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 22/10/0412: پذيرش مقاله    51/10/0412 :دريافت مقاله
   

 چكيده
. است افتهي شيافزا يو درمان يبهداشت يها سلامت، اثرات مثبت آن بر بهبود شاخصحوزه در  يهوش مصنوع يها يفناور شرفتيبا پ :زمينه و هدف

 .پردازد يم يمراقبت يو روندها ندهايفرآ يساز نهيدر به ،ينيماش يريادگي هيبر پا ژهيو به ،ينقش هوش مصنوع يبه بررس قيتحق نيا

، Pubmedاز جمله  يمعتبر علم يها گاهيدر پا يا گسترده يمنظور، جستجو نيا يبرا. شده است يطراح يفيمرور توص کيمطالعه به عنوان  نيا :روش

Web of Science و ،Scopus هتوش   قيت ، تلف«يپزشتك  اءياشت  نترنتت يا»مانند  ييها دواژهيکل يسيل انگلجستجو با استفاده از معاد. صورت گرفته است

مقاله بودنده است که  22شده در حدود  افتيمقالات . انجام شده است «کيربات يجراح»، و «سرطان»، «ابتيد»، «يستيز يها مولكول»با  يوعمصن

 .مقاله مرتبط با پژوهش انتخاب شد 41

بهتتر   تيريمتد  ،ينيبتال  يهتا  ينيب شيپ ،يماريب صيدر حوزه سلامت، شامل تشخ يکه استفاده از هوش مصنوع دده يمطالعه نشان م نيا :ها يافته

حتال،   نيبتاا  شتود،  يمنجتر مت   يختدمات بهداشتت   تيت فيک ارتقاي و ييکارا شيروند به افزا نياست ا شيمنابع، رو به افزا يساز نهيو به ها مارستانيب

 .وجود دارد زين ييها چالش

 ينتدها ياند که نه تنها به اصتلا  و بهبتود فرآ   در حوزه سلامت شناخته شده فناورانهبه عنوان نقاط عطف  يهوش مصنوع هاييفناور: ریگي نتيجه

 ها، داده تيريو مد يمانند ناهمگون ييها با وجود چالش. مؤثرند زين يو جراح ياتيمانند نظارت بر علائم ح ييها نهيبلكه در زم کنند، يکمک م يدرمان

چنتد   يكردهتا يرو ازمنتد ين نته يزم نيدر ا تيموفق. داده است رييرا تغ يبهداشت يها انداز مراقبت چشم ها يماريب ينيب شيدر پ ها يفناور نيا ييوانات

 .خردمندانه است يها يو استراتژ نگر ندهيآ ،يا رشته
 

 يني، هوش مصنوعيپزشكي، فراگيري ماش هاي بهداشتي، تكنولوژي زيست ارائه مراقبت :هاکليدواژه

 

 مقدمه

هوش مصنوعي به عنوان يک فناوري متحول کننده با ظرفيت ايجتاد  

گيري کلان ملي ظهور کرده است، که ‌نگرش انقلابي در فرآيندهاي تصميم

، (Machinc Learing, ML)با تكيه بر ابزارهايي از جملته يتادگيري ماشتيني    

هتاي نتوين چتون    وش، و براستاس ر (Deep Lealing, DL)يادگيري عميتق  

کنتد کته   اي ايجتاد متي   هاي ويژههاي عصبي و منطق فازي، قابليت شبكه

در حتوزه ختدمات   . (0)تواند عملكترد هرسيستتمي را بهبتود بخشتد      مي

اين . آفريني در چندين زمينه دارد اجتماعي، هوش مصنوعي ظرفيت تحول

گذاري و حكمراني، امنيت و دفاع، توسعه اقتصادي  ها شامل سياست زمينه

هتا، و   و ايجاد شغل، رفتاه اجتمتاعي و کمتک، آمتوزش و توستعه مهتارت      

 .(2) شوند هاي بهداشتي و خدمات عمومي سلامت مي همچنين مراقبت

به دليل توانتايي در پتردازش مقتادير زيتادي داده، توليتد       هوش مصنوعي

تتترين نتيجتته، از جملتته  نتتتايج دقيتتق و کنتتترل فرآينتتدها بتتراي ايجتتاد بهينتته

ادغام هوش مصتنوعي در  . هاي مورد توجه در زيست پزشكي بوده است فناوري

ردازش مجموعته  ويژه با توجه به ظرفيتت آن بتراي پت    هاي بهداشتي بهمراقبت

سازي فرآينتدها بتراي نتتايج بهينته      هاي گسترده، ارائه نتايج دقيق و بهينه داده

پتذيري،   ايتن نتتايج ريشته در اصتول انصتاض، تو تي       . قابل توجه بوده استت 

پاسخگويي، قابليت اطمينان و مقبوليت دارند، زيرا نتتايج توليتد شتده توستط     
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 و همكاران حسين رستگار

 ومس، شماره 0412 پاييزدوره هفتم،  نشريه فرهنگ و ارتقاي سلامت فرهنگستان علوم پزشكي /434

هوش مصتنوعي  . (5)شوند  ميهوش مصنوعي با فرآيندهاي الگوريتمي همسو 

توان به عنوان توانايي کامپيوتر يا ربات بتراي بازتوليتد هتوش انستاني در     را مي

يندهاي فكتري  تواند فرآهوش مصنوعي مي. افزار و الگوريتم تعبير کرد قالب نرم

مانند استدلال منطقي، يادگيري مبتني بر دانش، کشف دارو، جراحي هتدايت  

 . شده و تصويربرداري پيشرفته را انجام دهد

ML بيني الگوها استت   پرکاربردترين روش هوش مصنوعي براي پيش

تتوان بيشتتر بته عنتوان     هاي يتادگيري را متي  روش طورکلي هب(. 0شكل )

در . (4)بندي کرد  دون نظارت و تقويت شده طبقهيادگيري تحت نظارت، ب

. شتود هاي ورودي آموزش داده مييادگيري نظارت شده، الگوريتم با داده

هاي تاريخي شود که دادههايي استفاده مييادگيري نظارت شده در برنامه

بيني رويدادهاي احتمالي ها براي پيشتوان از آندر دسترس هستند و مي

هاي تاريخي بتراي  ها از دادهاز آنجايي که اين الگوريتم. ده استفاده کردآين

هتا را  ايتن الگتوريتم  . تر هستتند تر و دقيقکنند، سادهآموزش استفاده مي

. بنتدي تقستيم کترد    هتاي رگرستيون و طبقته   توان بيشتر به الگوريتم مي

د که متغير توانند مورد استفاده قرار گيرنهاي رگرسيون زماني ميالگوريتم

هتاي   در الگتوريتم  .ورودي و متغير خروجي بتا هتم رابطته داشتته باشتند     

توان با توجه به متغيرهاي ورودي به  بندي، متغيرهاي خروجي را مي طبقه

. بنتدي کترد   نادرستت دستته   –خيتر و درستت    –هايي ماننتد بلته    کلاس

داده توانند يک الگو را در هر مجموعه  هاي يادگيري بدون نظارت مي روش

گتذاري   بندي يا برچسب ها به درستي طبقه شناسايي کنند، حتي اگر داده

هتا و  هاي مبتني بر هوش مصنوعي براي پردازش دادهحل نشده باشند، راه

هتا،  بته طتور مثتال، در بيمارستتان    . شتود ها استفاده متي  يافتن ناهنجاري

ان فتردي  هاي نظارت بر سلامت براي بيمارهاي توليد شده از دستگاه داده

تواند موارد ا طراري احتمالي را پيتدا کنتد و بته کارکنتان بهداشتتي      مي

بته ايتن ترتيتب، هتوش مصتنوعي بتا کتاهش بتار سيستتم           .هشدار دهد

هتاي   هاي اشتتباه و بستتري   هاي بهداشتي، جلوگيري از تشخيص مراقبت

جويي در هزينه و زمان براي بيماران  غير روري بيماران و همچنين صرفه

وري سيستتم ستلامت را   هاي غير تروري، بهتره   تناب از قرار ملاقاتبا اج

 .دهدافزايش مي

هتاي بهداشتتي در حتال تغييتري      انداز سنتي نظارت بر مراقبت چشم

گيتر شتدن و گستترش ابزارهتاي نظتارت ديجيتتالي       با همته . ژرفي است

هاي بهداشتي و تشخيص خودکار و توسعه محصولات يكپارچته  درمراقبت

فضاي ابري نقش محوري اين ابزار بيش از پيش ملموس خواهد مبتني بر 

اين انقلاب فناوري، بيماران، پزشكان و حتي جوامتع روستتايي را بتا    . بود

هاي بهداشتي بتا کيفيتت    فراهم کردن دسترسي به خدمات نوين مراقبت

هتاي   سازد و در نهايتت منجتر بته بهبتود نتتايج مراقبتت       بالا، توانمند مي

 . دشو بهداشتي مي

ستازي و   دراين مقالته بته بررستي نقتش هتوش مصتنوعي در بهينته       

هتا و ملاحظتات بتراي     پردازيم و مزايتاي بتالقوه، چتالش    گيري مي تصميم

برداري مناستب،  بهره. کنيماستقرار موفق آن در حوزه سلامت را مرور مي

هاي مختلف دخيل در حوزه سلامت از جمله ارائه کارآمد، و اثربخش گروه

ها، و مديران نظام سلامت خدمات درماني، بيماران و خانواده آن دهندگان

از خدمات هوش مصتنوعي مستتلزم وجتود دانتش و مهتارت استتفاده از       

 .باشدهاي مرتبط با آن ميفناوري

 

 روش
 Pubmed  ،Web ofهاي داده شتامل بررسي و ارزيابي مقالات در پايگاه

Science و Scopus متيلادي انجتام    2125تا  2102هاي در بازه زماني سال

هتاي هتوش   واژهو کليتد  MeSHبتراي استتراتژي جستتجو، مرورگتر     . شد

مصنوعي؛ يادگيري عميق؛ يادگيري ماشيني؛ اينترنت اشيا پزشكي؛ هوش 

هاي زيستي؛ هوش مصنوعي و ديابت؛ هوش مصنوعي  مصنوعي و مولكول

جوي بتراين، جستت  عتلاوه . و سرطان؛ و جراحي رباتيک انجام شتده استت  

هتايي نظيتر ستازمان    مقالات مرتبط در گوگل اسكالر و وبستايت ستازمان  

معيارهتاي ورود بته   . بهداشت جهاني و سازمان جهاني غتذا انجتام گرفتت   

 مطالعه عبارت بودنتد از مقتالات و ديگتر متتون انگليستي زبتان مترتبط،       

روز بتودن مقتالات و تمرکتز بتر روي      دسترسي به متن کامل مقتالات، بته  

 هاي استقرارربردهاي هوش مصنوعي در حوزه سلامت و چالشمو وع کا

 معيارهاي خروج مقالات و متون منتشر شده از مطالعه عبارت بودند از. آن
 

 
 (5)ها  بندی الگوريتم نمايش شماتيک رابطه بين هوش مصنوعی و طبقه. 1شكل 
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 ها با افق آينده کاربردها و چالش: هاي هوش مصنوعي در حوزه سلامت فناوري

 433/نشريه فرهنگ و ارتقاي سلامت فرهنگستان علوم پزشكي ، شماره سوم0412دوره هفتم، پاييز 

مواردي که به زبان انگليسي منتشر نشده بودند و مقالات و ديگر متون که 

پت  از  . انددر بيان دقيق اهداض مورد نظر در اين مطالعه جامعيت نداشته

بررسي مقالات، در مرحله انتخاب مطالعات، ابتدا عنوان و چكيده مقتالات  

ستته از  سپ  متن کامل مقالات مرتبط و آن د. مورد بررسي قرار گرفتند

در . ها احتمال ارتباط مو وعي وجود داشت ذخير گرديدمقالاتي که در آن

مرحله بعد مقالات مرتبط و آن دسته از مطالعاتي که در ارتباط مو توعي  

در انتها، اطلاعات مربوط . آنها ترديد وجود داشت، مورد بررسي قرارگرفتند

هاي استقرار هوش شهاي لازم، و در نهايت چالبكارگيري، مهارت به نحوه

تعتداد   .ها ارائه شتد  مصنوعي در حوزه سلامت از مقالات استخراج و يافته

مقاله  41از اين ميان حدود . مقاله بودند 22مقالات بازبيني شده در حدود 

 .مرتبط با پژوهش انتخاب شد

 

 ها يافته
هتاي اخيتر در فنتاوري ستلامت،     در بررسي جامع ختود از پيشترفت  

هتا بتا هتوش    هتاي جديتد و ادغتام آن   توجهي بين فنتاوري  لافزايي قاب هم

اي را در هتاي پيشترفته  ايتن ترکيتب قابليتت   . مصنوعي مشتاهده کترديم  

ادغتام ايتن   . هاي بهداشتتي ايجتاد کترده استت    هاي مختلف مراقبت جنبه

اي را ارائته  هاي تشخيصي، درماني و مراقبتي بهبود يافتهها راه حلفناوري

ي از کاربردهاي هتوش مصتنوعي متورد استتفاده در     در ذيل برخ. دهدمي

 .هاي بهداشتي آورده شده استصنعت مراقبت

 

سازی آن با اينترنت  اشتيا  ر    نقش هوش مصنوعی و همگام .الف

 بهبو  خدمات حوزه سلام  

هوش مصتنوعي نقشتي اساستي در بهبتود عملكترد، افتزايش دقتت        

 رنتت اشتيا پزشتكي   هاي اينت گيري براي دستگاه تشخيصي، امكان تصميم

(IoMT)   (2)گيتتري مترتبط بتتا ستتلامت دارد   و ارزيتابي خطتترات تصتميم .

هتا و  به يتک جتزء جتدايي ناپتذير از پترداختن بته خواستته        IoMTامروزه

هاي ترکيب هوش مصنوعي در فرآيندهاي حوزه ستلامت تبتديل     رورت

اي هتوش مصتنوعي،   هت  با ادغتام تخصتص انستاني بتا قابليتت     . شده است

تواننتد بتا در نظتر گترفتن ابعتاد علمتي، اقتصتادي،         گيرندگان مي تصميم

محيطي و قانوني، رويكردي جامع را بتراي رستيدگي بته     اجتماعي، زيست

اين رويكرد جامع خلاقيت را . هاي بهداشتي اتخاذ کنند هاي مراقبت چالش

هاي مبتنتي   حل راهکند و توسعه  کند، تفكر نوآورانه را ترويج مي تقويت مي

در حتوزه بهداشتت و   ‌.ستازد  سابقه توانمنتد متي   بر داده را در مقياسي بي

بتراي   IoMTهاي نوين نظيتر   درمان، يكپارچگي هوش مصنوعي با فناوري

ايتن  . بهبود چرخه درمان و پيشگيري از هدر رفتت منتابع حيتاتي استت    

رهتاي پيشترفته و   دهد تا با استتفاده از ابزا  ترکيب نوآورانه به ما امكان مي

اي کارآمدتر و متؤثرتر   هاي بهداشتي را به شيوه هاي دقيق، مراقبت تحليل

در کنار هوش مصتنوعي نته تنهتا کيفيتت      IoMT گيري از بهره. ارائه دهيم

دهد، بلكه به مديريت بهينه منابع کمتک کترده و    ها را افزايش مي مراقبت

اين رويكرد . کند سازي مي اي هوشمندانه ساده فرايندهاي درماني را به گونه

هتاي   نه تنها براي بيماران بلكه براي کل سيستم بهداشت و درمان منفعت

بزرگي به همراه دارد، از جمله بهبود دسترستي بته ختدمات بهداشتتي و     

 .هاي درماني کاهش هزينه

و در حال رشد ستريع  ( Disruptive)زن اينترنت اشيا يک فناوري برهم

صه پزشكي، کل زيست بوم نظام سلامت را متحتول  است که با ورود به عر

هاي بهداشتي عنوان يک انقلاب در مراقبته توان از آن بساخته است و مي

ها، معمتاري  ها از جمله توسعه ريزپردازندهبه لطف نوآوري. درماني نام برد

هتاي در حتال تكامتل نستل پتنجم، بهبتود       حسگرهاي زيستي و فنتاوري 

. اثربخشي و استاندارد درمان حاصتل خواهتد شتد    توجهي در کارايي، قابل

هاي بهداشتي از بيماران را با متخصصان مراقبت مؤثربه طور  IoMT فناوري

ها از آوري دادهکند و جمعاي متصل ميهاي پزشكي شبكهطريق دستگاه

ايتن فنتاوري بتا فعتال     . کندراه دور، پردازش و انتقال ايمن را تسهيل مي

م پارامترهتاي مراقبتت هتاي بهداشتتي بته کتاهش       ستي کردن نظارت بي

هتاي  هاي مربوط به مراقبتت  هاي غير روري در بيمارستان و هزينه اقامت

هاي نظارت بتر ستلامت شخصتي ماننتد      دستگاه. کندبهداشتي کمک مي

شتده بتا    هتاي ادغتام   بندهاي هوشمند، منسوجات پوشتيدني، دستتگاه   مچ

اي در  هاي برجسته دام به نمونههاي تناسب ان هاي هوشمند و ردياب گوشي

 .(0)اند  زمينه نظارت بر تناسب اندام و فعاليت تبديل شده

 

 های بهداشتی ر مراقب  IoMTتلفيق نانوفناوری و  .ب

هتاي بهداشتتي را افتزايش     پزشكي کيفيت مراقبت هاي زيست نوآوري

تتر از طريتق هتوش     دهند؛ اما نقش نانوفنتاوري نيازمنتد درع عميتق    مي

. سازي تجهيتزات پزشتكي استت    مصنوعي براي حساسيت بهينه و کوچک

حتل هتاي نوآورانته    بتراي راه  IoMT ادغام فناوري نانو با هوش مصنوعي و

. هتاي بهداشتتي ماننتد نانوپزشتكي و نانورباتيتک  تروري استت       مراقبت

هاي بهداشتتي   ي مبتني بر فناوري نانو که در مراقبتهاي پوشيدن دستگاه

. کنند محبوب هستند، به طور مداوم پارامترهاي فيزيولوژيكي را پايش مي

هتا، تجزيته و تحليتل     هاي باليني گسترده از اين دستتگاه براي تفسير داده

ايتن  . هوش مصنوعي براي تشخيص دقيق و پتيش آگهتي حيتاتي استت    

پزشكي مترتبط   ناوري نانو را با مهندسي زيستشده، ف هاي کوچک دستگاه

متواد دو  . کننتد  هاي تشخيصي و درماني را برطترض متي   کنند و چالش مي

هتاي   ها، توسعه دستتگاه  مكسين بعدي پيشرفته، از جمله گرافن، بوروفن و

. انتد  هتاي پيشترفته را تقويتت کترده     سنجش زيستي نسل بعدي با ويژگي

بتراي   هتا  مكستين  نيكي ادغام شتده بتا  تازگي، حسگرهاي پوست الكترو به

 .(0)اند  رديابي حرکت انسان با استفاده از انتقال فشار معرفي شده

هتاي کربنتي و گترافن داراي    نانومواد مبتني بر کتربن ماننتد نانولولته   

ختوا  الكتريكتتي ذاتتتي و زيستتت ستتازگاري مناستتب بتتراي نظتتارت بتتر  
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 و همكاران حسين رستگار

 ومس، شماره 0412 پاييزدوره هفتم،  نشريه فرهنگ و ارتقاي سلامت فرهنگستان علوم پزشكي /432

هتاي ستازگار بتا    توان با دستتگاه ها را ميآن. هاي زيستي هستند سيگنال

گرافن، يک نانومواد دو . پوست براي ايجاد مانيتورهاي پوشيدني ادغام کرد

اي در  به طور گسترده تحقيتق شتده استت، کاربردهتاي بتالقوه      بعدي که

هتاي پوشتيدني دارد    پزشكي، از جمله دستتگاه  هاي حسگر زيست دستگاه

ي بستيار  هتاي حستگر زيستت    مساحت سط  بالاي آن، ايجاد دستگاه. (2)

کند، در حالي که خوا  مكتانيكي آن، آن را بتراي    حساس را تسهيل مي

از ختوا  الكتريكتي گترافن    . کند آل مي ها ايده نظارت مداوم بر پوشيدني

براي طراحي حسگرهايي استفاده شده است که عملكردهاي حسي انسان 

ش به عنوان مثال، حسگرهاي کترن . کنندمانند لم  و بويايي را تقليد مي

توانند از حت  لامسته انستان تقليتد کننتد و هتوش        مبتني بر گرافن مي

درصد براي شناسايي سطو  افتزايش   01ها را تا بيش از  ماشيني دقت آن

کاربرد ديگر شامل حسگرهاي الكترونيكي بيني ستاخته شتده از   . دهد مي

کنتد  گرافن براي تشخيص گاز است که از سيستم بويايي انسان تقليد مي

 کارهاي قابل توجه در اين زمينه شامل سيستتم بويتايي مصتنوعي   . (01)

توسط هاياسكا و همكاران معرفي شده است که گازهتاي آلتي فترار را بتا     

کنتد و  استفاده از ترانزيستورهاي اثر ميداني مبتني بر گرافن شناسايي مي

 .(00)د کننظارت شده براي بهبود صحت عملكرد استفاده مي MLاز 

هتاي مانيتورينتگ ستيگنال زيستتي      ادغام هوش مصنوعي با دستگاه

پتذير   ستيم را در زمتان واقعتي امكتان     گيري بتي  پذير، اندازه چاپي انعطاض

منسوجات الكترونيكي يک پلتفترم مشتابه بتراي نظتارت متداوم      . کند مي

به طور خا ، فانگ و همكاران، يتک  . دهندسيگنال فيزيولوژيكي ارائه مي

گيتري فشتار ختون     بتر نستاجي الكترونيكتي بتراي انتدازه     حسگر مبتني 

الكتريتک بتراي    غيرتهاجمي ايجاد کرد که از يک شبكه نانولوله کربني سه

اين سيستم پايدار، . (02)کند  هاي فشار به برق استفاده مي تبديل سيگنال

هتاي قلتب و    شود که داده مي رسانا است و با يک برنامه تلفن همراه جفت

مدت به  سازي طولاني عروق را در زمان واقعي پردازش کرده و براي ذخيره

هاي نانوذرات طلا براي توسعه ديگر شامل آرايه. کند فضاي ابري ارسال مي

هتا از   ايتن دستتگاه  . (05)تشخيص پره اکلامپسي در دوران بارداري است 

کننتد کته بته گازهتاي فترار       هاي هوشمند نانوذرات طلا استفاده مي آرايه

هتايي کته الگوهتا را تجزيته و تحليتل       دهند، با الگتوريتم  کنش نشان ميوا

اکلامپسي تمايز قائتل   اکلامپسي و غير پره هاي پره کنند تا بين بارداري مي

تواند به سرعت با حساسيت و دقت بالا اين سيستم نانوذرات طلا مي. شوند

 .گيري و تشخيص دهداندازه

 

 ی زيستیهاتلفيق هوش مصنوعی و مولكول .پ

هتاي   بتراي طراحتي و توليتد مولكتول     ML در اين راستا، رويكردهاي

زيستي مهندسي شده جديد براي کاربردهاي سنجش هوشتمند استتفاده   

ها در يک محيط  بيني توانايي تشخيص گيرنده پيش. بكار گرفته شده است

محققتان از  . شتود پذيري، ويژگي بسيار مهمي تلقي مي براي بهبود انتخاب

براي طراحي و تجزيته و تحليتل    (DNN) هاي شبكه عصبي عميقيتمالگور

يافتته   متدل توستعه  . انتد ريزي استفاده کترده قابل برنامه RNA يک سوئيچ

( حالت روشن و ختاموش )تواند به درع رفتار گيرنده زيستي مصنوعي  مي

هاي فلزي به دليل ترکيب منحصر به فرد ختود از  شيشه. (04)کمک کند 

انقباض مغناطيسي و ختوا  مغناطيستي نترم، نقتش مهمتي در توستعه       

رن و همكاران بتا استتفاده   . حسگرهاي زيستي مغناطيسي الاستيک دارند

هاي تجربي به قابليت شناستايي ترکيبتات   وتلفيق آن با روش ML مكرر از

همچنين به  MLاستفاده از فناوري . (03) هاي فلزي رسيدندجديد شيشه

پتذير جديتد بتراي کاربردهتاي حستگر       اختراع مواد الكترونيكتي انعطتاض  

دانته   ML جكستون و همكتاران يتک الگتوريتم    . کنند پوشيدني کمک مي

الكترونيكي را براي درع ساختارهاي الكترونيكي وابسته بته  -ANN درشت

 . (02)ساختار در مواد نرم گزارش کردند 

بينتي   هتا و قابليتت پتيش   هاي سنجش با قابليت نانومولكول استراتژي

هاي مزمن  بيماري مؤثرطور  به IoTهاي  فرم مبتني بر هوش مصنوعي با پلت

نتانومواد نقتش مهمتي در    . کنند بيني مي هاي بسيار اوليه پيش را در دوره

ي هاي زيست با عملكرد بهتر در شناسايي مولكول IoMT هاي توسعه دستگاه

هاي  نقش فناوري نانو در بهبود ايمني و کارايي سيستم. (00)کنند  ايفا مي

نيز به  CRISPR/Cas9 زيست پزشكي نسل بعدي مانند ابزارهاي ويرايش ژن

اي پتي بردنتد کته    سونگ و همكاران در مطالعه. (00)ه است اثبات رسيد

همراه با تجزيه و تحليل هوش مصتنوعي داراي کتاربرد    IoMT حسگرهاي

اي مبتني برانتقال ايده و توانتايي پتردازش عتالي بتراي کارکنتان       گسترده

. (02)هستتند   COVID-19 هتاي بهداشتتي در طتول    هتاي مراقبتت   بخش

و هوش مصنوعي  IoMTهمراه با  (POC)نقطه مراقبت  هاي سنجش دستگاه

هتا در   يره و تجزيه و تحليل دادهاند که به ذخ ثابت کرده( DLو  MLمانند )

مانند  IoMT هايدستگاه. (21)کنند  سازي سيستم کمک مي راستاي بيهنه

توانند فشار خون،  ربان قلب، نوار قلتب و دمتاي   هاي هوشمند ميگجت

کته   IoMT سازي شده بر مبناي هاي تجاري دستگاه. بدن را تشخيص دهند

بندها، در  هاي هوشمند و مچ اند، مانند ساعت با هوش مصنوعي ادغام شده

انتقتال همزمتان    هتاي ترکيبتي ستنجش و    هاي اخير به دليل ويژگي سال

تشتخيص  . (20)انتد   سيم مورد توجته بيشتتري قترار گرفتته     هاي بي داده

اين . پذير شده است ين طريق امكانهاي واگير اوليه و غيرواگير از ا عفونت

رويكرد منجر به بهبود نرخ تشخيص در مناطق دورافتاده با هزينته کمتتر   

 .(22)شود مي

 

 نقش هوش مصنوعی  ر مديري   ياب  .ت

ديابت يک نگراني رو به رشد در جوامع در حال توسعه استت کته بته    

پايش دقيق و مكترر گلتوکز بتراي    . اي سط  گلوکز خون دارد نظارت دوره

. جلوگيري از عوارض باليني حاد و مزمن مرتبط با ديابت بسيار مهم است

در بيمتاران   POCگيتري  ههاي پتايش گلتوکز موجتود بتراي انتداز     سيستم
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 ها با افق آينده کاربردها و چالش: هاي هوش مصنوعي در حوزه سلامت فناوري

 430/نشريه فرهنگ و ارتقاي سلامت فرهنگستان علوم پزشكي ، شماره سوم0412دوره هفتم، پاييز 

هايي در مورد  اگرچه محدوديت. براساس رويكردهاي الكتروشيميايي است

دقت گلوکزمتر وجود دارد؛ اما استفاده از گلوکزمتر براي متديريت ديابتت   

، پردازش زبان طبيعي MLهاي  روش. طور پيوسته در حال افزايش است به

(NLP )نترل ديابتت دارنتد   هاي عصبي مصنوعي نقش مهمي در ک و شبكه

بيني الگوهاي ديابت و ارزيابي خطتر ابتتلا بته ديابتت کمتک       زيرا به پيش

 .(25)کنند  تر مي کنند، بنابراين مديريت ديابت را ساده مي

هتاي   با دستگاه MLرويكردهاي مبتني بر هوش مصنوعي و مبتني بر 

به عنوان مثال، خانام و . اند پايش گلوکز براي بهبود دقت باليني ادغام شده

همكاران، يک سيستم مجهز به هوش مصنوعي براي تشخيص دقيق سط  

ي مانند سن، بارداري، هاي ورودويژگي. (24)گلوکز انسان را توسعه دادند 

شاخص توده بدن، سط  گلوکز و انسولين بتراي آمتوزش سيستتم متورد     

، (RF)هتاي تصتادفي    ماننتد جنگتل   MLهاي  الگوريتم. استفاده قرار گرفت

تترين   نزديتک -kو ( DT)گيتري   هتاي تصتميم   هاي عصتبي، درختت   شبكه

ستتفاده  هتا ا  هاي پنهان براي ارزيابي مجموعه داده با لايه( KNN)همسايه 

گيري قابتل اعتمتاد گلتوکز را بتا دقتت بتيش از        ها اندازه همه مدل. شدند

در مطالعه ديگري حمدي و همكاران سطو  گلوکز . ارائه کردند درصد01

تحليل کرد  و هاي محفظه تجزيه را با استفاده از يک سيستم ترکيبي با مدل

ستتط  گلتتوکز بتتا کمتتک يتتک الگتتوريتم شتتبكه عصتتبي مصتتنوعي . (23)

اين دستگاه از يک حسگر زير جلدي تشكيل شده استت  . گيري شد اندازه

سيم به يک فرستنده  گيرد و به صورت بيدرستي زير پوست قرار مي که به

دقيقه سط   03اين دستگاه هر . شودبراي نمايش سط  گلوکز متصل مي

 .کندميگيري گلوکز را اندازه

در پژوهشي ديگر رگلا و همكتاران بيمتاران ديابتت حاملته را تحتت      

 COVID-19گيري پزشكي از راه دور در طول همته گيتري    حمايت تصميم

هاي  سيستم پايش، شامل يک گوشي هوشمند براي داده. (22)قرار دادند 

. هتا بتود   فعاليت بدني و يک گلوکومتر مجهز به بلوتوث بتراي انتقتال داده  

، مانيتورهاي (EMR)آوري شده از سوابق پزشكي الكترونيكي هاي جمعداده

وارد ( DSS)فشار خون و گلوکومتر به الگوريتم سيستم پشتيباني تصتميم  

براي توصيه برنامه غذايي به بيمار و تعيين اينكته آيتا    MLتم الگوري. شدند

تغذيه شخصي، . ريزي شده بود مشاوره پزشكي  روري است يا خير برنامه

هاي غذايي بتر استاس متابوليستم، جنستيت، ستن و      مفهوم تنظيم برنامه

کيتد قترار   أبيوشيمي براي درمان، مديريت و پيشگيري از بيماري، متورد ت 

تازگي مفهوم نظارت بر تغذيه شخصي را با ادغام  همكاران به وانگ و. گرفت

هاي مبتني بر فضاي ابري را معرفي  هاي حسگر زيستي با سيستم دستگاه

پلتفرم نظارت چندحسي پيشنهادي بر مصرض و بلع غذا . (20)کرده است 

ايتن،  بتر علاوه. کنداز طريق حسگرهاي تصويربرداري و حرکت نظارت مي

هتتا و متتواد مغتتذي موجتتود در مايعتتات حستتگرهاي پوشتتيدني متابوليتتت

را ( ISF)بيولوژيكي انسان مانند خون، عرق، بتزاق، ادرار و متايع بينتابيني    

 .کنند گيري مياندازه

 نقش هوش مصنوعی  ر کنترل مديري  سرطان .ث

سرطان يک و عيت باليني است که با رشتد و تكثيتر کنتترل نشتده     

هتاي  تستت . شتود هاي غير طبيعي در سراستر بتدن مشتخص متي     سلول

تصويربرداري مورد استفاده بتراي تشتخيص سترطان شتامل تومتوگرافي      

، استتكن (MRI)، تصتتويربرداري رزونتتان  مغناطيستتي  (CT)کتتامپيوتري 

هتاي   استتراتژي . و ستونوگرافي استت  ( PET)توموگرافي گسيل پتوزيترون  

تشخيصي مبتني بر نشانگر زيستي نيز براي تشخيص زودهنگام سرطان، با 

ييتد ستازمان غتذا و دارو    أاستفاده از نشانگرهاي پروتئين سرطان متورد ت 

هتاي هتوش مصتنوعي کاربردهتاي      فنتاوري . (20)انتد   آمريكا توسعه يافته

اي در تحقيقات سرطان دارند، از جمله تشخيص زودهنگام، غربالگري  بالقوه

بيني نتيجته   بندي مرحله، پروفايل مولكولي، پيش در مقياس بزرگ، طبقه

شده، گردش کار راديوتراپي خودکار، و  بيمار، پاسخ درماني، درمان شخصي

هتاي هتوش    آزمتايش بتاليني الگتوريتم    کشتف و . داروهاي جديد سرطان

بيني براي ارزيتابي   هاي پيش تواند براي ايجاد مدل نيز مي MLمصنوعي و 

آگهتي   هتاي درمتان دارويتي و پتيش     متاستاز، ارزيابي غدد لنفاوي، پاستخ 

هاي پاتولوژيک و هاي باليني، دادهمحققان با استفاده از داده. استفاده شود

توانند مراحل ر مدل شبكه عصبي مصنوعي، ميهاي ژنتيكي دمورفيسمپلي

. (22)بينتي کننتد    درصتد پتيش   02قبل از عمل سرطان معده را با دقت 

هاي مبتني بر هوش مصنوعي براي توستعه  بسياري از محققان از الگوريتم

بيتان  . اندبيني نتيجه سرطان استفاده کردههاي محاسباتي براي پيشمدل

هاي اندازه نمونه محدود شده است، البته با محدوديت مؤثرژن يک رويكرد 

و  ، همراه با هوش مصنوعي، در تشخيص، شناساييMLهاي  سيستم. است

گيتري   هتاي تصتميم   الگوريتم. (00)ها کارآمد هستند  بندي زيرگروه طبقه

، DTو ( SVM)هاي بردار پشتيبان  ، ماشينKNNکننده، از جمله  بيني پيش

. کنند رگ کمک ميهاي بز هاي باليني از مجموعه داده به استخراج ويژگي

دي -'5،5فتتن و همكتتاران يتتک روش ايمونوهيستوشتتيمي مبتنتتي بتتر    

با کمک هوش مصنوعي براي تشخيص چند تومتور  ( DAB)آمينوبنزيدين 

بر اساس مدل پيشنهادي، اين گروه سترطان ستينه را بتا    . (51)ارائه کرد 

( درصد011)و ويژگي ( درصد23)با حساسيت بالا  HER2بيان بيش از حد 

 .کردند شناسايي

 

 نقش هوش مصنوعی  ر جراحی  .ج

هاي آن از جمله با تكامل هوش مصنوعي و زيرمجموعه IoMTاهميت 

ML بينايي کامپيوتر ،(CV) ،DL  وNLP  اين عناصتر  . افزايش استدر حال

هاي مبتنتي بتر هتوش مصتنوعي را     هوش مصنوعي پايه و اساس جراحي

هتا   هاي هوش مصنوعي در جراحي افزايش قابليت. (50)دهند تشكيل مي

هوش مصنوعي در مراحتل مختلتف   . هاي آن است ناشي از ادغام زيرشاخه

هاي ستون فقترات توستط   جراحي نقش دارد و کاربردهاي آن در جراحي

هتا از  با گذشت زمتان، جراحتي  . (52)چانگ و همكارانش بيان شده است 
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 و همكاران حسين رستگار

 ومس، شماره 0412 پاييزدوره هفتم،  نشريه فرهنگ و ارتقاي سلامت فرهنگستان علوم پزشكي /430

انجام کاملاً انساني بته مبتنتي بتر هتوش مصتنوعي و خودمختتار تبتديل        

پانستتار و همكتتاران ايتتن تغييتتر را متتورد بحتت  قتترار داد و بتته . انتتد شتتده

هايي مانند سيستم جراحي داوينچي اشاره کردند کته سيستتمي    پيشرفت

را از راه دور کنترل  است با کمک رباتيک که در آن جراحان بازوهاي ربات

هايي دقيق و کم تهاجمي هستتند و توستط   چنين سيستم. (55)کنند مي

پانسار و همكاران نقش اينترنت . شوندان ترجي  داده ميبسياري از پزشك

تواننتد   شده با هتوش مصتنوعي کته متي     هاي تلفن همراه کنترل يا پلتفرم

تخصص جراحي را از راه دور حتي در مناطق غيرقابل دسترس ارائه دهند 

 .(54)مورد بررسي قرار دادند 

رخي از آنهتا  هاي خا ، انواع مختلفي وجود دارد که باز نظر جراحي

بته  . ريزي هستند، در حالي که برخي ديگر اورژانستي هستتند   قابل برنامه

سازي آماده: هاي ستون فقرات چهار هدض اصلي دارندعنوان مثال، جراحي

هاي ستون قبل از عمل و انتخاب بيمار، بهبود کيفيت تحقيقات در جراحي

. (53)د جراحتي  ها و رديابي قبل از جراحي و ختو فقرات، جمع آوري داده

تري را هاي دقيقابزارهاي تجزيه و تحليل داده MLوعي و رشد هوش مصن

ويژه در مراقبت از  به MLهوش مصنوعي و . دهددر اختيار جراحان قرار مي

بينتي  ستون فقرات براي کارهايي ماننتد تصتويربرداري تشخيصتي، پتيش    

 .(52)مداخلات درماني و تجزيه و تحليل بيومكانيكي مفيد هستند 

بينتي   هاي جراحي و پيشهوش مصنوعي نقش مهمي در بهبود روش

م  و همكاران پيشنهاد کردند که استتفاده از  . کندنتايج جراحي ايفا مي

هاي جراحي ممكن است به تعريف کيفيت و  هوش مصنوعي در اين درمان

تواند نتتايج را بهبتود   همچنين مي. درمان و مراقبت کمک کندهاي  هزينه

. (50)ها را کاهش دهد هاي بيماران و همچنين بيمارستانبخشد و هزينه

دهد تا چندين مدل پيشنهاد شده است که به بيماران و جراحان اجازه مي

در ارزيتابي ريستک توستط    . بينتي کننتد  خطرات ناشي از جراحي را پيش

شتير و  . (50)بكلي  و همكاران از مدل رگرسيون لجستيک استفاده شد 

هتاي   بينتي عتوارض در جراحتي    همكاران از درخت تصتميم بتراي پتيش   

 .(52)ناهنجاري ستون فقرات بزرگسالان استفاده کرد 

اي مانند آناتومي بيمار، ژنتيک، تاريخچه  هوش مصنوعي اطلاعات گسترده

تتري  هتاي دقيتق  بينتي  کند تا پيشبيماري و و عيت اقتصادي را پردازش مي

بيني کند کته   تواند پيشمي DLدر زمينه بيماران صرعي، يک مدل . انجام دهد

 .(41)بيماران ممكن است بيشتر از جراحي سود ببرند  کدام

ستينه بته کتار     هاي قلتب قفسته   را در جراحي MLهاي  مطالعات الگوريتم

. دهتد  هاي پ  از عمل را نشان مي بيني مرگ اند که توانايي برتر در پيش گرفته

هاي عصبي کانولوشتن  وعي و شبكههايي مانند شبكه هاي عصبي مصنتكنيک

سينه براي کارهايي مانند تقسيم آئورت و تشتخيص   قفسه/هاي قلبدر جراحي

 MLهاي  اين، مدلبرعلاوه. (40)شناسي اشعه ايك  استفاده شده است  آسيب

هتاي قلبتي، ماننتد آستيب حتاد کليته را        توانند خطرات مرتبط با جراحتي  مي

 .(42)بيني کنند  پيش

 های  رمانی و بهداشتی مراقب نقش هوش مصنوعی  ر مديري   .چ

تدريج جايگاهي براي خود در متديريت بيمارستتان    به هوش مصنوعي

طتور ستنتي،    بته . ايجاد کترده و بته ابتزاري  تروري تبتديل شتده استت       

ويژه تكميل پرونده پزشكي و کدگذاري، به نظارت  هاي اداري، به مسئوليت

حال،  بااين. شد ي ميدستي دقيق نياز داشتند که منجر به اختلافات احتمال

توانند سوابق بيمتار را بتا دقتت     با هوش مصنوعي، ابزارهاي اتوماسيون مي

کدنويستتي کننتتد و از دقتتت در درج کامتتل و تتعيت در پرونتتده پزشتتكي 

اطمينان حاصل کنند و بار کاري اداري را به ميزان قابل تتوجهي کتاهش   

ممكن است پيش به عنوان مثال، پرونده پزشكي پيچيده بيمار، که . دهند

توانتد بته    ها کدگذاري دستي نياز داشته باشد، اکنون متي  از اين به ساعت

هاي هوش مصنوعي کدگذاري شود  سرعت و با دقت با استفاده از الگوريتم

کننده ختدمات دقيتق    و اطمينان حاصل شود که پرونده پزشكي منعك 

 .(45)شده است  ارائه

سط هتوش  وري عملياتي حوزه ديگري است که در حال تغيير توبهره

کننتده مبتنتي بتر هتوش      بينتي  با تجزيه و تحليتل پتيش  . مصنوعي است

طتور فعتال ميتزان ورودي بيمتاران را      توانند به ها مي مصنوعي، بيمارستان

اي، يتک   هاي تاريخي و اطلاعات لحظته  براي مثال، براساس داده. بسنجند

نزاي والت تواند افزايش پذيرش بيماران را به دليتل شتيوع آنف   بيمارستان مي

بندي کارکنان  بيني کند، بنابراين از نظر تخصيص تخت، زمان فصلي پيش

کتاربرد هتوش مصتنوعي بته متديريت      . شود و آمادگي تجهيزات آماده مي

هتاي هتوش مصتنوعي کته      يابد؛ با سيستم زنجيره تأمين نيز گسترش مي

تصتور کنيتد يتک    . (44)کننتد   بيني مي تقا ا براي اقلام  روري را پيش

گير، هرگز داروهتاي حيتاتي ختود را     بيمارستان در طول يک بيماري همه

بينتي کترده و    کند، زيرا هوش مصتنوعي افتزايش نيتاز را پتيش    تمام نمي

 .براساس آن تدارکات را تنظيم کرده است

شه مهم بوده است و در اينجا نيز هتوش مصتنوعي در   تجربه بيمار همي

تواننتد  هتا متي  با استفاده از هوش مصنوعي، بيمارستان. حال پيشرفت است

و عيت رسيدگي به بيمار را بهينه کنند و حداقل زمتان انتظتار را تضتمين    

بيني کنند کته   توانند پيش هاي هوش مصنوعي مي براي مثال، سيستم. کنند

بنتدي بهينته    تر هستند و امكان زمتان  راديولوژي شلوغ هاي چه زماني بخش

هتاي هتوش مصتنوعي     براين، الگتوريتم علاوه. کنند قرار ملاقات را فراهم مي

هتاي   توانند مقادير وسيعي از بازخورد بيمتار را بررستي کننتد تتا بيتنش      مي

 .عملي به دست آورند و به طور مداوم مراقبت از بيمار را اصلا  کنند

توانتد  هاي بهداشتي، اين فناوري ميوش مصنوعي در مراقبتبا پذيرش ه

به عنوان مثال، اگتر  . هاي مالي را نظارت کندطور فعال الگوهاي صورتحساب به

مشتاهده کنتد،    MRIحساب يتک   اي در صورت بيمارستاني افزايش غيرمنتظره

هتاي   هتا و ستاير داده   تواند آن را با سوابق بيمار، تشتخيص  هوش مصنوعي مي

هاي باليني صتورت گرفتته بتراي     ها با فعاليتاگر پرداختي. تبط بررسي کندمر

توانتد ايتن اختلافتات را بتراي      بيمار همسو نباشد، سيستم هوش مصنوعي مي
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 ها با افق آينده کاربردها و چالش: هاي هوش مصنوعي در حوزه سلامت فناوري

 432/نشريه فرهنگ و ارتقاي سلامت فرهنگستان علوم پزشكي ، شماره سوم0412دوره هفتم، پاييز 

تواننتد بته شناستايي     هايي مي چنين مكانيزم. گذاري کند بررسي بيشتر علامت

. کننتد هاي متقلبانه عمدي کمک  حساب و فعاليت خطاهاي غيرعمدي صورت

اي است که هتوش مصتنوعي را بتراي اطمينتان از     نمونه Alaffia Health پلتفرم

 .کنديكپارچگي پرداخت ادغام مي

هتاي   هاي مبتني بر هتوش مصتنوعي در تضتمين امنيتت داده     سيستم

هتر گونته تتلاش بتراي دسترستي      . سوابق حساس بيمار بسيار مهم هستند

ه پزشكي محرمانه بيمار بتدون  غيرمجاز، مانند تلاش براي دسترسي به سابق

سپ  سيستم هتوش مصتنوعي   . تواند فوراً شناسايي شود مجوز مناسب، مي

اي مانند قفل کردن موقت سوابق يا اطتلاع دادن  تواند اقدامات پيشگيرانهمي

کنتد کته   ادغام هوش مصنوعي تضتمين متي  . به مديران سيستم انجام دهد

 .(43)شود ميهاي بيمار هميشه حفظ محرمانه بودن داده

 

 اندازهای آينده چالش و چشم
يک راه پيشگامانه در فناوري پزشتكي   IoMTنوعي با ادغام هوش مص

با اين حال، قبل از اينكه بتوان از اين ظرفيت به طور کامتل  . دهدارائه مي

يكتي از  . استفاده کرد، چندين چالش وجود دارد که بايد به آنها پرداختت 

هتاي هتوش    سيستتم . هتا استت  مسائل اوليه کيفيتت و جمتع آوري داده  

هاي دقيق و با کيفيت بالا براي نتتايج متؤثر رشتد     مصنوعي بر اساس داده

ها يتا  سوابق سلامت فعلي از منابع مختلف ممكن است سوگيري. کنند مي

تواند بر آمتوزش هتوش مصتنوعي تتأثير     هايي را ايجاد کند که مي اختلال

هاي پيچيده براي  ها بر نياز به الگوريتم اين ناهمگوني در داده. منفي بگذارد

کند که تشخيص باليني  ها تاکيد مي انداردسازي مجموعه دادهاصلا  و است

. استت  اتصتال چتالش ديگتري در ايتن حتوزه      .کنتد  دقيق را تضمين متي 

 IoMT هايدستگاه مؤثرهاي اتصال قوي و بدون وقفه براي عملكرد  حل راه

در حالي که بلوتوث نيازهاي مسافت کوتتاه را بترآورده   . بسيار مهم هستند

تتري را ارائته   تر و ايمنسازماني چشم انداز اتصال گسترده Wi-Fi کند،مي

يک اتصال اينترنتي ثابتت را   IoMT هاياطمينان از اينكه دستگاه. دهدمي

ويژه در مناطقي که مستعد تداخل يتا حرکتت هستتند،    کنند، بهحفظ مي

ايتن، بتا پيشترفت تكنولتوژي، نيتاز مبرمتي بته        بتر علاوه .بسيار مهم است

هتا  هاي پزشكي بدون به خطر انداختن عملكترد آن دستگاهسازي  کوچک

هايشان هميشه دستگاه هاي مرسوم به دليل اندازه و پيچيدگي. وجود دارد

فرونتت انتد    هايي مانند آنتالوگ  با اين حال، نوآوري. مناسب بيمار نيستند

(AEF )  تتتر هستتتند و راه را بتتراي   در حتتال جتتايگزيني اجتتزاي حجتتيم

رونتد بته ستمت تحترع در     . کننتد  تر همتوار متي   ملهاي قابل ح دستگاه

. شتود هاي هوشمند تقويت متي هاي بهداشتي با فراگير شدن تلفنمراقبت

کننتد و   هاي سلامت موبايل فاصله بين مراقبان و بيماران را پر ميفناوري

حتال، بتا    بتااين . دهنتد  صرفه و راحت ارائه مي به هاي برخط مقرون مشاوره

ها  هايي در مورد امنيت داده سلامت تلفن همراه، نگرانيهاي  حل افزايش راه

هتاي نوآورانته    حل و حفظ حريم خصوصي پديدار شده است که نياز به راه

چالش مهم ديگر مديريت حجتم   .ها دارد براي اطمينان از انتقال امن داده

 هتا ها است که اغلب بته آن هاي توليد شده توسط اين سيستمعظيم داده

پذير براي  هاي پردازش کارآمد و مقياس الگوريتم. گويندن ميهاي کلاداده

ها، حفظ حريم خصوصي داده. اطمينان از چابكي سيستم  روري هستند

هاي ناشتي از  سازي ابري، يكي ديگر از نگرانيهاي ذخيرهحلويژه با راه به

هاي هوش مصنوعي کنوني، در  سيستم. نقض احتمالي يا سو استفاده است

اي طراحي  پيشرفته هستند، تخصصي هستند و براي چندوظيفه حالي که

 .کند تر محدوديت ايجاد مي اند، که در کاربردهاي گسترده نشده

هتاي  ما در عصر کاوش در عمق هوش مصنوعي در تشخيص مراقبتت 

کنتد و بته متا کمتک     رشد مي IoMTهاي بهداشتي هستيم که در سيستم

ايتن  . قبت هاي بهداشتي باز کنيمهاي جديدي را در بخش مراکند راهمي

هاي نتويني را در حتوزه بهداشتت و     دهد تا روش پيشرفت به ما امكان مي

هاي  با توسعه نانوتكنولوژي و ميكروالكترونيک، دستگاه. درمان کشف کنيم

و هوش مصنوعي به سمت افزايش کتارايي چنتد بعتدي،     IoMTمبتني بر 

شدن، مصرض انرژي کتم و قيمتت   حساسيت بالا، توليد انبوه، مينياتوريزه 

هتاي هتوش    همچنين، بتا ادغتام مستتمر سيستتم    . روند تر پيش مي ارزان

رفتته بته    و پزشكي يكپارچته، متردم رفتته    IoMTهاي  مصنوعي با دستگاه

 .خدمات بهداشتي با کيفيت بالا دسترسي پيدا خواهند کرد

 

 گيری بحث و نتيجه
در حتوزه ستلامت بتا     هاي اخيتر  اين مقاله بر مبناي بررسي پيشرفت

 در IoMTهمچنين، اهميت نقتش  . تمرکز بر فناوري هوش مصنوعي است

. پزشتكي بررستي شتده استت    هاي زيست توسعه نسل جديدي از دستگاه

هاي کليدي پزشتكي   همراه با هوش مصنوعي در زمينه IoMT هاي دستگاه

ش ها، ديابت و نظارت بر سرطان، نقت  نظير نظارت بر علائم حياتي، جراحي

هتاي فتردي و متديريت     مهمي دارند و منجر به تغيير پارادايم در مراقبتت 

ها  بيني زودهنگام بيماري توانايي هوش مصنوعي در پيش. اند بيماري شده

شتود، کته    پشتيباني مي MLهاي  و ارزيابي سطو  خطر از طريق الگوريتم

ها آن توستط بستياري از پزشتكان متورد تترجي  قترار        به دليل دقت داده

هتايي استتقرار ماننتد     حتال، هتوش مصتنوعي بتا چتالش      بتااين . گيرند مي

بتتا وجتتود ايتتن  . رو استتت ههتتا روبتت نتتاهمگوني، اتصتتال و متتديريت داده 

ها، کاربرد هوش مصنوعي در زمينته پزشتكي بستيار برجستته      محدوديت

ايتن بررستي   . باشتد  است و تكامل مستتمر آن بستيار اميدوارکننتده متي    

کنتتد کتته رويكردهتتاي ترکيبتتي شتتامل   يمحققتتان جتتوان را تشتتويق متت

را براي کنتترل و متديريت    IoMTحسگرهاي نانو فعال، هوش مصنوعي و 

 .ها بررسي نمايند مؤثر بيماري

هتتاي  هتتاي مختلتتف، از جملتته مراقبتتت مطالعتتات متتوردي در بختتش

بهداشتتتي، و آمتتوزش، ظرفيتتت هتتوش مصتتنوعي را بتتراي تغييتتر نتتتايج  

هتا نيتاز بته     ايتن مثتال  . دهتد  ان متي گذاري و بهبود حكمراني نش سياست
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هتا را بتراي تقويتت نتوآوري و      هتا، صتنعت و دولتت    همكاري بين دانشگاه

 .دهد هاي هوش مصنوعي نشان مي پيشرفت فناوري

مندي از مزاياي هوش مصنوعي مستلزم دارا بودن دانش، مهارت  بهره

زمينته،  در اين . باشدهاي سلامت ديجيتال مي و توانايي استفاده از فناوري

هتتاي مختلتتف اعتتم از تتتدوين برنامتته آموزشتتي متناستتب بتتا نيتتاز گتتروه 

کنندگان از آنان، و متديران حتوزه    دهندگان مراقبت، بيماران و مراقب ارائه

هتاي آمتوزش   کته دوره درحالي. باشدسلامت از اهميت بالايي برخودار مي

تتلاش  هتاي مترتبط در   هاي ساير فناوريها و دورهمداوم پزشكي، کارگاه

هستند تا شكاض موجود در استقرار و همگام سازي حوزه سلامت با انقلاب 

هوش مصنوعي را مرتفع کنند، نياز به تدوين برنامته راهبتردي در زمينته    

هتاي  انتدرکاران مراقبتت   هتاي لازم بتراي ارائته بته دستت     آموزش مهارت

بهداشتي، شهروندان و مديران حوزه سلامت و گنجانتدن آمتوزش هتوش    

در اين راستتا،  . رسدعي در برنامه آموزش درسي  روري به نظر ميمصنو

هتاي علتوم پزشتكي    هاي علوم پزشكي، و انجمنوزارت بهداشت، دانشگاه

 .توانند نقشي مهم ايفا کنندمي

 

 تقدير و تشكر
هاي بخش بيوانفورماتيتک مرکتز ملتي    اين مقاله حاصل بخشي از پژوهش

همچنين از همكاري صميمانه . باشدمي تحقيقات حلال جمهوري اسلامي ايران

فرهنگستان علوم پزشكي سلامت  پردازي و رصد کلاننگري، نظريه گروه آينده

 .شود اين مقاله کمال تشكر مي گردآوري و تنظيمبراي همكاري در 
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Abstract 
Background: Along with the advancement of artificial intelligence technologies in health, its positive effects on 

improving health and treatment indicators have increased. This research examines the role of artificial intelligence, 

especially that based on machine learning, in optimizing care processes and trends. 

Methods: This study is designed as a narrative review. For this purpose, an extensive search has been conducted in 

reliable scientific databases such as Pubmed, Web of Science, and Scopus. The search was conducted using 

keywords such as 'Internet of Medical Things', integration of artificial intelligence with 'biomolecules', 'diabetes', 

'cancer', and 'robotic surgery'. Ninety-two articles were obtained, of which 40 articles related to the research were 

selected. 

Results: Results of this study showed that the use of artificial intelligence in the field of health, including disease 

diagnosis, clinical predictions, hospital administration healthcare resource optimization, is increasing. This trend 

leads to an increase in the efficiency and quality of health services. However, there are also challenges. 

Conclusion: Artificial intelligence technologies are known as technological milestones in the field of health, which 

not only help to modify and improve treatment processes, but are effective in fields such as monitoring vital signs 

and surgery. Despite challenges such as heterogeneity and data management, the ability of these technologies to 

predict diseases has changed the healthcare landscape. Success in this field requires multidisciplinary, forward-

looking approaches and wise strategies. 
 
Keywords: Artificial Intelligence, Biomedical Technology, Delivery of Health Care, Machine learning 
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