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اهداف:  و  مصنوع  مقدمه  سالAI)  یهوش  در  نظام    نی آفرتحول  یفناور  کی عنوان  به  ریاخ  یها(  در 

فراهم کرده    هاانیزودهنگام طغ  صیتشخ  یارتقا  یبرا  یتوجهقابل  تیمطرح شده و ظرف  هایماریمراقبت ب 

ا رو   ن ی است.  با  علم  کردیمطالعه  منابع  شناسا  ، یمرور  هدف  ارز  سه یمقا  ، ییبا    ی ابزارها   یقیتطب  ی اب ی و 

 انجام شد.  رانیها در نظام سلامت ا آن یسازیامکان بوم یو بررس یبر هوش مصنوع یمبتن یالمللنیب 

علم  کار:  روش گزارش  یمنابع  ب   یمل  ی هاو  سامانه  یالملل  نیو  بر  تمرکز  زودهنگام    یها با  هشدار  فعال 

  ت یقابل  ص،یسرعت تشخ  ل،یروش تحل  ،یورود  یهاوجو و استخراج شدند. ابزارها بر اساس نوع دادهجست

 شدند. ی اب ی ارز یرساختیو الزامات ز  یمل ی هاادغام با سامانه

با وجود سامانه  هاافتهی   :هاافته ی داد که  داده  کی الکترون   ی هانشان  ناب(،    نا،یس  ب،یسلامت )س  ی هاثبت 

بلادرنگ و تحل  ت یبا قابل  یمل  کپارچهیبستر    کی فقدان     ی چالش اساس  کی هوشمند همچنان    لیپردازش 

م در  دل  HealthMap  شده،یبررس  ی ابزارها  انی است.  داده  لیبه  بر  معمار  یهااتکا  و    ری پذانعطاف  ی آزاد، 

با ز   تیقابل به  ی هارساختیانطباق  الگوموجود،    شنهاد یپ  یمل  ی هاتوسعه سامانه  یبرا  یترمناسب  ی عنوان 

همچنشودیم سل،    ییها یماریب   ن،ی.  کووHIVمانند  دل  1۹-دی ،  به  آنفلوانزا،  نظام    ی برخوردار  لیو  از 

 زودهنگام هستند.  صیتشخ ی مل یهالوتی پا ی اجرا  یمناسب برا ی هانهیگز  تر، افتهی مراقبت ساختار

فناور  جینتا   :یریگ جهینت انطباق  بر ضرورت  مصنوع  یهایمطالعه  ن   یهوش    ی هاتی ظرف  ،یبوم  یازهای با 

اپ  یاداده الزامات  تأک  ک یولوژ یدمیو  م  دیکشور  نشان  و  زودهنگام    کی توسعه    دهدیدارد  هشدار  سامانه 

 کند.  فایا  هایمارینظام مراقبت ب   ییکارا   یدر ارتقا ینقش مهم تواند یهوشمند م

کلیدی: طغیان  ه  واژگان  مراقبت،  مصنوعی،  وش 

 ها بیماری

 

   مقدمه 

امددروزه از هددای نوورددور و بازپدیددد، اپیدددمی بیماری

در بددرای امنیددت برداشددت عمددومی  اتبزرگتددریت تردیددد

منطقه مدیتراندده از جمله کشورهای  دنیا    کشورهایی  همه

هددا دارای اغلب ایت اپیدددمی  (1)  شوندشرقی محسوب می

 آن در  فراوانددیکه    ،(2)  ای هستندالگوهای منظم و جرخه

اسددت و چشددمگیری نیددز داشددته   سه دهه گذشته افددزای 

پاسدد    .(3)  شود که ایت افددزای  ادامدده یابدددبینی میپی 

بددرای محافظددت از سددلامت  هددابدده یایددان  سریع و مددرثر

 عمومی و به حداقل رساندن گسترش بیماری حیاتی است 

هددای مراق ددت به کارآمدددی نظامایت امر تاحد زیادی    .(4)

مراق ددت چابددک نظددام  یک  ،  برداشت عمومی وابسته است 

در سطح محلی جلددوگیری   یایان    تواند از تشدید یکمی

 بددا وجددود  .کرده و به یور بالقوه مانع از یک پاندمی شود

، هددای مراق ددت هددای فددراوان در زمیندده نظددامپیشددرفت 

دستاوردهای کنونی برای مقابله مرثر با تردیدات فزاینددده 

بروزرسددانی و   نیازمنددد  های عفونی کددافی ن ددوده وبیماری

های مراق ددت در تمددام سددطو  سددازگاری مددداوم سیسددتم

DOI: 10.18502/ijre.v22i2.22728 
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 ان و همکار موسوی  ◄184

با ارائه یک رویکرد   1هوش مصنوعی. (5) باشدمیجامعه 

بیمدداری در   یایانسازی تشخیص  نویت، پتانسیل دگرگون

بددا   یفناور  تی. ا(6)  نظام مراق ت برداشت عمومی را دارد

در   ژهیو، بدده2صددورت آزادمنددابع قابددل دسددتر  به  لیتحل

بددا  یمراق ددت سددلامت سددنت یهارسدداخت یکدده ز یمنددایق

 کیولوژیدمیدد اند، قادر است ایلاعددات اپمواجه  ت یمحدود

زودهنگددام   ییشناسددا  قیدد را استخراج کرده و از یر  یاتیح

در   رانهیشددگیو پ  یاقدددامات کنترلدد   وع،یشدد   هیاول  یهانشانه

. (7)  کند  ت یهدا  ییور مرثررا به  یعفون  یهایماریب  رابرب

امروزه ابزارهای فراوانی در دنیا با تکیه بر هوش مصنوعی 

های مرت ط با سددلامت آوری، تجزیه و تحلیل دادهبه جمع

بددا  3اپددی وا سددامانه هشدددار زودهنگددام پردازنددد. مددی

منابع قابل دسددتر   لیو تحل یاز هوش مصنوع  یریگ برره

 سددهیمقا  قیدد از یر  2۰23صورت آزاد، توانست در سال  به

 یهدداآنفلوآنزا بددا دادهشدد ه  یروسدد یو  یماریموارد ب  یالگو 

 ،یبرداشددت  ینرادهددا  یاز اعددلام رسددم   یسال گذشته، پدد 

  BrewAI.(8) کنددد ارشو گددز ییرا شناسا یدمیوقوع اپ

های یادگیری ماشیت خودکار از ابزارهای پلتفرم  دیگر  یکی

اسددت کدده قددادر اسددت بددا دن ددال کددردن چرددار مرحلدده 

سددازی، و ارزیددابی آوری داده، انتخدداب داده، مدل)جمددع

مدل( یک مدل خودکار یادگیری ماشددیت بددرای شناسددایی 

گسددترده  یبددا وجددود معرفدد . (9) اپیدددمی یراحددی کنددد

 یعفددون  یهایماریب   یهشدار زودهنگام و پا  یهاسامانه

ابزارها   تیکه ا  یجامع  یابیتاکنون ارز  ت،یشیدر مطالعات پ

نظددام سددلامت   یازهددایو ن  هارسدداخت یها، زرا با شاخص

دهد، ارائه نشده است. ایت مطالعدده بددا هددد    قیتط   رانیا

سددازی مددرور، تحلیددل تط یقددی و ارزیددابی قابلیددت بومی

های هشدار زودهنگام م تنددی بددر هددوش مصددنوعی سامانه

 
1 Artificial Intelligence 
2 Open-Sources Data 
3 Epiwatch 

هددا، نقددا  انجام شد. در ایت راستا، ضمت بررسددی ویژگی

های ابزارهددای جرددانی، راهکارهددایی قددوت و محدددودیت 

های مناسب در کشور ارائدده برای انتخاب و استقرار سامانه

شود تا امکان توسعه یک چارچوب عملیاتی سازگار با می

ای ایددران های دادهشددرایط اپیدددمیولوژیک و زیرسدداخت 

 فراهم گردد.

 روش کار
اسددت کدده بددا هددد    مطالعدده مددروریایت پددژوه  یددک  

توصیف و تحلیل ابزارهای م تنی بر هددوش مصددنوعی در 

های عفونی انجام شددد. تشخیص زودهنگام یایان بیماری

در ایت نوع مطالعه، تمرکز بر ترکیددب مفرددومی و تحلیددل 

و بددر اجددرای یددک فراینددد   بددودانتقادی شددواهد موجددود  

جستجوی دقیق منددابع ایلاعدداتی بددیت المللددی مند و  نظام

 تمرکز نداشته است. 

 وجوراهبرد جست

وجوی هدفمنددد در بددرای گددردآوری شددواهد، جسددت 

انجددام شددد.  Google Scholar و PubMed هددایپایگاه

ها بر اسا  مفاهیم اصلی پژوه  شددامل هددوش کلیدواژه

مصدددنوعی، یدددادگیری ماشدددیت، تشدددخیص یایدددان، و 

های عفونی انتخاب شدند. در مرورهددای روایتددی، بیماری

وجو شناسایی منابع مرت ط و معت ر اسددت، هد  از جست 

نه پوش  کامل و جامع همدده شددواهد موجددودر بنددابرایت، 

پددذیر و متناسددب بددا صورت انعطا وجو بهراه رد جست 

 .دامنه موضوع تنظیم شد

 انتخاب منابع

انتخاب منابع بر اسا  تناسب محتوایی با هد  مطالعه و 

ارائه ایلاعات کاربردی درباره ابزارها انجام شد. مقددایتی 

که صرفاً جن ه نظری داشددتند یددا فاقددد گددزارش عملیدداتی 

هددا یددا های ورودی، الگوریتمدرباره ساختار ابزار، نوع داده

در نرایددت،  .های اجرایی بودند، کنار گذاشته شدددندتجربه
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من ع که بیشتریت ارت ا  را با هد  پددژوه  داشددتند،  13

برای تحلیل انتخاب شدند. ایت انتخاب بر م نای قضدداوت 

تخصصی پژوهشگران و با رویکردی متناسب بددا ماهیددت 

 .مرورهای روایتی انجام گرفت 

 هااستخراج و تحلیل داده

هددای ایلاعات کلیدی هر ابزار شامل نوع سامانه، الگوریتم

مورد اسددتفاده، منددابع داده، پوشدد  جارافیددایی، سددرعت 

تحلیددل   .ها اسددتخراج شدددهشداردهی، مزایا و محدودیت 

ها با استفاده از رویکرد تحلیل محتددوای کیفددی انجددام داده

بار مطالعه شددد شد. در ایت فرایند، متت کامل منابع چندیت

هددای میددان تا مفاهیم اصددلی، الگوهددای مشددترا و تفاوت

های از ها در قالب مقولددهابزارها شناسایی شود. سپس داده

ای و بندددی و بددا رویکددرد مقایسددهشددده ی قهپددی  تعییت

ایددت رویکددرد امکددان ارائدده یددک  .تط یقددی تحلیددل شدددند

بندی تحلیلی و م تنی بر شواهد را فراهم ساخت کدده جمع

 .گیری پژوه  قرار گرفت م نای بحث و نتیجه

 هایافته 
 ها،یدمیدد زودهنگددام اپ  ییشناسا  ندهیفزا  ت یبا توجه به اهم

شددده و شناخته سددامانه 9 یبدده بررسدد  ابتدددا  مطالعه  تیدر ا

، Epiwatch  شددامل   یهددوش مصددنوع  بر  یم تن  یالمللتیب

ProMED  ،BrewAI  ،EWARS  ،BlueDot ،

HealthMap ،MedCoder ،EDS-HAT  وGoogle 

Trends  نظددام   یهددایژگ یو  در ادامه باتوجه  .پرداخته شد

هددای و فرصددت   هدداو چددال   رانیدد ها در ایماریمراق ت ب

، دو راهکار و پیشددنراد مطددر  گردیددده (11  ,1۰)  موجود

 ت یریو مددد یندد یب یابزارهددا بددا هددد  پ تیدد ا اسددت.

 یمتنددوع یهددااند و از دادهشددده ییراحدد  هایریگ همدده

 ،یشددگاهیسددوابق آزما ،ینیبددال یهدداهمچددون گزارش

 رندددیگ یبرره م ینترنتیا یو جستجوها  یاجتماع  یهاش که

 یموقع در حوزه سددلامت عمددومبه  یهایریگ میتا به تصم

ها بدده سامانه تیعملکرد ا  دهدینشان م  هاافتهی  کمک کنند.

پوشدد  و   ییایداده، دامنه جاراف  ت یفیک   ریشدت تحت تأث

عنوان نمونددده، قدددرار دارد. بددده هددداتمیالگور ت یشدددفاف

HealthMap  وBlueDot دداًیتقر یهشدددارده لیدد بدده دل  

 دارنددد  یعملکرد بددایتر  ،یاداده  عیبلادرنگ و پوش  وس

 یبرا  شتریب   EWARSمانند    ییکه ابزارها  یدر حال  ،(12)

  .(13) اندشده یمنایق خاص یراح  ای  هاسازمان

 هیدد بددر پا یفیتوصدد  لیدد ها، تحلسددامانه تیدد ا سددهیمقا یبددرا

سددرعت   ،یلدد یبه داده، توان تحل  یچون دسترس  ییارهایمع

بددا نظددام   یکپددارچگی  ت یدد و قابل  ،یریپددذا یمق  ،ییشناسا

نظارت بر   یابزارها  سهیسلامت کشورها انجام شد. در مقا

ماننددد  ییهاسددتمیس ها،یدمیدد و اپ یعفددون یهددایماریب

Promed  ( بددا تمرکددز بددر کددایدر آمر 1994 سی)تاسدد

کارشناسان و اعت ار بای اما سددرعت   یتخصص  یهاگزارش

مانند   محوریهوش مصنوع  تینو   یدر مقابل ابزارها  ت،ییپا

BlueDot  (2۰13   که با ترک )پروازهددا،  یهدداداده ب یکانادا

 قیدد زودهنگددام و دق  یوهددوا، هشدددارهاو آب  یاخ ار محل

 نددهیامددا هز دهددد،یبرداشت ارائه م یاز سازمان جران   یپ

 Epiwatch.  دهندددینشددان م  یریبای دارد، تفاوت چشمگ

نوآوراندده و سددرعت  یهدداتمی( بددا الگورایاسددترال 2۰16)

 HealthMap  (2۰۰6  ه،یانوسدد یاق-ایمتوسط در منطقه آسدد 

و   ،یبدده اعت ارسددنج  ازیدد اما ن  گانی( با منابع باز و راکایمرآ

Google Trends (2۰۰8 با دسترسیجران )امددا  عیسددر ی

 یتریعمددوم  یهانهیگز  ک،یولوژیدمیراپیخام و غ  یهاداده

( بددر یفرضدد  2۰21) Brew AIکدده  یهسددتندر در حددال

دارد   دیدد تاک   یطدد یو مح  یخیتار  یهابا داده  عیسر  ینیب یپ

 تریتخصصدد   یدارد. ابزارهددا  ازیدد ن  یقو   رساخت یبه ز  یول

 EDS-HAT( و کددددایآمر 2۰22) MedCoderماننددددد 

 ییو شناسدددا ینیبدددال ی( بدددر کدگدددذارکدددایآمر 2۰21)

بددا دقددت بددای تمرکددز دارنددد امددا   یمارستانیب  یهاعفونت 
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 انو همکار موسوی  ◄18۶

هسددتند،  یسددازمان ایدد  یمحلدد  یهدداطیمحدددود بدده مح

بحددران بددا ورود  طیدر شرا EWARS  (2۰12 WHO)و

 یو دسترسدد   کندددیعمددل م  قیدد امددا دق  ،کنددد  ها،داده  یدست

 یکردهایدهنده تکامل از روتنوع نشان  تیدارد. ا  یمحدود

بددر  یم تن کنندهینیب یپ یهاستمیمحور به سگزارش  یسنت

ماننددد  ییهات یاسددت، هرچنددد محدددود یهددوش مصددنوع

سدداختارمند همچنددان   یهابه داده  ازیو ن  یکپارچگی  نه،یهز

در  سددهیمقا  تیدد از ا  یاخلاصه  اند.مانده  یباق  زیبرانگچال 

شده نشان داد ارائه شده است. مرور انجام  1جدول شماره  

 یایدد مزا  یدارا  HealthMapمانند    ییهاکه هرچند سامانه

ثر از و مدد   یریدد گ هسددتند، برره  ییو گستره پوش  بددای  یفن

با زبددان، سدداختار داده، منددابع   قیتط   ازمندین  رانیها در اآن

اسددا ،   تیدد کشددور اسددت. بددر ا  ییو الزامات اجرا  یداخل

 یهددات یقابل  ب یدد ترک   اارائه شد که بدد   یشنرادیپ  یچارچوب

 کیدد امکددان اسددتقرار    ،یبوم  یهاو داده  یجران  یهاسامانه

 کیولوژیدمیدد اپ طیسامانه هشدار زودهنگام سازگار با شددرا

.سددددددازدیرا فددددددراهم م رانیدددددد ا یرسدددددداختیو ز

 ها ترل به هنگام بروز اپیدمی بیماریهای هوش مصنوعی در شناسایی و کنساختاری سامانه مقایسه -1جدول شماره 

مکان و زمان  تاسیس   نام نرم افزار

 اولیه 

زبان و  نوع داده ورودی  هدف اصلی

پوشش 

 جهانی

سرعت 

 هشدار

 محدودیت مزایا 

Epiwatch 

(14) 
پای  سریع با هوش   2۰16 -استرالیا

 مصنوعی 

های اپیدمیولوژیک  داده

 + یادگیری ماشیت 

 آسیا و

  –اقیانوسیه  

 انگلیسی 

الگوریتم های   متوسط به بای 

 نوآورانه 

عدم یکپارچگی 

 با سیستم ملی 

Promed 

(15-17) 
انجمت جرانی  -امریکا 

بیماری های عفونی  

(ISID)- 1994 

گزارش موارد توسط  

 خ رگان 

گزارش های رسمی و 

 غیر رسمی

 -جرانی 

 انگلیسی 

پاییت و  

 گزارش محور 

اعت ار تخصصی 

ش که   –بای 

 خ رگان جرانی 

کندی در ایلاع  

 رسانی

Brew AI 

(18) 
-بیماریموسسه تحلیل  

  های نوپدید

(Hypothetical) 

2۰21 

پی  بینی سریع 

ویژه در ه رویدادها ب 

 های تحقیقاتی پروژه

های محیطی،  داده

اپیدمیولوژیک و سوابق  

 تاریخی

  –نس تا سریع  انگلیسی 

وابسته به نوع  

 داده

تط یق پذیری و  

بینی  قدرت پی 

 بای 

نیاز به  

زیرساخت قوی  

های و داده

 ساختار یافته 

Google trend 

(19) 
  –پی  بینی نس ی  2۰۰8 –جرانی 

های بیشتر برای تحلیل

رفتاری و روانشناسی  

 در جمعیت 

های بستر  کلیه داده

 گوگل 

بسیار سریع و   جرانی 

 نادقیق

دسترسی آزاد و  

سرعت عمل در  

 اخذ داده

های خام و  داده

بدون تحلیل  

 اپیدمیولوژی 

BlueDot 

(2۰) 
هشدار زودهنگام  2۰13 –کانادا 

 جرانی 

  -های کلیه پروازهاداده

های جمعیتی و  داده

 -آب و هوایی

 اخ ارهای محلی 

بسیار بای و   چند زبانه 

پی  از  

WHO 

پی     دقت بای،

بینی زودهنگام و  

های  ترکیب داده

 متنوع

هزینه بای و نیاز  

های  داده  به

 گسترده

HealthMap 
 (21) 

ها با پای  بیماری 2۰۰6 –امریکا 

استفاده از منابع 

 دیجیتال 

های  اخ ار، ش که 

اجتماعی و منابع  

 اپیدمیولوژیک 

  –جرانی 

 انگلیسی 

منابع باز، رایگان  بای 

و قابل فرم  

 عمومی

نیاز به  

اعت ارسنجی و  

عدم قطعیت  

 من ع 
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 187 ►...  پتانسیل ابزارهای مختلف هوش مصنوعی در تشخیص زودهنگام

 

 

MedCoder 
(22) 

انجام فرآیند کدگذاری   2۰22 –امریکا 

بالینی با دقت و 

 سرعت بای 

های پزشکی  پرونده

 الکترونیک 

آنی و صرفا   امریکا -ملی  

 درون سازمانی

دقت بای در کد  

خوانی و  

 کدگذاری 

صرفا محدود به 

ساختارهای کد  

 دار

EDS-HAT 
(23) 

شناسایی سریع  2۰21 –امریکا 

های   عفونت

 بیمارستانی

های بالینی ترکیب داده

 و توالی یابی ژنوم

محلی )در 

 ها( بیمارستان

دقت در کنترل   آنی

 عفونت 

هزینه بایی  

توالی یابی   

 ژنوم

EWARS 

(24) 
سازمان جرانی برداشت  

– 2۰12 

ها  پای  هشدار اپیدمی 

 در شرایط بحران

ورود داده توسط  

صورت  هکارشنا   ب

 دستی 

WHO, 

CDC 
 inدارای نسخه   کند و دقیق

a box  در بستر

 موبایل و آفلایت

دسترسی  

 محدود 

 بحث 
های م تنی بر دهد که سامانههای ایت مطالعه نشان مییافته

های ساختاری و اهدددا  هوش مصنوعی، با وجود تفاوت

های سلامت توسعه، همگی در جرت ارتقای ورفیت نظام

هددا و پددای  رونددد بددرای تشددخیص زودهنگددام یایان

کنند. تفاوت اصلی ایت ابزارها های عفونی عمل میبیماری

هددای ورودی، گسددتره پوشدد ، سددرعت در نددوع داده

هایی هاست. سددامانههشداردهی و میزان شفافیت الگوریتم

با اتکددا بددر  Epiwatchو    HealthMap  ،BlueDotمانند  

هددای رسددمی، اخ ددار هددای چندددمن عی شددامل گزارشداده

های محیطددی، های اجتمدداعی و شدداخصدیجیتددال، شدد که

اند حساسددیت بدداییی در شناسددایی الگوهددای توانسددته

. ایددت ویژگددی، امکددان (19, 12, 4) غیرعادی ایجدداد کننددد

هددا را فددراهم تر یایانتحلیل بلادرنگ و شناسددایی سددریع

هددای حجددیم و نیدداز بدده سازد، هرچند وابستگی به دادهمی

های مرمی در کشددورهای در زیرساخت استاندارد، چال 

کنددد. در مقابددل، ابزارهددایی ماننددد حال توسددعه ایجدداد می

EWARS  وMedCoder هدددای کددده عمددددتاً بدددر داده

پذیری کمتری ساختاریافته و رسمی تکیه دارند، از انعطا 

شددده دقددت بددایتری هددای کنترلبرخوردارند اما در محیط

از نظدددر سدددرعت هشدددداردهی، . (22) دهنددددارائددده می

BlueDot    وHealthMap ها تریت سددامانهدر میان سددریع

گیرنددد و نموندده بددارز آن، شناسددایی زودهنگددام قددرار می

پی  از اعلام رسمی سازمان  BlueDot توسط  19-کووید

. ایددت در حددالی (2۰,  19,  12,  4)  جرانی برداشددت اسددت 

کدده م تنددی بددر  ProMEDهایی ماننددد اسددت کدده سددامانه

های انسانی و مشارکت داویل انه هسددتند، اگرچدده گزارش

از نظر تفسددیرپذیری و اعت ددار تخصصددی جایگدداه بدداییی 

محددور، سددرعت دارنددد، امددا بدده دلیددل ماهیددت گزارش

در سطح تحلیل نیز .  (17-15)تری دارند  هشداردهی پاییت

شود. ابزارهایی ماننددد های قابل توجری مشاهده میتفاوت

BrewAI    وEDS‑HAT   هددایی همچددون با ارائدده قابلیت

بینی روند اپیدمی و پیشنراد سازی انتقال بیماری، پی مدل

کننددد و مددداخلات، فراتددر از هشددداردهی اولیدده عمددل می

گذاری نقدد  تواننددد در سددطو  مدددیریتی و سیاسددت می

با  Google Trendsدر مقابل، . (22, 18)مرمی ایفا کنند 

هددای ها، در محیطوجود سادگی و ماهیت غیرپزشکی داده

عنوان شدداخص توانددد بددههددای سدداختاریافته میفاقددد داده

ها مورد استفاده قرار گیرد کمکی برای پای  روند بیماری

(18)  . 

تر های پیشددرفتههای مرم در برخددی سددامانهیکی از چال 

، عدددم شددفافیت کامددل BrewAI و  BlueDot ماننددد

گذار تواند اعتماد نرادهای سیاست ها است که میالگوریتم

 هایی ماننددددر مقابددل، سددامانه. (2۰, 18) را کاه  دهددد

ProMED و Epiwatch  بدده دلیددل دخالددت انسددانی در

-15,  13)  تحلیل، از تفسددیرپذیری بیشددتری برخوردارنددد

ایت موضوع اهمیت تددوازن میددان سددرعت پددردازش .  (17

کندددر خودکددار و قابلیددت تفسددیر انسددانی را برجسددته می

عنوان یکددی از موضددوعی کدده در ادبیددات جرددانی نیددز بدده

های م تنی بددر هددوش مصددنوعی های کلیدی سامانهچال 
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 ان و همکار موسوی  ◄188

هددا در در ارت ا  با نظام مراق ت بیماری  .مطر  شده است 

دهد کدده اگرچدده کشددور در برخددی ها نشان میایران، یافته

دارای ساختارهای ث ددت نسدد تاً  HIV ها مانند سل وحوزه

، امددا (23)هددای قابددل اعتمدداد اسددت قوی و م تنی بددر داده

ها، تأخیر ای بودن سامانههای مرمی همچون جزیرهچال 

ها، ن ود تحلیل برنگام و دهی، کیفیت پاییت دادهدر گزارش

های فقدان سیستم هشدار مرثر همچنان پابرجاست. سامانه

هددای سددیب، ندداب و سددینا بخدد  قابددل تددوجری از داده

هددا و کنند، اما عدم یکپارچگی میان آنبرداشتی را ث ت می

ن ود استانداردهای ساختاری برای تحلیددل خودکددار، مددانع 

های موجود شده اسددت. عددلاوه گیری مرثر از ورفیت برره

بر ایت، کم ود نیروی متخصص در حوزه هوش مصددنوعی 

المللددی، هددای بیتسلامت و محدودیت دسترسی به پلتفرم

 .های دیگری هستند که باید مورد توجه قرار گیرندچال 

ا در ایااران قنطااا  های نظام مراقبت بیماااری هاا ویژگی

 ها(:ها و چالشقوت، ضعف، فرصت

هددا در ایددران نشددان بررسی وضعیت نظام مراق ددت بیماری

های برداشددت عمددومی، دهد که کشور در برخی حوزهمی

هددای واگیددر، از جملدده سددل و ویژه در کنتددرل بیماریبدده

، دارای ساختارهای ث ت نس تاً قوی و م تنددی HIVعفونت  

همچنیت، بخ  قابددل  .(25)های قابل اعتماد است بر داده

های هددای برداشددتی از یریددق سددامانهتددوجری از فعالیت 

شددود و برخددی الکترونیک سددیب، ندداب و سددینا ث ددت می

هددا نیددز در قالددب نظددام مراق ددت سددندرومیک از بیماری

با وجددود .  گردندصورت آنلایت گزارش میها بهبیمارستان

هددای ایت نقا  قددوت، نظددام مراق ددت همچنددان بددا چال 

ساختاری و عملکردی مواجه اسددت کدده کددارایی آن را در 

 .کندها محدود میتشخیص زودهنگام یایان

هددای اصددلی، عدددم پوشدد  کامددل مددوارد یکددی از چال 

دهی است که موجددب کدداه  بیماری و تأخیر در گزارش

عددلاوه بددر ایددت،  .(26)شددود حساسیت نظددام مراق ددت می

های بسددیاری از مراکددز مراق ددت اولیدده هنددوز بدده سددامانه

روز متصددل نیسددتند و در برخددی الکترونیک یکپارچه و به

حتددی .  شودصورت دستی انجام میها بهموارد، انتقال داده

شددود، های الکترونیک اسددتفاده میدر مواردی که از سامانه

ن ود یکپارچگی میان سیب، ندداب و سددینا موجددب ایجدداد 

هددای ایلاعدداتی شددده و امکددان تحلیددل منسددجم و جزیره

شددده نیددز آوریهای جمعداده.  کندبلادرنگ را محدود می

اغلب فاقد ساختار مناسب برای تحلیل خودکار هسددتند و 

های هددای حجددیم و مدددلن ددود ابزارهددای پددردازش داده

بینددی رونددد یادگیری ماشیت باعددث شددده اسددت کدده پی 

ها همچنان متکی بددر قضدداوت فددردی باشددد و بددا بیماری

 .تأخیر همراه شود

ها، کم ود نیروی متخصددص در حددوزه در کنار ایت چال 

هددوش مصددنوعی سددلامت و محدددودیت دسترسددی بدده 

المللی نیز موانددع مرمددی در مسددیر توسددعه های بیتپلتفرم

. شددوندهای هوشمند هشدار زودهنگام محسوب میسامانه

دهد که برای ارتقددای کددارایی نظددام ایت وضعیت نشان می

های فنددی کددافی نیسددت، مراق ت، صرفاً تقویت زیرساخت 

بلکدده نیدداز بدده بددازیراحی سدداختار داده، استانداردسددازی 

نتددایا ایددت  .فرایندها و توسعه ورفیت انسانی وجددود دارد

سازی چددارچوب پیشددنرادی دهد که پیادهمطالعه نشان می

هددا را تواند بخ  مرمی از ایددت چال شده میسازیبومی

هددای چندددمن عی شددامل سددازی دادهیکپارچه.  بریر  کند

های رفتاری های محیطی و دادههای مراق ت، شاخصداده

هددای آنلایت، همراه با تحلیل ترکی ددی م تنددی بددر الگوریتم

یددادگیری ماشددیت و قواعددد اپیدددمیولوژیک، قددادر اسددت 

یور هدددا را بدددهحساسدددیت و سدددرعت شناسدددایی یایان

افزودن ییه اعت ارسددنجی انسددانی .چشمگیری افزای  دهد

هددای هشددداردهی هدفمنددد بدده و خودکار و ارائه خروجی

گیری، ضددمت کدداه  هشدددارهای سطو  مختلف تصمیم

موقع و هماهنگ در سطو  استانی کاذب، ورفیت پاس  به

تنرا از ایددت چددارچوب ندده. دهدددو ملددی را ارتقددا می

کند، برداری میهای موجود کشور بررهها و دادهزیرساخت 

بلکه مسیر مشخصی برای توسعه یک سامانه هشددداردهی 

پایدار، قابددل اعتمدداد و سددازگار بددا شددرایط بددومی فددراهم 

 (.  1  شماره )نمودار  سازدمی
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و الزامات   ندهایها، فرا  مرلفهرانیدر ا  هایماریسامانه هشدار زودهنگام ب  یسازیبوم یشنرادیچارچوب پ -1 شماره نمودار

 یی اجرا

 گیرینتیجه 
دهددد کدده بددا توجدده بدده نتددایا ایددت مطالعدده نشددان می

ها در ایددران های موجود در نظام مراق ت بیماریپیچیدگی

های نددویت بددرای گیری از فناوریو نیاز روزافزون به برره

ها، اسددتفاده از هددوش مصددنوعی ث ت، تحلیل و تفسیر داده

تواند نق  مرمی در ارتقای توان کشور برای تشخیص می

موقع ایفددا کنددد. ها و اجرای مداخلات بهزودهنگام یایان

المللی نشددان داد کدده هددی  های بیتبررسی تط یقی سامانه

گویی کامددل بدده نیازهددای نظددام ابزار واحدی قادر به پاس 

های مختلددف سلامت نیست، اما ترکیب نقا  قوت سامانه

تواند م نای یراحی یک مدل بددومی کارآمددد باشددد. در می

به دلیل سرعت پردازش، گسددتره   HealthMapایت میان،  

وسدددیع داده، سدددادگی رابدددط کددداربری و وجدددود ییددده 

آزمایی انسددانی، الگددویی مناسددب بددرای کشددور راسددتی

گیددری از چنددیت الگددویی مسددتلزم شددود. بررهمحسوب می

بازیراحی نظام مراق ت بر اسا  زیرسدداختی یکپارچدده و 

های محیطی، اقلیمی و رفتدداری اسددتر قابل اتصال به داده

های یادگیری زیرساختی که از ابتدا امکان اجرای الگوریتم

ی 
وم

ی ب
اد

نه
یش

ب پ
چو

ار
چ

 

 های داده ورودی

های  گزارش (،های آزمایشگاهی وزارت بهداشتو سامانه HIS) هاهای نظام مراقبت بیماریداده 

وهوا، آلودگی هوا(، جستجوهای اینترنتی،  های محیطی )آببیمارستانی و مراکز بهداشت، داده 

 های محلی گزارش

 پردازش و تحلیل 
های مبتنی بر قواعد اپیدمیولوژیک ایران، تحلیل روندهای  ترکیبی یادگیری ماشین و مدل الگوریتم 

های فصلی و  بینی طغیان با در نظر گرفتن ویژگیسازی پیشها، و مدل تاریخی، تشخیص ناهنجاری

 جغرافیایی

 اعتبارسنجی و تفسیر
کاذب،  ی هاگنال یس لترکردنیوزارت بهداشت، ف ی ولوژی دمیاپ م یتوسط ت ی خودکار و انسان ی نیبازب

 مدل یژگیو و تیحساس یابیارز

 ی و هشدارده یخروج
  ی اعلان هشدار به مراکز بهداشت، نهادها ،یو مل  یاستان ی هاگزارش ،یبه زبان فارس یداشبورد بوم

 عیسر ی رساناطلاع یبرا شنیک یاپل ای امکیپ ستمیو س ر،یگمیتصم

 یسازادهیالزامات پ
  یها پروتکل نیتدو ،یانسان  یرویامن در داخل کشور، آموزش ن داده  گاه یسرور و پا رساختیز

 موجود  یهاستمیبا س  یسازکپارچهی ،یخصوص  میو حر یقانون

 ها ها و چالشمحدودیت

ها و وزارتخانه، کاهش وابستگی به منابع  افزایش سرعت شناسایی طغیان، بهبود هماهنگی بین استان

 های بومی خارجی، امکان استفاده از زبان فارسی و داده 
 مزایای پیشنهادی 

گذاری اولیه در  بخشی، سرمایهکیفیت، لزوم همکاری بین های بانیاز به دسترسی آزاد به داده 

 ها زیرساخت و آموزش، مدیریت امنیت داده 

 توضیحات  مؤلفه 

 [
 D

O
I:

 1
0.

18
50

2/
ijr

e.
v2

2i
2.

22
72

8 
] 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 ir

je
.tu

m
s.

ac
.ir

 o
n 

20
26

-1
0-

17
 ]

 

                             7 / 10

http://dx.doi.org/10.18502/ijre.v22i2.22728
https://irje.tums.ac.ir/article-1-7514-en.html


 ان و همکار موسوی  ◄1۹0

بینانه را فراهم سازد و در عیت حددال ماشیت و تحلیل پی 

 های قانونی و اخلاقی کشور سازگار باشد.با چارچوب

پا  یاجرا ب  لوتی مطالعات  نظام    یدارا  یهایماریبر 

   ترکپارچهی مراقبت 

هددا کدده نظددام مراق ددت آن ییهددایماریاز ب یریدد گ برره

 ،مانند سل با سددامانه جددامع و بددرخط  ،است ترافتهیساختار

باشددد. در گددام بعددد،  ینقطدده شددروع مناسدد  تواندددیم

عنوان بدده زیدد و آنفلددوانزا ن 19-دیدد ، کووHIV یهدداعفونت 

. شددوندیمطددر  م  لوتیپددا  یاجرا  یمناسب برا  یهانهیگز

 صیتشددخ یایدد عددلاوه بددر اسددتفاده از مزا کددردیرو تیدد ا

 ییامکددان شناسددا  ،یبددر هددوش مصددنوع  یزودهنگام م تندد 

فددراهم  هیدد را در مراحددل اول یددیهددا و موانددع اجراچال 

کنددد های ایت مطالعه تأکیددد مییور کلی، یافته. بهسازدیم

هددای های موجددود در کشددور بددا قابلیت که ترکیب ورفیت 

ها و تقویددت سازی دادههوش مصنوعی، همراه با یکپارچه

تواند نقطه عطفددی در ارتقددای های تحلیلی، میزیرساخت 

تنرا ها در ایران باشددد. ایددت مسددیر نددهنظام مراق ت بیماری

هددا را فددراهم تر یایانتر و دقیددقامکددان تشددخیص سددریع

گیری م تنددی بددر شددواهد و ساز تصددمیمکند، بلکه زمینهمی

پاس  هماهنگ در سطو  مختلف نظددام سددلامت خواهددد 

 بود.

 تشکر و قدردانی 
صددمیمانه دانددد از همکدداری  زم مییتیم پژوه  بر خود  

گددروه اپیدددمیولوژی و آمارزیسددتی و کارشددنا  محتددرم 

کتابداری دانشکده پزشکی دانشگاه علوم پزشکی کردستان 

 تقدیر نماید.
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Abstract  Article Information 

Background and Objectives: Artificial intelligence (AI) has emerged in recent years as 
a transformative technology in disease surveillance systems and has considerable 
potential to improve the early detection of disease outbreaks. This narrative review 
was conducted with the aim of identifying, comparing, and comparatively evaluating 
international AI-based surveillance tools, as well as examining the possibility of their 

localization and adaptation to Iran's health system . 
Methods: Scientific publications and national and international reports focusing on 
active early warning systems were searched and reviewed. The identified tools were 
evaluated based on their data sources, analytical methods, detection timeliness, 

interoperability with national surveillance systems, and infrastructure requirements . 
Results: The findings showed that despite the availability of electronic health data 
systems in Iran, including SIB, Sina, and NAB, the absence of an integrated national 
platform capable of intelligent real-time data processing remains a major challenge. 
Among the evaluated tools, HealthMap was identified as a more suitable model for 
developing national surveillance systems because of its reliance on open data, flexible 
architecture, and compatibility with existing infrastructures. Furthermore, diseases with 
more structured surveillance systems in Iran, including tuberculosis, HIV infection, 
COVID-19, and influenza, are recommended as appropriate candidates for pilot 

implementation of national early detection systems . 
Conclusion: The findings highlight the importance of aligning artificial intelligence 
technologies with local needs, data capacities, and the epidemiological requirements 
of the country. They also indicate that the development of an intelligent early warning 
system could play a significant role in improving the performance of Iran’s disease 
surveillance system. 
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