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 ممخّص  

                                                                                                                  
اليدف من ىذا البحث ىو تقديم خدمة المرضى من خلال الاستفادة من تطبيقات قواعد المعطيات وأيضاً 

بحيث يمكننا قدر الإمكان , في الخدمات الطبية وبخاصة العلاجية منيا, تطبيقات أنظمة الاتصالات المتاحة والمتوفرة 
 .تفادي ما يمكن تفاديو من الكوارث الصحية التي يمكن أن يتعرض ليا الإنسان المريض بشكل فجائي

 درسنا في ىذا البحث كيفية الاستفادة من التقنيات الحديثة في ضبط ومعالجة بعض العلامات الحيوية للإنسان 
بقاءىا تحت السيطرة بيدف جعل , وبخاصة الذين يعانون من بعض المشاكل الصحية المتعمقة ببعض الأمراض  وا 

.  الأوضاع الصحية ليؤلاء المرضى مستقرة
. سكر الدم–  نبض القمب–  ضغط الدم : العلامات الحيوية التي قمنا بتطبيق  الدراسة عمييا ىي  

قد يؤدي إلى اصابة المريض بعارض  (زيادة أو نقصانا  ) إذ ان حدوث أي خمل في إحدى قيم تمك العلامات 
صحي مفاجئ   

 
شبكة الحساسات )WSN – WBSNشبكات الحساسات اللاسمكية - العلامات الحياتية   : الكممات المفتاحية

    (استدعاء الطرق عن بعد)  RTLD– RMIبروتوكول التوجيو بالزمن الحقيقي –  (اللاسمكية الحيوية
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  ABSTRACT    

 
The purpose of this study is to offer help to patients through the employment of 

databases applications of existing and available telecommunication systems in medical 

services ,particularly treatment. So that it can be possible to avoided what can be avoided 

of health disasters that a human being encounter without warning. This study examines 

how modern technologies can be employed in controlling and processing some vital signs 

of human beings,particulary those who suffer some health problems affiliated with some 

diseases ,and keeping these problems under control in order to maintain the stability of the 

patients health statues. 

The vital signs that the study is applied to are blood pressure, pulse and blood 

glucose, since any of change in the value of any of these signs, positive or negative, may 

cause the patient to have a sudden health problems. 

  

 

Keywords:  Vital signs – WSN(wireless sensor networks) – WBSN(wireless body 

sensor networks  - RTLD (Real-time with load distributed routing) Protocol  - 

RMI(Remote method invocation) 
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: مقدمة
حدى أىم ىذه المشاكل ىي المشاكل , ىنالك مجموعة من المشاكل الحياتية التي تواجينا في عصرنا ىذا وا 
 السرعة فيلذا كثيراً ما يتطمب الأمر , الصحية التي يتعرض ليا عدد كبير من الأشخاص والتي قد تكون مميتة

 .استقصاء الحالة  المرضية والاستعانة بالطبيب والطوارئ من أجل تفادي النتائج السيئة لحدوث مثل ىذه الحالات
 درسنا في ىذا البحث كيفية الاستفادة من التقنيات الحديثة في ضبط ومعالجة ىذه الحالات أي إبقاءىا تحت 

فاخترنا لمدراسة مراقبة ثلاث علامات حياتية عند الإنسان  . السيطرة بيدف جعل الأوضاع الصحية لممرضى مستقرة
إذ ان حدوث أي خمل في إحدى قيم ىذه , وبالتحديد الذي يعاني من وجود خمل في احدى تمك العلامات الحياتية

 .إلى  حدوث كارثة صحية عند المريض  (زيادة أو نقصانا  )العلامات 
 

: أىمية البحث وأىدافو
   ييدف ىذا البحث إلى تقديم خدمة لحماية المرضى من الحالات المرضية وخاصة الخطيرة منيا بحيث يمكننا 

 .قدر الإمكان تفادي ما يمكن تفاديو من الكوارث الصحية التي يمكن أن يتعرض ليا الإنسان بشكل فجائي
 

:  وموادهطرائق البحث
: من اجل استقصاء ومعالجة ىذه الحالات الحرجة لا بد من القيام بما يمي

دراسة عممية نقل بيانات العلامات الحياتية لدى المريض إلى الطبيب والمشفى وبالعكس وىذا يتطمب تسخير - 
خدمات الاتصالات المستخدمة في بمد المريض بالاستعانة ببرامج قواعد المعطيات وبالتالي تقديم خدمة معموماتية تقنية 

  لممرضى وللأطباء المعالجين ليم
تطوير برمجية لجياز طبي يراقب ويقيس مجموعة من العلامات الحيوية لممريض يتم  تخصيصو من قبل - 

  .الطبيب المعالج إلى مريضو
قد يكون حاسبو الشخصي أو ىاتفو  )إلى جياز خاص بالطبيب  (عمى شكل كود )إرسال ىذه القياسات - -
 وكذلك إلى المشفى لتبدأ عممية اتخاذ القرار وتحديد ما ىي الوضعية الحالية لممريض تبعاً لنتيجة تمك )الخميوي 

 .القياسات ومن ثم إرسال  الإجابة المناسبة إلى جياز المريض
تزويد جياز الطبيب ببرمجية خاصة تتيح لو تحميل الكود المستقبل من جياز المريض وبالتالي اتخاذ القرار - 
 .المناسب

رقم - جنسو –وزنو – عمره - اسمو ) التعرف عمى ىوية المريض وجميع البيانات والمعمومات الخاصة بو  -
بالإضافة إلى ملاحظات خاصة بالطبيب عن المريض من خلال تحميل الكود المرسل لجيازه من   (عنوانو – ىاتفو

  .جياز المريض
القيام بعممية البحث السريع عن معمومات تخص ىذا المريض وىذا يحقق سيولة الاتصال بالمريض عبر - 

الياتف أو عن طريق إرسال رسالة إلى ىاتفو النقال أو الاتصال مباشرة بالإسعاف عندما تكون حالة المريض خطيرة 
 .(عند وجود اضطراب أو خمل في قيمة واحدة أو أكثر من قيم العلامات الحياتية عنده)

: تم تقسيم البحث الى ثلاثة مراحل  وقد .استثمار البنية التحتية لشبكة الاتصالات ودراسة إمكانية استخداميا- 
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 :المرحمة ثلاثة أمور أساسية وىي سنناقش في ىذهو :برمجة التطبيق الخاص بجياز المريض- 1
توليد كود متعمق بيذه القياسات ضمن جياز -      مراقبة وقياس مجموعة العلامات الحياتية المقترحة 

. تجييز ىذا الكود للإرسال- المريض
ذاتية المريض وىي متعمقة بالجياز المخصص : يتضمن و:بناء نظام قواعد معطيات عند الطبيب-  2
اقتصادي )مناقشة بناء نظام اتصالات .  تنفيذ واجيات خدمية لمطبيب بشكل خاص في الحالات الإسعافية- لممريض

بين المريض والطبيب والمشفى  (قدر الإمكان

 
 (مخطط العمل) يوضح مخطط المعالجة الرئيسية(1)الشكل رقم

 
حيث سيتشكل كود نتيجة , يوضح ىذا المخطط أن ىناك قراءة أو قياس لمعلامات الحيوية من جسم المريض

يمكن أن يكون ىذا الرقم مخصص لو من قبل , ( (patient-idىذه القراءات  ويتضمن ىذا الكود رقم المريض 
لمجياز الذي يحممو المريض والذي يقيس العلامات الحيوية  ( (serial numberالطبيب المعالج أو يكون عبارة عن 

 عمى (low Pressure – High Pressure – Pulse – Sugar )بالإضافة إلى نتيجة قياس كل علامة حيوية 
شكل رقم مكون من ثلاثة خانات لكل منيا ويرسل الكود  إلى جياز الطبيب باستخدام بروتوكول نقل الرسائل النصية 

TTP(Text Transport Protocol)   وكمثال سيكون شكل الكود المتشكل نتيجة القراءات    : 
026783#012015123120 

SUG                                                PUL   HPre  LPre  Patient-ID 
HPre (الضغط الانقباضي )تمثل قيمة ضغط الدم العميا ,LPreالضغط ) تمثل قيمة ضغط الدم الدنيا

يمثل الرمز المخصص )Patient-ID  .(نتيجة قياس سكر الدم) SUG, (نتيجة قياس نبض القمب) PUL,(الانبساطي
 .(لممريض من قبل الطبيب

عدم وجوده في العيادة )ووفقاً لمشاكل معينة تتعمق بعدم قدرة الطبيب عمى استقبال البيانات من جياز المريض 
اقترحنا مشاركة . وبالتالي عدم وصول الإجابة من الطبيب إلى مريضو  ((.....انقطاع التغطية)مشاكل في الشبكة – 

لذلك قمنا بإنشاء اتصال بين الطبيب والطوارئ  باستخدام . كحل آخر في حال عدم استجابة الطبيب (المشفى)الطوارئ 
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 لنقل البيانات الخاصة بالمريض من الطبيب Invocation)  RMI (Remote Methodتقنية استدعاء الطرق عن بعد
يعمل جياز الطوارئ عمى استدعاء كافة  البيانات الخاصة بالمريض وجميع البيانات التي يحتاجيا من )إلى الطوارئ 

حيث زودنا جياز الطوارئ بنفس برمجية جياز الطبيب من أجل استقبال , (جياز الطبيب المعالج ليذا المريض 
وتحميل الكود المرسل إليو من جياز المريض بالإضافة إلى إمكانية إرسال رسالة الإجابة بعد تحميل الكود وتقييم حالة 

. (ىاتفو النقال مثلاً )المريض إلى  المريض 
 :وتتضمن:التطبيق الخاص بجياز المريض  برمجة  -1

تجييز ىذا الكود .- توليد كود متعمق بيذه القياسات.- مراقبة وقياس مجموعة من العلامات الحياتية  -  
. للإرسال

والتعرف .  في مجالات الرعاية الصحيةWSNتم الاستفادة من تطبيقات تقنية شبكات الحساسات اللاسمكية 
والتي تتألف من مجموعة من الحساسات WBSN(Wireless Body Sensor Network)عمى تقنية 
.    المستخدمة في مراقبة وقياس العلامات الحيوية لممريض(Biosensors)البيولوجية

المركز )من الميم جداً أن تصل رزم البيانات المحسوسة من المرسل إلى المستقبل : وفي مجال المراقبة الصحية
لذا تم اختيار دراسة بروتوكول الاتصال الموثوق , (زمن حياة الرزمة) بشكل فعال و خلال مجالاتيا الزمنية  (الطبي

لأنو يتميز بأدائو العالي من ناحية معدل تسميم رزم البيانات . RTLD وىو بروتوكول WBSNالمضمن في شريحة 
 WSN [4] بالمقارنة مع باقي بروتوكولات التوجيو في Delay) (End to Endواستيلاك الطاقة والتأخير

 جمع قراءات  WSNلبرمجة التطبيق الخاص بجياز المريض استطعنا بالاستفادة من تقنية شبكات الـ 
الموجودة  ( (Control node في العقدة الحساسة المركزية (Biosensors)العلامات الحياتية من الحساسات الحيوية 

رساليا عمى شكل كود إلى جياز الطبيب بالاستعانة بتقنيات الاتصالات المتاحة  . ضمن جياز المريض  وا 
 موزعة في أماكن محددة من الجسم (Biosensors)يوضح لدينا مجموعة من الحساسات الحيوية  ((2الشكل 

 .متصمة مع عقدة مركزية موجودة ضمن جياز يرتديو المريض
 (,  معالج, ذاكرة , مستقبل – مرسل , وحدة تزويد الطاقة   ) منBiosensorتتالف ال

تمك الحساسات مخصصة لقراءة العلامات الحياتية المختارة لمدراسة و كل من ىذه العقد أو الحساسات قادرة 
ترسل مجموعة القراءات إلى عقدة . عمى قراءة وجمع وتوجيو البيانات المتضمنة قراءات لمعلامات الحيوية لممريض 

تشكل العقدة المركزية نقطة لتجميع .(مثلًا في معصمو )مركزية موجودة ضمن الجياز الأساسي الذي يرتديو المريض 
 سترسل إلى جياز الطبيب أو الطوارئ ) (control nodeالبيانات المجمعة بشكل دوري في الـ , ونشر البيانات

. TTPباستخدام بروتوكول إرسال الرسائل النصية 
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  موزعة في أماكن محددة من الجسم(Biosensors)مجموعة من الحساسات الحيوية  يبين (2)الشكل رقم 

 
:  تعريف شبكة الحساسات اللاسمكية .1-1 
شبكة مكونة من مجموعة من العقد الحساسة, المنتشرة في وسط ما, : تعرف شبكة الحساسات اللاسمكية بأنيا

بشكل رزم عبر  تتحسس لمبيئة التي توجد فييا من خلال المعمومات المجمعة عبر اتصال لاسمكي, وتتنقل البيانات
الشبكة عن طريق قفزات تمر عبر بوابات عبور, حيث يمكن استخداميا محمياً أو تتصل مع شبكات أخرى مثل 

 [2 ,3].الانترنت
وتنسق تمك العقد , عقد الحساسات عادة تنشر في حقل التحسس .WSN بنية الاتصال لشبكة (3)ويبين الشكل

, وكل عقدة حساس تبني قراراتيا اعتمادا عمى ميمتيا. فيما بينيا لإعطاء معمومات عالية النوعية حول الوسط الفيزيائي
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وكل من ىذه العقد الحساسة المنتشرة لدييا القدرة عمى جمع وتوجيو البيانات إما إلى الحساسات الأخرى أوالى محطة 
محطة القاعدة ممكن أن تكون عقدة ثابتة أو متحركة قادرة عمى ربط شبكة الحساسات مع بنية . القاعدة الخارجية

 [7,8]. الاتصالات القائمة أو مع شبكة الانترنت حيث يمكن لممستخدم الوصول إلى البيانات الواردة

 
 [2,3]يوضح شبكة الحساسات اللاسمكية واتصاليا مع الشبكات الأخرى (3)الشكل

 
 من الشبكات اليامة جداً, وليا تطبيقات عديدة في مجالات الحياة WSNوتعتبر شبكات الحساسات اللاسمكية 

. ونواحي أخرى عديدة (....كالتحسس لمحرائق في الغابات, قياس درجة الحرارة والرطوبة)المختمفة, كالمراقبة البيئية 
 بفعالية في أنظمة العناية بالصحة من أجل تحسين حياة المرضى وكذلك نوعية خدمات العناية WSNويمكن أن تطبق 

  [6]الطبية
WBSN (Wireless Body Sensor Networks):   1-2. 

من مجموعة من أجيزة  تتألف .(وتقنيات الشبكات, اتصالات لاسمكية , حساسات الحيوية )لـ  ىي تجمع والتقاء
  nodes.   [4]تسمى ,  ذات الطاقة المنخفضة والمشبوكة لاسمكياً Biosensor))الحساسات الحيوية 

التي تزرع داخل جسم المريض أو يمكن أن تكون )تتألف شبكة الحساسات الحيوية من مجموعة من الحساسات الحيوية 
 لا يحتاجون WBSNالمرضى المجيزون بـ ف. base station(BS) وعقدة تحكم ومحطة قاعدة (قابمة للارتداء)

يمكن أن تستخدم  (Biosensors)لان الحساسات الطبية الحيوية , لمتواجد عند الطبيب من أجل تشخيص حالاتيم 
 . أخرى وتجمع البيانات من أجل تحاليل. مستويات السكر– لمراقبة البارامترات الفيزيولوجية لممريض مثل ضغط الدم

(12-11) .
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 WBSN شكل شبكة (4)الشكل

 : WBSNلـ (RTLD)  بروتوكول الاتصال الموثوق1-3 
ضمن مجالاتيا الزمنية  (رزم البيانات) توجييا بالزمن الحقيقي والذي يتطمب إرسال الرسائل WSNتتطمب 

وىذا الجزء من البحث يقترح بروتوكول توجيو (زمن حياة الرزمة) من طرف لآخر (packet deadline)المحددة 
 كفاءة (RTLD)يؤمن بروتوكول .  والذي يوفر نقل البيانات بالزمن الحقيقيRTLDبالزمن الحقيقي مع توزيع الحمولة 

يعتمد التوجيو عمى قرار . معالجة عالية لمرزمة بأقل مصاريف إضافية لمرزمة ويطيل عمر الشبكة الحسية اللاسمكية
 يأخذ في الحسبان نوعية الوصمة وزمن تأخير الرزمة والطاقة Optimal Forwarding (OF )توجيو عالي الأداء 

. المتبقية لبقية العقد الحسية لمقفزة التالية
 .من الميم جداً ضمان أن الرزمة يمكن أن تُحس وتصل إلى المركز الطبي بشكل فعال: WBSNفي 

 : وذلك لأنوWBSN ليكون ضمن شريحة RTLD وقد تم اختيار 
بالمقارنة مع باقي , والتأخير, واستيلاك القدرة , يقدم أداءً جيداً من ناحية معدل تسميم البيانات  -1

. (وىذا أمر بغاية الأىمية في مجال التطبيقات الطبية)إذ يؤمن انتقال البيانات بالزمن الحقيقي  , بروتوكولات التوجيو
[14] 

يؤمن اختيار دوري لمعقد المتجاورة المرشحة لإرسال الرزم والتي توزع وتقسم حمولة الحركة إلى تمك  -2
 .العقد المجاورة ليا في اتجاه المنفذ

 قادر عمى إرسال RTLD لذا فإن أي جياز يعمل وفق البروتوكول, يقدم خدمة الرسائلRTLDالبروتوكول 
 :الذي اختير لعدة أسباب منيا .(TTP)الرسائل باستخدام البروتوكول 

ضمان وصول الرسالة إلى المستقبل ولو بعد فترة انقطاع - الانتشار الواسع _ الكمفة المادية المنخفضة 
.... التغطية

 تمت دراسة بروتوكول التوجيو في الزمن الحقيقي بتوزيع الحمولة والتحقق منو بنجاح من خلال التطبيق 
و تمت مقارنة أداء بروتوكول التوجيو في الزمن الحقيقي بتوزيع الحمولة مع بروتوكولات التوجيو الأساسية في . المحاكي

 . (baseline real-time routing protocol) الزمن الحقيق   
 ميمي 150 يواجو تأخيراً في الرزمة اقل من (RTLD)بروتوكول التوجيو في الزمن الحقيقي بتوزيع الحمولة 

في التوجيو % 15ويقمل من استيلاك الطاقة حتى % 7وىو يزيد معدل التسميم حتى .  قفزات10ثانية لإرساليا خلال 
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 (RTLD)إلا أن التوجيو المتعدد المسارات في بروتوكول . أحادي الاختيار لدى مقارنتو ببروتوكولات التوجيو المدروسة
عمى  (الإرسال) بنشر وموازنة حمولة التوجيو (RTLD)أيضاً يقوم بروتوكول .   [5]%20يزيد معدل التسميم حتى 

مقارنة مع بروتوكولات  % 16وبذلك يطيل عمر الشبكة الحسية اللاسمكية بـ  (المستقبل)العقد الحسية باتجاه الوجية 
   .[16]  التوجيو الأخرى المدروسة

: RTLDمفاىيم تصميم 1-4.
  :(5) كماىو مبين في الشكل (Functional modules)يتألف من أربعة وحدات وظيفية 

 .إدارة الجوار– إدارة التوجيو – إدارة الطاقة –  إدارة الموقع 
ىذه الوظائف تتعاون وتنسق مع بعضيا لتقدم بروتوكول توجيو بالزمن الحقيقي موثوق واّمن يؤمن معدل تسميم 

 .   WSN عالي من اجل تسميم رزمة بالزمن الحقيقي وزمن حياة أطول لشبكة
.  في كل عقدة حساس تحسب موقعيا اعتماداً عمى المسافة من ثلاثة عقد مجاورة محددة مسبقاً :إدارة الموقع
. مستقبل وطاقة الإرسال لعقدة الحساس –  تحدد حالة  الطاقة لممرسل :إدارة الطاقة 
.  تكتشف مجموعة فرعية من عقد التوجيو المنتقاة وتحافظ عمى جدول الجار لمعقد المرشحة لمتوجيو:إدارة الجوار

. تحسب خيار التوجيو الأفضل والأمثل  ويأخذ قرار التوجيو وينجز معالجة مشكمة التوجيو: إدارة التوجيو 
حساب التوجيو الأفضل يُستخدم لحساب القفزة التالية اعتماداً عمى معايير أو مقاييس التوجيو التي تتضمن 

. والطاقة المتبقية– سرعة الرزمة – معدل استقبال الرزمة 
. WSNأما معالج مشكمة التوجيو فيُستخدم لحل مشكمة ثقب التوجيو بسبب العقد الحسية المختفية في 

Unicast and geodirectional-castىما الآليتين المستخدمتين لاختيار مسار واتجاه توجيو البيانات  .

 
 RTLDلبروتوكول التوجيو ( الوظيفية ) المكونات العممية  (5 )الشكل 

 
 فيي تتعاون مع النماذج الأخرى وتنسق عممية التوجيو لتنفيذ RTLDإدارة التوجيو ىي النموذج الرئيسي في 

. RTLDبروتوكول التوجيو 
ثم ترسل إدارة الموقع طمباً إلى إدارة . إدارة التوجيو ترسل طمباً إلى إدارة الموقع ليستخمص موقع عقدة الحساس 

. الجوار ليكشف ثلاثة عقد مجاورة محددة مسبقا
إدارة الموقع . إدارة الجوار تطمب اكتشاف الجار في حالة كان جدول جارىا غير قادر عمى ملاقاة الطمب

ويتم تحديد موقع عقدة الحساس بطمب رزمة .تحسب  موقع عقدة الحساس وترسمو إلى إدارة التوجيو
جابة رزمة تحكم RTR(RequestToRoute)تحكم  . RTR وا 

.  لتوجيو رزم البيانات إلى المكان المطموبgeodirectional-castمعمومات الموقع ستستخدم من قبل آلية 
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– تعطي تعميمات إلى إدارة الطاقة لتغيير حالة المرسل , في أي وقت ترسل إدارة التوجيو رزمة إلى جارتيا
- مستقبل من حالة التوقف عن العمل إلى حالة الإرسال أو من الاستقبال إلى الإرسال وتكيف مستوى الطاقة لممرسل 

.  و إدارة التوجيو توجو رزمة البيانات اعتمادا عمى آلية التوجيو إلى الجار المختار. مستقبل لاستخدام طاقة امثل
: إدارة الجوار. 1-4-1

إن اليدف من تصميم إدارة الجوار ىو اكتشاف مجموعة فرعية من عقد منتقاة أو مختارة لمتوجيو ولمحفاظ عمى 
فإن جدول الجوار محدود , تبعاً لمذاكرة المحدودة والعدد الكبير من الجارات. جدول الجوار لمعقد المرشحة للإرسال 
, الطاقة المتبقية في العقدة,  لمعقدةIDإن تصميم جدول الجوار يتألف من . بمجموعة صغيرة من مرشحات التوجيو

.... معمومات الموقع, تأخير قفزة واحد   
:  مخطط إدارة الجوار1-4-1-1

 لمعقدة موجوداً IDإذا كان . فإنيا ستدقق جدول الجار, عندما تستقبل إدارة الجوار جاراً جديداً من إدارة التوجيو
... التأخير, الطاقة المتبقية, PRRفان إجرائية إدارة الجار ستقوم بتحديث المعمومات لمجار الموجود مثل , سابقاً 

 لمجار الجديد غير موجود وكان عدد العقد في جدول الجار اقل من العدد الكمي لمعقد فإن إدارة IDأما إذا كان 
 )إذا كان جدول الجار ممتمئاً فان إدارة الجوار ستقارن معايير . الجوار ستضيف الجار الجديد إلى نياية جدول الجار

إذا كانت العقدة الجديدة لدييا ىذه الميزة بشكل . لكل العقد في جدول الجار مع العقدة الجديدة (الجار الأفضل لمتوجيو 
لا فإن إدارة الجوار ستُسقط  تتفوق فيو عمى أي عقدة في الجدول فان إدارة الجوار ستبدل العقدة ذات التوجيو الأقل وا 

.  وتنيي معمومات الجار الجديد

 
 تصميم جدول الجار (6)الشكل 

: (Neighbor Discovery)اكتشاف الجار . 1-4-1-2
إن . اليدف منو ىو تمييز العقدة التي تحقق شروط التوجيو الأفضل. اكتشاف الجار منفذ في المرحمة الأولى

. وىذا ضروري لتقميل الزمن الذي تأخذه لاكتشاف الجار المقنع. آلية اكتشاف الجار تسبب ضياع اتصالات صغيرة 
رسال RTR(Request To Route)عقدة المصدر تنفذ عممية اكتشاف الجار عن طريق بث طمب   وا 

. .الإجابة
وعمى أية حال إذا لم تستقبل العقدة .  عند مستوى طاقة افتراضيRTRاكتشاف الجار سيبث , في البداية 

  يمثل عممية اكتشاف الجار(5-1)والشكل .المصدر إجابة أو رد من أي عقدة سيتم استدعاء معالج مشكمة التوجيو
 

 
 اكتشاف الجار (7)الشكل 
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: إدارة التوجيو.1-7-2
معالج مشكمة ,  آلية التوجيو,  التوجيو (مقاييس)حساب :  إن إدارة التوجيو تتألف من ثلاثة عمميات وظيفية

التوجيو 
 حساب التوجيو الأفضل يستخدم لحساب القفزة التالية مستندة عمى مقاييس التوجيو 3.4كما ىو مبين في الشكل 
معالج مشكمة التوجيو يستخدم لحل مشكمة ثقب . الطاقة المتبقية, سرعة الرزمة, التي تشمل معدل استقبال الرزمة
 وىما الآليتين  geodirectional-cast و unicastالإرسال وحيد الاتجاه .WSNالتوجيو تبعا لمعقد المختبئة في 

 : يبين مخطط إدارة التوجيو (8)و الشكل .المستخدمتين لاختيار المسار لتوجيو البيانات
. ستقوم بحساب مقاييس التوجيو لكل رزمة,  من الجارRTR أو تجيب رزم RTRعندما تستقبل عقدة الحساس 

 ( timestamp)وطابع الزمن, الطاقة المتبقية, مقاييس التوجيو تحسب من المتغيرات الفيزيائية التي تتضمن قوة الإشارة
. إدارة التوجيو تخزن الإجابات في جدول الجوار الموجود في إدارة الجوار  .RTRالمحدد في رزم 
حدى آليات التوجيو , أخيرا   geodirectional-cast أو  unicastتختار إدارة التوجيو  الجار الأفضل وا 

 
 مخطط إدارة التوجيو (8)الشكل 

 :إدارة الموقع. 1-4-3
وتفترض بان جميع عقد الحساسات ىي في موقع . إدارة الموقع المقترحة تحدد معمومات تمركز عقدة الحساس 

تستخد إدارة الموقع م و.  وتفترض أيضا بان عقدة المنفذ ىي في المبدأ واثنين من جاراتيا عمى الأقل معروفة. ثابت
آلية الموقع تستخدم عمى الأقل ثلاثة قياسات لقوة الإشارة منتزعة من  . WSNلتحديد موقع عقدة الحساس في شبكة 

 RTRكل عقدة مصممة مسبقاً تبث رزم . مذاعة من قبل العقد المصممة مسبقاً بفواصل زمنية مختمفة RTRرزم 
. وتدخل موقعيا في مقدمة الرزمة

: إدارة الطاقة. 1-4-4
مستقبل ولاختيار مستوى طاقة الإرسال لعقدة - الميمة الرئيسية لإدارة الطاقة ىي لتكييف حالة المرسل

وتركز أيضا عمى تخفيض القدرة المستيمكة في كل عقدة حساس بين العقدة المصدر ومكان الوصول لزيادة . الحساس
 .زمن حياة العقدة

 والتحكم بالـ (idle listening)من أجل تقميل القدرة المستيمكة فإن إدارة الإرسال تقمل القدرة المبددة بواسطة 
(packet overhead) .

حالة النوم : مستقبل أربعة حالات– لممرسل  إدارة الطاقة صممت لتُوازن أداء الزمن الحقيقي مع فعالية الطاقة
 .حالة الاستقبال, حالة الإرسال, ( idle)حالة الخمول أو التوقف عن العمل , ( sleep or down)أو الركود 
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 ثم إلى حالة الإرسال عندما تنفذ عممية اكتشاف idleإلى حالة  sleepإن عقدة الحساس تغير حالتيا من حالة 
الإرسال حالة مستقبل سيغير حالتو من – فان المرسل RTR إذا نجح إرسال رزمة .(neighbor discover)الجار 

. مستقبل سيبقى في حالة الإرسال حتى ينيي آثار الإرسال– من ناحية أخرى المرسل . إلى حالة الاستقبال
 :  تمخص بـ RTLDإن الخوارزمية الإجمالية لـ : RTLDخوارزمية توجيو . 1-5

لكي يتم تحديد موقع عقدة الحساس باستخدام ثلاثة عقد محددة سابقاً منتزعة  وحدة إدارة الموقع ستدعىتُ : أولاً 
إذا كان جدول الجار فارغاً فان اكتشاف الجار يُستدعى لاكتشاف . من جدول الجار الموجود في وحدة إدارة الجوار

. ما أن يُحدد الموقع يتم استدعاء إدارة التوجيو لحساب عقدة التوجيو الأفضل. عقدة جار القفزة الواحدة
مستقبل من أجل إرسال – إدارة التوجيو تختار آلية التوجيو وتطمب من إدارة الطاقة تكييف طاقة المرسل 

.  في حال كانت عقدة الحساس في نفس اتجاه المنفذRTRإضافة إلى أن إدارة التوجيو تجيب رزمة . الرزمة
: وذلك عن طريق: بناء نظام قواعد المعطيات عند الطبيب  -2
 بناء ذاتية المريض متعمقة بالجياز المخصص لممريض -1
.  تنفيذ واجيات خدمية لمطبيب بشكل خاص في الحالات الإسعافية -2

 عن طريق جمع وتنظيم وتحميل المعمومات الكافية عن الحالات المرضية databaseأي سنقوم ببناء نظام 
المتأزمة والخطرة التي يمكن أن تواجو المريض أو الإنسان بشكل عام والناتجة عن تخمخل واحدة أو أكثر من العلامات 

وبالتالي تحديد ىذه المميزات الحياتية التي سترتكز عمييا الدراسة وتحديد الحالات المتأزمة . الحياتية لممريض
بالإضافة إلى تنفيذ مجموعة من . والمستعصية التي يمكن أن يدخل بيا المريض والتي تتعمق بيا بشكل مباشر

. الواجيات الضرورية من اجل العمل
 برمجة جياز طبي يراقب ويقيس العلامات الحيوية المقترحة لممريض - 3
إلى جياز خاص بالطبيب وكذلك إلى المشفى عن طريق استخدام  (عمى شكل كود )إرسال ىذه القياسات -  4

 لتبدأ عممية اتخاذ القرار وتحديد ما ىي الوضعية الحالية لممريض تبعاً لنتيجة تمك RMIتقنية استدعاء الطرق عن بعد 
 .القياسات ومن ثم إرسال  الإجابة المناسبة إلى جياز المريض

 .تزويد جياز الطبيب ببرمجية خاصة تتيح لو تحميل الكود المستقبل من جياز المريض- 5
رقم -  جنسو –وزنو – عمره -اسمو )التعرف عمى ىوية المريض وجميع البيانات والمعمومات الخاصة بو - 6

.  بالإضافة إلى ملاحظات خاصة بالطبيب عن المريض من خلال تحميل الكود المرسل (عنوانو – ىاتفو 
القيام بعممية البحث السريع عن معمومات تخص ىذا المريض وىذا يحقق سيولة الاتصال بالمريض عبر - 7

الياتف أو عن طريق إرسال رسالة إلى ىاتفو النقال أو الاتصال مباشرة بالإسعاف عندما تكون حالة المريض خطيرة 
: لإنجاز العمل قمنا بما يمي.(عند وجود اضطراب أو خمل في قيمة واحدة أو أكثر من قيم العلامات الحياتية عنده)

جمع البيانات وبناء الجداول الخاصة بيا باستخدام نظام الأوراكل وربطيا مع بعضيا بحيث يتم تراسل  -1
 . البيانات بشكل جيد من جياز المريض إلى كل من الطبيب والطوارئ 

- واجية إضافة مريض جديد )تنفيذ مجموعة من الواجيات  )تصميم واجيات الاستخدام وشرح محتواىا   -2
 .  (واجية البحث السريع عن المريض – واجية عرض جميع  فحوصات المريض- واجية إضافة فحص جديد لممريض 

 . برمجة التقنيات الخاصة والضرورية بمعالجة المعمومات عند كل من الطبيب والطوارئ وعند المريض -3
. برمجة تقنيات فحص العلامات الحياتية وتقنيات إرسال المعمومات -4
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ىي عبارة عن مجموعة المعمومات والبيانات المخزنة بطريقة نموذجية ودون :  تعريف قاعدة البيانات2-1
وكذلك تحديد العلاقات بين ىذه الجداول وفق أسس محددة وثابتة . والمتصمة مع بعضيا وفق علاقات متبادلة, تكرار

.  تعتمد عمى قواعد العمل في ىذا النظام وكذلك عمى استخدام الطرق الصحيحة في عممية تصميم قاعدة البيانات
بناء نموذج المفاىيم وتشمل ىذه العممية عدة وتشمل عممية التصميم  :تصميم قاعدة البيانات2-1-1   

 :خطوات وىي
رسم مخطط المفاىيم -تعريف وتحديد الكيانات - تحميل البيانات ومتطمبات المستخدمين والإجراءات المطموبة

-.إنشاء الجداول وكتابة جميع البرامج اللازمة لتنفيذ متطمبات النظام- لوصف كيانات النظام وعلاقتيا مع بعضيا
إدارة قواعد البيانات العلائقية وىو   من أنواع أنظمة إدارة قواعد البيانات ىو نظامو.تطبيق النظام في مكان العمل

النظام الذي تعتمد عميو أغمب برامج قواعد البيانات مثل أوراكل لأنو من أقوى الأنظمة لقدرتو عمى استيعاب كميات 
 .ولأن ىذا النظام يتمتع بالسرية والأمان . كبيرة من البيانات دون التأثير عمى أدائو من حيث الدقة والسرعة

تضمنت القيم الحدية لكل علامة  VS LIMIT (Vital signs)تم برمجياً تنفيذ واجية :  الواجيات 2-1-2
         :حيوية 

 
   جدول القيم الحدية لمعلامات الحيوية (9)الشكل 
اما سكر ,(8-14)والحد الطبيعي لضغط الدم يتراوح بين  (100-60)الحد الطبيعي لنبض القمب يتراوح بين 

. ((60-120الدم فيو بين
 2-1-3 مدخل إلى Java RMI:  وذلك بتزويدنا بإمكانية  تطبيق موزعىي آلية وتقنية تسمح لنا ببناء

حصراً, وبالتالي لا  جافاوىي خاصة بـمغة  .عن بعد بين عدة آلات مختمفة (methods ) أو طرائق)استدعاء توابع 
 Remote)تسيِّل تقنية استدعاء الطرق عن بعد . .RMI يمكن مكاممة تطبيقات شبكية لا تستخدم لغة جافا بواسطة الـ

Method Invocation) استدعاء التوابع والكائنات بين آلات Java الافتراضية التي من الممكن أن تتوضع عمى 
  .وبما أنيا تعمل مع لغة جافا فيي أكثر أمناً من باقي أنواع البرمجيات الوسيطة. حواسب مستقمِّة
:  الواجيات التنفيذية2-2

  (Add Patient) :واجية إضافة مريض . 2-2-1
 ىي واجية موجودة في جياز الطبيب يقوم بإدخال جميع البيانات اليامة المتعمقة بالمرضى .
  بتقديم  يقوم المريض (جياز فحص العلامات الحياتية لممريض)عندما يخص الطبيب مريضو بيذا الجياز

 موجود PATIفتضاف ىذه البيانات إلى جدول اسمو , إلى الطبيب (.....جنسو– عمره –اسمو )بياناتو الشخصية 
 . الخاص بالجياز SNضمن قاعدة البيانات الخاصة بذاتيات المرضى لديو بالإضافة إلى الـ 

http://ar.wikipedia.org/wiki/%D8%AA%D8%B7%D8%A8%D9%8A%D9%82_%D9%85%D9%88%D8%B2%D8%B9
http://ar.wikipedia.org/wiki/%D8%AA%D8%B7%D8%A8%D9%8A%D9%82_%D9%85%D9%88%D8%B2%D8%B9
http://ar.wikipedia.org/wiki/%D8%AC%D8%A7%D9%81%D8%A7
http://ar.wikipedia.org/wiki/%D8%AC%D8%A7%D9%81%D8%A7
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واجية إضافة مريض  ((10الشكل 

 عن الغرض  Registry ضمن جياز الطبيب يتم البحث ضمن الـPATIبعد إتمام إضافة البيانات إلى جدول  -
ليتم تمرير المعمومات إليو وذلك ليسجل المريض داخل قاعدة بيانات المشفى  (الغرض البعيد)الخاص بالمشفى 

إذ يتم تخزين بياناتو ضمن الجدول في جياز المشفى لأنو في حال كان جياز  ( H-PATI )أي ضمن جدول   
 .الطبيب خارج الخدمة سيتم تحويل القياسات إلى المشفى 

تمت الإضافة  )إذا تمت إضافتو بنجاح يتم تسجيل ذلك في قاعدة بيانات المرضى لدى الطبيب  وستظير رسالة  -
 ( .فشل بتحميل البيانات ) أما إذا لم تتم إضافتو بنجاح  فستظير رسالة (إلى بيانات المشفى 

 .يستطيع الطبيب فيما بعد معرفة المرضى الذين لم يتم تحميل بياناتيم إلى المشفى -
 ىي واجية تمثل جياز المريض الذي تُسجَل فييا القياسات :واجية إضافة فحص المريض 2-2-2
 .(نتيجة الاختبار- تاريخ الفحص- اسم المريض– رقم الفحص  ) وتتضمن 

 
 واجية إضافة فحص لممريض (11)الشكل 

تسجل عمى جياز المريض ضمن جدول موجود في قاعدة البيانات الخاصة  (الفحوصات)ىذه البيانات  •
عند النقر عمى زر إضافة يتم إرسال الكود المتشكل نتيجة ىذه القياسات  إلى جياز الطبيب ويمكن أن . بالمريض

 .يتحول إلى جياز المشفى في حال عدم استجابة الطبيب 
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 والتي تأخذ TEST عمى استدعاء طريقة بعيدة موجودة عمى جياز الطبيب تدعى في برنامجنا RMIتعمل  •
, كود الفحص المجزأ بالطريقة تقوم بتحميمو ومعرفة الفئة العمرية لممريض لتحديد  الحدود الصحية لمعلامات الحيوية

   .يقارن القيم المرسمة مع ىذه الحدود ويحدد حالة المريض 
بعد تحميل الكود في جياز الطبيب ومعرفة حالة المريض  سيتم إرسال  الإجابة من جياز الطبيب أو  •

 .المشفى إلى الياتف النقال الخاص بالمريض 
يقوم جياز المريض , في حال تعذر وصول الكود إلى الطبيب وبالتالي عدم قدرة الطبيب عمى الإجابة  •

رسال  (الافتراضي) بتحويل الطمب إلى جياز المشفى الذي يممك نفس برمجية جياز الطبيب لقراءة وتحميل الكود وا 
 .الإجابة إلى المريض

لمبحث عن كل المرضى حسب الاسم الأول   ىي واجية:واجية البحث عن مريض . 2-2-3 -
.  لممريض بالإضافة إلى المعمومات الخاصة بوSN(Serial Number)نتيجة البحث تعرض رقم المريض . والأخير

النقر عمى زر إضافة . وبمجرد أن نضع حرف من الاسم سيتم عرض أسماء المرضى الذين يبدؤا بنفس الحرف 
 .مريض سيفتح واجية إضافة مريض المذكورة سابقاً 

أما النقر عمى زر إضافة فحص سيفتح واجية إضافة فحص لممريض وىي كما ذكرنا واجية لإدخال قياسات  -
إلا أنيا تمثل جياز المريض الذي يجمع القراءات من الحساسات , العلامات الحيوية لممريض يدوياً من قبل الطبيب

 .الحيوية 
ويمكن لجياز الطوارئ من خلالو أن يستدعي من , زر تحميل البيانات موجود برمجياً ضمن جياز الطوارئ  -

عندما يرسل كود فحص العلامات الحيوية إلى الطوارئ )جياز الطبيب جميع الفحوصات والبيانات الخاصة بالمرضى 
 .(في حال عدم قدرة الطبيب عمى استقبال الكود 

التي أجراىا  (القراءات لمعلامات الحيوية )أما زر عرض الفحوصات فيعرض كافة الفحوصات السابقة  -
أو تكون أرسمت من جياز المريض إلى ,  المريض والتي قد تكون إما أدخمت من قبل الطبيب إلى قاعدة البيانات 

. الطبيب عمى شكل كود 
ويمكن لمطبيب من خلالو أن يستدعي من جياز , زر جمب الفحوصات موجود برمجياً ضمن جياز الطبيب 

 . الطوارئ جميع الفحوصات والبيانات لمرضاه الذين لم يتمكن في فترة معينة من استقبال بياناتيم 
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  واجية البحث عن مريض(12)الشكل 

تعرض ىذه الواجية جميع الفحوصات التي أجريت   :واجية عرض فحوصات المريض .2-4-2 
الكود - تاريخ الفحص- رقم الفحص )وتتضمن ىذه الواجية  ,لممريض من قبل الطبيب أو التي سجميا جياز المريض

أي ما ىو ترتيب ىذا ,رقم الفحص يدل عمى عدد الفحوصات التي أجراىا الطبيب لكل المرضى  .(الناتج عن القياسات
وقياس السكر اعطى , نبضة 120وقيمة النبض القمب ىي , 12/6قيمة ضغط الدم ىي:  الاختبار وىنا النتيجة تقرأ

   111النتيجة 

 
 عرض فحوصات المريض واجية (13)الشكل 

:  كود الفحص عند الطبيبتحميل. 2-3
  . لتحميل ىذا الكود TESTالفحص في جياز الطبيب يتم استدعاء إجرائية  عند استقبال كود •
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ومن طريقة , ( P_IDعن طريق ) كود الفحص ويقوم بتحميمو ومعرفة الفئة العمرية لممريض Testيأخذ التابع  •
 .تقسيم الكود يتم معرفة نتيجة القياس أو الفحص

 إلى جياز SMSيقارن القيم المرسمة مع ىذه الحدود ويعيد النتيجة المناسبة عمى شكل رسالة نصية أو  •
إلى جياز  (الياتف الخميوي)تكون الرسالة المرسمة من جياز الطبيب)وكمثال عمى ذلك .(أو إلى ىاتفو النقال)المريض 

 high pressure, normal pul, normal sug: الخميوي الخاص بالمريض عمى الشكل  
  111 120 016 012#980987      :حيث يكون شكل الكود المتشكل نتيجة القراءات

Sug                                pul  prH  prL    P-ID  
 

:  الاستنتاجات والتوصيات
 : نخمص الى مجموعة من النتائج والتوصيات من خلال ما تم عرضو

برمجة لجياز يستخدمو الانسان المريض لتشكيل كود يتضمن نتائج قياس بعض العلامات الحيوية لو تنفيذ  -1
 .وضمان إرسال ذلك الكود من جياز المريض إلى كل من جيازي الطبيب والمشفى, 

ويعالج كثير من الاستعلامات اليامة لدى , برمجة وبناء نظام قواعد معطيات قابل لمتطوير حسب الحاجة -2
 .المريض والطبيب بسيولة

واستنتاج خدمة جديدة ,  التأكيد عمى إيجابيات تقنيات الاتصالات التي لا يمكن إتمام العمل بدونيا  -3
 . الخدمات الطبية الاستفادة منو فيوىيTTPالنصية لبروتوكول خدمة الرسائل 

الاستفادة من تقنية شبكات الحساسات اللاسمكية وتسخيرىا بشكل مفيد وفعال في مجال الخدمات الطبية  -4
. العلاجية ومجال الرعاية الصحية

العمل عمى اعتماد ىذا البحث من أجل توسيع قواعد المعطيات لتشمل جميع المرضى من ذوي الاحتياجات  -5
 .والعناية الخاصة

 تطوير تمك البرمجيات بحيث تشمل جميع الحالات الممكنة وخاصة الحالات الصحية الحرجة التي يمكن  -6
 .أن يتعرض ليا الإنسان

 . اعتماد ىذه الآليات والبرمجيات من قبل وزارة الصحة  -7
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