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   چكیده

های که برای مدیریت جنبه یک سیستم اطلاعاتی یکپارچه و جامعی است یسیستم اطلاعات بیمارستان :سابقه و هدف

فرایند پردازش اطلاعات بیماران را با استفاده از  این سیستمو بالینی بیمارستان طراحی شده است.  مالی اداری،

به بهترین شکل بیماران کیفیت مراقبت از  ءارتقا این سیستمدهد. هدف اصلی های بکار گرفته شده انجام میزیرسیستم

های اطلاعات بیمارستانی هر چه از نظر کیفیت . سیستماستهای بیسیم و مبتنی بر وب ممکن و با استفاده از فناوری

بدیهی  ،با توجه به این موارد ه نمایند.ئتوانند به بیماران خدمات اراامکانات در درجه بالاتری قرار داشته باشند بهتر می

مطالعه . این استاست که قدم اول در افزایش کیفیت امکانات درمانی شناخت این امکانات و آشنایی با مزایا و معایب آنها 

 انجام شد. یمارستانیب یاطلاعات یهاستمیس بر بیسیمهای نقش فناوریهدف شناسایی و معرفی با 

 هایگاهیمطالعه، پا نیانجام شد. در ا افتهیرساختاریغی و نقل یمروربه صورت  ،1400در سال  مطالعه نیا :هاروش و مواد

 قرار گرفت.مورد جستجو  SIDو  ISI ،PubMed ،Scopus ،Google Scholar ،Magrin یاطلاعات

های تصویربرداری های بیسیم مانند کدهای میله ای، صفحات لمسی، مرورگرها، سیستمدر این مطالعه برخی فناوری :هایافته

 های الکترونیکی شناسایی شد.های همراه، لوح و قلم و فرمهای تشخیص تبدیل گفتار، کارتاز سند، فناوری

در . دامر درمان گرد عیتسر نیمراقبت و همچن تیفیک ءتواند باعث ارتقایمهای بیسیم استفاده از فناوری :نتیجه گیری

گیران سیاستگذاران و تصمیمشد تا نیز پرداخته  آنها بیو معا ایمزا ها، بهی برخی از این فناوریعلاوه بر معرفاین مطالعه 

خود تحت پوشش  یمراکز درمان یو امکانات مناسب را برا طیبتوانند با توجه به آن، شرا یدرمان رانیو مد حوزه سلامت،

 فراهم سازند.

 بیمارستان ،یهای اطلاعات بیمارستانسیستمهای اطلاعات سلامت، سیستم اطلاعات، فناوری: کلیدی های واژه
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 مقدمه 

فناوری هنر استفاده از دانش ها، مهارت ها و تجارب سازمانی است  

تا با تولید و به کارگیری کالاها و خدمات، نیازهای رو به گسترش 

حمایتی  انسان برآورده شود. انتقال فناوری، شامل تمام نظام های  

یا   فرایند  محصول،  یک  توسعه  برای  نیاز  مورد  سازوکارهای  و 

خدماتی است که به این منظور می توان از تبادل دانش، مهارت  

تا   فناوری  المللی  بین  بازار  نمود.  استفاده  سازمانی  تجارب  و  ها 

حدود زیادی شبیه بازار مبادلات کالا است اما در مقایسه با سایر  

جنبه ویژه دارد، از جمله اینکه با مصرف از    کالاها، فناوری چند 

 . (2, 1) بین نمی رود، همچنین به راحتی منتقل می شود

سیستم های اطلاعاتی بیمارستانی، سیستم هایی می باشند که با  

قادرند داده ها  یمارستان،  الکترونیکی کردن فرایندهای دستی در ب

آوری، ذخیره، تحلیل و در هر لحظه با دیگران به اشتراک را جمع 

. این سیستم ها می توانند بر اساس استاندارد (3)  و نمایش بگذارند

عمل کرده و خود را با این سیستم های دستی مطابقت دهند، بر  

چرخه حرکت بیمار وابسته عمل کرده و به    " وقایع پزشکی"اساس  

های مختلف کاری و واحد های  اشند؛ بهترین راه حل را برای ردهنب

ها و نظام بیمارستان مختلف را بیمارستان ارائه نموده، کل بخش

را هماهنگ و منسجم کرده و باعث افزایش کیفیت تصمیم گیری  

 . (5-3)  و مدیریت شوند
هدف سیستم های اطلاعات بیمارستانی پشتیبانی از فعالیت های  

سطو در  استراتژیکی  بیمارستانی  و  تاکتیکی  عملی،  به  استح   .

سیستم از  هدف  دیگر  اطلاعات  عبارت  ارهای  تقای بیمارستانی 

رویه حذف  پرسنل،  کارایی  غیرسطح  و  تکراری  ضروری، های 

استفاده از کامپیوتر به عنوان ابزار کار، استخراج آمار و اطلاعات  

دقیق و  سریع  روشهای  درمانی،  ،  به  خدمات  وضع  کیفی  بهبود 

، ایجاد یک روش و سیستم کاری مدرن و استاندارد بیمارستانی

برقراری ارتباط اطلاعاتی بین بیمارستانها و مراکز درمانی در سطح  

و    ، کشور کلان  سطح  در  شده  توزیع  اطلاعاتی  بانک  یک  ایجاد 

ارتباط آن با شبکه های سلامت جهانی و ارتقای سطح بهداشت 

 . (6)جامعه است 

بیمارستانی در مکان های مختلفی مانند   سیستم های اطلاعات 

کنار تخت بیمار، در راهرو و نزدیک تخت بیمار، در ایستگاه های  

تجهیزات در کاری و همچنین در اتاق پرسنل قرار دارند. استقرار  

  پرسنل بیمارستان باعث سهولت دسترسی  برخی از این مکان ها،  

تسریع درمان می   ه دنبال آن؛به داده های مورد نیاز بیماران و ب

خطر افتادن محرمانگی  از سوی دیگر ممکن است سبب به  شوند.

ربوط به وضعیت بیماران بر  اطلاعات م  شده و یا اطلاعات بیماران  

در اختیار افراد غیر مجاز قرار گیرد احتیاطی در هنگام ضبط  اثر بی

(1 ,7-9) . 

سیستم از  مزایای  استفاده  علیرغم  بیمارستانی،  اطلاعات  های 

متعددی که دارد، در صورت غفلت نسبت به برخی جنبه ها مانند  

ایجاد نماید.  هایی را  محرمانگی اطلاعات، می تواند چالشامنیت و  

توسعه،   خرید،  صرف  را  زیادی  هزینه  سالانه  سلامت،  موسسات 

بروزر یا  و  سازی  سلامت  پیاده  اطلاعات  های  سیستم  سانی 

نیازهای جدید  می نتوانند  این سیستم ها در صورتی که  نمایند. 

ذاشته می برطرف نمایند، از سوی آنها کنار گ  اکاربران و سازمان ر

هزینه شو نتیجه،  در  و  تحمیل د  ها  سازمان  به  جدیدی  های 

سازد  فراهم میهای بیسیم این امکان را  شود. بکارگیری فناوریمی

های  های اطلاعات بیمارستانی در مکان  تا ضمن استقرار سیستم

مناسب، علاوه بر رفع نیاز آنها، باعث شود تا پرسنل بیمارستانی با  

مشکلات کمتر و امنیت بیشتر به انجام امور درمانی و فرایندهای  

این مطالعه مروری با هدف معرفی فناوری  بیمارستانی بپردازند.  

سیستمها در  استفاده  قابل  بیسیم  بیمارستانی  ی  اطلاعات  های 

   انجام شد.

 هامواد و روش

به صورت غیرساختاریافته   نقلی  در سال  این مطالعه مروری 

پایگاه  1400 این مطالعه،  در  اطلاعاتی  انجام شد.  ،  ISIهای 

PubMed  ،Scopus  ،Google Scholar  ،Magrin    و

SID  برای جستجو و بازیابی مقالات  مورد جستجو قرار گرفت .

های بیسیم در سیستم انجام شده در زمینه استفاده از فناوری

های مرتبط با سیستم  از کلیدواژههای اطلاعات بیمارستانی،  

 استفاده شد: اطلاعات بیمارستانی 

 Hospital Information System  ،Radiology 

Information System ،Laboratory Information 

System  ،Pharmacy Information System  ،

Nursing Information System  ،Picture 

Archiving and Communication System  ،

Wireless Technology  ،Wireless Device  ،

Wireless Communication  ،Web-based 

Technology  
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بر اساس   جستجو و انتخاب مطالعات انینمودار جر شکل یک

PRISMA    را نشان می دهد. در این مطالعه، سوال پژوهش

شامل سیستم اطلاعات بیمارستانی )به    PICOبر اساس معیار  

گرو بیسیم  عنوان  های  فناوری  انواع  جمعیت(  عنوان ه  )به 

مداخله( و نقش های فناوری بیسیم )به عنوان پیامد( بود. در  

مقا  مطالعه،  سالاین  در  زبان  انگلیسی  و  فارسی  های  لات 

اوری  ثیر هر یک از فنأ که پیرامون معرفی یا ت  2020-2010

بر سیستم بیسیم  ارتباطی  استفاده  های اطلاهای  عاتی مورد 

بیمارستان  آنهدر  کامل  متن  و  بودند  شده  انجام  در  ا  ها 

عات  در نهایت، با بررسی مطالدسترس بود، وارد مطالعه شدند.  

فناوری انواع  از  برخی  در  مرتبط،  استفاده  قابل  بیسیم  های 

 (. کل یک) شسیستم های اطلاعات بیمارستانی معرفی شد

 

  یافته ها

  فناوری های سخت افزاری و نرم افزاری مبتنی بر بیسیم:

افزاری که در ادامه به آنها اشاره  های سخت افزاری و نرمفناوری

استشد می  ه  کمک  بیماران  از  به  مطلوبی  حد  به  تا  کنند 

استانداردهای سلامت دست یافته و از مزایای مراقبت مطلوب بهره  

تجهیزاتی   از  استفاده  همچنین  گردند.  های  فرم  مانندمند 

لاتی که در  توانند مشکنیکی مبتنی بر وب و بیسیم نیز میالکترو

می پیش  دستی  سیستم  فیک  این  کنند.  حذف  را  ها  ناوریآید 

صین بالینی باعث افزایش تمرکز پزشکان، پرستاران  و سایر متخص

می نیز  درمان  حیطه  ا  .(10)  شونددر  برخ  نیدر   ی مطالعه 

کدها   میسیب  ی هایفناور لمس  ، یا  لهیم  یمانند    ، یصفحات 

س فناور  یربرداریتصو  یهاستمیمرورگرها،  سند،    ی هایاز 

فرم  یها گفتار، کارت  لیتبد  /صیتشخ و  قلم  و  لوح    یهاهمراه، 

ها مزایا و معایب  هر یک از این فناوری  شد.  ییشناسا  یکیالکترون

 ها اشاره شده است. مربوط به خود را داشته که در ادامه به آن 

 

 
ات و انتخاب مطالع جستجو ان ی نمودار جر شکل یک:  
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 (Bar coding)  کدهای میله ای 

هایی   فناوری  از  یکی  فناوری  و   استاین  کاربرد  نظر  از  که 

از  و  شده  گرفته  نظر  در  خطر  کم  فناوری  عنوان  به  هزینه 

. از این استمطلوبیت بالایی در نزد کاربران درمانی برخوردار 

صنعتی،   های  حوزه  جمله  از  دیگر  های  حوزه  در  فناوری 

ها   می  غیره  وفروشگاه  استفاده  این    گردد.نیز  از  استفاده 

مریکا  آدر کشور  دارو و    غذافناوری برای اولین بار توسط اداره 

و   شناسایی  جهت  فناوری  این  از  گرفت.  قرار  استفاده  مورد 

اطلاع میتبادل  استفاده  دارویی  نسخ  و  مواد  از    شد. ات 

های این نوع فناوری سهولت یادگیری کاربران بوده و  ویژگی

استفاده  جهت  مختلف  های  دوره  گذراندن  به  نیاز  کاربران 

بیماران،   ندارند. شناسایی  برای  تکنولوژی  این  از  همچنین 

گردد. این تکنولوژی  ها نیز استفاده میداروها، خون و واکسن 

به پرونده  ابزاری برای جمع آوری تمام کدها بوده و بلافاصله  

وری بارکدینگ  گردد. استفاده از فناپزشکی بیماران متصل می

میلیارد دلاری    9-3به میزان  جویی در هزینه  منجر به صرفه 

افزایش اثربخشی    . سایر مزایای بارکدینگ شامل (11)  گردید

ایمنی بیشتر در نقل و انتقال داروها و سایر  ،  درمان بیماران

کاهش هزینه های  ،  ابزار پزشکی مورد استفاده برای بیماران

بیمارستان و  پرسنل  ،  بیمار  بین  بهتر  متقابل  رابطه  ایجاد 

صحت و دقت بیشتر در ارایه تجهیزات و  و    درمانی و بیماران

 . (7)می باشد   امکانات پزشکی

 Touch Screen   فناوری

قادر می   فناوریاین   را  راحتی   سازد   پرستاران  به  بتوانند  تا 

نتایج حاصل از اعمال پرستاری را با استفاده از صفحه لمسی  

در کنار تخت بیمار ثبت و ضبط نموده و جهت استفاده سایر 

پرسنل آماده نماید. از مزایای استفاده از این فناوری این است 

ز میکه  بیماری  اتاق  وارد  پرستار  اتاق  مانی  شماره  گردد 

بیماران به همراه مشخصات آنان نمایش داده شده و پرستار 

تنها با لمس یک شماره پرونده بیماران را در اختیار خواهد  

مزایای   دیگر  از  به  میفناوری  داشت.  استفادهتوان  ، سهولت 

داده دریافت  در  بیشتر  فعالیت    افزایش،  هادقت  کارآمدی 

و  پرسنل و  بیمارستان  جهت  بیشتر  دادهسهولت  به  رود  ها 

 . ( 12) اشاره کرد سیستم اطلاعاتی

 

 

 فناوری های مبتنی بر مرورگر 

فناوری  از  استفاده  میدر  مرورگر  بر  مبتنی  سه های  بایست 

گیرد قرار  نظر  مد  تک  ( 1:  عامل  این  از  می  استفاده  نولوژی 

،  گردد های مربوط به درمان بیماران  بایست باعث کاهش هزینه

در مقایسه با سایر تکنولوژی ها این نوع فناوری می بایست (  2

بتواند دارای مزیت رقابتی باشد و در مقابل سایر انواع موجود 

ایت  نه  ( در3؛  دارای مزیت های بیشتر و کارایی موثرتر باشد

تکنولوژی  نوع  این  از  و استفاده  ارتقا  به  بایست منجر  ها می 

این   از  استفاده  و  نصب  گردد.  بیماران  درمان  کیفیت  بهبود 

اینترنت  مانند  وب  گرهای  مرور  بکارگیری  نیازمند  فناوری 

سایر    . (6)  باشد ، نت اسکیپ، موزیلا فایر فاکس میاکسپلورر

شامل فناوری  این  آسان  مزایای  زمان  ،  قابلیت حمل  کاهش 

 . ( 14, 13) می باشد  کاربری آسانو  کاری کارکنان

 سیستم های تصویربرداری از سند 

در اختیاار مراکز مراقبتی را    مختلفی  این نوع فنااوری امکااناات

تمرکز بر   توان باههاا میاز جملاه این قاابلیات  دهاد.قرار می

دسااترساای آسااان از  ،  کاهش نیاز به  چاپ، نیازهای بیماران

به   مساتنداتو نگهداری فایل ها  و از دسات نرفتن  طریق وب

از سااایساااتم اطلاعاات   گیریآپباک،  الکترونیکی  صاااورت

 بیمارسااتانی و اسااتفاده بهینه و موثرتر از ف اااها اشاااره کرد

(13  ,15). 

 سامانه های تشخیص گفتار 

؛  یکی از زمینه های هوش مصنوعی استتکنولوژی تشخیص گفتار  

با وجود این که زمینه جدیدی نیست، در طی سال های اخیر رشد 

امانه های  کاربرد س و توسعه فراوانی یافته است و روز به روز نیز بر  

می افزوده  گفتار  عبارت  تشخیص  گفتار  تشخیص  از   شود.  است 

( تولید شده از انسان و تبدیل آن ای گفتار )صحبتتشخیص رایانه 

به یک سری فرمان ها یا پرونده های متنی یعنی، سامانه رایانه ای 

بتواند گفتار انسان را تشخیص داده، آن را تحلیل معنایی کند و  

 . ( 16) دستور های داده شده را انجام دهد

ستگی به متن به دو دسته های تشخیص گفتاری از لحاظ وابسامانه

ن که  سامانه تشخیص گفتار وابسته به مت  .(17)شوند  تقسیم می

نیازمند آن است که گوینده کلمات کلیدی یا جمله های ثابتی را  

چه در مرحله یادگیری و چه در آزمون های تشخیصی بیان کند.  

در این سامانه ها برای  ن کهسامانه تشخیص گفتار مستقل از مت

تشخیص گوینده، لازم نیست گوینده کلمات خاصی را بیان کند  
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سامانه فقط از طریق صوت، می تواند هویت او را تشخیص دهد.  و  

مسئله دیگری که در مورد انواع سامانه های تشخیص گفتار واضح  

انه ها، صوت ) گفتار انسان  است، این است که ورودی تمام این سام

می سامانه  خروجی  اما  است؛  بنابرین  تو(  باشد.  متفاوت  اند 

کنند به  گفتار بر اساس خروجی که تولید میهای تشخیص  سامانه

 .(18)  دسته بندی منتهی می شوندسه 

متسامانه(  1 به  گفتار  تبدیل  سامانه ن:های  توانایی  این  ها 

اتبدیل گفتار به متن را   موری مثل دارند برای مثال برای انجام 

 . روند دیکته خودکار به کار می

  ها عمدتاًاین گونه سامانه :های تبدیل گفتار به گفتارسامانه  (2 

روند با این  ترجمه گفتار به گفتار به کار می  هایدر تولید نرم افزار

همزمان  قابلیت که گفتار فرد از یک زبان منبع را به طور خودکار و  

( ترجمه کنند. مانند  گفتار معادل به زبان مورد نظر )زبان مقصد  به

که برای کاربران انگلیسی زبان ‹‹    Via IIابزار مترجم جهانی  ››  

طراحی شده و قادر است صدای کاربر را تشخیص داده و آن را به 

ها  ای از زبان فزار، طیف گستردهزبان معادل ترجمه کند. این نرم ا

کره صرب)مانند  بر  ای،  در  را  و...(  چینی  تایلندی،  عربی،  ستانی، 

گیرد. نرم افزار پارسیا نیز، اولین نرم افزار مترجم صوتی گفتار می

به گفتار در زبان فارسی است که جملات و عبارات بیان شده کاربر  

نگلیسی و عربی ترجمه های ابه گفتار معادل در زبان  مستقیماً  را

 کند.  و بیان می

از این نوع فناوری   های تبدیل گفتار به فرمان ها: سامانه(  3

شود. در این  با استفاده از گفتار استفاده می برای کنترل برنامه ها 

ک دستور سامانه  کردن  ادا  با  است  قادر  انجام  اربر  به  را  آنها  ها، 

می استفاده برساند.  فناوری  این  از  که  گروهی  اولین  گفت  توان 

خلبانان بودند که با استفاده از این سامانه ها در اتاقک پرواز کردند  

(،  وه بر کمک به کنترل امور پرواز )بدون نیاز به استفاده از دستعلا

دادند. همچنین این سامانه  ر عصبی ناشی از پرواز را کاهش میفشا

توانان حرکتی کمک فراوانی کنند، به طوری که توانند به ناها می

بتوانند با فرمان صوتی، برای مثال صندلی چرخ دار خود را کنترل  

ت مطلوب  در  حتی  یا  و  گذاشتن نمایند  کنار  با  وضعیت   رین 

فناوری تشخیص گفتار در ع و  تراشه  با  های هوشمند و مطابق 

بدن شونمصنوعی  قادر  خود  شان،  مصنوعی  پای  و  دست  به  د 

 های حرکتی متنوعی صادر کنند. فرمان

 

 

 ( Mobile Cartsکارت های همراه)

راح احساس  فناوری  ارمغان  این  به  کارکنان  برای  را  تی 

برنامهمی که  هرگاه  نباشند  آورد.  استفاده  قابل  راحتی  به  ها 

ز فناوری طبیعی است. بی رغبتی تردید کارکنان در استفاده ا

وری گاه که بهرههر یک از کارکنان بدیهی باشد، هرتواند در  می

شان افزایش یابد و محیط کاری  اضافه کاریکارکنان کاهش و  

کاری   ایستگاه  یک  هدف  شود.  ایجاد  برایشان  ناخوشایندی 

  . (19)  قابل حمل این است که کارمندان احساس راحتی کنند

می ارائه  که  مزایایی  شاملسایر  نقل   دهد  و  حمل  سهولت 

 . (20)  می باشد انعطاف پذیری

 (Pen tablets)لوح و قلم

بیمارستان به  تکنولوژی  هزینهاین  کاهش  برای  های  ها 

عملکردی و کارهای دست نوشتی، همچنین به بهبود مراقبت  

های بهداشتی کمک می کند. این فناوری  قلمی است که به  

جای ماوس استفاده می شود. لوح و قلم به کارکنان حرفه ای  

سلامت اجازه می دهد که اطلاعات را سریع و به آسانی ذخیره  

دهد تا بر روی بیمار تمرکز کنند و این اجازه را به آن ها می

کنند.   ناراضی  افراد  شکایات  صرف  را  کمتری  وقت  داشته 

توانند نقاط  ی با استفاده از این تکنولوژی میکارکنان حرفه ا

حیاتی، داده های آماری و دیگر اطلاعات مربوط به تخت بیمار  

توان ن فناوری میاز دیگر مزایای ای  .(21)  را جمع آوری کنند

نویسی دستیبه   ارایه مراقبت،  کاهش کار نسخه  های  بهبود 

 . اشاره نمود وری کارکنانافزایش بهرهو  بهداشتی

 فرم های الكترونیكی

دهد که  متخصصان سلامت اجازه میهای الکترونیکی به  فرم

کاغذ  نامثبت از  زیادی  حجم  از  استفاده  بدون  را  خود  های 

شامل آن  مزایای  کنند.  مکرر   کاهش   سازماندهی  خروج 

نویسیپرونده کاردست  برای  را  و  ها  دقت  صحت،  افزایش   ،

ایمنی بیمار با کاهش فرایندهای دست نویس، بهبود جریان 

و   افزایش یکپارچگی اطلاعات  پرسنل،  افزایش کارایی  کار و 

 .(22)استصان ارتقاء عملکرد حرفه ای متخص
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 نتیجه گیری 

ظ همچنان در جستجوی راه هایی به منظور حفجامعه پزشکی  

بهره  ،دقت بهبود  برای  همچنین  به  و  است.  عملکردی  وری 

عنوان مثال، پزشکان می توانند فایل های پزشکی را با استفاده  

کامپیوتر آن از  به  بیمار  تخت  کنار  در  که  دسترسی هایی  ها 

، لوح و  ها PDA،  دارند، تجدید کنند. کامپیوترهای قابل حمل

تلفن   (Pen tablets)قلم قدرتو  ابزارهای  مند های همراه، 

در   که  خدماتی  اثربخشی  و  کارایی  بهبود  برای  را  جدیدی 

کنند. اطلاعات مربوط  یط بیمارستان ارائه شده ایجاد میمح

در هر    ریزی شده فوراًر، مراقبت او، و آزمایشات برنامهبه بیما

بهداشت و درمان    مکانی از بیمارستان در دسترس متخصصان

مهم واقعیت  در  است.  داده  مستقیم  واردات  که  است  این  تر 

را محدود کرده  نوشتن داده ها  شبکه ای از بیمارستان، دوباره  

به طور کلی مزایای این    یابد. ها کاهش میو خطا در کپی داده

ی مختلفی مانند بیماران، پزشکان،  هاگروهمی تواند  ها  فناوری

 را تحت پوشش خود قرار دهد.  مدیرانگذاران و سیاست
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Abstract 

Background and Objective: Hospital Information Systems (HIS) are integrated and 

comprehensive information systems designed to manage the administrative, financial, and 

clinical aspects of a hospital. These systems process patient information using 

implemented subsystems. The primary objective of HIS is to enhance the quality of patient 

care in the best possible manner using wireless and web-based technologies. The higher 

the quality of the facilities in these systems, the better they can serve patients. Therefore, 

it is evident that the first step in improving the quality of medical facilities is understanding 

these facilities and their advantages and disadvantages. This study aimed to identify and 

introduce the role of wireless technologies in hospital information systems. 

Methods: This narrative and non-structured review study was conducted in 2021. 

Databases such as ISI, PubMed, Scopus, Google Scholar, Magiran, and SID were 

searched. 

Results: This study identified various wireless technologies such as barcodes, touch 

screens, browsers, document imaging systems, speech recognition technologies, mobile 

cards, tablets and pens, and electronic forms. 

Conclusion: The use of wireless technologies can improve the quality of care and expedite 

the treatment process. This study not only introduced some of these technologies but also 

discussed their advantages and disadvantages, enabling health policymakers, decision-

makers, and healthcare managers to provide appropriate conditions and facilities for their 

healthcare centers. 

Keywords: Information Technology, Health Information Systems, Hospital Information 

Systems, Hospital 
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