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تحلیل کتاب‌سنجی جریان‌های علمی پژوهش‌های مرتبط با توسعه نظام مراقبت سلامت 
PubMed  در پایگاه‌ استنادی

مریم ملاباقر۱، علیرضا حسن‌زاده۲، محمدمهدی سپهری۳*، عباس حبیب‌الهی۴، ابوالقاسم سرآبادانی۵ 

چکیده

 هدف: در دنیای فناوری امروزی که به سرعت در حال رشد و تکامل است، ظهور و شیوع بیماری‌ها به یک موضوع مهم تبدیل شده 
است و پیشگیری و کنترل بیماری‌ها توسط فناوری به چالش اصلی متخصصان و صنایع مراقبت‌های بهداشتی تبدیل شده است. نظام 
مراقبت سلامت یکی از ابزارهای مهم در هدایت و نظارت بر فرآیندهای درمانی در سراسر جهان است. پژوهشگران بسیاری در سراسر 
جهان در حوزه‌های مختلف پژوهشی و از دیدگاه‌های مختلف به طراحی نظام مراقبت سلامت پرداختند. هدف این پژوهش بررسی کمی 

پژوهش‌های انجام شده در حوزه نظام مراقبت سلامت است.
روش بررسی: پژوهش حاضر از نوع توصیفی تحلیلی است و به روش کتاب‌سنجی و تحلیل محتوا انجام شده است. نمونه این پژوهش 
با توجه به موضوع و ملاک‌های ذکر شده در روش‌پژوهش، از پایگاه استنادی‌ PubMed استخراج شده و مربوط به  بازه زمانی سال 2000 تا 

پایان اکتبر 2023 است. تحلیل داده‌ها نیز با استفاده از نرم‌افزار  VOSviewer انجام شده است. 
یافته‌ها: نتایج حاصل بر رشد روزافزون پژوهش و نگارش مقاله در حوزه نظام مراقبت سلامت تاکید دارد. بررسی حاصل نشان داد 
که 5 کشور ایالات متحده آمریکا، انگلیس، سوئیس، نیوزیلند و آلمان بیشترین پژوهش را در حوزه پژوهش انجام داده‌اند. در این پژوهش 
اکوسیستم نظام مراقبت سلامت، موسسات، نویسندگان، هم‌رخدادی واژگان و شبکه کلمات کلیدی در حوزه نظام مراقبت سلامت نشان 

داده شد و مورد بررسی قرار گرفت.
نتیجه‌گیری: یافته‌ها نشان داد که درک لزوم راه‌اندازی نظام ملی مراقبتی و نیز افزایش ابزارهای سلامت الکترونیک و توسعه 

سیستم‌های اطلاعات پزشکی در گذر زمان باعث رشد کمی پژوهش‌ها در موضوع پژوهش شده است.

   کلمات كلیدی: نظام مراقبت سلامت، کتاب‌سنجی، سلامت هوشمند، مدیریت سلامت 

۱. دانشجوی دکترای مدیریت فناوری اطلاعات – کسب و کار هوشمند، گروه مدیریت فناوری اطلاعات، دانشکده مدیریت و اقتصاد، دانشگاه تربیت مدرس، تهران، ایران 
۲. استاد گروه مدیریت فناوری اطلاعات، دانشکده مدیریت و اقتصاد، دانشگاه تربیت مدرس، تهران، ایران

mehdi.sepehri@modares.ac.ir  ۳*. نویسنده مسئول، استاد گروه مهندسی سیستم‌های سلامت، دانشکده مهندسی صنایع و سیستم‌ها، دانشگاه تربیت مدرس، تهران، ایران
۴. استادیار وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی، تهران، ایران

۵. استادیار گروه مدیریت فناوری اطلاعات، دانشکده مدیریت و اقتصاد، دانشگاه تربیت مدرس، تهران، ایران

بهار ۱۴۰۳، دوره ۳۳، شماره ۱، صفحه ۴۹ تا ۶۴
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مقدمه
مراقبت‌های بهداشتی، تلاش جمعی جامعه برای تضمین، 
تغییر  بیستم،  قرن  در  است.  سلامت  ارتقای  و  مالی  تامین 
قابل‌توجهی به سمت ایده‌آل سلامت و پیشگیری از بیماری و 
ناتوانی رخ داد. باید در نظر داشت که ارائه خدمات مراقبت‌های 
بهداشتی مستلزم تلاش‌های سازمان یافته عمومی یا خصوصی 
برای کمک به افراد در بازیابی سلامت و پیشگیری از بیماری 

و آسیب است )1(. 
طبق آمار اعلام شده از سایت بانک جهانی، هزینه‌های جاری 
سلامت به نسبت تولید ناخالص ملی1 با شیب تند رو به افزایش 
است، به طوری که در سال 2021 این نرخ به میزان 10.89 
با  بهداشتی  نظام‌های  نیز،  رسیده است )2(. در سطح جهانی 
چالش‌های قابل توجهی مانند رشد جمعیت، افزایش بیماری، 
مواجه  ضعیف  حکمرانی  و  بهداشتی  ماهر  کار  نیروی  کمبود 
هستند)3(. این در حالی است که استفاده از سلامت الکترونیک 
به عنوان یکی از پیشران‌های توسعه سلامت در همه کشورها 
اعم از توسعه‌یافته و در حال توسعه، با چالش‌های فراوانی روبرو 

است)4(.
کتاب‌سنجی یک روش تحلیل است که در آن به خلاصه 
تحلیل  و  تجزیه  می‌شود.  پرداخته  گذشته  تحقیقات  کردن 
کتاب‌سنجی، توصیفی از شناسایی زمینه پژوهش ارائه می‌دهد. 
تأثیرگذارترین  و  وابستگی  آمار  پیشرو،  نشر  و  چاپ  مجلات 
نویسندگان، کشورها و انتشارات، تجزیه و تحلیل شبکه، تکامل 
و  مشترک  استنادی  روابط  زمان،  طول  در  را  کلیدی  کلمات 
نیز  محتوا  تحلیل  می‌کند.  شناسایی  را  تحقیقاتی  خوشه‌های 
به  توجه  با  زمینه  این  در  کلیدی  موضوعات  شناسایی  برای 

روابط متقابل بین آن‌ها استفاده می‌شود )5(. 
و  الکترونیک  سلامت  حوزه  به  توجه  اهمیت  به  توجه  با 
توسعه بستر فناوری اطلاعات برای مدیریت فرآیندهای درمانی 

1 Gross Domestic Product (GDP)

پژوهش‌های  بررسی  و  سلامت  مراقبت  نظام  تدوین  قالب  در 
حوزه  این  در  مطلوبی  کمی  رشد  حوزه،  این  در  شده  انجام 
از  نیاز به درکی کلی و نظام‌مند  بنابراین  مشاهده شده است. 
از آنجا که طبق  انجام شده وجود دارد.  فعالیت‌های پژوهشی 
بررسی انجام شده، تاکنون پژوهشی با رویکرد کتاب‌سنجی در 
این زمینه صورت نگرفته است، گزارش پژوهشی حاضر می‌تواند 
با ارائه یک دید کلی نسبت به پژوهش‌های انجام شده در بیش 
از دو دهه، گام مهمی در جهت‌دهی به پژوهش‌های آتی، ایجاد 
دید کلی در حوزه طراحی و توسعه نظام مراقبت سلامت در 
سطح جهان و کمک به سیاست‌گذاران و مسئولین کشور و نیز 
و پژوهشگران ایفا کند. در این راستا سوالات پژوهش با هدف 
بررسی کمی مقالات یافت‌شده مطرح شد و در بخش یافته‌های 

پژوهش پاسخ داده شد.
شایان ذکر است جهت پاسخ به پرسش‌های پژوهش، بازه 
از  بین‌المللی  مقالات  بررسی  از  حاصل  یافته‌های  برای  زمانی 

سال 2000 تا  اکتبر سال 2023 در نظر گرفته شده است. 
مراکز  عنوان  بـه  سلامت  مراقبت  نظام  سیستم‌های 
سیاستگذاری- محور تعریف می‌شـوند کـه مشـاهدات وتجزیه 
و تحلیل منظم و مسـتمر مسـائل بهداشـتی مـرتبط بـا یـك 
جمعیت خاص و یك منطقه جغرافیایی را انجـام می‌دهند)6(. 
ایده دیده‌بانی سلامت از دهه 1970 بـه دلیـل تغییـرات سـریع 
در بخش سلامت، اهمیت فزاینده بهداشت عمومی و نیاز بـه 
تأثیر  ارزیابی  و  نظارت  برای  روز  به  و  اعتماد  قابل  اطلاعات 
برنامه‌ها و سیاست‌های سلامت مطرح گردید )7(. از آنجا که 
یک سیستم نظارتی، سنگ‌بنای کاهش اقدامات برای تشخیص 
زودهنگام روندهای نگران‌کننده است، سازمان‌های بین‌المللی 

در دهه‌های اخیر از این سیستم‌ها حمایت می‌کنند )8( .
است،  کرده  اعلام  بهداشت2  جهانی  سازمان  که  همانطور 
برخی  انجام  به  قادر  باید  کارآمد  سلامت  مراقبت  نظام  یک 

2 World Health Organization (WHO)
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بهداشتی،  رویدادهای  اطلاع‌رسانی  و  شناسایی  مانند  وظایف 
جمع‌آوری و یکپارچه‌سازی موارد مرتبط باشد. داده‌ها، بررسی 
گزارش‌های  تحلیل  و  تجزیه  و  ایجاد  شیوع،  یا  موارد  تایید  و 
معمول، ارائه بازخورد به ارائه‌دهندگان داده، بازخورد و گزارش 
داده‌ها به سیاست‌گذاران سلامت در سطح کلان را شامل شود 
)9(. می‌توان گفت که یک نظام مراقبت سلامت با ارتقای کالا، 
خدمات و محیط نسبت به افزایش کیفیت اقدام می‌کند و از 

بروز خطرات ذاتی در حوزه سلامت جلوگیری می‌کند.
حال با توجه به نقش و جایگاه نظام مراقبت سلامت، انواع 
سال‌های  از  شرایط  فراخور  سلامت  مراقبت  نظام  از  مختلفی 
پیش در سرتاسر جهان توسعه یافته‌اند. در این میان می‌توان 
به نظام‌های مراقبت سلامت غیرفعال1 )10(، نظام‌های مراقبت 
سندرومی3  سلامت  مراقبت  نظام‌های   ،)11( فعال2  سلامت 
نظام‌های   ،  )12( نگهبان4  سلامت  مراقبت  نظام‌های   ،)12(
 5 محیط  و  حیوان  انسان،  مشترک  رویکرد  سلامت  مراقبت 
نظام‌های   ،)14( عمومی6  سلامت  مراقبت  نظام‌های   ،)13(
مراقبت سلامت ایده‌آل7 )15(، نظام‌های مراقبت سلامت مبتنی 
بیماری9  بر رویداد8 )16(، نظام‌های مراقبت سلامت یکپارچه 
 ،)18( آسیب10  از  پیشگیری  مراقبت سلامت  نظام‌های   ،)17(
بر  نظام مراقبت سلامت  نظام مراقبت سلامت جامعه11 )19(، 
عوامل خطر رفتاری12 )20(، اشاره کرد. تنوع نظام‌های مراقبت 
سلامت در حوزه‌های مختلف نیز مدعایی بر کاربردی بودن و 

1 Passive Surveillanc
2 Active Surveillance Systems
3 Syndromic Surveillance Systems
4 Sentinel Surveillance Systems
5 One Health Surveillance Systems
6 Public Health Surveillance Systems
7 Ideal Surveillance Systems
8 Event-based Surveillance
9 Integrated disease Surveillance Systems
10 Injury Surveillance System
11 Community health surveillance Systems
12 Behavioral risk factor surveillance Systems

نقش بسزای آن در حوزه سلامت ملی است.  
مراقبت‌های  برنامه‌های  در  بزرگ،  صنایع  سایر  مشابه 
بهداشتی فرصت‌های بسیار خوبی وجود دارد که فراتر از وظایف 
است.  فرآیند  بهبود  فرصت‌ها،  این  از  یکی  است.  تشخیصی 
کیفیت  بهبود  مانند  مواردی  با  می‌تواند  فرآیندها  بهینه‌سازی 
باشد. تحول دیجیتال در  بیمار همراه  و رضایت  کارایی  کلی، 
خدمات،  بهبود  و  هزینه‌ها  کاهش  با  می‌تواند  سلامت  حوزه 
کلیدی  کاربرد  چهار  بخشد.  سرعت  را  بهداشتی  مراقبت‌های 
مراقبت‌های بهداشتی که می‌توانند از روش‌های هوش مصنوعی 
به عنوان یکی از بازوهای اصلی و کاربردی در توسعه سلامت 
الکترونیک سود ببرند عبارتند از: پیش‌‌آگاهی، تشخیص، درمان 
داده‌های  که  داشت  توجه  باید  البته  بالینی.  کار  گردش  و 
با  را  پردازش داده  این حوزه وجود دارد که کار  ناهمگنی در 
مشکلاتی روبرو می‌کند. انواع داده‌ها در شکل 1 نمایش داده 

شده است )21(.
Mulchenko  و  Nalimov کتاب‌سنجی برای اولین بار توسط
)کاربرد(  عنوان  به  را  آن  که  شد،  معرفی   ۱۹۷۱ سال  در 
فرآیند  به عنوان یک  توسعه علم  روش‌های کمی پژوهش در 

اطلاعاتی تعریف کردند )22(.
قابل  نتیجه‌گیری‌هاي  به  نظام‌مند  مرور  روش  با  پژوهش 
اما احتمال بروز سوگیری در  توجهی دست پیدا خواهد کرد؛ 
روش‌هایی  این خصوص  در  دارد.  وجود  همواره  نمونه‌گیری‌ها 
در  سوگیری  بروز  احتمال  از  می‌توانند  کتاب‌سنجی  مانند 
که  کتاب‌سنجی  روش‌های  بکاهند.  شدت  به  نمونه‌گیری‌ها 
در  نمونه  انتخاب  سوگیری  از  هستند،  کمی  عینی،  طور  به 

بررسی‌های سیستماتیک جلوگیری می‌کنند )23(. 
حال  در  سرعت  با  دانشگاهی  نشریات  حجم  که  آنجا  از 
دانستن  و  داشتن  نگه  روز  به  ترتیب،  این  به  است.  افزایش 
 .)24( است  فزاینده‌ای دشوار  به طور  علم  از  هر حوزه خاص 
مقالات  حجم  علمی،  مجلات  شدن  دیجیتالی  با  حقیقت  در 
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منتشر شده به طور چشمگیری افزایش یافته، تجزیه و تحلیل 
کتاب‌سنجی به طور مؤثر، صدها و حتی هزاران سند را مدیریت 

می‌کند و ادبیات مرتبط را از منظر کلان بررسی می‌کند )25(. 

محبوب‌ترین  از  یکی  عنوان  به  کتاب‌سنجی  مرورهای 
روش‌های مروری، تصویری جامع و عینی از ساختار و موضوعات 
و شکاف‌های پژوهش‌های یک حوزه ارائه می‌کند. این رویکرد 
مراحل  موثر  طور  به  می‌تواند  که  است  ارزشمند  جهت  بدان 
توسعه یک حوزه مطالعاتی را نشان دهد و به محققان کمک 
می‌کند تا از طریق مجموعه‌ای از دانش به مسیر خود در آن 

حوزه ادامه  دهد )25(.
با توجه به بررسی‌های انجام شده، علیرغم رشد روزافزون 
پژوهش‌ها در حوزه بهداشت و سلامت، پژوهش‌های معدودی 
اما  پرداختند،  حوزه  این  در  کتاب‌سنجی  انجام  به  نسبت 
هیچ‌کدام به موضوع نظام مراقبت سلامت نپرداختند )28-26(.

روش بررسی
پژوهش حاضر از نظر هدف، کاربردی است. با بررسی پیشینه 
و  داخلی  علمی  و خارجی در سامانه‌های  داخلی  پژوهش‌های 
خارجی)PubMed و Scopus(، در زمینه کتاب‌سنجی طراحی 
و توسعه نظام ملی مراقبت، پژوهشی منطبق با متدولوژِی مورد 
استفاده در پژوهش حاضر، یافت نشد. بنابراین پژوهش حاضر 

از نظر روش، توصیفی- تحلیلی بوده و با رویکرد کتاب‌سنجی 
با ترسیم نمای نسبتاً کامل و جامع از اکوسیستم نظام مراقبت 

سلامت، دارای نوآوری است.
در فاز اول پژوهشگران، اهداف پژوهش حاضر را در دو بخش 
اهداف عملکردی و ترسیم نقشه‌های علمی در نظر گرفته‌اند. 
و  کتاب‌سنجی  به  که  بسیاری  نقدهای  به  توجه  با  طرفی  از 
روش‌های صرفا کمی آن وارد شد، در پایان هر بخش تحلیل 

کیفی نیز ارائه شد.
شناسایی  از  عبارتند  توصیفی  یا  عملکردی  اهداف 
و  نظر  مورد  حوزه  در  کشور  موسسه/  مولف/  تاثیرگذارترین 
موثرترین  از شناسایی  عبارتند  استنادی  تحلیل شبکه  اهداف 

الگوهای هم‌نویسندگی/ هم‌واژگانی/ هم‌رخدادی
رشد   ، سال 2020  در  همکاران  و  ونگ1  نظر  به  توجه  با 
در  آن  تبع  به  و   )25( اخیر  در سال‌های  استنادی  پایگاه‌های 
نظر گرفتن رشد تعداد مقالات علمی منتشر شده، هر 9 تا 15 
سال دو برابر می شود )29(. این موضوع پژوهشگران را نیازمند 
استنادی  اطلاعات  از  عظیمی  حجم  در  جستجو  راهبرد  یک 

1 Wang

 
شکل 1. منابع ناهمگن در حوزه سلامت )21(
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نموده است.
هدف از جستجو در این پژوهش، یافتن داده‌های استنادی 
و  برتر  استنادی  پایگاه‌های  از  تحقیق  مسئله  پیرامون  معتبر 
و  پوشش، دقت  پیرامون  اگر چه  است.  موتور‌های جستجو  یا 
رویت‌پذیری مطالعات پژوهش‌های مختلفی انجام گرفته است 
و این منابع استنادی با هم قیاس شده‌اند )30(، اما پژوهشگران 
با توجه به موضوع تخصصی پژوهش در حوزه سلامت ، منابع 
با توجه به دقت و پوشش اطلاعات  و ماخذ استنادی خود را 

 ،  PubMed استنادی  پایگاه  در  نظر  مورد  پژوهش  حوزه  در 
برگزیده‌اند. به دلیل استفاده از مستندات قوی، در این پژوهش 
صرفا مقالات مورد بررسی قرار گرفتند و از آنجایی که فرآیند 
پژوهش  این  از  مرتبط  کتب  نیست،  مشخص  کتاب  داوری 
اسنادی  چنین  که  است  این  پالایش  این  دلیل  شدند.  خارج 
تحلیل  برای  را  کاملی  فراداده‌های  و  گرفته  قرار  داوری  مورد 
کتاب‌سنجی ارائه می‌دهند )31(. استراتژی جستجو در جدول 

1 نشان داده شده است.

جدول 1. رویه‌ها و معیار‌های جستجو در پایگاه استنادی

 توصیف آیتم ها 
 PubMed پایگاه استنادی نام 

 ”Surveillance“  کلید واژه ها 
 Title حوزه سرچ در کتایخانه

 ( Surveillance[Title]) دستور سرچ 
 Filters applied: Meta-Analysis, Review, Systematic Review نوع اسناد 

 2023 الی 2000 بازه زمانی جستجو 
 انگلیسی  زبان

 

تحلیل حذف می‌نماید.
در بیشترین بازه یعنی 1975 الی پایان اکتبر 2023 تعداد 
مستندات یافت شده 5/302 بوده ولی به منظور انجام بررسی 

دقیق‌تر، بازه بررسی مستندات از سال 2000 در نظر گرفته شد. 
با کوتاه کردن بازه، تعداد مقالات به 4/787 رسید. این تعداد نیز 
پس از حذف مستندات غیر از مقالات، حذف مقالات غیرانگلیسی 
مقاله  عنوان  به 3/934  کلیدواژه جستجو  گرفتن  نظر  در  با  و 
رسید. چارچوب انتخاب پایگاه استنادی مقالات استخراج شده 

در شکل 2 آمده است.
پایگاه  از  خروجی  فایل  دریافت  از  پس  آخر،  مرحله  در 
 VOSviewer ورود اطلاعات در نرم افزار ، PubMed استنادی
و دریافت نقشه‌های ترسیم شده، انجام شد. خروجی در بخش 

یافته‌ها ارائه شد. 

با توجه به اینکه این پژوهش بر آن است که اهمیت توسعه 
نظام مراقبت سلامت را نشان دهد، پژوهشگران واژگان جستجو 
را خیلی محدود ننمودندو از آنجا که پژوهش حاضر در پایگاه 
تخصصی حوزه سلامت )PubMed( انجام شد، نیازی به تنگ‌تر 
نمودن حلقه جستجو و قرار دادن آن در حوزه سلامت، درمان 
به آشنایی  توجه  با  پژوهشگران  بعدی  فاز  نبود. در  بهداشت  و 
را  نرم‌افزار  این   ،VOSVIEWER نرم‌افزار  قابلیت‌های  با  قبلی 
که توسط دانشگاه لیدن هلند1 توسعه یافته و نتایج را در قالب 
خوشه‌بندی‌ها و شبکه‌هایی بسیار جذاب و باکیفیت تحلیل شبکه 

به محقق ارائه می‌کند، انتخاب نموده‌اند.
پایگاه  در  اطلاعات  پاک‌سازی  و  غربال  حاضر  پژوهش  در 
اطلاعاتی صورت می‌گیرد که محقق با فیلترگذاری بر روی بازه 
زمانی، نوع سند، زبان و ....بخشی از مطالعات ناخواسته از سبد 
1 Leiden University
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یافته‌ها
در این بخش سوالات مطرح شده در این پژوهش، مبتنی بر 

نتایج، احصاء شده و پاسخ داده خواهند شد. 
تعداد  نویسندگان،  تعداد  رشد،  نرخ  پژوهش:  اول  سوال 
منابع، تعداد کلید واژگان و روند سالانه مقالات استخراج شده در 

طراحی و توسعه نظام مراقبت سلامت به چه صورت بوده است؟
با توجه به روند طی شده در تولید مقالات علمی در حوزه 
نظام مراقبت سلامت، به منظور ملموس بودن نحوه رشد/ کاهش 
تولید این مستندات، نتایج در قالب شکل 3 نشان داده شده است. 

نتایج حاکی از رشد پژوهش‌ها در گذر زمان است.

 

های محدودیت
 حوزه پژوهش

 و مقالات

جستجو در کل مستندات 
 از زمان در دسترس

5302 
 مقاله

جستجو در مستندات در 
به بعد 2000بازه زمانی   

4787 
 مقاله

جستجو در مقالات در 
به بعد 2000بازه زمانی   

4159 
 مقاله

حذف مقالات غیر 
 انگلیسی

3934 
 مقاله

شکل 2. چارچوب انتخاب مقالات از پایگاه داده استنادی
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شکل 3. روند رشد /کاهش مقالات علمی در حوزه نظام ملی مراقبتی

و  پژوهشگران  کشورها،  تاثیرگذارترین  پژوهش:  دوم  سوال 
موسسات پژوهشی در طراحی و توسعه نظام مراقبت سلامت کدامند؟             
با توجه به پژوهش انجام شده، 5 کشور اول به لحاظ انجام 
پژوهش در حوزه بررسی شده در جدول 2 نشان داده شده است. 

چاپ  مقالات  بیشترین  با  آمریکا  متحده  ایالات  میان  این  در 
شده در این حوزه در صدر جدول قرار گرفته است و پس از آن 
انگلیس، سوئیس، نیوزیلند و آلمان به ترتیب در رتبه‌های بعدی 

قرار دارند.
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جدول 2. پنج کشور اول دارای بیشترین مقالات در حوزه نظام مراقبت سلامت

 ردیف  نام کشور  تعداد مقالات منتشر شده 
 1 ایالات متحده آمریکا  1447
 2 انگلیس  988
 3 سوئیس 377
 4 نیوزیلند  304
 5 آلمان  142

 

 
شکل 4. شبکه مصور هم‌نویسندگی در حوزه نظام مراقبت سلامت

در شکل 4 شبکه هم‌نویسندگی با موضوع پژوهش ترسیم 
این نمودار، نویسندگانی هستند که  شده است. مبنای ترسیم 
حداقل در 5 مقاله با هم مشترک بودند. در خروجی، 5 خوشه، 

نمایش داده شده است.
طبق بررسی انجام شده از نتایج خروجی براساس نویسندگان، 
مستروایکوو و پیرپائولو1 با داشتن تعداد 9 مقاله و داشتن قدرت 
لینک 132 جزو موثرترین نویسندگان در حوزه پژوهش هستند. 
البته در این حوزه نویسندگانی بودند که تعداد مقالات بیشتری 
داشتند. در همین راستا تعداد 13 مقاله نیز یافت شد اما قدرت 
لینک و تاثیرگذاری پایین‌تر، مقاله را از جدول نویسندگان معتبر 

1 Mastroiacovo  &pierpaolo

خارج نمود. برای مثال کلوتز و لورنس2 بیشترین تعداد مقالات را 
به خود اختصاص داده است و در نگارش 37 مقاله، نقش‌آفرینی 
داشته است اما قدرت لینک آن 21 بوده و از چرخه نویسندگانی 
که بیشترین تاثیر را در این حوزه داشتند خارج شده است. به 
استفاده شده  لینک  قدرت  از  تاثیر  اهمیت  دادن  نشان  منظور 
است و نویسندگانی که قدرت لینک آنان بیش از 100 بوده است 
به عنوان نویسندگانی که بیشترین تاثیر را در حوزه توسعه نظام 
مراقبت سلامت داشتند، شناسایی و در قالب جدول 3 نمایش 

داده شده است.
این  بر اساس قدرت لینک در  نویسندگان موثرترین مقاله 

2 Klotz & laurence
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حوزه )Pierpaolo ,Mastroiacovo(، به بررسی عوامل سه‌گانه 
)زنجیره علت، شناسایی بیماری و درمان( در بهبود طراحی و 

توسعه نظام مراقبت سلامت پرداختند. 

جدول 3. نویسندگان دارای بیشترین تاثیر در حوزه نظام مراقبت ملی

 قدرت لینک  تعداد مقالات    نویسندهنام  ردیف 
1 Mastroiacovo, Pierpaolo 9 132 

2 Amar, Emmanuelle 8 131 

3 Clementi, Maurizio 8 131 

4 Leoncini, Emanuele 8 131 

5 Li, Zhu 8 131 

6 Ritvanen, Annukka 8 131 

7 Castilla, Eduardo  7 116 

8 Lowry, Brian 7 116 

9 Scarano, Gioacchino 7 115 

10 Mutchinick, Osvaldo  6 103 

11 Rissmann, Anke 7 102 

12 Szabova, Elena 6 101 

 
این نویسندگان همچنین ادغام فرآیندهای بهداشتی را در 
دستور کار خود قرار دادند. از میان نویسندگان برتر، تعداد زیادی 
طراحی نظام مراقبت سلامت را برای بیماری‌های بدو تولد مورد 
توجه قرار دادند. این موضوع خود بر اهمیت توجه به سلامت 
 Amar  ;Pierpaolo  &  Mastroiacovo( دارد  اشاره  نوزدان 
 &  Leoncini  ;Maurizio  &Clementi  ;Emmanuelle  &

 .) emanuele

مورد  پژوهش‌های  که  است  این  بعدی  توجه  قابل  نکته 
بررسی، در هر نظام مراقبت سلامت صرفا به مدیریت مراقبت 
از سلامت در خصوص یک بیماری پرداخته شده است و پس 
از جمع‌آوری اطلاعات و آمار کمی از علل ایجاد این بیماری، به 
شناسایی و درمان بیماری با ایجاد زیرساخت لازم با رویکردهای 

کیفی پرداختند.
یکی از مسائل قابل طرح در طراحی نظام مراقبت سلامت، 
ساده‌سازی جمع‌آوری داده‌ها و اجتناب از جمع‌آوری داده‌های 
اضافی است. توجه پژوهشگران در این مرحله، جمع‌آوری سریع 

از داده‌ها به سرعت نه تنها برای ارزیابی اپیدمیولوژیک بلکه برای 
ارزیابی و بهبود مراقبت‌های بالینی است)27(.

برتر  به منظور شناسایی موسسات پژوهشی  این بخش  در 
در حوزه مورد پژوهش، پس از بررسی در میان موسساتی که 
حداقل دارای 5 مقاله بودند، جدول 4 حاصل شد. در این بین 
سه موسسه مربوط به نیوزیلند است و همه این موسسات به جز 
ردیف 9 که مربوط به استرالیاست، در کشورهای هلند، سوئد، 
ایتالیا و انگلیس در اروپا قرار دارند و نشان‌دهنده اهمیت بالای 

موضوع پژوهش در اتحادیه اروپا است.
به نظر می‌رسد به دلیل پرداختن به موضوع نظام مراقبت 
سلامت و در نظر گرفتن مولفه‌های بومی، این موسسات هیچ‌گونه 
کار مشترکی با هم نداشته‌اند و هر موسسه به صورت جداگانه به 

طراحی و توسعه نظام مراقبت سلامت پرداخته است. 
این بخش وضعیت  در  پژوهشی،  بررسی موسسات  از  پس 
واژگان کلیدی و هم‌رخدادی آن‌ها بررسی خواهد شد. پس از 
بررسی هم‌رخدادی کلیه کلمات کلیدی، کلمات کلیدی که در 
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دریافت  از  گرفته شد. پس  نظر  در  بودند،  مقاله، مشترک   20
خروجی طبق شکل 5، نتایج در 92 خوشه طبقه‌بندی می‌شوند. 
شد.  گرفته  نظر  در   20 بررسی  این  در  هم‌رخدادی  نرخ  البته 
به نظر می‌رسد هم‌رخدادی واژگان کلیدی از هیچ دسته‌بندی 
پیروی نمی‌کند. همانطور که از قبل نیز قابل پیش‌بینی بود، در 

سال‌های اخیر طراحی نظام مراقبت سلامت در حوزه کرونا، با 
توجه به همه‌گیری این ویروس افزایش یافته است. هر چه رنگ 
به سمت زرد متمایل‌تر باشد، واژگان مورد استفاده در سال‌های 

اخیر نشان داده شده است.

       جدول 4: موسسات پژوهش دارای بیشترین تاثیر )قدرت لینک( در حوزه نظام مراقبت سلامت

 تعداد مقالات  سازمان  ردیف 
1 Princess máxima center for pediatric oncology, utrecht, the netherlands 8 

2 World health organization, geneva, switzerland 8 

3 Department of gastroenterology and hepatology, erasmus mc university medical center, rotterdam, 
the netherlands 

7 

4 Department of urology, erasmus university medical center, rotterdam, the netherlands 7 

5 Memorial sloan kettering cancer center, new york, new york 6 

6 Department of radiology, university college london hospital nhs foundation trust, london, uk 5 

7 Infectious diseases section, department of diagnostics and public health, university of verona, 
verona, italy 

5 

8 Infectious diseases, department of internal medicine i, tübingen university hospital, tübingen, 
germany 

5 

9 Karl landsteiner institute of urology and andrology, vienna, austria 5 

 

به منظور امکان بررسی واژگان کلیدی با قدرت لینک بالا، 
دایره فیلتر تنگ‌تر شده و هم‌رخدادی با حداقل 30 تکرار براساس 
کلمات کلیدی ذکر شده توسط نویسندگان هم مورد بررسی قرار 
گرفته است. همان‌طور که انتظار می‌رفت بیشترین هم‌رخدادی 
مربوط به واژه Surveillance است که موضوع اصلی این پژوهش 
است و سایر واژه‌ها با فاصله خیلی زیاد از واژه اصلی در جدول 5 

در کنار هم قرار گرفته‌اند.
همانطور که انتظار می‌رفت در این نمودار هم توجه به توسعه 
نظام مراقبت سلامت با موضوع ویروس کویید 19 نیز مورد توجه 
قرار گرفته و پس از کلمه اصلی به کلمه مهم و مورد توجه در این 
پژوهش تبدیل شده است. این موضوع نشان می‌دهد که طراحی 
نظام مراقبت سلامت در پاندومی‌ها، نظارت بر فرآیند مراقبت را  
ارتقای سطح  برای  نیز  امکان‌پذیر می‌کند و در سال‌های اخیر 

سلامت، مورد استفاده قرار گرفته شده است. نتیجه به صورت 
تفصیلی در قالب جدول 5 قابل مشاهده است.

پرتکرارترین واژه در این پژوهش کلمه Humans است که 
برای  بیشتر  مراقبت سلامت  نظام  می‌رود.  انتظار  که  همانطور 
واژگان  مصورسازی  دیگر  بررسی  در  است.  شده  نوشته  انسان 
کلیدی به صورت شبکه1 در قالب شکل 6 نشان داده شده است.

نتایج ارائه شده در جدول 5، نشان می‌دهد که واژه اصلی 
تناوب را در مقالات  مورد پژوهش )Surveillance(، بیشترین 
مورد بررسی در هم‌رخدادی داشته است. همچنین توجه ویژه 
توجه  مورد  نیز  در حوزه سرطان  مراقبتی  اقدامات  انجام  برای 
قرار گرفته است. بحث تشخیص در نظام مراقبت سلامت نیز از 

اهمیت بسیاری برخوردار است. 

1 Network Visualization
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شکل 5. پرتکرارترین واژگان کلیدی براساس سیر زمانی

 
شکل 6. شبکه هم‌رخدادی واژگان کلیدی پرتکرار نویسندگان
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جدول5. هم‌رخدادی واژگان با حداقل 30 تکرار براساس کلمات کلیدی نویسندگان

 تعداد ترجمه  کلمه کلیدی ردیف 
ر اتکر  

 قدرت لینک 

1 Surveillance 348 574 نظام مراقبتی 

2 Active surveillance  108 170 نظام مراقبتی فعال 

3 Prostate cancer  102 95 سرطان پروستات 

4 Covid-19  99 90 19کووید 

5 Epidemiology  74 86 گیرشناسیهمه 

6 Screening  88 74 غربالگری 

7 Hepatocellular carcinoma  59 66 های کبدکارسینوم سلول 

8 Public health  58 59 سلامت عمومی 

9 Sars-cov-2  75 59 سارس 

10 Colorectal cancer  60 53 سرطان روده بزرگ 

11 Systematic review  50 53 مند مرور نظام 

12 Cancer  26 47 سرطان 

13 
One Health 

انسان، حیوان و   رویکرد مشترک 
 محیط

46 45 

14 Antimicrobial resistance  45 44 ضدمیکروبی مقاومت 

15 Biomarkers 49 40 نشانگرهای زیستی 

16 Colonoscopy  44 36 کولونوسکوپی 

17 Diagnosis تشخیص تشخیص  33 38 

 
جدول 6. اکوسیستم نظام مراقبت سلامت

 نقاط عطف  مرحله  تعداد مقالات  دوره زمانی  ردیف 

پیدایش مفهوم   912 1844-1999 1
 اولیه 

سال، مفاهیم اولیه شکل گرفت. لزوم طراحی و توسعه   55در طول 
 مورد تاکید قرار گرفت.نظام مراقبت سلامت 

ها در یک نمودار خطی با شیب خیلی کمی  پژوهشگران در این سال  استقرار  478 2005-2000 2
 اقدام نمودند. پژوهشنسبت به انجام  

 تثبیت  610 2010-2006 3
به یک موضوع محبوب   نظام مراقبت سلامت ها موضوعدر این سال 

روند نگارش مقالات افزایش یافته  ،تبدیل شد و با یک شیب ملایم
 است. 

 توسعه  953 2015-2011 4

توان به عنوان سکوی پژوهش نام برد. تعداد  از این بازه زمانی می 
از رشد خوبی برخوردار بوده و    ،های زمانی قبلیمقالات نسبت به بازه

به موضوع جذابی برای پژوهشگران   حوزه پژوهشرسد به نظر می 
 است. تبدیل شده 

کاوی و هوش مصنوعی در  های اطلاعاتی، داده استفاده از سیستم  تکامل 1450 2020-2016 5
 .مدنظر قرار گرفت نظام مراقبت سلامتاستقرار 

 سازییکپارچه  1123 2023-2021 6
های دیگر تولیدات علمی افزایش یافته در این سه سال بیش از سال 

سازی/ ادغام  است. در این برهه زمانی تاکید پژوهشگران بر یکپارچه 
 بود. نظام مراقبت سلامتفرآیندهای حوزه سلامت در طراحی 
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از آنجایی که کار اصلی نظام مراقبت سلامت، تشخیص و 
نظارت بر فرآیندهای درمانی است و در پایش و کنترل پاندومی‌ها 
به   Epidemiology واژه  می‌گیرد.  قرار  توجه  مورد  بسیار  نیز 
معنای همه‌گیری نیز جزو کلمات اصلی شناسایی شده در حوزه 

پژوهش است.
در پایان، اکوسیستم نظام ملی مراقبت  بررسی خواهد شد، 
قرار گرفته  بررسی  مورد  زمانی مختلف  در جدول 6 دوره‌های 
است. به منظور بررسی کمی نیز، تعداد مقالات منتشر شده در 
نقاط  در هر مرحله  است.  داده شده  نشان  زمانی  بازه‌های  این 
عطف در اکوسیستم نظام مراقبت سلامت مورد تاکید قرار گرفته 
است. شایان ذکر است در این بخش به منظور فهم بیشتر مقالات 

از سال 1844 مورد بررسی قرار گرفته است.
تغییرات  دلیل  به   1970 دهه  از   Surveillance ایده 
و  عمومی  بهداشت  فزاینده  اهمیت  سلامت،  بخش  در  سریع، 
ارزیابی  و  نظارت  برای  روز  به  و  اعتماد  قابل  اطلاعات  بـه  نیاز 
تأثیر برنامه‌ها و سیاست‌های سلامت مطرح گردید )7( در سال 
 Each " با نگارش مقاله‌ای تحت عنوان  Somersetshire 1844
Surveillance Distinct a Requires Profession" بر اهمیت 

استقرار Surveillance در هر بیماری تاکید کرد )32(.

بحث 
در دنیای فناوری امروزی که به سرعت در حال رشد و تکامل 
است، شیوع و ظهور بیماری‌ها به یک موضوع مهم تبدیل شده 
است. احتیاط، پیشگیری و کنترل بیماری‌ها توسط فناوری به 
چالش اصلی متخصصان و صنایع مراقبت‌های بهداشتی تبدیل 
شده است. نظام مراقبت سلامت، راه‌حلی برای چالش‌های فوق 

است )33(.
نظام مراقبت سلامت به عنوان ابزاری کلیدی در مدیریت و 
نظارت بر فرآیندهای درمانی در سطح جهانی شناخته می‌شود. 
بهداشتی،  چالش‌های  و  بیماری‌ها  روزافزون  رشد  به  توجه  با 

ضرورت ایجاد و تقویت این نظام بیش از پیش احساس می‌شود. 
در این راستا، پژوهش‌های انجام شده در این حوزه می‌توانند به 
بهبود کیفیت خدمات بهداشتی و پیشگیری از بیماری‌ها کمک 
کنند)14( . اما با وجود پیشرفت‌های حاصل شده، چالش‌هایی 
نظیر رشد جمعیت، افزایش بیماری‌ها و کمبود نیروی کار ماهر 
نیازمند  چالش‌ها  این  دارد.  وجود  همچنان  بهداشت  حوزه  در 
راهکارهای مؤثری هستند که شامل توسعه فناوری‌های سلامت 
الکترونیک و بهبود سیستم‌های اطلاعات پزشکی می‌شود )34(. 
به  سیاستگذاران  و  پژوهشگران  که  است  لازم  نهایت،  در 
ایجاد یک نظام مراقبت سلامت جامع و کارآمد توجه  اهمیت 
داشته باشند. این نظام باید به گونه‌ای طراحی شود که بتواند 
از بروز  به طور مؤثر به نیازهای بهداشتی جامعه پاسخ دهد و 

بیماری‌ها جلوگیری کند.
نتایج نشان می‌دهد که در سال‌های اخیر پژوهشگران سراسر 
جهان توجه ویژه‌ای به توسعه نظام مراقبت سلامت داشتند این 
موضوع از حجم پژوهش‌های انجام شده در انواع نظام مراقبت 
از  سلامت در سال‌های اخیر منتج می‌شود. همینطور استفاده 
نظام مراقبت سلامت، مختص یک بیماری خاص در نظر گرفته 
یافته،  توسعه  سلامت  مراقبت  نظام  انواع  تنوع  و  است  نشده 
نشان‌دهنده قابلیت این نظام در تشخیص، پیشگیری و درمان 
حجم  افزایش  با  اخیر  سال‌های  در  بیماری‌هاست.  انواع  موفق 
استفاده از سیستم‌های اطلاعاتی، مسیر طراحی و توسعه نظام 
پردازش  و  امکان جمع‌آوری  و  مراقبت سلامت هموارتر گشته 

داده در حجم کلان را میسر نموده است )35(.

نتیجه‌گیری
از آنجا که طبق بررسی‌های انجام شده، پژوهشی با رویکرد 
کتاب‌سنجی در زمینه توسعه نظام مراقبت سلامت صورت نگرفته 
پژوهش‌های  علمی  جریان‌های  تحلیل  به  حاضر،  مقاله  است، 
استنادی  پایگاه‌  در  سلامت  مراقبت  نظام  توسعه  با  مرتبط 
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PubMed بر مبنای کتاب‌سنجی پرداخته است.

حجم  زمان،  طول  در  شده  انجام  بررسی‌های  اساس  بر 
انباشت  با  و  بوده  افزایش  به  رو  پژوهش  حوزه  در  پژو‌هش‌ها 
پژوهش‌ها مواجه شده است. در نتیجه انباشت این پژوهش‌ها، 
پژوهشگران به دنبال روش‌هایی بودند که از طریق آن، یک دید 
ارائه دهند. در این پژوهش به دو سوال پژوهش  کلی و جامع 
پاسخ داده شد و رشد مقالات، نحوه پراکندگی واژگان کلیدی، 
هم‌رخدادی واژگان، هم‌نویسندگی و توزیع مقالات از سال 2000 
لغایت 2023 مورد بررسی قرار گرفت و به صورت تفصیلی توضیح 
داده شد و پس از پاسخگویی به سوالات اصلی پژوهش، به منظور 
افزایش غنای پژوهش، نظرات تحلیلی نیز به همراه نمودارهایی از 
از شبکه مصور هم‌نویسندگی، هم‌رخدادی واژگان و شبکه کلمات 

کلیدی در حوزه نظام مراقبت سلامت ارائه شد.
در پایان نیز اکوسیستم نظام مراقبت سلامت از اولین مقاله 
قابل دسترسی در سال 1844 مورد بررسی قرار گرفت. اما این 
آن  اولین محدودیت  بود.  روبرو  نیز  با محدودیت‌هایی  پژوهش 
است که هدف این مرور، بررسی جریان تولید مقالات در حوزه 
نظام مراقبت سلامت بود و به بررسی یافته‌های اساسی، ابعاد، 
چالش‌ها، روش‌های پیاده‌سازی اشاره‌ای نشده است. با توجه به 

گسترش روزافزون تعداد و شمارگان نشریات علمی و استقبال، 
استفاده و وابستگی وسیع جامعه علمی به آن‌ها و اهمیت مجلات 
دهنده‌ی  ارائه  محمل  عنوان  به  نیز  مجلات  است  لازم  علمی، 
دقیق  بررسی  و  ارزیابی  مورد  ویژه  صورت  به  جدید،  اطلاعات 
علمی قرار گیرند، اما در این پژوهش مجلات به عنوان یک عامل 
مجزا مورد بررسی قرار نگرفت و دومین محدودیت پژوهش همین 
جا مطرح می‌شود. یکی دیگر از محدودیت‌های پژوهش استفاده 
از یک پایگاه استنادی )PubMed( است. اگر چه این پایگاه به 
انتخاب  بهداشت و سلامت  بودن آن در حوزه  لحاظ تخصصی 
مقالات  رشته‌ای  میان-  نویسندگان  از  برخی  اما  است.  شده 
خود را در پایگاه‌های استنادی دیگر از جمله Scopus به چاپ 
می‌رسانند. لذا پیشنهاد می‌گردد در پژوهش‌های آتی، استفاده از 
منابع موجود در سایر پایگاه‌های استنادی نیز در دستور کار قرار 
گیرد و همزمان اطلاعات موجود در چند پایگاه استنادی مورد 

بررسی قرار گیرد.

تعارض منافع
 نویسندگان اعلام می‌دارند که هیچ تعارض منافعی ندارند. 
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Bibliometric Analysis of Scientific Research Streams Related to the 

Development of Surveillance System in the PubMed

Maryam Mollabagher1, Alireza Hassanzadeh2, Mohammad Mehdi Sepehri3*, abas habibelahi4, Abolghasem Sarabadani5

Abstract
Background and Objective: In today’s technology world, which is rapidly growing and developing, the 

emergence and infection of diseases becomes an issue by technology becomes the main challenge of health 
care professionals and industries. The surveillance system is one of the important tools in guiding and 
monitoring the treatment processes around the world. The purpose of this research is to quantitatively 
examine the researches conducted in the field of surveillance system.

Methods and Materials: The current research is descriptive-analytical and has been carried out by 
bibliography and content analysis and the criteria mentioned in the research method. According to the topic, 
the sample of this research is from the PubMed reference database and related to research related to the 
period of 2000 to the end of October 2023. Data analysis was also done using VOSviewer software.

Results: The results of the growth of days, research and article writing are emphasized in the field of 
national care system. Examining the results showed that 5 countries, the United States of America, England, 
Switzerland, New Zealand and Germany, conducted the most research in the field of investigation. In this 
research, the ecosystem of the national care system, institutions, authors, the co-occurrence of words and 
the network of keywords in the field of the surveillance system were shown and investigated.

Conclusion: The findings showed that the understanding of the need to set up a surveillance system, 
as well as the increase of electronic health tools and the development of medical information systems over 
time, has caused a quantitative growth of research on the subject of research.

Keywords: Surveillance system, Bibliography, Smart Health, Health Management
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