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الطفل!

الفحص الوقائي لبقع الدم

الفحص الوقائي المبكر لحاسة السمع

الفحص الوقائي المبكر للقلب

إجراء ثلاثة )3(
 فحوصات للتأكد من 

صحة مولودكم: 

يستغرق  كل من الفحص 
الوقائي المبكر لحاسة السمع و 

الفحص الوقائي المبكر للقلب 
بضعة دقائق فقط. استفسروا 
عن نتائج فحص مولودكم عند 

الانتهاء من إجراء الفحصين.

الفحص الوقائي لبقع الدم 
يستغرق بضعة أيام. بعد تجفيف 

عينّة بقع دم مولودكم، يتمّ 
 Michigan إرسالها إلى مختبر

 Department of Health
and Human Services )إدارة 
الصحة والخدمات البشرية لولاية 

 )MDHHS – ميشيغان
لإجراء فحوصات عليها.

النتائج السلبية:   إذا كان كل شيء على ما يرام،
سيتم إرسال النتائج إلى طبيب مولودكم. استفسروا 

عن نتائج الفحوصات من طبيب مولودكم.

النتائج السلبية: Iذا كان هناك مشكلة، سيتم إخطار 
طبيب مولودكم بها. تفيد الفحوصات الوقائية بأن 
المولود قد يعاني من مشكلة صحية. ولن نعرف 

ذلك بكل تأكيد إلا بعد أن يجري الطبيب مزيداً من 
الاختبارات. سيتحدث الطبيب معكم عمّا يجب أن 

يحدث بعد ذلك.

 يتم في المختبر تخريم بقع 
الدم إلى دوائر أصغر لكل 

فحص من الفحوصات. يتم 
اختبار مولودكم لأكثر من 50 

مشكلة صحية.

newbornscreening@michigan.gov :بريد إلكترونيwww.michigan.gov/newbornscreening يرُجى زيارة لمزيد من المعلومات

في ظرف 
24-36 ساعة 

بعد الولادة

كيف يتمّ القيام بها؟

الفحوصات الوقائية للأطفال حديثي الولادة
لولاية ميشيغان
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 ببقع الدم المتبقيّة بعد إجراء الفحوصات
ّ

ماذا يحل
إن حجم كل بقعة دم أصغر 

من حجم قطعة العشرة 
سنتات المعدنية.

MDHHS-Pub-1234-AR (12-20)

يمكن للوالدين اختيار ماذا 
سيحلّ ببقع الدم المتبقيةّ.

للإستفسار عن بقع الدم المتبقيّة، يمكنكم مراسلتنا 
عبر البريد الإلكتروني أو زيارة موقعنا الإلكتروني:

biotrust@michigan.gov :البريد الإلكتروني 
www.michigan.gov/biotrust :الموقع  الإلكتروني

بعد الفحوصات الوقائية للأطفال حديثي الولادة

تحسين عمليات إجراء الاختبار: لكي نتحقق بكل يقين 
من أن الأطفال حديثي الولادة الذين يعانون من مشاكل 

صحية محتملة، علينا أن نتأكد بأن الاختبارات التي نقوم بها 
والمعدات التي نستعملها لأجل ذلك تعمل على ما يرام. 

وتسمى هذه العملية بمراقبة الجودة أو ضمانها. لا يتطلب 
الحصول على إذن لاستخدام بقع الدم لهذه العملية.

أبحاث بقع الدم: عند إعطاء الإذن 
)الخيار A(، فهذا يعني أنه لا يمكن 

استخدام بقع الدم إلاّ لأبحاث 
دراسية لتحسين الصحة العامة. 
يتم إزالة هوية جميع بقع الدم، 

وهذا يعني أن اسم المولود وتاريخ 
الولادة أو أي معلومات أخرى 

معرفّة عن الهوية الشخصية بشكل 
مباشر لن يتم إرفاقها ببقع الدم.  

 احتياجات الأسرة: قد تطلب بعض الأسر بقع دم 
لإجراء اختبارات عليها في حال أصبح طفلهم مريضاً. 

يمكن أن تساعد معاينة بقع الدم على إعطاء أدلة حول 
ما إذا حصل شيء ما عند الولادة أو قبلها قد أدى إلى 

إصابة الطفل بالمرض.

إليكم بعض الأسباب التي تعزز أهمية الاحتفاظ ببقع الدم المتبقية.

الخيار B )ب(: يمكن أن تنتقل 
بقع الدم إلى مكان آمن لتخزينها، 

ولن تستخدم لأغراض البحث. 
لاختيار هذا الخيار، عليكم اختيار 

خيار “لا” وتوقيع نموذج إعطاء الإذن 
والموافقة.

Newborn Screening Program

 B أ( أو الخيار( A إذا اخترتم الخيار
)ب(، فيمكنكم تغيير رأيكم واختيار 
خيار آخر في أي وقت. وما عليكم إلا 
الاتصال بـ MDHHS  لعمل ذلك.

يمكنكم أيضاً أن تطلبوا من 
MDHHS تدمير بقع الدم. لاختيار 

هذا الخيار، عليكم تعبئة نموذج 
طلب أمر توجيهي. عند اختياركم 

لهذا الخيار، لن تكون بقع الدم متاحة 
لإجراء مزيد من الفحوصات عليها، 
في حال احتياجكم أو احتياج طبيب 

مولودكم لها. للحصول على هذا 
النموذج، يرُجى الذهاب إلى الموقع 

www.michigan. الإلكتروني
gov/biotrust أو الاتصال برقم 

الهاتف 1-866-673-9939.

هل تريدون 
معرفة المزيد؟

الخيار A )أ(:  يمكن أن تنتقل بقع الدم 
إلى مكان آمن لتخزينها، ويمكن استخدامها 

 Michigan أيضاً للأبحاث الدراسية عبر
BioTrust for Health لأغراض المساعدة 
في تحسين الصحة العامة. لاختيار هذا الخيار، 

عليكم اختيار خيار “نعم” وتوقيع نموذج 
إعطاء الإذن والموافقة.لن تستخدم بقع الدم 

لأغراض البحث إلا إذا أعطيتم إذنكم لذلك.

يقوم مختبر الولاية 
بالاحتفاظ ببقعة دم 

واحدة أيضاً لاستخدامكم 
الشخصي، وذلك إذا لزمكم 

استخدامها في المستقبل.

1-866-673-9939

*infographic adapted from Minnesota Newborn Screening Program
*المعلومات البيانية مقتبسة من برنامج الفحوصات الوقائية المبكرة للأطفال حديثي الولادة في ولاية مينيسوتا.

يمكنكم الاتصال بالبرنامج على الرقم المبيّن أدناه.
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