة حديثي الولادة والشروع في إدارتها في وقت مبكر �	
إثبات القدرة على تطبيق رعاية القابلات في هذه الحالات �	

الوحدة 2. الأمراض التي لا صلة لها بالولادة  أثناء الحمل 
التعرف على الأمراض الأكثر شيوعًا التي يمكن أن يكون لها تأثير على الولادة والشروع في إدارتها مبكرًا �	
إثبات القدرة على تطبيق رعاية القابلات في هذه الأمراض �	
القدرة على اتباع نهج متعدد التخصصات إزاء هذه الأمراض يعزز التواصل والتنسيق فيما بين المهنيين �	

الوحدة 3. العدوى أثناء الحمل 
التعرف على الأمراض الأكثر شيوعًا التي يمكن أن يكون لها تأثير على الولادة والشروع في التعامل معها مبكرًا �	
إثبات القدرة على تطبيق رعاية القابلة على هذه العدوى �	
القدرة على إجراء تثقيف صحي مناسب ومحدد لمنع إصابة المرأة الحامل بالعدوى والحيلولة دون إصابة الجنين �	

الوحدة 4. حالات التوليد الطارئة في الثلث الأول من الحمل 
التعرف على الأمراض التي تحدث في الأشهر الثلاثة الأولى من الحمل والبدء في إدارتها مبكرًا �	
إثبات القدرة على تطبيق رعاية القابلات في هذه الأمراض �	
تشجيع استمرار الرعاية لدى النساء اللائي يعانين من أمراض الثلث الأول من الحمل سواء تم إدخالهن إلى المستشفى أو �	

خروجهن من المستشفى 
القدرة على إجراء تعليم صحي مناسب ومحدد في كل من هذه الأمراض �	

الأهداف المحددة
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الوحدة 5. حالات التوليد الطارئة في الثلثين الثاني والثالث من الحمل 
التعرف على الأمراض التي تحدث في الثلثين الثاني والثالث من الحمل والشروع في إدارتها في وقت مبكر �	
إثبات القدرة على تطبيق رعاية القابلات في هذه الأمراض �	
تشجيع استمرارية الرعاية والتواصل مع المهنيين الآخرين الذين سيعالجون هذه الأمراض التي تتطلب عمومًا دخول المستشفى �	

الوحدة 6. حالات التوليد الطارئة خلال مرحلة التوسع 
التعرف على الإدارة المبكرة للحالات العاجلة التي قد تحدث خلال مرحلة التوسع في العمل والبدء فيها �	
تحديد ومعرفة كيفية إجراء محاولات التوليد المشار إليها لحل كل حالة عاجلة أثناء مرحلة التوسع من الولادة �	
إثبات القدرة على تطبيق رعاية القابلات في هذه الحالات �	

الوحدة 7. حالات التوليد الطارئة خلال مرحلة طرد الجنين من الرحم والولادة 
التعرف على الحالات العاجلة التي قد تحدث خلال مرحلة  طرد الجنين من الرحم والتسليم والشروع في إدارتها في وقت مبكر �	
تحديد ومعرفة كيفية القيام بمحاولات  التوليد المشار إليها لحل كل حالة عاجلة خلال مرحلة الطرد والولادة �	
إثبات القدرة على تطبيق رعاية القابلات في هذه الحالات �	

الوحدة 8. الحالات الطارئة خلال فترة ما بعد الولادة 
التعرف على الحالات العاجلة التي قد تحدث خلال فترة ما بعد الولادة والشروع في إدارتها في وقت مبكر �	
تحديد ومعرفة كيفية إجراء محاولات التوليد المشار إليها لحل كل حالة عاجلة أثناء ما بعد الولادة �	
إثبات القدرة على تطبيق رعاية القابلات في هذه الحالات �	
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الوحدة 9. الإنعاش القلبي الرئوي 
التعرف على الاضطرابات التي تعزز السكتة القلبية والبدء في إدارتها المبكرة �	
إظهار القدرة الأساسية على تطبيق دعم الحياة �	
التعرف على السكتة التنفسية وإدارتها حتى نهاية الإنعاش أو نقل رعاية المرضى �	
التعرف على أهمية ديناميات الفريق في الأداء العام �	
التعرف على الإدارة المبكرة لإنعاش الأطفال حديثي الولادة والبدء فيها حتى نهاية الإنعاش أو نقل رعاية المرضى �	

الوحدة 10. حالات خاصة 
التعرف على الحالات الأكثر خصوصية التي تحدث بشكل أقل في حالات الولادة الطارئة وتحديد تلك الحالات �	
الشروع في إدارة مبكرة لهذه الحالات �	
القدرة على توفير التثقيف الصحي الملائم الخاص بكل حالة �	
إثبات القدرة على تطبيق رعاية القابلات في هذه الحالات �	
معرفة متعمقة بالأساس القانوني للموافقة المستنيرة في الحالات الطارئة �	

قم بهذه الخطوة للاطلاع على آخر المستجدات 
في حالات التوليد وحديثي الولادة الطارئة" 
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لا يجب أن يكون لدى الممرض الذي يتعامل مع حالات التوليد وحديثي الولادة الطارئة معرفة حديثة فحسب، بل يجب أن 
يكون لديه أيضًًا منهجية ونهج مصقول من خلال الخبرة العملية. نظرًًا للسرعة والعمق المطلوبين في مجال مهم مثل 

قسم الطوارئ، فإن محتويات هذا البرنامج لا تقتصر على المستوى النظري، بل تقدم أيضًًا حالات سريرية حقيقية ومناهج 
متقدمة لمساعدة الممرض على وضع جميع المواد التعليمية في سياق أفضل. بهذه الطريقة، يتم تعزيز سلسلة من 

الكفاءات الرئيسية وإتقانها في جميع أعمال التمريض في الحالات الطارئة. 

الكفاءات
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سوف ترتقي بمهاراتك الحالية إلى مستوى أعمق 
وأكثر حداثة، برفقة طاقم تدريس مرموق يعرف واقع 

حالات التوليد وحديثي الولادة الطارئة الأكثر تطلبًًا"
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الكفاءات العامة

ستتعزز مهاراتك بمحتوى علمي وعملي دقيق يغطي جميع 
حالات التوليد وحديثي الولادة الطارئة الرئيسية"

معالجة جميع أنواع الحالات الطارئة لحديثي الولادة �	
العلاج الفعال للأمراض التي لا صلة لها بالولادة أثناء الحمل �	
التعرف على أنواع العدوى المختلفة التي يمكن أن يصاب بها المريض وكيف تؤثر على الحمل  �	
الاكتشاف المبكر للعدوى المختلفة خلال الأشهر الثلاثة الأولى من الحمل �	
تقييم العوامل الاجتماعية الديموغرافية التي تؤثر على المريض أثناء الحمل �	
التحكم في العناية بالجنين حاصلين على نتائج جيدة سواء في التوليد أو حديثي الولادة �	
القيام بمحاولات أساسية في حل حالات التوليد وحديثي الولادة الطارئة �	
إدارة أمراض النفاس بشكل عام �	
إتقان إنعاش حديثي الولادة المحدث �	
الكشف عن علامات االعنف الجسدي في النساء الحوامل وحديثي الولادة �	
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الكفاءات المحددة

علاج أكثر حالات الطوارئ الجراحية شيوعًا في طب أمراض النساء والتوليد �	
معالجة مختلف أمراض الجهاز البولي والأمراض الجلدية أثناء الحمل �	
تمييز الأسباب المحتملة للحمى لدى النساء الحوامل �	
إنشاء بروتوكول للعدوى المتكررة التي قد يكون لها تأثير على الولادة �	
التعرف بعمق على معايير الشدة التي تنطوي على الإحالة أو العمل المتعدد التخصصات في حالة حدوث تعقيدات في �	

الثلثين الثاني والثالث من الحمل 
علاج حالات التوليد الطارئة التي قد تظهر في مرحلة التوسع من المخاض �	
تنفيذ بروتوكول عمل قبل حالات الولادة الطارئة عند نهاية الولادة �	
حل المضاعفات المحتملة أثناء الرضاعة الطبيعية �	
التعرف على خصائص أجهزة دعم الحياة أثناء الحمل �	
معرفة الأسس القانونية المنطبقة في حالات التوليد الطارئة �	
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قد تم اختيار فريق المهنيين المسؤولين عن هذا البرنامج خصيصًًا من قبل مركز تك، وذلك لمزاياهم السريرية والأكاديمية التي 
تضيف جودة إلى جميع المواد التعليمية المقدمة. تضفي رؤيتهم العملية البارزة لجميع المحتويات العلمية المعروضة مستوى 

أكبر من العمق على المنهج، مما يمنحه إقرارًًا بالجودة والمكانة المميزة ضمن البانوراما الأكاديمية. 

هيكل الإدارة وأعضاء هيئة تدريس 
الدورة التدريبية

04



سيرافقك المعلمون طوال فترة البرنامج، وسيعملون 
على حل أي شكوك قد تراودك فيما يتعلق بالمنهج 

أو مفاهيم محددة لحالات التوليد الطارئة"
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هيكل الإدارة

Fernández López-Mingo, Raquel Desirée .أ
	� San Rafael الجامعي العام ومستشفى Gregorio Marañón قابلة في مستشفى
قابلة في مركز Cerro Almodóvar الصحي في مدريد �	
خريجة في التمريض من جامعة Complutense في مدريد �	
ممرضة مقيمة داخلية لأمراض النساء والتوليد في المستشفى Gregorio Marañón الجامعي العام �	
	� Alcalá de Henares ماجستير في التكامل في الرعاية وحل المشاكل السريرية في التمريض بجامعة

Muñoz Serrano, María del Carmen .أ
قابلة في مستشفى Sureste الجامعي، وفي Arganda del Rey، ومستشفى HLA Moncloa في مدريد �	
	�  San Sebastián de los Reyes الجامعي في Infanta Sofía قابلة في مستشفى
	� Pardo Aravaca في VITHAS قابلة في مستشفى
	� Nuevo Belén HM قابلة في المستشفى الجامعي
	� Gregorio Marañón قابلة في مستشفى
بكالوريوس التمريض من جامعة غرناطة �	
ممرضة مقيمة داخلية للولادة وأمراض النساء في مستشفى Gregorio Marañón الجامعي العام �	
	� Alcalá de Henares ماجستير في التكامل في الرعاية وحل المشاكل السريرية في التمريض بجامعة
	� Ávila شهادة الخبرة الجامعية في حالات الطوارئ المتعلقة بأمراض النساء والتوليد وحديثي الولادة في الجامعة الكاثوليكية في
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الأساتذة
 Hernando Alonso, Alba .أ

	�		 octubre 12 قابلة في مستشفى
قابلة في مستشفى Gregorio Marañón الجامعي العام �	
	� Gregorio Marañón ممرضة في وحدة العناية المركزة للأطفال في المستشفى الجامعي العام
	� Burgos شهادة جامعية في التمريض من جامعة
	� Gregorio Marañónممرضة مقيمة داخلية في أمراض النساء والتوليد في المستشفى الجامعي

 García Jerez, Pablo .أ
	� HLA Moncloa والمستشفى الجامعي  Infanta Cristina ممرض متخصص في أمراض النساء والتوليد في المستشفى الجامعي
الجامعي �	 والمستشفى    La Riera الصحي  والمركز   Infanta Sofía الجامعي   المستشفى  في  متخصص  ممرض 

 Germans Trias i Pujol

ممرض عام في مستشفى Puerta de Hierro الجامعي، ومستشفى San Rafael، ومركز Avenida de Aragón الصحي، �	
ومستشفى Ramón y Cajal الجامعي 

شهادة جامعية في التمريض في جامعة Comillas البابوية �	
	� Germans Trias i Pujol ممرضة مقيمة داخلية في أمراض النساء والتوليد في المستشفى الجامعي
الجامعة �	 من  للقابلات  الولادة  وحديثي  والتوليد  النساء  بأمراض  المتعلقة  الطوارئ  حالات  في  الجامعية  الخبرة  شهادة 

 Ávila في  الكاثوليكية 

 Botella Domenech, Pilar .أ
	� Gregorio Marañón والمستشفى الجامعي La Paz  قابلة في المستشفى الجامعي
	�Aquitania والمركز الصحي Mar Báltico قابلة في المركز الصحي
	� La Luz QuirónSalud ممرضة وأخصائية تغذية في مستشفى
محاضرة جامعية في التمريض من جامعة أليكانتي�	
ممرضة مقيمة داخلية في أمراض النساء والتوليد في مستشفى Gregorio Marañón الجامعي �	
شهادة جامعية في التغذية البشرية وعلم التغذية من جامعة أليكانتي �	

 Sánchez Boza, Pilar .أ
قابلة في مستشفى Gregorio Marañón الجامعي العام �	
قابلة في العديد من مشاريع المساعدات الإنسانية في الصحراء الكبرى وموريتانيا وبوليفيا وكينيا�	
	� San Fernando de Henares, Villablanca, García Noblejas y Salud Alpes قابلة في المراكز الصحية في
	�Puerta de Hierro ومستشفى de Octubre 12 ومستشفى ،Príncipe de Asturias قابلة في مستشفى
	� Comillas محاضرة جامعية في التمريض في الجامعة البابوية
	� de Octubre 12 ممرضة مقيمة داخلية في أمراض النساء والتوليد في مستشفى
	� Juan Carlos ماجستير في علم الجنس وعلاج الأزواج من جامعة الملك
	� Alcalá de Henares ماجستير في في العمل الصحي الإنساني من جامعة
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 Martínez Martín, Roxana .أ
	� Gregorio Marañón  قابلة في مستشفى القابلة في مستشفى الولادة والأطفال
	� La Paz ممرضة في قسم أمراض الدم في المستشفى الجامعي العام
	� La Paz ممرضة في أقسام أمراض الأجنة والنفاس وطوارئ الولادة في المستشفى الجامعي للولادة والأطفال
	� La Paz ممرضة في وحدة التخدير والإنعاش بمستشفى الولادة الجامعي
محاضرة جامعية في التمريض من جامعة مدريد المستقلة �	
	� Nuestra Señora de Sonsoles ممرضة مقيمة داخلية في تمريض أمراض النساء والتوليد في مستشفى
	�CEU San Pablo ماجستير معتمد في التمريض في التمريض في حالات الطوارئ والمستعجلات والنقل الصحي في جامعة

 De Santiago Ochoa, Sofía .أ
قابلة في مستشفى Gregorio Marañón الجامعي العام �	
	� Gregorio Marañón ممرضة قانونية في أمراض الكلى وغسيل الكلى في المستشفى الجامعي
قابلة في مركز Entrevías الصحي،  Jose María Llanos، في مدينة  Moratalaz ومدينة بوينس آيرس �	
	� Gregorio Marañón  قابلة في خدمة التوليد والطوارئ والاستشفاء عالية المخاطر في المستشفى الجامعي
دبلوم في التمريض من جامعة مدريد المستقلة �	
	� Gregorio Marañón ممرضة مقيمة داخلية في أمراض النساء والتوليد في مستشفى
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 Durán Sierra, Sonia .أ
	� A Coruña الصحي في Ortigueira قابلة في مركز
	� Ferrol قابلة في مختلف المراكز الصحية في
قابلة في مركز Entrevías الصحي �	
	� Coruña شهادة جامعية في التمريض من جامعة
ممرضة مقيمة داخلية في أمراض النساء والتوليد في مستشفى Gregorio Marañón الجامعي �	
جامعة �	 من  الولادة  وحديثي  والولادة  النساء  بأمراض  المتعلقة  الطوارئ  حالات  في  للقابلات  الجامعية  الخبرة  شهادة 

الكاثوليكية  Ávila

فريق من التدريس المثير للإعجاب والذي يتكون من 
محترفين من مختلف مجالات الكفاءة، سيكونون هم 

أساتذتك أثناء تدريبك: فرصة فريدة لا يمكنك تفويتها.
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لقد تم تصميم هيكل ومحتوى هذا البرنامج بحيث يسهل على الممرضة دراسته قدر الإمكان. تحقيقًًا لهذه الغاية، تم استخدام 
المنهجية التعليمية relearning، بما يعرف بإعادة التعلم، حيث يتم تكرار أهم المفاهيم والمصطلحات الخاصة بحالات التوليد 
وحديثي الولادة الطارئة في المنهج بأكمله. بهذه الطريقة، يتقدم الممرض بشكل أكثر طبيعية وفعالية خلال البرنامج، مما 

يجنبه الاضطرار إلى استثمار ساعات طويلة من الدراسة في تحديث وتعميق أهم الموضوعات. 

الهيكل والمحتوى
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سيكون لديك إمكانية الوصول إلى الفصل الدراسي الافتراضي 
على مدار 24 ساعة في اليوم، حيث يمكنك الدراسة من حاسوبك 

الشخصي، أو جهازك اللوحي أو حتى هاتفك الذكي"
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قم بالدخول إلى خلاصة لا مثيل لها من الحالات 
السريرية الحقيقية، والمزيد من القراءات ومقاطع 

الفيديو المتعمقة والمزيد من المحتوى الحديث عن 
حالات التوليد وحديثي الولادة الطارئة"
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المنهجية
06

يقدم هذا البرنامج التدريبي طريقة مختلفة للتعلم. فقد تم تطوير منهجيتنا من خلال أسلوب التعليم المرتكز على 
التكرار: Relearning أو ما يعرف بمنهجية إعادة التعلم.

يتم استخدام نظام التدريس هذا، على سبيل المثال، في أكثر كليات الطب شهرة في العالم، وقد تم اعتباره أحد أكثر 
   .)New England Journal of Medicine( المناهج فعالية في المنشورات ذات الصلة مثل مجلة نيو إنجلند الطبية



اكتشف منهجية Relearning )منهجية إعادة التعلم(، وهي نظام 
يتخلى عن التعلم الخطي التقليدي ليأخذك عبر أنظمة التدريس 
التعليم المرتكزة على التكرار: إنها طريقة تعلم أثبتت فعاليتها 
بشكل كبير، لا سيما في المواد الدراسية التي تتطلب الحفظ"  
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أمام حالة معينة، ما الذي يجب أن يفعله المهني؟ خلال البرنامج، سيواجه الطلاب العديد من الحالات السريرية المحاكية 
بناءًً على مرضى حقيقيين وسيتعين عليهم فيها التحقيق ووضع الفرضيات وأخيراًً حل الموقف. هناك أدلة علمية 

وفيرة على فعالية المنهج. حيث يتعلم الممرضون والممرضات بشكل أفضل وأسرع وأكثر استدامة مع مرور الوقت.

مع جامعة TECH يمكن للمرضين والممرضات تجربة طريقة 
تعلم تهز أسس الجامعات التقليدية في جميع أنحاء العالم.

في كلية التمريض بجامعة TECH نستخدم منهج دراسة الحالة

36 | المنهجية

وفقاًً للدكتور Gérvas، فإن الحالة السريرية هي العرض المشروح لمريض، أو مجموعة من المرضى، والتي تصبح »حالة«، 
أي مثالًًا أو نموذجًًا يوضح بعض العناصر السريرية المميزة، إما بسبب قوتها التعليمية، أو بسبب تفردها أو ندرتها. لذا فمن 

الضروري أن تستند الحالة إلى الحياة المهنية الحالية، في محاولة لإعادة إنشاء عوامل التكييف الحقيقية في الممارسة 
المهنية في مجال التمريض.



هل تعلم أن هذا المنهج تم تطويره عام 1912 في جامعة 
هارفارد للطلاب دارسي القانون؟ وكان يتمثل منهج دراسة 

الحالة في تقديم مواقف حقيقية معقدة لهم لكي 
يقوموا باتخاذ القرارات وتبرير كيفية حلها. وفي عام 1924 
تم تأسيسها كمنهج تدريس قياسي في جامعة هارفارد"

يصبح الشعور بكفاءة الجهد المستثمر حافزًًا مهمًًا للغاية للطلاب، مما يترجم إلى اهتمام أكبر بالتعلم  .4

وزيادة في الوقت المخصص للعمل في المحاضرة الجامعية.

يتم تحقيق استيعاب أبسط وأكثر كفاءة للأفكار والمفاهيم، وذلك بفضل منهج المواقف التي  .3

نشأت من الواقع.

يتم التعلم بطريقة قوية في القدرات العملية التي تسمح للممرض وللممرضة بدمج المعرفة بشكل أفضل  .2

في المستشفى أو في بيئة الرعاية الأولية.

الممرضون الذين يتبعون هذا المنهج لا يحققون فقط استيعاب المفاهيم، ولكن أياًًض تنمية قدراتهم  .1

العقلية من خلال التمارين التي تقيم المواقف الحقيقية وتقوم بتطبيق المعرفة المكتسبة.

تُُبرر فعالية المنهج بأربعة إنجازات أساسية:    
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سوف يتعلم الممرض والممرضة من خلال الحالات الحقيقية 
وحل المواقف المعقدة في بيئات التعلم المحاكاة. تم تطوير 

هذه المحاكاة من أحدث البرامج التي تسهل التعلم الغامر.

)Relearning( منهجية إعادة التعلم
تجمع جامعة TECH بين منهج دراسة الحالة ونظام التعلم عن بعد، ٪100 عبر الانترنت والقائم 

على التكرار، حيث تجمع  بين 8 عناصر مختلفة في كل درس.

نحن نعزز منهج دراسة الحالة بأفضل منهجية تدريس ٪100 عبر الانترنت في الوقت الحالي وهي: 
.Relearning منهجية إعادة التعلم والمعروفة بـ
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 ،Relearning ستتيح لك منهجية إعادة التعلم والمعروفة بـ
التعلم بجهد أقل ومزيد من الأداء، وإشراكك بشكل أكبر في 

تخصصك، وتنمية الروح النقدية لديك، وكذلك قدرتك على 
الدفاع عن الحجج والآراء المتباينة: إنها معادلة واضحة للنجاح.

في طليعة المناهج التربوية في العالم، تمكنت منهجية إعادة التعلم من تحسين مستويات الرضا العام للمهنيين، 
الذين أكملوا دراساتهم، فيما يتعلق بمؤشرات الجودة لأفضل جامعة عبر الإنترنت في البلدان الناطقة بالإسبانية 

)جامعة كولومبيا(.

من خلال هذه المنهجية، قمنا بتدريب أكثر من من 175000 ممرض بنجاح غير مسبوق، في جميع التخصصات السريرية 
بغض النظر عن عبء التدريب العملي. تم تطوير منهجيتنا التربوية في بيئة شديدة المتطلبات، مع طلاب جامعيين 

يتمتعون بمظهر اجتماعي واقتصادي مرتفع ومتوسط عمر يبلغ 43.5 عاماًً.

في برنامجنا، التعلم ليس عملية خطية، ولكنه يحدث في شكل لولبي )نتعلّّم ثم نطرح ماتعلمناه جانبًًا 
فننساه ثم نعيد تعلمه(. لذلك، نقوم بدمج كل عنصر من هذه العناصر بشكل مركزي.

النتيجة الإجمالية التي حصل عليها نظام التعلم في TECH هي 8.01، وفقًًا لأعلى المعايير الدولية.

المنهجية | 39



20%

15%

15%
3%

المحتويات التعليمية 

إنشاء جميع المحتويات التعليمية من قبل المتخصصين الذين سيقومون بتدريس البرنامج الجامعي، خصيصا لها، بحيث 
يكون التطوير التعليمي محددًًا وملموسًًا بشكل حقيقي.

يتم بعد ذلك تطبيق هذه المحتويات على التنسيق السمعي البصري والذي سيكون الطريقة التي سنتبعها خلال تواصلنا 
عبر الإنترنت في جامعة TECH. كل ذلك، مع التقنيات الأكثر ابتكارًًا التي تتيح لنا أن نقدم لك جودة عالية، في كل جزء من 

الدورة سنضعه في خدمة الطالب.

أحدث تقنيات وإجراءات التمريض المعروضة في الفيديوهات 

تقدم TECH للطالب أحدث التقنيات وأحدث التطورات التعليمية والتقنيات الرائدة في الوقت الراهن في مجال التمريض. 
كل هذا، بصيغة المتحدث، بأقصى درجات الصرامة، موضحاًً ومفصلًاً للمساهمة في استيعاب وفهم الطالب. وأفضل ما 

في الأمر أنه يمكنك مشاهدتها عدة مرات كما تريد.

ملخصات تفاعلية 

يقدم فريق جامعة TECH المحتويات بطريقة جذابة وديناميكية في أقراص الوسائط المتعددة التي تشمل الملفات 
الصوتية والفيديوهات والصور والرسوم البيانية والخرائط المفاهيمية من أجل تعزيز المعرفة.

اعترفت شركة مايكروسوف بهذا النظام التعليمي الفريد لتقديم محتوى الوسائط المتعددة على أنه "قصة نجاح أوروبية".

قراءات تكميلية

المقالات الحديثة، ووثائق اعتمدت بتوافق الآراء، والأدلة الدولية..من بين آخرين. في مكتبة جامعة TECH الافتراضية، 
سيتمكن الطالب من الوصول إلى كل ما يحتاجه لإكمال تدريبه.

يقدم هذا البرنامج أفضل المواد التعليمية المُُعََدَّّة بعناية للمهنيين:
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تحليل الحالات التي تم إعدادها من قبل الخبراء وبإرشاد منهم

يجب أن يكون التعلم الفعال بالضرورة سياقيًًا. لذلك، تقدم TECH تطوير حالات واقعية يقوم فيها الخبير بإرشاد 
الطالب من خلال تنمية الانتباه وحل المواقف المختلفة: طريقة واضحة ومباشرة لتحقيق أعلى درجة من الفهم.

الاختبار وإعادة الاختبار

يتم بشكل دوري تقييم وإعادة تقييم معرفة الطالب في جميع مراحل البرنامج، من خلال الأنشطة 
والتدريبات التقييمية وذاتية التقييم: حتى يتمكن من التحقق من كيفية تحقيق أهدافه.

المحاضرات الرئيسية 

هناك أدلة علمية على فائدة المراقبة بواسطة الخبراء كطرف ثالث في عملية التعلم.

إن مفهوم ما يسمى Learning from an Expert أو التعلم من خبير يقوي المعرفة 
والذاكرة، ويولد الثقة في القرارات الصعبة في المستقبل.

إرشادات توجيهية سريعة للعمل 

تقدم جامعة TECH المحتويات الأكثر صلة بالمحاضرة الجامعية في شكل أوراق عمل أو إرشادات توجيهية 
سريعة للعمل. إنها طريقة موجزة وعملية وفعالة لمساعدة الطلاب على التقدم في تعلمهم.
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يضمن الماجستير الخاص في حالات التوليد وحديثي الولادة الطارئة في مجال التمريض، بالإضافة إلى التدريب 
الأكثر دقة وحداثة، الحصول على مؤهل علمي للماجستير الخاص الصادر عن TECH الجامعة التكنولوجية.

المؤهل العلمى
07
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اجتاز هذا البرنامج بنجاح واحصل على مؤهل علمي دون 
الحاجة إلى السفر أو القيام بأية إجراءات مرهقة"



يحتوي هذا ماجستير خاص في حالات التوليد وحديثي الولادة الطارئة في مجال التمريض على البرنامج الأكثر 
اكتمالاًً وحداثة في السوق.

بعد اجتياز الطالب للتقييمات، سوف يتلقى عن طريق البريد العادي* مصحوب بعلم وصول مؤهل ماجستير خاص ذا 
الصلة الصادر عن TECH الجامعة التكنولوجية.

إن المؤهل الصادر عن TECH الجامعة التكنولوجية سوف يشير إلى التقدير الذي تم الحصول عليه في البرنامج 
الأكاديمي وسوف يفي بالمتطلبات التي عادة ما تُُطلب من قبل مكاتب التوظيف ومسابقات التعيين ولجان التقييم 

الوظيفي والمهني.

المؤهل العلمي: ماجستير خاص في حالات التوليد وحديثي الولادة الطارئة في مجال التمريض

اطريقة: عبر الإنترنت

مدة: 12 شهر

*تصديق لاهاي أبوستيل. في حالة قيام الطالب بالتقدم للحصول على درجته العلمية الورقية وبتصديق لاهاي أبوستيل، ستتخذ مؤسسة  TECH EDUCATION الإجراءات المناسبة لكي يحصل عليها وذلك بتكلفة إضافية.



ماجيستير خاص
 حالات التوليد وحديثي الولادة الطارئة

في مجال التمريض
طريقة التدريس: أونلاين«	
مدة الدراسة: 12 شهر«	
المؤهل الجامعي من: TECH الجامعة التكنولوجية«	
مواعيد الدراسة: وفقًا لوتيرتك الخاصّة«	
الامتحانات: أونلاين«	



ماجيستير خاص
 حالات التوليد وحديثي الولادة الطارئة

في مجال التمريض


