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 چكیده 

توسعه  ،محروم ، بخصوص مردمعظیمی از مردم قشرمهمترین راه برای فراهم آوردن مراقبت سلامت برای 

طور یکسان و عادلانه از این خدمات توانند بهبتا همه  استکیفیت و با خدمات و مراقبتهای بهداشتی کارساز

در این در جهت توسعه خدمات بهداشتی  و گسترش سیستم پزشکی از راه دور. لذا استقرار استفاده کنند

ابلیتهای منحصر به فرد سیستم اطلاعات با توجه به ق .تواند باشدراهکار مناسبی برای رفع این مسئله میمناطق 

استقرار بهینه  سیستم دراین هدف از انجام این تحقیق بیان نقش جغرافیایی در تحلیل داده ها و مکانیابی، 

مطالعه مروری و  این پژوهش از نوع باشد.در مناطق محروم شناسایی شده واجد شرایط می پزشکی از راه دور

نحوه ی و منطقه ای بخش بهداشت و درمان، به مشکلات عمومبررسی  ضمن قالهدر این م و استکتابخانه ای 

 .خته شده استپردادور  از راه پزشکیدر استقرار کاربردی و موثر  عملکرد و نقش سیستم اطلاعات جغرافیایی

 مکانیابی ،پزشکی از راه دور، سیستم اطلاعات جغرافیایی :واژگان کلیدی

 

 مقدمه .1

مکان در ارتباط است. به  برنامه ریزیهای سلامت، با مسئله ریها در زمینه مراقبتها واز تصمیم گی بسیاری

عنوان مثال تصمیم گیری در مورد اینکه مراکز بهداشتی درمانی از طریق ارتباطات از راه دور بر اساس تعداد، 

تی را به منظور پاسخ موثر مردم باید در چه مکانهایی ایجاد شوند، و چه نوع خدما بهداشتی اولویت های تراکم و

از  وسیعیشبکه بهداشت و درمان با حجم از آنجایی که بنابراین،  به نیازهای بهداشتی منطقه باید ارائه کنند.

لذا با دارا بودن این حجم عظیم از اطلاعات که در بر گیرنده داده های فضایی و مکانی  سروکار دارداطلاعات 

سیستم آنچه که . احساس می شود برای مدیریت بهتر اطلاعات جغرافیایی سیستماستفاده از هستند نیاز به 

را از سایر سیستمها متمایز می کند، توانمندی های تحلیلی آن است. این قابلیت امکان می  اطلاعات جغرافیایی

 از طرف دیگر مشکلات و .[2] دهد داده های مکانی و توصیفی ترکیب و برای حصول اهداف خاص تحلیل شوند

 قوی نیازهای بهداشتی مردم در مکانهای مختلف متفاوت است که این امر ضرورت استفاده از یک ابزار

را ایجاب می کند. مسئولین و دست  سیستم اطلاعات جغرافیاییگر و در عین حال انعطاف پذیر همچون  تحلیل

به عنوان یک  لاعات جغرافیاییسیستم اطاندرکاران امورات بهداشتی می توانند از نقشه های تولید شده توسط 
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ابزار سودمند در زمینه پایش و ارزشیابی استفاده کنند و از این طریق توزیع مکانی و تغییرات ایجاد شده در زمینه 

سازمان هایی که وظیفه خدمات رسانی را دارا می باشند، نیاز به در  های مختلف را مورد بررسی و ارزیابی قرار دهند.

: زمانی که تعداد زیادی از افراد یک منطقه ای بعلت بیماری خاصی به "های فضایی وجود دارد. مثلا استفاده از داده

بیمارستان مراجعه می کنند، شبکه بهداشت و درمان آن منطقه باید محدوده شیوع آن بیماری را تعیین و نسبت به 

ذا در این گونه موارد، موقعیت نقاط یک اصل عدم اشاعه آن به سایر نقاط اقدامات و تصمیمات درست را اتخاذ کند. ل

با توجه به مطالب فوق، هدف از انجام این تحقیق بیان و تشریح نقش سیستم  اساسی از داده های فضائی است.

در مناطق محروم و دور افتاده شناسایی شده که فاقد  پزشکی از راه دور استقرار بهینه سیستم اطلاعات جغرافیایی در

استفاده از سیستم آنجایی که  زهیزات پزشکی بوده و یا حتی فاقد پزشک تخصصی می باشند. همچنین اامکانات و تج

وارد شده لذا تحقیقات و مطالعات بسیار اندکی در این زمینه  بخش بهداشت و درماناطلاعات جغرافیایی به تازگی در 

 و کتابخانه ای )پزشکی از راه دور( ه مروریمطالع از روشتحقیق این  درلذا  بخصوص در کشور ما صورت گرفته است.

پزشکی  سیستم اطلاعات جغرافیایی در و نقش کاربردجهت بالا بردن سطح اطلاعات مخاطبین در خصوص درک بهتر 

 استفاده شده است. از راه دور

 

 پزشكی از راه دور .2

انی و پزشک را به بیمار مرتبط شود که مراکز بهداشتی ـ درمتله مدیسین به دانش و ابزارهای ارتباطی گفته می

عملیات  ،و دامنه تسهیلات خدماتی آن تحقیقپزشکی از راه دور گوشه گوشه جهان را پوشش می دهد  .[11] کندمی

حوزه تلاقی پزشکی، تکنولوژی اطلاعات و  پزشکی از راه دور. [8]نجات و کنترل بهداشت عمومی را شامل می شود

توانند بزرگترین تأثیرات را روی ت و بخشی مهم از مجموعه تحولاتی است که میتکنولوژی ارتباطات راه دور اس

عبارت از ارائه خدمات مراقبت سلامت و  تله مدیسین در یک تعریف ساده سیستم ارائه خدمات سلامت بگذارند.

ن مشغول خدمت با به کارگیری تله مدیسین، پزشکا .[11]تبادل اطلاعات مراقبت از سلامت، در فواصل دور میباشد

در مناطق دورافتاده، قادر خواهند بود تا بدون این که بیمار را در مراحل اولیه راهی شهرهای بزرگ کنند، از طریق 

اینترنت با متخصصان در هر نقطه ای از جهان در ارتباط باشند، با آنها تبادل نظر کنند و مشاوره بگیرند و در صورت 

به طور کلی با استفاده از مشاوره های از راه . [1]ار را به مراکزی در شهرها اعزام کنندنیاز، بعد از طی این مراحل، بیم

دور و انتقال اطلاعات به وسیله اینترنت درنقاط دورافتاده می توان هزینه ها و تردد بیماران را کاهش داد و در وقت 

یش بیماران و نیز مراقبت های روزانه از آنان آنان صرفه جویی کرد و مراقبت های بهداشتی و درمانی و نیز نظارت و پا

 .[1]را گسترش داد

 

 سیستم اطلاعات جغرافیایی  .3

بصورت کاربردی شامل گروهی از ابزارهای کامپیوتری می باشد که امکان فعالیت سیستم اطلاعات جغرافیایی 

 تکنولوژی .[7] م می کندبر روی یکسری از داده هایی که به یک محدوده خاصی از زمین مربوط می شود را فراه

با جمع آوری و تلفیق اطلاعات پایگاه داده های معمولی، به وسیله تصویرسازی و استفاده سیستم اطلاعات جغرافیایی 
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از آنالیزهای جغرافیایی، اطلاعاتی را برای تهیه نقشه ها فراهم می سازد. این اطلاعات به منظور واضح تر جلوه 

 به سیستم اطلاعات جغرافیایی . [4]تایج و تهیه نقشه ها به کار گرفته می شونددادن رویدادها، پیش بینی ن

 اشغال را فضایی واقعی دنیای در که پردازد می داده هایی تحلیل و تجزیه بازیابی، نگهداری، تولید، آوری، جمع

شه ها و تصاویر رنگی برای ارائه دانسته های مفید، نه تنها به صورت نق این سیستم داده ها در. [1]اند نموده

 ،ی متنوعی به منظور جستجوهای عملیبلکه بصورت گرافیک های آماری، جداول و پاسخ های نمایش

هدف نهایی یک سیستم اطلاعات جغرافیایی، پشتیبانی جهت تصمیم گیری های پایه . [4]سازماندهی می شوند

بدست آوردن اطلاعاتی است که از ترکیب گذاری شده بر اساس داده های مکانی می باشد و عملکرد اساسی آن 

لایه های متفاوت داده ها با روشهای مختلف و با دید گاه های گوناگون بدست می آیند. هدف فوق از طریق 

 .[1]فعالیتهایی که برروی داده های مکانی انجام میگیرد، صورت می پذیرد

 

 قابلیتهای سیستم اطلاعات جغرافیایی  1.7

تم های گرافیکی، از توانمندی فیایی ضمن داشتن بسیاری از امکانات و توانایی سیسسیستم اطلاعات جغرا

منحصر به فردی برخوردار است که نمونه بارز آن ادغام داده های توصیفی و فضایی است. اهم قابلیتهای  های

 یک سیستم اطلاعات جغرافیایی عبارتست از:

 

 پیوند اطلاعات حاصل از منابع مختلف 1.1.7

نیز موقعیت تاسیس مراکز بهداشتی و  ترسی به اطلاعات مکانی و نام خیابانهای شهر خود ودر صورت دس

درمانی قادر خواهید بود مراکز درمانی نزدیک به محل وقوع حادثه را انتخاب کنید و مسیر بهینه آن مرکز و 

را باید در پیوند  تماین سیسمحل مورد نظر را تعیین و بر روی تصویر ماهواره ای نشان دهید. قدرت واقعی 

و جو در پایگاه اطلاعات جغرافیایی از امکان پرس  مپایگاه داده به اطلاعات گرافیکی جستجو کرد. یک سیست

 .[2]و نیز می تواند به کمک اطلاعات گرافیگی در پایگاه داده به پرس و جو بپردازد  داده برخورار است

 

 ادغام داده ها 2.1.3

ادغام اطلاعات را که در روشهای سنتی به سختی عملی می باشد را  سیستم اطلاعات جغرافیایی امکان

می تواند از ترکیب متغیرهای مختلف نقشه کشی در تهیه و  سیستم اطلاعات جغرافیاییفراهم نموده است. 

و مراکز  راه ها ،شیب، ارتفاعهمچنین امکان ترکیب نقشه های  .[2]رهای جدید استفاده نمایدیتحلیل متغ

که از منابع مختلف اخذ شده اند، می دهد تا برای مکانیابی محل تاسیس مراکز بهداشتی و درمانی  درمانی را

 مورد استفاده قرار گیرد.

 

 تبدیل هندسی 3.1.3
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عبارت است از تعریف مختصات زمینی به یک نقشه یا لایه که طی آن انطباق لایه های مختلف در محیط 

بارت دیگر با انجام این عملیات، هر نقطه ای بر روی لایه خاص )مانند . بع[2]میسر گردد سیستم اطلاعات جغرافیایی

د لایه کاربری اراضی( ن)مانند لایه مراکز بهداشتی و درمانی یک منطقه( با نقطه متناظر آن لایه روی لایه دیگر )مان

 دارای مختصات یکسان می شود.

 

 سیستم های تصویری مختلف 3.1.3

شه سازی است. این سیستم ابزاری هندسی است که برای انتقال سیستم تصویر یک مولفه اساسی در فرایند نق

اطلاعات از سطح سه بعدی زمین به رسانه دوبعدی مانند کاغذ یا صفحه رایانه استفاده می شود. در حال حاظر 

سیستمهای تصویر مختلفی برای انواع نقشه ها بکار می رود که هر یک برای کاربرد خاصی مناسب هستند. از آنجایی 

از نقشه های موجود حاصل می شود، این سیستم از قدرت پردازش  سیستم اطلاعات جغرافیاییه بیشتر اطلاعات ک

 .[2]به یک سیستم معمولی برخوردار استکامپیوتر در فرایند تبدیل اطلاعات رقومی 

 

 تبدیل ساختار داده ها 3.1.3

ر قالبهای متفاوت ذخیره می گردد، از آنجایی که داده های رقومی به روشهای مختلف جمع آوری می شود و د

باید قابلیت تبدیل داده ها از یک  سیستم اطلاعات جغرافیاییسازگار نباشند. لذا  "منبع داده ها ممکن است کاملا

قادر است نقشه مراکز بهداشتی و  سیستم اطلاعات جغرافیایی "مثلا  .[2]ساختار به ساختار دیگر را داشته باشد

 ماهواره ای و شاخص بهنگام کاربری اراضی مرتبط سازد.درمانی را به تصویر 

 

 مدل سازی 3.1.3

عبارت از نمونه کوچک و خلاصه شده دنیای واقعی است که با استفاده از ابزار و روشهای خاص شکل می گیرد. 

رقراری این نمونه ضمن اینکه باید اغلب ویژگیهای دنیای واقعی را نمایان سازد، باید ساده و قابل فهم نیز باشد. ب

ارتباط بین نقشه یک کشور با میزان شیوع یک بیماری در برخی مناطق از طریق دستی مشکل است. با ترسیم 

می توان به این مهم دست  سیستم اطلاعات جغرافیاییسه بعدی سطح زمین و جو در محیط  وویژگیهای دوبعدی 

فیق نقشه های دما، بارش، سرعت باد، جهت باد، آب ت را دارد تا با تلیاین قابل سیستم اطلاعات جغرافیایی .[2]یافت

های سطح زمین و آبهای زیر زمینی و غیره اثرات زیست محیطی و اقلیمی شیوع بیماری را مدل سازی کند و تعیین 

کند که چه مناطقی در معرض این بیماری قرار می گیرند و یا عوامل تشدید کننده این بیماری را شناسایی و با 

 داده های موجود، شرایط آتی را پیش بینی کند. استفاده از

 

 بازیابی اطلاعات 3.1.3

قادر است اطلاعات یک بیمارستان شامل موقعیت بیمارستان، تعداد بخش های آن،  سیستم اطلاعات جغرافیایی

تعداد تخت، تعداد بیماران داخل بخش ها، اطلاعات پرسنلی، تعداد پزشکان متخصص آن بیمارستان، توزیع و 
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دگی مراکز بهداشتی و غیره را در میان تمامی مراکز بهداشتی و درمانی یک کشور، از پایگاه اطلاعاتی پراکن

بسرعت بازیابی و ارائه نماید. همچنین نمایش اطلاعات توصیفی آن را بر روی صفحه نمایش بسادگی ممکن 

 .[2]سازد

 

 مكانیابی 3.1.3

قبلاً مشکل به نظر  وارد مسائلی شده که حتی تصور آن نیز سیستم اطلاعات جغرافیایی امروزه استفاده از

نیاز  سیستم اطلاعات جغرافیایی تا مدتی پیش گفته می شد هر جا مسائل ما جغرافیائی هستند. می رسید

به چشم می  سیستم اطلاعات جغرافیایی در مسائل اجتماعی وحتی پزشکی نیز رد پائی از داریم ولی هم اکنون

که مشخص  نمود تعریف سیستم اطلاعات جغرافیایی است نمی توان کاربرد خاصی برای آنچه مسلم. خورد

پیدا کردن نزدیکترین شهر، آبادی،  باشد. سیستم اطلاعات جغرافیایی استفاده از مرزی برای کننده محدوده و

فاصله آنها از میزان  با ذکر نام وو کم جمعیت یین موقعیت مناطق پر جمعیت تع، مناطق دور افتاده و محروم

 سیستم اطلاعات جغرافیاییتوسط یک مراکز تله مدیسین، میزان دسترسی مناطق به شبکه مخابراتی و غیره 

تعیین بهترین محل  آنها،موقعیت  و مراکز تله مدیسینتعیین بهترین مکان برای تاسیس  قابل انجام می باشد.

محل برای تاسیس ساختمان با کاربریهای مختلف و مناسبترین تعیین همچنین  ،آنتن های مخابراتیبرای نصب 

قابل  سیستم اطلاعات جغرافیایی در (Site selection) مکانیابی با استفاده از آنالیزغیره  ونصب علائم 

 .می باشد دستیابی

 

  پزشكی از راه دور سیستم  استقرار بهینه .3

از نظر کمی به دو دسته تقسیم  مشکلات موجود در سیستم ارائه خدمات سلامت چه از نظر کیفی و چه

 :می شود

مشکلات عمومی: مانند کمبود نیروی انسانی، توزیع ناعادلانه و غلط نیروی انسانی، کمبود تسهیلات و تجهیزات،  .1

 بهداشت و درمان های بی توجهی به اولویت

دی، سیاسی، آداب و مانند عوامل جغرافیایی، عوامل اقلیمی، عوامل ارتباطی، عوامل اقتصا مشکلات منطقه ای: .2

 .[9]سنن

در زمینه ارائه خدمات بهداشتی نه تنها باید برای گروههای برگزیده مانند افراد پردرآمد و مرفه جامعه بلکه 

برای برآوردن نیازهای عموم مردم سازماندهی صورت پذیرد. مهمترین راه برای فراهم آوردن مراقبت سلامت 

و روستاها توسعه خدمات و مراقبتهای بهداشتی بطور کارساز است تا  برای بخش عظیمی از مردم محروم شهرها

سیاست اجتماعی در سراسر جهان در حال  همه بتوانند به طور یکسان و عادلانه از این خدمات استفاده کنند.

این  وحاضر بر پایه نظام سلامت مبتنی بر مراقبتهای بهداشتی و اولیه بنا شده است )پیشگیری بهتر از درمان( 

مشارکت جامعه بعنوان یک جزء اصلی در رویکرد به  امروزهامر در راستای هدف سازمان جهان سلامت است. 

کل نظام مراقبت سلامت یعنی درمان خدمات ارتقاء و پیشگیری شناخته می شود و تاکید بر تدارک این 
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 .[11]دم شهری به روستایی می باشدخدمات برای مردم و انحراف از مراقبت درمانی بسوی مراقبت بهداشتی و از مر

جای تله بق الذکر می توان به این نتیجه دست پیدا کرد که در این موارد هیچ جایگزینی وبا توجه به مطالب ف

مدیسین برای نواحی دور از دسترس و کاراتر از سرویس های رایج تله مدیسین برای مناطق دور افتاده و روستایی 

 .نیست

 

 گیری نتیجه .3

ه به مشکلات موجود و نقش و کاربرد سیستم اطلاعات جغرافیایی در رفع مشکلات عمومی و منطقه ای، با توج

بگونه ای این مشکلات ی پاسخگوپزشکی از راه دور سیستم های برای استقرار قادر است سیستم اطلاعات جغرافیایی 

 باشد. توضیح داده خواهد شد، در ذیل که

 

 کمبود نیروی انسانی 1.3

ضر با توجه به رشد روزافزون جمعیت و نیاز آنها به استفاده از مراکز بهداشتی و درمانی، نیروی در حال حا

انسانی این مراکز برای خدمت رسانی به این جمعیت کافی نیست و باید متناسب با افزایش جمعیت هر منطقه، 

قادر است با بازیابی  ت جغرافیاییسیستم اطلاعاخدمات مراکز بهداشتی و درمانی آن مراکز نیز افزوده گردد. لذا 

اطلاعات جمعیتی هر منطقه و متناسب با افزایش و یا کاهش جمعیت منطقه مورد نظر، شناسایی و تجهیز مراکز به 

 سیستم تله مدیسین را به دنبال داشته باشد.

 

 کمبود تسهیلات و تجهیزات 2.3

راکز بهداشتی و درمانی مجهز احساس می شود. با توجه به افزایش جمعیت و بدنبال آن توسعه شهرها، نیاز به م

همچنین بدنبال افزایش جمعیت در مناطق محروم و روستاها و با توجه به کمبود تخصیص منابع مالی به این مناطق، 

از راه دور امکان دستیابی این مناطق به تجهیزات درمانی کم است لذا رفع این مشکلات می تواند با همکاری پزشکی 

مراکز بهداشتی به تجهیزات  نیازمرتفع گردد. سیستم اطلاعات جغرافیایی قادر است  طلاعات جغرافیاییسیستم او 

تجهیزات لازم در جهت  تجهیزات مراقبت از راه دور، مورد نیاز سیستم های دورا پزشکی از قبیل ویدئوکنفرانسینگ،

 آن مناطق از تجهیزات تعیین کند. و غیره را با توجه به جمعیت و میزان استفاده حیاتیانتقال علائم 

 

 عوامل مكانی و اقلیمی 3.3

پزشک متخصص  لذابا توجه به اینکه در تله مدیسین، تشخیص و درمان بصورت غیرحضوری صورت می گیرد، 

از جمله اطلاعاتی که می تواند به یک پزشک در تشخیص و  در درجه اول باید به سوابق بیمار دسترسی داشته باشد.

ر بسیار مهم و موثر باشد، اطلاع از محل سکونت بیمار، شرایط محیطی، شرایط آب و هوایی منطقه، درمان بیما

نزدیکی و دوری از منابع آبی دریاها و اقیانوسها و غیره می باشد. کلیه این اطلاعات بعنوان داده های مکانی و غیر 

عنوان ابزاری مهم برای پزشک تلقی گردد و مکانی شناخته می شوند لذا داشتن یک بانک اطلااتی قوی می تواند ب
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کمک شایانی در تشخیص راه درمان کند. بنابراین، اطلاعات مکانی از پیش نیازها و عوامل ضروری بشمار می 

از آنجایی که سیستم اطلاعات جغرافیایی قادر است جهان را بصورت واقعی در محیط خود ترسیم نماید،  رود.

یط ن محل زندگی بیمار را بسرعت شناسایی و اطلاعات مکانی و اقلیمی محپزشک متخصص می تواند همزما

 زندگی بیمار را مشاهده نماید.

 

 شناسایی مناطق دورافتاده 3.3

بعلت برخی موانع طبیعی یا مانند مناطق جنگلی، مناطق صعب العبور و یا حتی اقیانوسها بعضی از مناطق 

انی دور از دسترس می باشند. با توجه به اینکه ارائه خدمات موقعیت مکانی برای ارائه خدمات بهداشتی و درم

قادر است اینگونه مناطق را  سیستم اطلاعات جغرافیاییپزشکی به این مناطق به سختی صورت می گیرد لذا 

 کلیه اطلاعات و سوابق بیمار را به پزشک ارائه نماید.در این مناطق  و با استقرار سیستم دورا پزشکی شناسایی

 

 ه ارتباطیشبك 3.3

 طبق تعریف عبارت از عمل مراقبت پزشکی با استفاده از ارتباطات صوتی و تصویری پزشکی از راه دور

قادر  سیستم اطلاعات جغرافیایی. لزوم برقراری ارتباط از مرکز با سایر مناطق داشتن شبکه مخابراتی می باشد

 ارتباطی ضعیف و یا خوب هستند را شناسایی و است تمامی مناطق روی کره زمین را که از نظر دارا بودن شبکه

و غیره( طبقه بندی کند و این اطلاعات را بصورت  ADSL ،Dial upنیز مناطق را از نظر نوع شبکه ارتباطی )

استقرار واحد پزشکی از راه دور با در  نقشه، جدول و یا نمودار به برنامه ریزان ارائه نماید تا آنها بتوانند نسبت به

 اقدام کنند.  فتن شرایط موجود منطقه از لحاظ شبکه ارتباطی و مکان نظر گر

 

 شناسایی مناطق محروم 3.3

یکی از دلایل به وجود آمدن مناطق محروم دوری از شهر و مرکز استان است؛ به نحوی که هرچه روستا از 

ود و روستاهای دورتر مرکز استان و یا مرکز شهرستان دورتر باشد درصد محرومیت و کمبود امکانات بالا می ر

دچار فقر امکانات بهداشتی و درمانی شدیدتری هستند که باید با ایجاد شبکه های دورا پزشکی سعی در مرتفع 

قادر است تمامی  سیستم اطلاعات جغرافیاییکردن مشکلات موجود در سطح دو و سه بهداشت و درمان نمود. 

ا به تفکیک مناطق محروم از امکانات و مناطق دارای مناطق سطح زمین را شناسایی و روستاها و شهرها ر

امکانات تخصصی بهداشتی و درمانی طبقه بندی و نمایش دهد. از آنجایی که بهترین ابزار برای رفع مشکل 

است لذا برنامه ریزان می توانند با استفاده  دورا پزشکیبهداشتی و درمانی این مناطق محروم استفاده از سیستم 

کانیابی سیستم اطلاعات جغرافیایی مناطق محروم را شناسایی و نسبت به تجهیز و راه اندازی از قابلیت م

 سیستم تله مدیسین اقدام نمایند.

 

 آموزش از راه دور 3.3
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با توجه به کمبود نیروی متخصص در اکثر مناطق بخصوص مناطق محروم و دور افتاده، مهمترین گام در جهت 

از راه دور است تا در وقت و هزینه ها  صرفه جویی شود. با استفاده از قابلیت  افزایش سطح علمی پزشکان، آموزش

های سیستم اطلاعات جغرافیایی می توان مناطقی که فاقد نیروی متخصص می باشند را شناسایی و با توجه به نیاز 

با  این افراد نمود. منطقه به تخصص خاص طبقه بندی کرد و سپس اقدام به افزایش سطح علمی و آموزش از راه دور

با جمع آوری و وارد کردن داده ها و اطلاعات و در نهایت ایجاد یک پایگاه داده قدرتمند و با  ،توجه به اطلاعات فوق

، میتوان اقدام به ترسیم و تهیه سیستم اطلاعات جغرافیاییاستفاده از روشهای تحلیل مکانی توسط متخصصین بخش 

های مورد نیاز برنامه ریزان بخش بهداشت و درمان در رابطه با نیاز و تقاضا برای نقشه، جدول، نمودار و گزارش 

خدمات سلامت در یک محدوده جغرافیای خاص و  امکانات و توانمندی های موجود در حوزه سلامت و همچنین 

موعه این زیرساختها و امکانات فنی و تکنولوژیک موجود در آن منطقه جغرافیایی خاص نمود تا بر اساس  مج

اطلاعات تصمیم گیریها و پیاده سازی طرح های بزرگ و جامع تله مدیسین در نهایت دقت، واقع بینی و آینده نگری 

 .صورت گیرد

 

Abstract 

The most important way to provide health care for a large group of people, especially in poor, 

developing effective and quality health care services to everyone able to use the service 

equally and fairly. The establishment and development of telemedicine in developing health 

services in these areas could be a suitable solution to fix this problem. The aim of this study 

was to optimize the deployment of a telemedicine system in underserved areas identified are 

eligible. In this paper, we investigate the problems and regional public health sector, and the 

function and role of GIS in the effective settlement of telemedicine. 
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