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 چکیده 

در خدمات  یبزرگ راتییاز راه دور، تغ یو پزشک تالیجیسلامت د در حوزه یفناور یهاشرفتیپ زمینه و هدف:

 یهاسلامت، سامانه یهاشنیکیمثل اپل نینو یبا کمک ابزارها تالیجیاند. سلامت دبه وجود آورده یپرستار

کمک  ترقیدق یریگمیمو تص مارانیبهتر اطلاعات ب تیریبه مد ،یهوش مصنوع یهاستمیو س ماریب یکیالکترون

 شیخدمات را افزا تیفیک ،یمراقبت یندهایپرستاران و بهبود فرآ یبا کاهش بار کار هایفناور نی. اندکیم

 عیسر یدسترس یابزار کارآمد برا کی ،یدسترسدر مناطق دوردست و کم ژهیواز راه دور، به یپزشک.دهندیم

 رسانامیپ یابزارها ای یصوت یاهتماس دئوکنفرانس،یو قیاست. پرستاران از طر یبه خدمات مراقبت مارانیب

 تیساده را هدا یدرمان یندهایفرآ یلازم را بدهند و حت یهاکنند، آموزش یابیرا ارز مارانیب تیوضع توانندیم

 تیریمستمر و مد یریگیبلکه امکان پ دهند،یرا کاهش م یمراجعه حضور نهیها نه تنها زمان و هزروش نیکنند. ا

اطلاعات به پرستاران  نی. ادهدیم مارانیب تیدر مورد وضع یترقیدق .کنندیفراهم م زیمزمن را ن یهایماریب

 در.ندینما یریکرده و از بروز مشکلات حاد جلوگ نیشده تدو یسازیشخص یمراقبت یهاتا برنامه کندیکمک م

مراقبت،  تیفیبهبود ک ،ماریتجربه ب یبه ارتقا یو طب از راه دور در خدمات پرستار تالیجی، ادغام سلامت دمجموع

 ت.خواهد داش ینقش مهم ندهیسلامت آ یهاکمک کرده و در نظام یبهداشت یهانهیکاهش هز

 خدمات پرستاری ،ارتقا کیفیت ،پزشکی از راه دور، سلامت دیجیتالواژگان کلیدی: 
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 مقدمه  

از راه  یو پزشک تالیجیشده است. سلامت د یو درمان یبهداشت یهادر نظام قیمنجر به تحول عم ریاخ یهادر دهه یفناور یهاشرفتیپ

 یبهبود دسترس قیاز طر هایفناور نیاند. اداشته یخدمات پرستار تیفیبر ک یتوجهقابل ریتحولات، تأث نیا یعنوان دو ستون اصلدور به

 .(Topol, 2020)اند کمک کرده یشتبهدا یهابه توسعه مراقبت ماران،یب تیپرستاران، و بهبود رضا ییکارا شیها، افزابه مراقبت

 

 یخدمات پرستار تیفیک یاز راه دور در ارتقا یو پزشک تالیجینقش سلامت د یتمرکز دارد که به بررس یمرور بر مطالعات نیا

 اند.پرداخته

 روش تحقیق

برای و برخی منابع خبری  Google Scholar و Scopus ،PubMed های اطلاعاتی معتبر، از پایگاهمروری روایتی در این مطالعه

، «خدمات پرستاریا»، «پزشکی از راه دور»، «سلامت دیجیتال»جستجوی مقالات استفاده شد. کلمات کلیدی مرتبط با موضوع مانند 

تا  ۲222ها در جستجوها مورد استفاده قرار گرفت. محدوده زمانی جستجو از سال به همراه ترکیبات مختلف آن «مرور سیستماتیک»

برای انتخاب مقالات مورد مطالعه، معیارهای . ها در این زمینه مورد بررسی قرار گیرنددر نظر گرفته شد تا به روزترین پژوهش ۲2۲2

 تیفیک یاز راه دور در ارتقا یو پزشک تالیجیورود و خروج مشخصی در نظر گرفته شد. مقالاتی که به طور مستقیم به نقش سلامت د

شناسی مشخصی برای بررسی موضوع داشته باشند، وارد مطالعه شدند. همچنین، مقالاتی که به زبان روش پرداخته و یخدمات پرستار

برای استخراج  ها در دسترس بود، در این مطالعه مورد بررسی قرار گرفتند.متن کامل آنچکیده یا فارسی یا انگلیسی منتشر شده و 

در  های اصلییافتههدف، و شد. اطلاعاتی مانند عنوان مقاله، نویسندگان، سال انتشار،  اطلاعات از مقالات، از یک فرم استاندارد استفاده

بندی شدند. در نهایت، نتایج به صورت توصیفی و با استفاده مشابه گروهو  های استخراج شدهها. دادهاین فرم ثبت شد. برای تحلیل داده

 .از نقل قول از مقالات ارائه شد

  یافته ها

با  هایفناور نی. اانددهیرا بهبود بخش یخدمات پرستار یتوجهطور قابلهستند که به ییهااز راه دور، حوزه یو پزشک تالیجیسلامت د

و عملکرد پرستاران را متحول  مارانیتجربه ب ،یدرمان یهااطلاعات، نظارت از راه دور، و ارائه مشاوره تیریمد یکارآمد برا یارائه ابزارها

مختلف خدمات  یهارا در جنبه هایفناور نیا تیاهم نه،یزم نیدر ا یحاصل از مرور متون علم یهاافتهی .(Topol, 2020) اندکرده

 دهدینشان م یپرستار

 مارانیمراقبت از ب تیفی. بهبود ک۱

سلامت  یکیالکترون یها. استفاده از پروندهبخشندیرا بهبود م یپرستار یهامراقبت تیفیاز راه دور، ک یو پزشک تالیجید سلامت

((EHR انجام دهند.  یترقیدق یهایریگمیکرده و تصم یبررس یاصورت لحظهرا به ماریتا اطلاعات ب دهدیبه پرستاران امکان م

کمک کرده است  یدقت در ثبت اطلاعات پزشک شیو افزا ییدارو یبه کاهش خطاها EHRاستفاده از  کهاند ها نشان دادهپژوهش

(McCormick and Saba, 2021). 

ها به داده نی. ادهندیارائه م مارانیاز ب یبلادرنگ یهاداده ،یدنیپوش یهااز راه دور مانند دستگاه شیپا یهایفناور ن،یبر ا علاوه

شان داد ن یاکنند. مطالعه یریشگیپ یکرده و از بروز عوارض جد ییسرعت شناسارا به ماریب تیوضع راتییتا تغ کنندیپرستاران کمک م

درصد کاهش داده است  ۲2را تا  یرضروریغ یبستر زانیمزمن، م یهایماریمبتلا به ب مارانیدر ب یدنیپوش یهااز دستگاه هکه استفاد

(Lee and Kim, 2020). 
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 یبه خدمات پرستار یدسترس شی. افزا۲

از  یاست. پزشک یدسترسمناطق دورافتاده و کم به پرستاران در یدسترس تیمحدود ،یبزرگ در ارائه خدمات پرستار یهااز چالش یکی

 مناطق فراهم کرده است. نیرا در ا یبه خدمات پرستار یچالش را کاهش داده و امکان دسترس نیراه دور ا

. دهدیدر مناطق محروم خدمات ارائه م مارانیبه ب هارسانامیو پ یتلفن ،ییدئویو یهاتماس قی( از طرنگینرساز راه دور )تله یپرستار

 یریتوانسته است بهبود چشمگ نگینرستله ،یانسان یرویبا کمبود ن یبهداشت نشان داد که در مناطق یتوسط سازمان جهان یامطالعه

 .(World Health Organization, 2019)کند  جادیا مارانیب تیدر رضا

 مزمن یهایماریبهتر ب تیری. مد3

 یهایاست. فناور یخدمات پرستار یدیکل یهااز حوزه یکی یقلب یهایماریخون، و ب فشار ابت،یمزمن مانند د یهایماریب تیریمد

 یهااز راه دور و مشاوره شیپا یهابا استفاده از دستگاه مارانیاند که بامکان را فراهم کرده نیاز راه دور ا یو پزشک تالیجیسلامت د

 کنند. تیریمد نهیصورت بهخود را به تیوضع ،یمنظم پرستار

 جیو بهبود نتا HbA1cباعث کاهش سطح  ۲نوع  ابتیمبتلا به د مارانیدر ب نیسیمدنشان داد که استفاده از خدمات تله یامطالعه

 ،یمجاز یهاآموزش قیتا از طر دهندیبه پرستاران اجازه م هایفناور نیا ن،یهمچن .(Lee and Kim, 2020)شده است  یدرمان

 آگاه کنند. شانیهایماریب تیریرا در خصوص نحوه مد مارانیب

 یدرمان یهانهی. کاهش هز2

 یبه مراجعه حضور ازیاز راه دور با کاهش ن یاست. پزشک یدرمان یهانهیدر کاهش هز هایفناور نیا ریمهم، تأث یهاافتهیاز  گرید یکی

مبتلا به  مارانیب یبرا نگینرسکه استفاده از تله نشان داد یارا کاهش داده است. مطالعه یو بستر ییمرتبط با جابجا یهانهیهز ماران،یب

 .(Tuckson et al., 2017)درصد کاهش داده است  32را تا  یدرمان یهانهیمزمن، هز یهایماریب

 ماریپرستار و ب نی. بهبود ارتباط ب2

فراهم کرده  مارانیپرستاران و ب نیبهبود ارتباط ب یرا برا یرسانامیپ یهاو سامانه لیموبا یهاشنیکیمانند اپل ییابزارها تالیجید سلامت

 کنند. افتیلازم را در یهاییبا پرستاران در ارتباط باشند و راهنما یراحتکه به دهندیاجازه م مارانیابزارها به ب نیاست. ا

نشان  یاکنند. مطالعه جادیا مارانیب یبرا یاشدهیسازیشخص یمراقبت یهاتا برنامه دهندیابزارها به پرستاران امکان م نیا ن،یبر ا علاوه

 .(Kruse et al., 2017)داده است  شیدرصد افزا 22را تا  مارانیب تیرضا زانیم ها،یفناور نیداد که استفاده از ا

 هاها و محدودیتچالش 
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 ها و حریم خصوصیامنیت داده .۱

های های بیماران است. حملات سایبری و نگرانیت از دادههای اصلی سلامت دیجیتال و پزشکی از راه دور، حفاظیکی از چالش

های قوی برای حفاظت ها را کاهش دهند. توسعه قوانین و پروتکلتوانند اعتماد بیماران به این فناوریمربوط به حریم خصوصی می

 .(Mehta, 2014) ها ضروری استاز داده

 کمبود آموزش و مهارت .۲

تواند پذیرش های آموزشی منسجم میهای دیجیتال به آموزش نیاز دارند. کمبود برنامهفاده مؤثر از فناوریبسیاری از پرستاران برای است

 .(Wicklund, 2022) ها را محدود کندو استفاده از این فناوری

 هامحدودیت زیرساخت .3

ز راه دور وجود ندارد. بهبود دسترسی به اینترنت های فناوری کافی برای ارائه خدمات پزشکی ادر بسیاری از مناطق دورافتاده، زیرساخت

 .(World Health Organization, 2019) پرسرعت و تجهیزات دیجیتال در این مناطق باید در اولویت قرار گیرد

 بحث و نتیجه گیری

 نقش کلیدی در ارتقای کیفیت خدمات پرستاری

دهند تا ها به پرستاران امکان میاند. این فناوریت پرستاری ایجاد کردهسلامت دیجیتال و پزشکی از راه دور، انقلابی در ارائه خدما

تر ارائه دهند. بهبود دسترسی به خدمات پرستاری در مناطق محروم و توانایی مدیریت بهتر تر، و ایمنتر، سریعخدماتی باکیفیت

 .هاستهای مزمن، از دیگر دستاوردهای این فناوریبیماری

 ران و پرستارانافزایش رضایت بیما

سلامت دیجیتال به بهبود ارتباط بین پرستاران و بیماران کمک کرده است. ابزارهای دیجیتال امکان تعامل مستمر و مؤثر را فراهم 

یماران تنها نتایج بالینی بها نهاند که این فناوریاند، که به افزایش رضایت بیماران و پرستاران منجر شده است. مطالعات نشان دادهکرده

 .(Kruse et al., 2017) انداند، بلکه رضایت شغلی پرستاران را نیز افزایش دادهرا بهبود بخشیده

 پیشنهادات برای آینده

 :ها، توجه به موارد زیر ضروری استهای این فناوریبرداری کامل از پتانسیلبرای بهره

دسترسی باید در اولویت قرار ات دیجیتال در مناطق کمبهبود دسترسی به اینترنت پرسرعت و تجهیز :هاتوسعه زیرساخت .۱

 .گیرد
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های سلامت دیجیتال باید های آموزشی منسجم برای توانمندسازی پرستاران در استفاده از فناوریبرنامه :آموزش پرستاران .۲

 .ارائه شوند

 .اطلاعات بیماران ضروری استهای سختگیرانه برای حفاظت از ایجاد قوانین و پروتکل :هاتقویت قوانین امنیت داده .3

های ها بر کیفیت خدمات پرستاری و هزینهتحقیقات بیشتری برای ارزیابی تأثیر بلندمدت این فناوری :های بیشترپژوهش .2

 .درمانی موردنیاز است

 انداز آیندهچشم

طور چشمگیری پرستاری در آینده به شود که خدماتبینی میهای سلامت دیجیتال و پزشکی از راه دور، پیشبا توسعه بیشتر فناوری

ها، و افزایش رضایت بیماران و پرستاران منجر شوند. توانند به بهبود نتایج بالینی، کاهش هزینهها میبهینه شود. این فناوری

 .ها کمک کندتواند به تحقق پتانسیل کامل این فناوریهای موجود میگذاری در این حوزه و رفع چالشسرمایه
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Abstract 

Background and purpose: Technological advances in digital health and telemedicine have brought about major changes 

in nursing services. Digital health, with the help of new tools such as health apps, electronic patient systems and artificial 

intelligence systems, helps to better manage patient information and make more accurate decisions. These technologies 

increase the quality of services by reducing the workload of nurses and improving care processes. Telemedicine, 

especially in remote and inaccessible areas, is an efficient tool for patients to quickly access care services. Nurses can 

assess patients' conditions, provide necessary training and even guide simple treatment processes through video 

conferencing, voice calls or messaging tools. These methods not only reduce the time and cost of in-person visits, but 

also enable continuous follow-up and management of chronic diseases. It provides more accurate information about the 

patients' condition. This information helps nurses develop personalized care plans and prevent acute problems. Overall, 

the integration of digital health and telemedicine into nursing services will help enhance the patient experience, improve 

the quality of care, reduce healthcare costs, and will play an important role in future health systems. 

Key words: Digital health, telemedicine, quality improvement, nursing services 


