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الملخص الرسومي

وبية ) ن ي الج يصرية ف طة بالق لات المواليد الأحياء المرتب ة سج : كانت نسب ية 40.08الملخص الرسومي ة الوطن ة من النسب ريب ر40.81%( ق اوتت نحو عش ها تف %، لكن

دام  ر العلمي باستخ ش ي دار لومورا للن اج ف ت ن ريق الإ مه ف ها. صمّ اطق اط بين من ي HTML/SVGنق .Google Chrome مكتوب يدويًا ومعروض ف

الملخص

 : ية لف .خ اسية ف لات المواليد الأحياء حسب نوع الولادة دون تحديد حالات الولادة الن ارة الصحة سج وي لوز يصنف الكتاب السن

. وبي ن مع الج ركيز على التج لات الولادة الحية ، مع الت يصرية من سج طة بالولادة الق ليمية المرتب ق ا الحصة الإ ن وصف

 : ارة الصحة لعام الطرق وي الإحصائي لوز اء الكتاب السن ا بن  دول⁦2024أعدن ام35-4 الج ي يعد مصدره المعلن هو نظ ⁩ ، والذ

بلاغ  ور. تم تعيين وحدات الإ ش موع المن ة عدد المكونات مع المج عارات الولادة ، ومطابق يل إش اطق الإدارية20تسج  إلى المن
يصرية طة بالولادة الق لات الولادة الحية المرتب ياس الأساسي هو سج . وكان المق لية موعات تحلي ر ثم إلى خمس مج لاثة عش الث

ير يف غ ات التصن لات ذ عد حساب ثانوي السج ب ؛ واست ية ة بالحصة الوطن ارن ، مق لين ميع المواليد الأحياء المسج سومة على ج مق

، وعمر الحمل، والدواعي ة يصرية السابق ، والولادة الق ، وعدد الولادات اسية ف وبات الن ر الصلة بين الن . ولم تتوف المحدد للولادة

ات أو ن ذ العي ة لأخ ترات ثق ود ف ي ، مع عدم وج اف وبة ؛ التحليل استكش طة التحليل المكت حص المصدر خ ق ف . سب ائج ت والن

. اسب سريري استدلال من

 : ائج ت ، الن احة ران والب ان ونج از م عسير وج ، التي تض وبية ن موعة الج لت المج : 77,569سج ل ولادة حية ئة46,476 سج ي ف  ف

يعية بحسب المصدر، و ت الحصة31,092الولادة الطب ير محدد. وبلغ يف ولادة غ ل واحد بتصن ، وسج يصرية طة بالولادة الق  مرتب

يصرية  طة بالولادة الق ارنة مع 40.08المرتب د40.81%، مق ين عن ريت ين عش لت ز ير حتى من غ ، ولم تت ي % على المستوى الوطن

نة  اطق الإدارية المكوِّ ت حصص المن ير المحدد. وبلغ ل غ عاد السج ب ي عسير، و43.76است ، و37.42% ف ان از ي ج %34.07% ف
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، و ران ي نج رى 42.32ف موعات الأخ ت حصص المج . وبلغ احة ي الب ي الوسطى، و41.41% ف ،43.07% ف ربية ي الغ % ف

، و36.03و ية رق ي الش ، كان 40.41% ف ي . وعلى المستوى الوطن مالية ي الش ل ولادة حية514,968 من أصل 210,167% ف  سج

ها مع المصدر. اؤ اميع المعاد بن ميع المج ت ج ، وتطابق يصرية ا بالولادة الق طً مرتب

 : ات تاج ن ها.الأشت اطق اط مئوية بين من ر نق ارب عش ا يق قً ت نطا ف ها أخ ية ولكن ة من الحصة الوطن ريب وب ق ن كانت حصة الج

، أو دواعيها أو يصرية للأمهات ، وليس معدلات الولادة الق لة ية بين الولادات الحية المسج ة الوصف ارن دول المق ويدعم الج

ملاءمتها.

؛ المملكة العربية السعودية ، التوليد؛ الإحصاءات الحيوية ؛ الولادة ؛ الولادة الحية يصري سم الق : الق احية ت الكلمات المف

دمة المق

ات الولادة ، يصرية السريرية تحسب النساء أو حلق ي حين أن دراسة معدل الولادة الق ع ، ف د تحسب طاولة الولادة الحية الرض ق
يصرية ت الدراسات السعودية الولادة الق د وصف . وق ل ولادة حية من ولادة واحدة ويمكن أن يولد الحمل المتعدد أكثر من سج

⁦ اطق محددة يات ومن ف ي مستش ي وف دول الكلي[6–1]على الصعيد الوطن يف السريري أن الج ير من الأحيان مع التصن ي كث ⁩، ف

ر إلى ] ق ت ها ]4,7يف مة الصحة العالمية على سكانها وتعاريف ظ ديرات العالمية وبيان من ق ق الت طب [.8,9[. تن

ارة الصحة لعام  دم الحولية الإحصائية لوز طاعات الصحية و2024وتق ميع الق ارير عن المواليد الأحياء حسب نوع الولادة لج  تق

ام الولادة20 ة على مق رتب آثار المت ليمي وال ق ها الإ ي المصدر، ولكن لم يتم وصف تكوين وعة ف ية مطب . والحصة الوطن  وحدة إبلاغ
ة لغ عن الولادات أو طريق دام ولا يب درة والاستخ رات الق ش حص مؤ وي بف س سلسلة الكتاب السن ف ام تحليل طولي لن . ق الحية

[.10الولادة ]

رة لاث عش اطق الإدارية الث ي المن لات المواليد الأحياء ف يصرية من سج طة بالولادة الق ا إلى وصف الحصة المرتب ن وهدف

. ية ة إلى الحصة الوطن ، نسب وبية ن موعة الج ركيز على المج موعات التحليلية الخمس، مع الت والمج

الطرق

⁦ دول ا بإعادة تحليل الج من ارة الصحة 35-4ق 2024⁩ من الحولية الإحصائية لوز

⁦(https://www.moh.gov.sa/en/Ministry/Statistics/book/Documents/Statistical-Yearbook-2024.xlsx ؛ ⁩SHA256

⁦959a27fbe4a7ef7b5726c679303d3251aea8b638370289b8d055705e53ea2649ميع ي ج ⁩( ، "الولادات الحية ف

ارة الصحة ،  روع ومكاتب وز ي ف نسية ف نس والج طاعات الصحية حسب نوع الولادة والج " ، ومصدرها المعلن هو2024Gالق

عارات الولادة ] يل إش ام تسج " المواليد الأحياء لـ 11,12نظ مالي ير محدد" و"إج " و"س.س" و"غ دول "عادي رعا20ً[. ويورد الج  ف
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ابي ، طة التحليل الكت ل إعداد خ ب حص المصنف ق . تم ف نسية نس والج صلة للج ف ، لها هوامش من ارة الصحة اً تابعاً لوز ب ومكت

. ي اف إن التحليل استكش الي ف وبالت

لات ؛ ولم يتم الوصول إلى أي سج لة ليمية للولادات الحية المسج اميع إق ات التحليلية هي مج ارك. والملاحظ د أي مش ن ولم يج

اميع لة ، لأن المج اظ على وحدة العد المسج ام للحف " كتسمية المق لات الولادة دم "سج ع. نحن نستخ ردية للأمهات أو الرض ف

ع. ات الولادة والرض رديات وحلق ة بين النساء الف وية لا يمكن أن تحدد العلاق السن

بلاغ  دول التكميلي 20تم تعيين وحدات الإ ر )الج لاثة عش اطق الإدارية الث موعات تحليلية -S1 إلى المن ه إلى خمس مج ( وهذ

رت ] ية نش اق مالية - بعد اتف وبية والش ن ية والج رق ربية والش لات "13الوسطى والغ سومةC.S[. كانت الكمية الأولية هي سج " مق

يصرية بدلاً من معدل الأمهات ؛ حساب ثانوي طة بالولادة الق أنها حصة مرتب ت ب لات الولادة الحية ، والتي وصف ميع سج على ج

اصر والصف يق بين تعداد العن سيم. وتم التوف ل التق ب موعات ق يص عدد المج . تم تلخ ير المحددة لات غ عدت السج ب است

. ي مالي الوطن الإج

ل ع معتمدة داخ لات الرض د تكون سج لة ، وق اميع المسج دول تكمل المج ارير الج ية لأن تق اج ت ن لم يتم حساب أي إحصاءات است

جّهت  د و ري تحليلها. وق وع الولادة ولا يج نسية بن نس والج ارن هوامش الج . ولا تق ل الولادة اريرRECORD وSTROBEسج ق  الت

[14,15.]

دي إلى أكثر من د تؤ ي الولادة لأن الولادة الواحدة ق ع وعدد الأمهات ف ائم على الرض تلف عدد المواليد الأحياء الق يمكن أن يخ

د عدد من المواليد الموتى ، يف ولا يوج ي التصن د تعدد ف ة ، ولا يوج دول على معرّف للأمومة أو الحلق يع واحد. لا يحتوي الج رض

. موعة الولادة يصرية السريرية على مج ي حين يتم تعريف معدل الولادة الق ف

ير المدورة والرمز كمادة تكميلية  ائج غ ت ة ، وتصدير الصف المصدر ، والن طق رائط من وحدة إلى من ير رسم الخ .S1يتم توف

ه ، بلاغ عن مالي تم الإ ي كل إج ير المحددة تتلخص ف طة بالولادة وغ ت عملية إعادة الإعمار من أن التعدادات العادية والمرتب ق تحق

حوص الاتساق ه الف ت هذ ب ور. وتث مالي المنش ية مع الصف الإج نسية الوطن نس والج يق بين عدد الولادات والج وتم التوف

يلا كاملا. ئ تسج يل أو تنش ام التسج هي لا تصادق على نظ ؛ ف لي مع المصنف الداخ

ي المواد التكميلية  ربة هي ف ير مق يم غ ؛ الق رية ين من الكسور العش بلاغ عن الحصص إلى اثن .S1يتم الإ

ائج ت الن

لت الوحدات الـ موعه 20سج : 514,968 ما مج ل ولادة حية « و304,796 سج ير محدد«؛C.S »210,167 »عادي مسة »غ .« وخ

يصرية  طة بالولادة الق ية المرتب ي المصدر. وكانت الحصة الوطن موع ف ميع المكونات مع صف المج ت ج دول40.81وتطابق ٪ )الج

1.)
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وب  ن ل الج يصرية من بين 31,092سج ط بالولادة الق ل مرتب ل ولادة حية )77,569 سج طة مئوية أقل0.73٪( ، 40.08 سج  نق

ها بين  اطق . وتراوحت من ية ران و 34.07من الحصة الوطن ي نج ي المائة ف ان و 37.42 ف از ي ج ي المائة ف ي42.32 ف ي المائة ف  ف

احة و  دول 43.76الب ي عسير )الج ي المائة ف كل 1 ف (.1؛ الش

رى  موعة الأخ ي الوسطى، 41.41وكانت حصص المج ، 43.07٪ ف ربية ي الغ ية و 36.03٪ ف رق ي الش .40.41٪ ف مالية ي الش ٪ ف

، تراوحت الحصص بين  اطق ميع المن ي ج وف إلى 32.04وف ي الج اطق أعلى من الحصة44.75٪ ف ي حائل، وكانت تسع من ٪ ف

. ية الوطن

وب  ن ريين )الج د كسرين عش موعة عن ير حصة المج غ ير المحددة ، لم تت لات غ اء السج ن ث ابل 40.083باست ٪(.40.084٪ مق

دول  ، 1الج ، المملكة العربية السعودية موعة التحليلية ة الإدارية والمج طق ، المن 2024 المواليد الأحياء حسب نوع الولادة

ة طق ير محدد.C.Sعاديالمن غ
موع المواليد مج

الأجياء

الحصة المرتبطة

يصرية )%( بالق

ية موعة المركز ⁩41.41⁦⁩162,231⁦⁩1⁦⁩67,183⁦⁩95,047⁦المج

⁩41.40⁦⁩137,348⁦⁩1⁦⁩56,868⁦⁩80,479⁦الرياض

صيم ⁩41.45⁦⁩24,883⁦⁩0⁦⁩10,315⁦⁩14,568⁦الق

ربية موعة الغ ⁩43.07⁦⁩149,122⁦⁩1⁦⁩64,224⁦⁩84,897⁦المج

⁩43.28⁦⁩110,763⁦⁩0⁦⁩47,938⁦⁩62,825⁦مكة المكرمة

ورة ة المن ⁩42.46⁦⁩38,359⁦⁩1⁦⁩16,286⁦⁩22,072⁦المدين

ية رق موعة الش ⁩36.03⁦⁩74,586⁦⁩1⁦⁩26,874⁦⁩47,711⁦المج

ية رق ⁩36.03⁦⁩74,586⁦⁩1⁦⁩26,874⁦⁩47,711⁦الش

وبية ن موعة الج ⁩40.08⁦⁩77,569⁦⁩1⁦⁩31,092⁦⁩46,476⁦المج

⁩43.76⁦⁩35,869⁦⁩0⁦⁩15,698⁦⁩20,171⁦عسير

ان از ⁩37.42⁦⁩22,101⁦⁩0⁦⁩8,271⁦⁩13,830⁦ج

ران ⁩34.07⁦⁩14,195⁦⁩0⁦⁩4,836⁦⁩9,359⁦نج

احة ⁩42.32⁦⁩5,404⁦⁩1⁦⁩2,287⁦⁩3,116⁦الب

مالية موعة الش ⁩40.41⁦⁩51,460⁦⁩1⁦⁩20,794⁦⁩30,665⁦المج
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ة طق ير محدد.C.Sعاديالمن غ
موع المواليد مج

الأجياء

الحصة المرتبطة

يصرية )%( بالق

وك ⁩44.68⁦⁩16,143⁦⁩0⁦⁩7,212⁦⁩8,931⁦تب

⁩44.75⁦⁩12,171⁦⁩1⁦⁩5,447⁦⁩6,723⁦حائل

مالية ⁩41.58⁦⁩7,538⁦⁩0⁦⁩3,134⁦⁩4,404⁦الحدود الش

وف ⁩32.04⁦⁩15,608⁦⁩0⁦⁩5,001⁦⁩10,607⁦الج

ي ⁩40.81⁦⁩514,968⁦⁩5⁦⁩210,167⁦⁩304,796⁦المستوى الوطن

اوين الأعمدة " . عن ي ،Undefined" و "C.S" و "Normalالحواش لات الولادة الحية اسم هو سج ها. الق اطق موع من موعات هي مج وف المج اوين المصدر ؛ وصف " هي عن

ارة الصحة لعام  ات الولادة الأم. المصدر: الحولية الإحصائية لوز  دول⁦2024وليس حلق طارات الميلاد(.35-4، الج يل إخ ام تسج ⁩ )نظ

كل  ، 1الش ، المملكة العربية السعودية ة الإدارية طق لات المواليد الأحياء حسب المن طة بسج يصرية المرتب .2024 حصة الق

ه. يمثل الخط يمت ريط بق ع علامة على كل ش موعات ، ويتم وض ز نمط اللون والملء المج لية ؛ يمي ة التحلي طق معة حسب المن اطق إدارية مج ارات من هر الب . تظ ي الحواش

ية ) طع الحصة الوطن ارة الصحة لعام 40.81المتق ات الولادة الأم. المصدر: الحولية الإحصائية لوز ، وليس حلق لات الولادة الحية اسم هو سج  دول⁦2024٪(. الق ⁩.35-4، الج
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ة اقش المن

ة من  ريب يصرية ق طة بالولادة الق لات الولادة الحية المرتب وب من سج ن ي ، لكن40.81كانت حصة الج ٪ على المستوى الوطن

مالية ) موعة الش ل المج ها ، وحدث نطاق مماثل داخ اطق اط مئوية بين من ر نق ارب عش ا يق قً ت نطا ف معة أخ يمة المج 12.71الق

. طة واحدة ربية بأقل من نق اطق الوسطى والغ ت المن تلف ي حين اخ ( ، ف طة مئوية نق

لات ولادة حية ] تج ولادة واحدة عدة سج يصرية للأم: يمكن أن تن دول16,17الحصة ليست معدل الولادة الق [ ، ولا يحتوي الج

رطة أو يمكن يمة على أنها مف لك لا يتم وصف أي ق ة أو عمر حمل ، لذ يصرية سابق على أي دواعٍ أو عدد ولادات أو ولادة ق

ها ] ب ن [.18,19تج

رى:  طيات أخ ة وحدات وتغ ام السعودية السابق ي عام19.1استخدمت الأرق يات الحكومية ف ف ي المستش ٪ من الولادات ف

اصة ]2006 يات خ ف  ي⁦15[، ومعدل أعلى من 1، دون مستش وات المسلحة ف ى واحد للق ف ي مستش ير2⁩ ]2008-2007٪ ف [. تش

ديرات العالمية إلى أن  ق  ي⁦21.1الت يصرية ف ن عن طريق الولادة الق ب طية8⁩ ]2018-2010٪ من النساء أنج لاف تغ ت را لاخ [. ونظ

يف الدراسات التي . تض ي الممارسة يير ف غ ات عن الحصة الحالية إلى الت لاف ت ى الاخ طاع، لا يمكن أن تعز ة والق الوحدة والسن

دول ] ارج الج اصيل سريرية خ ية سعودية محددة تف موعات سكان ريت على مج [.23–3,6,20أج

طاع الخاص ي الق يات الحكومية والولادات ف ف ي المستش ة إلى الولادات ف عات السابق ير الطب ة واحدة ؛ تش طي التحليل سن يغ

ة ومكان26–24دون نوع الولادة ] ن طار وتعدد الأج ام الإخ ارج نظ طية خ ها. التغ ليمية مماثلة من اء سلسلة إق لك لا يمكن بن [ ، لذ

. ة ير معروف امة غ ق الإ

امة ق دول بين الولادات والإ ق الج ، ولا يوف بلاغ عن السكان والتكوين المؤسسي ومسارات الإحالة ي الإ ا ف اطق أيض تلف المن وتخ

ي تتعرض له النساء طر الذ ، وليس الخ يها عن الولادة ليمية تصف الحالات التي أبلغ ف ق إن العلامة الإ لك، ف . ولذ اسية ف الن

. ليمي للأمومة ام إق يمات أو أداء نظ المق

⁦ ييم مدى ملاءمة دير معدلات الأمهات أو تق ق يف السريري لت طة بالتصن ة الأم المرتب ة إلى بيانات حلق اك حاج –7,20]ستكون هن

23].⁩

موعات أمومية محددة أو ها تتعلق بمج وبي ولكن ن ات صلة بالسياق السريري الج ان ذ از سسية من أبها وج الدراسات المؤ

راءات متكررة ] دول ]21,22إج ة عن الج ائب ارنات20,23[ ، وتحدد أبحاث طلب الأم وعدد الولادات والعمر الأبعاد غ هر المق [. تظ

ودة ] انات المطلوبة موج ي دما تكون الب يدة عن ارنات مف عل المق ائمة على روبسون كيف أن إطار عمل مهيكل يج [ ؛ لا18,19الق

ا الإطار. اء هذ ميعي إعادة بن دول التج يمكن للج
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ة ه ملاحظ . هذ ية ان رية الث اصلة العش ط بعد الف ق موعة ف يرت حصص المج ها تغ الت ، وإز ادرة ير المحددة ن ات الولادة غ يف كانت تصن

ا. وبالمثل، لا يمكن كدة تمامً ة الولادة مؤ كر أو أن طريق ياس لا يكاد يذ طأ الق هر أن خ ام المصدر ؛ لا يظ ابلة للتكرار حول المق ق

. يف الولادات ير المحددة بتصن نسية غ نس والج ربط هوامش الج

ير المدورة )المواد ائج غ ت رى ، وتصدير الصف المصدر ، والنصوص والن رائط من وحدة إلى أخ لاصة المصنف ، ورسم الخ إن خ

لية  اطS1التكمي . تتعلق نق ة دوج طة أو المز وف المسق د الصف ية ض ابلاً للتكرار ، وحراس المصالحة الوطن عل الحساب ق ( تج

. اهة الحسابية ، وليس الصلاحية السريرية ز ية والن اف ف ه بالش وة هذ الق

ات تاج ن الأشت

ي عام  رب من 40.08 ، كانت 2024ف يصرية ، بالق طة بالولادة الق وبية مرتب ن لات الولادة الحية الج  ٪ ، مع40.81 ٪ من سج

، ولكن ليس معدلات الولادة لة ية للولادات الحية المسج ة وصف ارن راء مق دول إج يد الج ها الأربع. ويؤ اطق ة بين من لف ت حصص مخ

. ائج ت ، أو الن ، أو الملاءمة يصرية للأم، أو الدواعي الق

رارات ق الإ

 : يات لاق ارة الصحة بيان الأخ ورة من الحولية الإحصائية لوز ش معة المن دارية المج لات الإ ه الدراسة السج يها أي11 ]2024حللت هذ ارك ف [ ؛ لم يش

اء الدراسة من مهور، تم إعف يانات المتاحة للج . وكتحليل ثانوي للب ردية محددة لات ف د سج ديدة ولا توج ات سريرية ج د ملاحظ ارك ، ولا توج مش

. يات لاق عة الأخ مراج

 : رة يف انات والش ي مهور ]إتاجة الب اح للج ات11الكتاب المصدر مت ة ، وتصدير الصف المصدر ، وملف طق رائط من وحدة إلى من ير رسم الخ [. يتم توف

ير المدورة ، ومخطوطات  ائج غ ت كل Pythonالن ها والش لغ عن يم المب ميع الق اج ج ت دول التكميلي S1 كمواد تكميلية 1 التي تعيد إن .S1 والج

 : ات الصلة وي لعام المخطوطات ذ س الكتاب السن ف رى لن داول الأخ ديم تحليلات للج د تم تق ة2024وق لة وهي مدرج ه المج صل إلى هذ ف كل من  بش

. يف الولادة ها المواليد الأحياء أو تصن ، ولا يحلل أي من ة لف ت اطق مخ دمات ومن ؛ وهي تتعلق بخ لاف ي رسالة الغ ف

حث أي تمويل.التمويل:  ا الب ولم يتلق هذ

ارب المصالخ:  .تض سة اف ن ون أي مصالح مت لف لا يعلن المؤ

 : ين لف يد الاستكمال:  مساهمات المؤ CRediT author contributions and confirmation that all authors approved the final version]ق

— to be supplied by the authors]
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