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Background and aim: Considering the increasing demand and costs of health care, it is 

necessary to know the practical aspects of digital health as a new field in service provision 

and doctor-patient interaction. The aim of the present study was to analyze the 

applications of digital health in Iran with a scientometric approach. 

Materials and methods: The current study is an applied research in terms of objectives, 

descriptive in terms of data collection method, and was carried out with an scientometric 

approach. All publications in the field of digital health in PubMed, Web of Science, 

Scopus and IEEE Xplore databases were retrieved by searching and extracting words 

according to medical subject headings and authoritative texts within target years. The 

VOSviewer and HistCite softwares were used to draw the word co-occurrence map. 

Findings: The results of this study showed that the annual increase in digital health 

studies has occurred from 2012 to 2022. The highest frequency of vocabulary was 

observed in machine learning (33 cases), and mobile health (24 cases), and the lowest was 

observed in gamification and robotics (2 cases). In addition, the scientific map showed 

that out of 198 nodes, the four main clusters in the field of digital health in Iran, including 

deep learning, mobile-based programs, humans, virtual reality and artificial intelligence, 

have been considered more, and in areas such as COVID-19, pregnancy and other 

subcategories, mobile phone-based programs have been developed. 

Conclusion: Analysis of the applications of digital health in Iran showed that although 

some topics such as deep learning and virtual reality have emerged, providing appropriate 

infrastructure, training different groups of users, and making a favorable transformation 

in the field of health and treatment are highly significant, which should be taken into 

account by managers and policymakers. 
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 حوزه یک عنوان به دیجیتال سلامت کاربردی هایجنبه شناخت بهداشتی، هایمراقبت هایهزینه و تقاضا افزایش به توجه با هدف: و ابقهس

 رویکرد با ایران در دیجیتال سلامت کاربردهای تحلیل حاضر مطالعه از هدف. است پزشک ضروری و بیمار تعامل و خدمات ارائه در نوین

 .است سنجیعلم

. است شده انجامی نجسمعل کردیرو است که با یتوصیف هاهداد یو از نظر روش گردآور یژوهش حاضر از نظر هدف کاربردپ ها:روش و مواد

ا بکارگیری راهبرد ب IEEE Xploreو  PubMed ،Web of Science ،Scopus اطلاعاتیای ههپایگا حوزه سلامت دیجیتال در انتشارات

ای منتخب بازیابی شد. جهت ترسیم نقشه هلای موضوعی پزشکی و متون معتبر، طی ساهناستخراج واژگان مطابق با سرعنوا و وجستج

 .استفاده شد HistCite و VOSviewerفزارهای امخدادی واژگان از نررمه

داده است.  رخ 2122تا  2112ای هلپژوهش بیانگر آن است که افزایش سالیانه مطالعات مرتبط با سلامت دیجیتال از سا ایههیافت ها:یافته

( و کمترین میزان بازی وارسازی و مورد 24) ه(، سلامت مبتنی بر تلفن همرامورد 33) یبیشترین میزان فراوانی واژگان به ترتیب یادگیری ماشین

گره، چهار خوشه اصلی در حوزه سلامت دیجیتال در ایران  191لاوه ترسیم نقشه علمی نشان داد که از عهمتون مشاهده شد. ب( در مورد 2) کرباتی

اند و در بیشتر مورد توجه قرار گرفته ،یا، واقعیت مجازی و هوش مصنوعهنی مبتنی بر تلفن همراه، انساهاهشامل یادگیری عمیق، برنام

 اند.ای مبتنی بر تلفن همراه توسعه یافتههها نیز برنامهه، بارداری و دیگر زیرشاخ19کووید  ایی نظیر بیماریههحوز

ظهور  یمجاز تیواقع ق،یعم یریادگی ریاز موضوعات نظ ینشان داد که اگرچه برخ رانیدر ا تالیجیسلامت د یکاربردها لیتحل گیری:نتیجه

تحول مطلوب در حوزه  جادیجهت ا ،برانرکاای مختلف ههای مدون به گروهش، آموزمناسب یهارساختیز یورآمفراه ازمندیاما ن ؛دانافتهی

 اران قرار گیرد.گذتسیاس یست مورد توجه مدیران وبایاست که مسلامت و درمان 

  ، ایراننجیسمسلامت دیجیتال، تحلیل علم، عل كلیدی: واژگان

  .جیسنمطالعه علم کی: رانیدر ا تالیجیسلامت د یکاربردهاتحلیل  .، محسن صاحبان ملکییخواجوعبدالجواد  مند،حسن شجاعی، اللهیعبدالاحد نبی :استناد

 .14-24 :(2)11 ؛1413 .کاسپین سنجیعلم مجله

                             © The Author(s) 

                             Publisher: Babol University of Medical Sciences 
 

 

 

 [
 D

O
I:

 1
0.

22
08

8/
cj

s.
11

.2
.1

4 
] 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 c

js
.m

ub
ab

ol
.a

c.
ir

 o
n 

20
26

-0
6-

04
 ]

 

                             2 / 11

https://orcid.org/0000-0001-7833-1414
https://orcid.org/0000-0001-8897-6451
https://orcid.org/0000-0001-6625-6998
https://orcid.org/0000-0003-1823-924X
http://dx.doi.org/10.22088/cjs.11.2.14
http://cjs.mubabol.ac.ir/article-1-345-en.html


 11                                                                                                         و همکاران اللهینبیعبدالاحد / تحلیل کاربردهای سلامت دیجیتال در ایران

Caspian Journal of Scientometrics, 2024; 11(2): 14-24 

 مقدمه

ین تحول موضوعات مختلف برخوردار هستند. از سوی همچنهای مختلف علم از جمله سلامت دیجیتال از سرعت انتشار تولیدات علمی و امروزه حوزه

های آموزشی از کنندگان برنامهاز جمله محققان، کارشناسان، تدوین گزاران علمیبرای کارگزاران و سیاستهای علمی بالفعل آگاهی از ظرفیت ر،دیگ

مللی، النریزی مفیدی برای آینده انجام داد و همگام با جامعه بیتوان برنامهزیرا بدون اطلاع از وضعیت موجود نمی ت؛اهمیت فراوانی برخوردار اس

سنجی زارهای علمافماند که استفاده از نرهای علمی مورد استفاده قرار گرفتهیابی بروندادای متعددی جهت ارزشهشهای درخور جامعه ارائه نمود. روپژوهش

یر ناپذبهای مختلف از جمله حوزه سلامت دیجیتال اجتنا. با توجه به این امر روند رشد روزافزون انتشارات علمی در حوزه(1)ت یکی از موارد نسبتاً جامع اس

های ر مراقبتهای دیجیتال دیجیتال به عنوان یک زمینه تحقیقاتی نوظهور شناخته شده است که به مطالعه کاربرد فناوریاست. در متون مختلف سلامت د

ده در این حوزه با سرعت زیادی در حال رشد بوده و شیوه ارائه شهوان بیان داشت که خدمات ارائتمی. چنین (2)د پردازمی (Healthcare) بهداشتی

ور طهب 19-گیری کوییدبا همه (Telehealth visits) دهد. اخیرا، معاینات سلامت از راه دورو نحوه تعامل بیمار و پزشک را تغییر میخدمات بهداشتی 

 . (3) دای افزایش یافت و باعث شد تا میزان معاینات ویدیویی در مدت تنها چند هفته چندین برابر شوقابل ملاحظه

، توسعه و ارائه محصولات و خدمات مرتبط با سلامت را متحول نموده (Digital health technologies (DHTs)) های سلامت دیجیتالفناوری

توان ها و اجزای اکوسیستم سلامت دیجیتال می. از مهمترین فناوری(4) ددهنها را تغییر میور قابل توجهی نحوه پیشگیری، تشخیص و درمان بیماریطبهو 

 telehealth and) ، پزشکی و سلامت از راه دور(health 2.0) 2سلامت ، (M-health) ، سلامت همراه(E-health) به سلامت الکترونیک

telemedicine)نظارت بر سلامت عمومی ، (public health surveillance)پزشکی فردمحور ، (personalized medicine)، های ارتقاء استراتژی

، (sensors) ، سنسورها(wearable devices) های پوشیدنیدستگاه ،(self-tracking) خودردیابی ،(health promotion strategies) سلامت

سازمان . (5) داشاره کر (information systems) های اطلاعاتیو سیستم (medical imaging) تصویربرداری پزشکی ،(genomics) ژنومیک

راهبرد، بهبود سلامت  نیانداز ا(. چشم1) دنموارائه  2125تا  2121 یهادر سال تالیجیسلامت د یبرا یراهبرد جهان کی 2121در سال  ی نیزبهداشت جهان

 باشدیم اردیر و پایذپسایمناسب، در دسترس، مقرون به صرفه، مق تالیجیسلامت د یهاحلبه توسعه راه دنیبا سرعت بخش ییهمه افراد در هر جا یبرا

ورها را کشمورد توجه بوده به نحوی که  یکاربرد یهاو برنامه هارساختیتوسعه ز ن،ینشان داد. همچن عیواکنش سر اهیماریب یریگهتا بتواند به هم

بعلاوه با افزایش  (.1) دسازمان ملل متحد استفاده کنن داریبه اهداف توسعه پا دنیسلامت جامعه و رس یارتقا یبرا بهداشتی یهادادهتا از ساخته توانمند 

سازی دسترسی بیشتر به خدامت بهداشتی ها و فراهمهای دیجیتال در کاهش هزینههای بهداشتی و با توجه به نقش فناوریهای مراقبتتقاضا و هزینه

های دهندگان مراقبتود، هنوز بسیاری از ارائه. با این وج(7) دهای بیشتری پدیدار شونهای سلامت افزایش یافته و نوآوریرود استفاده از فناوریانتظار می

 (.1) دانمند شدهها کمتر بهرهها را دارند از این پیشرفتها برای مقابله با بار بیماریبهداشتی در کشورهای در حال توسعه که بیشترین نیاز به این نوآوری

ها باشد. در حوزه پزشکی از راه دور، مشاورهراه دور و سلامت از راه دور مین سلامت دیجیتال شامل سلامت الکترونیک، سلامت همراه، پزشکی از همچنی

سرعت در  های سلامت دیجیتال بهپذیر است. رشد فناوریهای ویدیوکنفرانس امکانو معاینات آنلاین چهره به چهره بین بیمار و پزشک از طریق سیستم

های نوارقلب های تلفن همراه برای تشخیص بیماری، دستگاهای مختلف نظیر برنامه کاربردیههای سلامت دیجیتال در گونهحال افزایش است. فناوری

ساز های انسولین که قسمتی از عملکرد لوزالمعده را جایگزین نموده تا به افراد در مدیریت دیابت کمک کنند، کاشت ضرباننده فعالیت قلب، پمپکنشپای

سنجی انتشارات جهانی در تحقیقات سلامت بعلاوه تحلیل علم .(9) دانجهت مداخله در صورت بروز نارسایی قلبی مورد استفاده قرار گرفته لاتوریبریدفو 

وعات لامت و سایر موضه سی پزشکی، علوم رایانه، مهندسی، حرفهاهبیانگر آن است که بیشترین سهم انتشار در تحقیقات سلامت دیجیتال به ترتیب در رشت

 .(11 و 11) تعلق داشته است

ا و هشچال Rudinو  Solomon .انجام شده است اینقاط دن گریدر د تالیجیسلامت د یهایفناور یکاربردها یبررس نهیدر زم یمطالعه مختلف

و  تیهوشمند، تقو یشامل طراح یدیآنان نشان داد که موانع کل یاههافتیقرار دادند.  یرا مورد واکاو سمیدر حوزه رومات تالیجید یهایفناور یهاتفرص

 .(12) دهستن مارانیب یکیگزارشات الکترون جیصدا، ادغام نتا یندسازتوانم

Zwack  ردند. ک یرا بررس یعروق یقلب یهایماریب قاتیدر تحق تالیجیسلامت د یهایتکامل فناور ،ینجسمنمونه مطالعه عل کیو همکاران در

 یبرجسته و متنوع از جمله توانبخش یقاتیتحق انیجر 21آن بوده که  انگریب نسیاسآوبو گاهیده از پاشجمقاله استخرا 11111 لیحاصل از تحل یهاافتهی

 .(13) دمورد توجه قرار گرفته بودن یتمیآر قاتیو تحق مارستانیخارج از ب یقلب یتمی، آریعروق یقلب

Hinchliffe یهایآنان نشان داد که فناور یهاافتهینمودند.  لیرا تحل یدر مراقبت از چاق تالیجید یهایبالقوه فناور یهالیپتانس زیو همکاران ن 

 یهامراقبت به یبهبود دسترس یرا برا ینوظهور یهافرصت ،یدنیپوش یهاسلامت از راه دور و سلامت تلفن همراه و دستگاه یهاموجود، مانند برنامه

 توسط یپژوهش نی(. همچن14) ددهنیارائه م ماریاز ب مدتیطولان تیوزن و حما تیریو مقرون به صرفه بودن مداخلات مد ییکارا ت،یفیک شیو افزا یچاق
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Manyazewal  آنان نشان داد  یهاافتهی گرفت و امانج یوپیدر ات تالیجیسلامت د یهایفناور یکاربردها نهیزمدر مطالعات  تحلیلو همکاران جهت

 راز راه دو یپزشک، مورد( 13) تسلام کیمورد(، پرونده الکترون 29) هسلامت همرا یکاربرد یهابرنامه های مختلف از جملهدر حوزهگروه از مطالعات  1که 

و  Chan (.7) دانصورت گرفته (وردم کی) ی( و هوش مصنوعوردم 3) تاطلاعات و ارتباطا یفناور مورد(، 2) یابر انشیبر را یمبتن یاههمورد(، برنام 4)

. تلاش آنها را بررسی نمودنداز راه دور  یدر توانبخش یمجاز تیواقع رشیدر پذ تالیجیسلامت د یاهداف کاربرد ،یاسهیمقا لیحلدر یک ت نیز همکاران

 (.15) تبوده اس دیبر رفتار جد یمدل مبتن کیسلامت و ارائه  ینوع فناور نیا رشیموثر بر پذ یشناخت فاکتورها یقیمطالعه تطباین در 

های دیجیتال با نگاه به ارتقاء سلامت مادران را مورد واکاوی قرار دادند. از در مطالعات مشابه داخلی پژوهش طهرانی، قلیان اول و عبداللهی فناوری

بت سلامت، مشارکت و نظارت از راه دور و مراجعه کمتر به مراکز های دیجیتال در آموزش سلامت توانسته است رضایت مادر و مراقنظر آنان اگرچه فناوری

عنوان برخی  هی بذاری، مسایل حقوقی و حریم خصوصگهنده، کمبود سرمایکنهمراقبت سلامت را به همراه داشته باشد، با این وجود اطلاعات نادرست و گمرا

های سلامت دیجتال لحه. بعلاوه نیاکان و همکاران نیز را(11) داندر این حوزه شناسایی شدهئه خدمات مبتنی بر فناوری دیجیتال ی کلیدی در اراهاشاز چال

برنامه کاربردی سلامت دیجیتال برای کنترل بیماری در مقالات  37های آنان حاکی از آن بود که گیری کرونا را مورد بررسی قرار دادند. یافتهدر کنترل همه

. اشتریان و اعتمادی نیز در پژوهشی (17) تطرح جهت رسیدگی به مشکلات بیماری کرونا بازدیدهای پزشکی از راه دور بوده اسرین تجد و رایانهگزارش شد

ای آنان نشانگر آن بوده که موانع اصلی گسترش پزشکی از راه دور در پنج گروه اصلی ناتوانی ههای سلامت دیجیتال در ایران را بررسی نمودند. یافتهشچال

خصوصی م ا و حریههی برای شفافیت اطلاعات و حمایت از حقوق بیماران، امنیت داداهدولتی در حکمرانی سلامت دیجیتال، تضاد منافع، تعهدات حرف بخش

سلامت مبتنی  ،یتطبیقای . فدایی زاده و همکاران در مطالعه(11) اندهعنوان یک راهکار توصیه نمودراستای رفع آن توزیع عمومی فناوری را به بوده و در

آنان  یهارسانی مورد ارزیابی قرار دادند. یافتهای خدمتههن حوزمچنیکنندگان و ههای کاربردی سلامت را از منظر تولیدبر تلفن همراه در ایران و برنامه

هی بیماران، اطلاعات دارویی، فعالیت فیزیکی دتی مراکز پزشکی و نوبدهسهای خدمات در پنج گروه خدمات پزشکی عمومی، آدربیانگر آن بود که گروه

 .(19) دانو پیگیری بیماران تقسیم شده

نمای  ای که به صورت جامع به ارائه یک؛ اما مطالعهاندهبرخی از جنبه کاربرد سلامت دیجیتال مورد تحلیل واقع شد هاگرچبررسی سوابق نشان داد که 

ه است. مورد توجه قرار گرفت ی آنان بپردازد؛ کمتربندلهپوشش داده شده و مقوهای سلامت های استفاده شده، حوزهکلی از مبحث سلامت دیجیتال، فناوری

توانند می ،هجامعه علمی قرار گرفتملاک سنجش  به عنوان امر که جدا از این مللیالنای معتبر ملی و بیههده در نمایشرتولیدات علمی منتشاز آنجایی که 

ارزیابی  یی کمّهاشنیز به عنوان یکی از روو استفاده از رویکردهای تحلیل علم تحلیل استنادی  آورده ورا فراهم و روزآمد  موضوعات هستهشناخت زمینه 

استفاده واقع شوند. در این راستا هدف از این پژوهش، مرور مطالعات مرتبط با سلامت دیجیتال در آینده مورد ریزی برنامه جهتاند تویبروندادهای علمی م

تا بتوان با  نجی و تحلیل نقشه علم استسمهای سلامت دیجیتال در ایران با استفاده از فنون علرگیری فناوریکاهدر ایران، شناسایی و نگاشت وضعیت ب

های آتی یاری گیریاران را در حوزه فناوری سلامت جهت تصمیمگذترگیری آنها، مدیران و سیاسکاهبو اهداف های سلامت دیجیتال شناخت زیرحوزه

 نمود. در این راستا پژوهش حاضر بر آن است به سوالات ذیل پاسخ دهد:

 د؟انهی موضوعی مرتبط با سلامت دیجیتال در ایران مورد توجه قرار گرفتهاهچه حوز -1

 ی علمی سلامت دیجیتال در ایران کدامند؟هاهخوشمهمترین  -2

 هاروش و مواد

 تشاراتان ش،کلی پژوه هدف به توجه با. گرفت انجام استنادی تحلیل و نجیسمعل فنون از استفاده با که است کاربردی ایمطالعه حاضر پژوهش

 بررسی IEEE Xploreو  PubMed ،Web of Science ،Scopusی اطلاعاتی هاهپایگا در دهشرمنتش ایران در دیجیتال سلامت هایفناوری حوزه

به  توجه با حاضر پژوهش محیط. گرفت قرار واکاوی مورد موارد سایر و پژوهشی داغ نقاط ناختی،شبکتا اطلاعات مقالات از نظر موضوع، بعد گام در و

 به مربوط اتاطلاع که است رراکسپلو ای یآنین همچمد و اسکوپوس واینس، پابسآوبو پایگاه استنادی، معتبر ایههپایگا در علمی معتبر مقالات نمایه

 اشندبیسلامت دیجیتال م حوزه هایحوزه در دهشرمنتش مقالات کلیه حاضر پژوهش جامعه. شدند نمایه آنها سلامت دیجیتال در در حوزه علمی انتشارات

 نخست گام در ه،ی مربوطهاهپایگا از پژوهش اولیه هایداده گردآوری ظورمنهب. اندشده نمایه پایگاه ر این چهارد 2122تا  2112 ایهلسا طی که

 راهبرد قالب و در شد استخراج مرتبط مقالات دیگر ( وMESH) پزشکی موضوعی هایسرعنوان به مراجعه سلامت دیجیتال با موضوعی کلیدواژگان

 .شد تدوین ذیل جستجوی
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A: (digital OR mobile OR smartphone OR "cell phone" OR "short message service" OR sms OR "tele-health" OR 

telehealth OR "tele-medicine" OR telemedicine OR "e-health" OR eHealth OR remote OR "electronic health 

record" OR cloud OR robotics OR blockchain OR "artificial intelligence" OR genomics OR "big data" OR 

cybersecurity OR wireless OR wearable OR "machine learning" OR "deep learning" OR "virtual reality" OR 

"augmented reality")  B: (medic* OR health* OR hospital OR clinic* OR disease)  C: IRAN - FINAL (A AND B 

AND C) 

مقاله به دست آمد. بعلاوه برای دستیابی به نتایج  17479تعداد  ،های دادههبعد از جستجو در پایگاجستجو انجام گرفت.  2124 هفوری 12در تاریخ 

 ،سنآوسایوب پایگاه از آمده تدسهب استنادی هایداده تحلیل منظور به بازیابی شدند. همچنین 2122تا  2112ساله  ه دهدور درمطلوب از نظر زمانی مطالعات 

 مقالات تحلیل منظور به VOSviewer فزارانرم و (HistCite) سایتهیست فزارامنر از استفاده با HTMLقالب  در دهشیبازیاب رکوردهای ذخیره از پس

 در Eugene Garfield علمی تیم توسط HistCiteکه  است ذکر قابل. شد ایران استفاده در دیجیتال سلامت حوزه علمی ترسیم نقشه و دهشرمنتش

  و نجیسمعل ایهههیست شیو فزارامبا نر دهشمانجا تحقیقات در هاداده تحلیل برای و طراحی (Thomson-Reuters) رویترز تامپسون مؤسسه

 یک در علمی ولیداتت گسترش میزان به علاقمند محققانبه  را مختلف موضوعات ساختار ترسیم امکان زاریافمنر بسته این. گرفته شد کار به نجیسبکتا

 هایشاخص با مختلف نمودارهای و جداول قالب در را ارزشمندی نتایج س،نآوسایوبپایگاه  استنادی هایداده از استفاده با و دهدمی خاص علمی حوزه

 ایههکشب تجسم و برای ساخت فزاریامنر ابزار یک عنوان به و شده تهیه لایدن دانشگاه توسط فزارامنر . این(21) ددهمی قرار پژوهشگران اختیار در متعدد،

 .(21) تاس شده گرفته ارکهب مختلف مطالعات در نجیسبکتا

 هایافته

ل از دیجیتاهای سلامت دیجیتال نشان داد که افزایش سالیانه مطالعات مرتبط با سلامت ها در زمینه زیرحوزهتحلیل یافته ش،در بخش نخست پژوه

کمتر بوده  ساینسآووبه در پایگاه اطلاعاتی ویژبهتعداد مطالعات در این زمینه  2111رسد که تا سال رخ داده است. به نظر می 2122تا  2112های سال

بیشترین میزان به ترتیب در  ه،دشمایهرشد قابل توجهی نداشته است. از نظر تعداد مدارک ن IEEE Xploreاست. بعلاوه میزان رشد در پایگاه اطلاعاتی 

 (.1نمودار د )مدرک نمایه شده بودن IEEE Xplore 271مدرک و در پایگاه  1111 ساینسآووب، درکم 13111در پایگاه اسکوپوس  2122سال 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 منتخب ای اطلاعاتیههروند رشد مستندات حوزه سلامت دیجیتال در پایگا .1نمودار 

 

به بعد افزایش  2121نشان داد که از سال  هاهیافت ،یای مختلف و حذف موارد تکرارههای حوزه سلامت دیجیتال به حوزههدی گروبنمپس از تقسی

 (.2نمودار ) دشوای یادگیری ماشین، سلامت مبتنی بر تلفن همراه، و سلامت از راه دور مشاهده میههای در تعداد مقالات حوزقابل ملاحظه
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 ای مختلفهلی سلامت دیجیتال در ساهاهزیرحوز .2 نمودار

 

کننده میزان حضور یا رخداد واژگان اندازه گره بیان همچنیندهنده کلیدواژگان و که نشان اههدادی آنچه حائز اهمیت است تعداد گررخمدر یک نقشه ه

ها در گردد. پس از تحلیل دادهتر میحضور کل و وزن آنها ضخیم نازمیبه یکدیگر وصل شده و بر اساس  است. در این شبکه واژگانی بر اساس خطوط

نشان داد که در ساختار کلی این  رخدادی واژگانشبکه همهای حاصل از تحلیل پیوند در نقشه مشاهده شد. یافته 1712گره و تعداد  191تعداد  ،رزاافمنر

است. در خوشه های هوشمند رخ دادهگیری، تلفن، فناوری مبتنی بر موبایل، همه19خوشه اصلی، خوشه نخست موضوعات هسته انسان، کووید  4شبکه 

وشه سوم نیز موضوعات کلیدی یادگیری عمیق، اند. در خای، الگوریتم دارای بسامد بیشتری بودهسازی رایانهموضوعی دوم یادگیری ماشین، تشخیص، شبیه

کننده فناوری را تشکیل های استفادهاند. درخوشه چهارم نیز سمت چپ تصویر گروهواقعیت مجازی و هوش مصنوعی منطق فازی دارای وزن بیشتری بوده

 (.1 رتصوی) دانداده

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 دیجیتال سلامت كاربردهای خدادی واژگانیرمتحلیل شبکه ه .1تصویر 

 [
 D

O
I:

 1
0.

22
08

8/
cj

s.
11

.2
.1

4 
] 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 c

js
.m

ub
ab

ol
.a

c.
ir

 o
n 

20
26

-0
6-

04
 ]

 

                             6 / 11

http://dx.doi.org/10.22088/cjs.11.2.14
http://cjs.mubabol.ac.ir/article-1-345-en.html


 21                                                                                                         و همکاران اللهینبیعبدالاحد / تحلیل کاربردهای سلامت دیجیتال در ایران

Caspian Journal of Scientometrics, 2024; 11(2): 14-24 

 گیرینتیجه و بحث

در سطح  تالیجیسلامت د یهاینشان داد که استفاده از فناور هاافتهی. تانجام گرف رانیدر ا تالیجیسلامت د یکاربردها لیمطالعه حاضر با هدف تحل

 در .تمشاهده شده اس 2122بیشترین میزان تولیدات طی سال ده از سه پایگاه اطلاعاتی منتخب در حال افزایش بوده و شیدنیا با توجه به مستندات بازیاب

ی از پزشک مهم رحوزهیز حوزه سلامت دیجیتال در کشور ما یمتعدد یکاربردهابه نحوی که  ؛های مذکور افزایش یافتههده در پایگاشهیز منابع نماین نرایا

تحلیل  .اندبیشتر مورد توجه قرار گرفته Neoplasms و Psychiatry and Psychology ،Infections، Nutritional and Metabolic جمله

های یادگیری ماشین، سلامت مبتنی بر تلفن همراه و سلامت از راه دور نسبت های اصلی سلامت دیجیتال از جمله مقالات حوزهموضوعات با توجه به حوزه

تکامل  یالمللنیدر سطح ب مطالعاتاز  یبرخاند. فیایی میزان رشد بیشتری داشتههای اطلاعات جغرابه سایر موضوعات بازی وارسازی، رباتیک، سیستم

 یتوانمندساز یکه همراستا با پژوهش حاضر و در راستا اندقرار داده یواکاومورد را  یروقو ع یقلب یهایماریب قاتیدر تحق تالیجیسلامت د یفناور

 یافراد دارا یدر حوزه قلب و عروق متمرکز بر توانبخش تالیجید یهایو همکاران نشان داد که فناور Zwackمطالعه  جیاست. به عنوان نمونه نتا مارانیب

و سوابق  تیفعال یابیو رد یدنیپوش یهایکه فناور یقبل یهااند و نسبت به دورهافتهی یشتریتوسعه ب ،نمارستایخارج از ب یقلب یهاستیا ایو  یقلب یماریب

و همکاران نیز نشانگر  Iyawaده توسط شن. در مدل تبیی(13) دانشده نیگزیجا دهامروزه در نقطه اوج قرار ندارند و با موارد ذکر ش ؛داشتند تیاهم یپزشک

آن است که این مدل از سه بخش اکوسیستم سیستم دیجیتالی، اکوسیستم نوآوری سلامت دیجیتال و سلامت دیجیتال از طریق تحلیل کیفی نظرات 

بهداشت عمومی، بازی های سلامت دیجیتال نظیر نظارت بر گروه مختلف از زیرشاخه 21است. بعلاوه  در منطقه نامیبیا شکل گرفتهمتخصصان سلامت 

، رایانش ابری و 2و پزشکی  2ای بزرگ، سلامت ههوارسازی، برنامه کاربردی سلامت محور، تحلیلگرهای اورژانس پزشکی، پرونده الکترونیک سلامت، داد

 .(22) دانهوش مصنوعی در مدل شناسایی شده

 یهارنامهب جادیتلفن همراه، ا یبر فناور یحوزه سلامت مبتن ینشان داد که پژوهش ها رانیدر ا تالیجیسلامت د قاتیمطالعه تحق یاههافتی گرید

 جی. نتاانجام شده و نتایج مطالعات آنها منتشر شده استدر داخل کشور  مارانیبه ب یرسانیآگاه یو بسترها مارانیسواد سلامت ب شیافزا یبرا یکاربرد

 یهاخوشه نیب است که در امر نیا انگریب زین یبیدهه تقر کی یآن در حوزه سلامت ط گاهیبر تلفن همراه و جا یمبتن یفناور یابیارز وزهمطالعه مشابه در ح

 نیهمچن(. 23) دانشده مشاهده یو اعتباربخش یو محرمانگ یابر انشیمراقبت سلامت تلفن همراه محور، را یواژگان یهاداده یحاصل از مصورساز یاصل

اطلاعات  تیریمقالات مجله مد یواژگان لیده از تحلشمفراه یموضوع یهاخوشه نیمقالات منتشره نشان داده که از ب یابیارز یگریمشابه د یدر مطالعه

جود داشته و در تحلیل شبکه واژگانی زیاطلاعات سلامت ن یو فناور تیریمد ،که در رتبه نخست قرار گرفته یمارستانیاطلاعات ب ستمیس یهاعلاوه بر حوزه

سبب تحولات  یمجاز تیاقعو و یاز جمله هوش مصنوع دیجد یهاینشانگر آن است که فناور زین Rivaو  Singh یلیمطالعه تحل جیتا. ن(24) تاس

ت ی، حمایبهداشت یهامراقبت ،ییکشف دارو قاتیتحق عیا منجر به تسرهیفناور نیا نیب ییکه همگرا یاونهگبه ؛دانشده یبهداشت یهادر مراقبت یادیز

و هوش  کیصنعت ربات اء،یاش نترنتیا رینظ اهیفناور گریو د است شده یدر آموزش پزشک یمجاز تیبر تلفن همراه و استفاده از واقع یمبتن یبانیو پشت

 نهیزم رانجام گرفته د یرانینشان داد که مطالعات ا تالیجیسلامت د یکاربردها لیتحل زیدر مطالعه حاضر ن (.25-27) دانقابل توجه بوده رایاخمصنوعی 

 .است شتریتوجه ب ازمندیو نبوده  ییدر مراحل ابتدا و هوش مصنوعی تالیجیدر حوزه سلامت د یمجاز تیواقع

 یکیسوابق الکترون» ،«یهوش مصنوع» ،«ینیماش یریادگی» یهادواژهیکل زین Sofyanو  Abdullahانجام شده توسط  یسنجعلم لیتحل در

ارات نتشا رشتیدر ب «یهوش مصنوع»اند و بوده ریاخ یهادر سال واژگان نیو پرطرفدارتر نیترمحبوب« سلامت روان»و  «قیعم یریادگی»، «سلامت

از جمله  قیعم یریادگیشناخته شده  یهاخوشه نیهمراستا با مطالعه حاضر است و در ب های آنانیافته(. 21) تاس افتهیقبل رواج  یهانسبت به دوره

 .است یرانیمورد توجه محققان ا یاههحوز

  است (e-Health) کیاز اهداف سلامت الکترون یکی یبهداشت یهانهیدر هز ییجوو صرفه یزندگ تیفیجهت بهبود ک مارانیب یتوانمندساز

منجر به ارتقاء سلامت و  تواندیانجام گرفته است که م رانیدر ا تالیجیسلامت د یهایدر خصوص فناور یراستا، مطالعات مختلف نیدر ا (.31 و 29)

ارد که به امر د نیبهداشت نشان از ا یط سازمان جهانسهوشمند در حوزه سلامت تو یفناور یریده به کارگشلیتحل یاهلمد یبررسمردم شود.  یتندرست

 گریمنحصر به فرد و د یشناسه شخص ستمی، سهاهحداقل مجموعه داد ،یدیکل یاستانداردها یآورمفراه ازمندیهوشمند، ن ونیناسیعنوان نمونه واکس

نوظهور  یهایو توسعه فناور یریبر بکارگ زین ریاخ یریگباشند. بعلاوه همهیسلامت م یحرکت به سمت ثبت جهان هیاول یهاو گام هبود هیپا یهارساختیز

اد که نشان د ،هبا مدل سوآت انجام گرفت رانیسلامت ا یاهیفناور یابیمشابه که با هدف ارز یلیمطالعه تحل جینتا. (31 و 29) دانداشته یانقش گسترده

همه  نی، بهبود ارتباطات بسلامت یبه پوشش همگان یابیدست یبرا یزیرهتعهد و برنام ؛یبهداشت مل یهانهیکاهش هز یان برگذارااستیس تیحما

مورد توجه  دیاست که با ئلیها از جمله مسایاستفاده فناور یبرا یسازتیو ظرف مات؛یشدن تصم یاو منطقه ییدر نظام سلامت؛ تمرکززدا ریدرگ نفعانیذ
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دمات هندگان خدهو ارائ مارانیمتمرکز به ب رانیدر ا تالیجیسلامت د یهایمطالعات فناور شترینشان داد که ب زیپژوهش حاضر ن جی(. نتا31) دریقرار گ

  .ردیعلاقمند قرار گ نیمورد توجه محقق تواندیها مگروه ریسا یبرا تالیجیسلامت د یهایفناور یسلامت بود. انجام مطالعات در خصوص کاربردها

 ییفزااتآموزش و مهاری نوین سلامت دیجیتال چهار گروه هاهحوز دی آنان ازبنهکه در الگوی منتخب مقول اندهمیرزاپور و همکاران نیز بیان نمود

 یهایبه فناور شتریکه لزوم توجه ب دیآیبه نظر م. (32) اندهتقسیم شد و دارو و درمان یپزشک صیتشخ ،یو ارتقا سلامت فرد یریشگیکادر درمان، پ

توانند بر اساس یمسنجی های علمتحلیلباشد.  دیمف اریسلامت بس یهاارائه مراقبت ستمیس تیتقو یبرا تواندیم رانیده در اشهکمتر استفاد یسودمند ول

و  یا در سطح کلان ملهشپژوه یابیو ارز یعلم یهایگذاراستیحوزه را فراهم نموده و در س کیاز  یو واقع حیصح یریتصو نفعانیمتنوع ذ یازهاین

 یو بهداشت یاز مشکلات درمان یبا هدف حل بخش تالیجیسلامت د ریاخ یهاکه در دهه یی(. از آنجا33) دیرنور مستمر مورد استفاده قرار گطبه یمللالنیب

 .ردیگ قرار شیاز پ شیتوسعه مدون مورد توجه ب یلازم برا یاهترساخیز یورآماست فراه یشده است ضرور یو درمان یبهداشت یهاستمیکشور وارد س

به احتمال  شود،یم دهید کشور مادر  نهیزم نیدر ا در تعداد مطالعات یاملاحظهبه بعد رشد قابل 2121مخصوصا از سال  ریاخ یهااز آنجا که در سال

سلامت  یهایفناوراگرچه  .بود میخواه یاز سلامت و پزشک یشتریب یهارحوزهیدر ز تالیجید لامتس یهایشاهد استفاده از فناور ندهیآ یهادر سال ادیز

 ها به صورتآن یسازادهیپ دوجو نیبا ا ؛باشندیرا دارا م رانیمراقبت سلامت و سطح سلامت جامعه در ا ستمیس رییتغ یبرا یقابل توجه یایمزا تالیجید

امت دهندگان خدمات سلو ارائه مارانیب توسط یفناور رشیهوشمند و پذ یهایبه گوش یعموم یآموزش، دسترس رساخت،یز لیاز قب ییهاکامل با چالش

، فناوری 19چهار خوشه اصلی شامل موضوعات هسته انسان، کووید  نشان داد که رانیدر ا تالیجیسلامت د یکاربردها لیمجموع تحل در. همراه است

کننده فناوری ظهور های استفادهمبتنی بر موبایل؛ یادگیری ماشین، تشخیص؛ یادگیری عمیق، واقعیت مجازی و هوش مصنوعی منطق فازی و گروه

مناسب جهت  یهارساختیز یفراهم آور ازمندیاما ن ،دانافتهیظهور  یمجاز تیواقع ق،یعم یریادگی ریاز موضوعات نظ یاگرچه برخاند. از طرفی یافته

 کیتواند به عنوان یمهای علمی و کاربردهای سلامت دیجیتال تصویری از خوشه یآور. فراهمباشدیتحول مطلوب در حوزه سلامت و درمان م جادیا

ارتقاء سلامت افراد مختلف  نهیقرار گرفته و زم کیگذاران حوزه سلامت الکتروناستیو س رانیجامع در جهت شناخت نقاط ضعف مورد استفاده مد یراهنما

سلامت مطلوب در جهت  یاستگذاریس یهابرنامه نیو تدو رانیدر ا تالیجیسلامت د یریکارگمختلف به یاهش. شناخت چالدینما یگذارهیاجتماع را پا

برنامه  یحتوام تیشفاف تال،یجیو ابعاد مختلف سلامت د یردقرار گ رانیمورد توجه مد دیبا شیاز پ شیب زین ندهیدر آ تالیجیانداز سلامت دچشم تیتقو

. ردیقرار گ یمورد واکاو دیبا ندهیدر آ یموضوع یاهبه عنوان حوزه مارانیب تیو امن یخصوص میمختلف، ابعاد حر یاههسلامت، مشارکت و تعامل با گرو

های لازم و قوانین مناسب های مختلف نظام سلامت در ایران زیرساختگسترش انکارناپذیر ابعاد مختلف سلامت دیجیتال در حوزهگردد نظر به توصیه می

های دارویی و های مخاطبین از جمله بیماران،کادر درمان و بالین، بخشای مختلف با مشارکت گروههتاز سوی حاکمیت تدوین شده و بعلاوه از صنع

های مطلوب همراستا با تحولات جهانی سلامت دیجیتال گام برداشت شود. قابل کی یا نهادهای پشتیبان دیگر جهت توسعه و طراحی برنامهتجهیزات پزش

شود های منتخب انجام گرفت توصیه میها از برخی پایگاهذکر است با توجه به این امر که در پژوهش حاضر اسناد با توجه به محدودیت برخی دسترسی

 مطالعات آتی به صورت تطبیقی مستندات حوزه سلامت دیجیتال در دیگر منابع اطلاعاتی داخلی و خارج مورد بررسی قرار گیرد. در

 

 طور کامل رعایت شده است.در این پژوهش، مسائل اخلاقی بهملاحظات اخلاقی: 

  .ندارد وجود حاضر پژوهش خصوص در منافعی تضاد گونهند هیچدارمی اذعاننویسندگان تضاد منافع: 
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