
 Journal of Mashhad Dental School/2025/Volume 50/Number 1 1 

Design and Development of an Electronic Medical Record System for Comprehensive 

Management of Surgical and Prosthetic Phases of Dental Implant Treatment 
 

Saleh Dadmehr¹, Mohammadreza Shakiba², Meisam Mansourzadeh³, Saba Behzadian², Shayan Yousefi², 

Sahand Samiee Rad4* 
 

 

¹Assistant Professor, Department of Oral and Maxillofacial Surgery, School of Dentistry, Mashhad University of Medical 

Sciences, Mashhad, Iran 

²Student Research Committee, School of Dentistry, Mashhad University of Medical Sciences, Mashhad, Iran 

³Doctor of Pharmacy, School of Pharmacy, Mashhad University of Medical Sciences, Mashhad, Iran 
4Associate Professor, Department of Oral and Maxillofacial Surgery, School of Dentistry, Mashhad University of Medical 

Sciences, Mashhad, Iran 

 

 
3 May 2026, Accepted: February 202612 Received:  

 

 

Background: With the expansion of E-health, Electronic Medical Record (EMR) systems have become essential tools for 

improving quality of care and integrating clinical data. However, despite advancements in medical settings, dental implantology 

still lacks specialized and structured EMR systems. This study aimed to design, develop, and conduct an initial evaluation of a 

dedicated EMR system for comprehensive management of surgical and prosthetic phases of dental implant treatment. 

Methods and Materials: This study was conducted as a development and applied research at the Department of Oral and 

Maxillofacial Surgery of Mashhad Dental School. During the needs assessment phase, required data elements were identified 

through review of paper-based records and expert consultation, and subsequently organized into structured data fields. The system 

was designed using a Model–View–Controller (MVC) architecture and an event-driven approach, and implemented using Java, 

Spring Boot, JavaFX, and SQLite database. System performance was evaluated based on resource utilization, operational stability, 

and data consistency. 

Results: The system enabled structured data entry, integration of radiographic images, advanced patient search, and research-

oriented data extraction. Performance evaluation showed a response time of less than 2 seconds and error-free operation during 

repeated execution scenarios. Memory consumption was approximately 320 MB, and CPU usage remained below 2%, indicating 

efficient system performance. Repeated executions produced consistent and structured outputs. 

Conclusion: The developed EMR system provides a structured platform for documentation, management, and retrieval of implant-

related clinical data. Its acceptable performance and stability suggest its potential applicability in controlled clinical environments. 

Further large-scale and multi-center evaluations are recommended to enhance generalizability and system optimization. 
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 ده یچک

مراقبت و  تیفیبهبود ک  یبرا یعنوان ابزار( بهEMR) یپزشک کیپرونده الکترون یهااستفاده از سامانه ک،یبا گسترش سلامت الکترون مقدمه:

همچنان با کمبود  یدندان یمپلنتولوژیحوزه ا ،یدر پزشک هاشرفتیاست. با وجود پ افتهی یاندهیفزا تیاهم ینیبال یهاداده یسازکپارچهی

 تیریمد  یبرا  EMR  یسامانه اختصاص  کی  هیاول  یابیتوسعه و ارز  ،یمطالعه با هدف طراح  نیمواجه است. ا  افتهیو ساختار  یتخصص  یهاسامانه

 انجام شد. مپلنتیا یهادرمان یو پروتز یجامع مراحل جراح

مشهد  یدهان، فک و صورت دانشکده دندانپزشک یدر بخش جراح یکاربرد-یاپژوهش توسعه کیصورت مطالعه به نیا :هاروش مواد و 

صورت مرتبط استخراج و به یهاحوزه انو نظر متخصص یکاغذ یهاپرونده یبا بررس یاقلام اطلاعات ،نیازسنجیانجام شد. در مرحله 

و با  یطراح دادیبر رو یمبتن کردیو رو Model–View–Controller (MVC) ی. سامانه با استفاده از معماردیگرد یدهزمانسا افتهیساختار

مصرف  یهاعملکرد سامانه بر اساس شاخص یابیشد. ارز یسازادهیپ SQLiteداده  گاهیو پا Java ،Spring Boot ،JavaFXاز  یریگبهره

 ها انجام گرفت.داده یکنواختیعملکرد و  یداریمنابع، پا

را  یپژوهش یهاو استخراج داده مارانیب شرفتهیپ یوجوجست ک،یوگرافیراد ریاطلاعات، ادغام تصاو افتهیامکان ثبت ساختار سامانه :هاافتهی

عمل  یستمیس یبدون خطا وهایمکرر سنار یدر اجرا ستمیگزارش شد و س هیثان 2کمتر از  یدهعملکرد، زمان پاسخ یابیفراهم نمود. در ارز

 هایخروج  نی. همچنباشدیمناسب سامانه م  ییکارا انگریدرصد بود که ب 2و استفاده از پردازنده کمتر از    تیمگابا  320 حدودکرد. مصرف حافظه  

 بودند. داریو پا کنواختیساختار  یدارا یتکرار یدر اجراها

 مپلنتیا یهامرتبط با درمان یهاداده یابیو باز تیریمد ،یمستندساز یبرا افتهیساختار یتوانست بستر افتهیتوسعه سامانه :یریگجهینت

 یهایابی. انجام ارزدهدینشان م ینیبال یهاطیسامانه را در مح نیاستفاده از ا  تیقابل ،یداریو پا ییفراهم آورد. عملکرد مناسب از نظر کارا

 .دیسامانه کمک نما نیا یریپذمیبه بهبود و تعم تواندیم یتر و چندمرکزگسترده

 دندانپزشکیانفورماتیک  ،ایمپلنت دندانی  ، پزشکیپرونده الکترونیک  ،سیستم اطلاعات سلامت  :کلمات کلیدی
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 مقدمه

های اخیر،  های دیجیتال در سال گسترش فناوری 

طور بنیادین  رویكردهای سنتي ارائه خدمات سلامت را به

های سلامت گیری نظام ساز شكل متحول کرده و زمینه 

ب، سلامت مبتني بر داده شده است. در این چارچو

عنوان بستری راهبردی برای مدیریت، تبادل و الكترونیک به  

یكي   (2,1).برداری از اطلاعات سلامت مطرح شده استبهره  

ترین ابزارهای این تحول، پرونده الكترونیک از مهم 

، یا به اختصار  Electronic Medical Record، پزشكي

EMR عنوان یک سامانه اطلاعاتي یكپارچه،  است که به

های بالیني بیماران را  دادهمند  امكان ثبت و نگهداری نظام

کند. این سامانه با ایجاد دسترسي در طول زمان فراهم مي

تنها  مان به اطلاعات جامع سلامت، نهمز شده و ه کنترل

کند، بلكه با پشتیباني از سازی را تسهیل مي فرایند مستند 

دهندگان خدمات،   ها و تبادل اطلاعات بین ارائه  تحلیل داده

یفیت مراقبت، افزایش ایمني بیمار و بهبود به ارتقای ک

 (3).کند هماهنگي درماني کمک مي

 که استقرار و بهره دهديشواهد نشان م ا،ی مزا نی با وجود ا

 یمتعدد یها با چالش EMR یها مؤثر از سامانه یبردار

و  یاز مسائل راهبرد يف یها ط چالش نی همراه است. ا

 یشفاف، ضعف در رهبر  یها  استینبود س  رینظ   ،یساختار

 و مشكلات تعامل  يفن  یها  رساختی ز  تی و نظارت، محدود

 يعوامل ز ین یيدر سطح اجرا (3,2).ردیگيبر م دررا  یری پذ 

 بار مستند  شی افزا ،ینامناسب رابط کاربر يمانند طراح

 ریمتغ  تیف یو ک  يآموزش ناکاف  ،يکارکنان درمان  یبرا  یساز

سامانه را تحت   يکاربران و اثربخش  رشی پذ  تواند يها م  داده

 ( ۵,4).قرار دهد  ریتأث 

 EMRسلامت، استقرار    یها  از نظام   یاریدر بس  کهي  در حال

است، در حوزه  دهیاز بلوغ رس یيبه سطح بالا يدر پزشك

رفته   شیپ  یروند با سرعت و انسجام کمتر  نی ا  يدندانپزشك

همچنان  يدندانپزشك یها از مراکز، داده یاریاست. در بس

و عمدتاً در قالب  يپزشك یها ستمیصورت مجزا از س به

از اسناد  يبی ترک يحت ای محدود  کیالكترون یها روندهپ

 یری پذ   که فاقد تعامل  شوند يم  ینگهدار  تالیجی و د  یکاغذ 

با توجه به  ،یيجدا نی سلامت هستند. ا یها سامانه ری با سا

 ،يسلامت دهان و سلامت عموم  انیشده م  شناخته  یوندهایپ

 شواهدبر  يو مبتن كپارچهیدر ارائه مراقبت  يمانع توانديم

 (6).محسوب شود

 ریاخ یها سال يط ،يهمسو با تحولات جهان زین رانی در ا

  ک یتوسعه و استقرار پرونده الكترون یبرا یيها تلاش

انجام شده است. بخش قابل  يسلامت در حوزه دندانپزشك

و در   يدندانپزشك  یها  اقدامات در دانشكده  نی از ا  يتوجه

صورت گرفته است.   يو پژوهش  یا  توسعه  یها  قالب پروژه

 ک ی»پرونده الكترون  ستمیس  یو اجرا  ينمونه، طراح  نعنوا  به

 اصفهان با هدف يسلامت دهان« در دانشكده دندانپزشك

  به روز  يبانک اطلاعات جادی و ا یکاغذ اسناد  ينی گزی جا

 يسازمان جهان یبر الگو يسامانه که مبتن نی انجام شد. ا

ها،  داده  کیشده بود، امكان ثبت الكترون  يبهداشت طراح

را فراهم کرد و  يو نظارت آموزش نی آنلا یریگ گزارش

سلامت دهان در   يبوم  یها  سامانه  یساز  ادهینشان داد که پ

 ( 7).است ری پذ  امكان يبستر دانشگاه

در دانشكده   یا مطالعه  ،يالزامات اطلاعات  نییتع  یدر راستا

 یضرور یا عناصر داده یيزاهدان به شناسا يدندانپزشك

 جی پرداخت. نتا  يسلامت دندانپزشك  کیپرونده الكترون  یبرا

  ص یتشخ ،ينیبال یها افتهی ثبت  تیپژوهش بر اهم نی ا

 ،یيدارو یها تیسلامت دهان، حساس تیوضع ،یينها

داشت و  د یتأک کیوگرافیو اطلاعات راد يلاص تی شكا

را  نفعانی ذ ازیبر ن يمحور و مبتن کاربر يضرورت طراح
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  ، یدر حوزه استانداردساز نی همچن (8)برجسته ساخت.

دهان و فک و صورت   یها  ی ماریب  يده  افزار کد نرم  يطراح

 داده  یساز  كپارچهی مهم در جهت    يگام  ICD-10بر اساس  

افزون  (9).رود يبه شمار م ينیبال یها پژوهش لیها و تسه

ی ماریبر وب در حوزه ب يمبتن یها توسعه سامانه ن،ی بر ا

 تالیجی دهان و فک و صورت نشان داده است که د یها

و  یساز زمان مستند  تواند يم ينیبال یها ند آی فر یساز

را  یریگ میورود داده را کاهش داده و دقت تصم یخطاها

 ( 10).بهبود بخشد 

بر  شدهيطراح یهاسامانه شتریب ها،شرفتیپ نی با وجود ا

دهان تمرکز داشته و  یهایماریب ای دهان  يسلامت عموم

 یهااند. درمانپرداخته  يتخصص یهاکمتر به حوزه

 یریگیبه پ ازیو ن هاستمی تنوع س لیبه دل یمپلنتولوژی ا

اطلاعات  افتهی و ساختار قی مستلزم ثبت دق  مدت،يطولان

ارزشمند بوده   يگام  مپلنتی ا  یستریرج   جادی هستند. هرچند ا

سلامت جامع   کیپرونده الكترون  کی است، اما همچنان نبود  

 یهامپلنت ی اطلاعات ا كپارچهی  تی ری مد  یبرا يو اختصاص

 تیف یکه بتواند به بهبود ک  یاسامانه  شود؛ياحساس م  يدندان

. ند بر داده کمک ک  يمبتن  یهااز پژوهش  يبانیمراقبت و پشت 

سامانه  کی و توسعه  يمطالعه طراح نی هدف ااز این رو، 

جامع  تی ری مد  یسلامت برا کیرونپرونده الكت يتخصص

 فیو توص مپلنتی ا یهادرمان یو پروتز  يمراحل جراح

 .بودآن  یهاتیمدل داده و قابل ،یمعمار

 

 ها  روشمواد و 

و  های ابزارها، فناور ،يشناسروش حی بخش به تشر نی ا

 يكیالكترون يافزار سامانه سوابق پزشكتوسعه نرم ند ی فرآ

(EMRتخصص )پردازديم يدندان یهامپلنت ی ا ي . 

انجام   يدر چهار مرحله اصل این پژوهشانجام  ند ی فرآ

 گرفت:

 ازها ین لیتحل  •

 و توسعه سامانه يطراح •

 هیاول یسازاده یپ •

 سامانه یداریعملكرد و پا يابی ارز •

 محل و مدت مطالعه

دهان، فک و صورت دانشكده   يسامانه در بخش جراح  نی ا

با مجوز کمیته  مشهد، يدانشگاه علوم پزشك يدندانپزشك

اخلاق به شماره 

IR.MUMS.DENTISTRY.REC.1404.022  در بازه

 و توسعه داده شد. يطراح 1404 ریتا ت  1403بهمن  يزمان

 سازیطراحي مطالعه و فرایند پیاده

 کی یسازده ایافزار و پنرم يپروژه با تمرکز بر طراح نی ا

انجام   يدندان  یهامپلنت ی در حوزه ا  يتخصص  EMR  ستمیس

و بر  افتهی پروژه ساختار کیصورت توسعه به ند ی شد. فرآ

افزار صورت گرفت و شامل نرم ياساس اصول مهندس

 ستم،یس يطراح ازها،ین لیمراحل مختلف از جمله تحل

 .بود یعملكرد یهاآزمون و یسازاده یپ

با  يشی اندمشاوره و هم قی سامانه از طر يازسنجیابتدا، ن در

 نی دهان، فک و صورت انجام شد. ا يمتخصصان جراح

سامانه تمرکز داشت و  یدیکل یازهاین یيبر شناسا ند ی فرآ

تجربه   یهای سازهیکاربرپسند، شب  یاسامانه  يمنظور طراحبه

 و Adobe XD یافزارها( با استفاده از نرمUX) یکاربر

Visio  کار گردش  یسازمرحله، مدل  نی صورت گرفت. در ا

شد تا از نظر  ي( طراحيکاربران )پزشكان و کادر درمان 

 تجربه را فراهم کند. نی بهتر یيسهولت استفاده و کارا

 Model-View-Controller  یسامانه بر اساس الگو  یمعمار

(MVC) دادمحوری رو كردی و رو (Event-Drivenطراح )ي 

 یری پذ اسیو مق  یشد تا ماژولار بودن، انسجام ساختار

 دهديبه سامانه امكان م يطراح نی گردد. ا نیتضم ستمیس

مختلف کاربران پاسخ   یازهایو به ن  ابد یتوسعه    يتا به راحت

 دهد.
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افزار با استفاده نرم   یسازادهیپ  ،يمراحل طراح  لیاز تكم  پس

 Spring Boot یهاو چارچوب Java يسی نواز زبان برنامه

  نان یاطم  تیقابل  لیها به دلانتخاب  نی انجام شد. ا  JavaFXو  

 ری پذ اسیو مق   داری از توسعه پا  يبانی مناسب و پشت  تیبالا، امن

 بوده است.

بر  یيچندسكو یهاآزمون ها،ت یقابل  یسازكپارچه ی از  پس

در   ستمیحاصل شود که س  نان یسامانه انجام شد تا اطم  یرو

مرحله،  نی . در اکند يکار م يدرستمختلف به یهاط یمح

 ت،ی سامانه اعمال شد و در نها یعملكرد یهایسازنه یبه

استقرار در  یمستقل برا یيبسته اجرا کی صورت به ستمیس

 .د یآماده گرد ينی بال طیمح

 تحلیل نیازها 

سامانه با  ازیمورد ن ياقلام اطلاعات ازها،ین لیمرحله تحلدر 

مستندات موجود و اخذ نظر  ياز بررس يبیاستفاده از ترک

 یکاغذ  یها. در ابتدا، پروندهد ی خبرگان استخراج گرد

 يدرمان یندهای مورد استفاده در فرآ یهاو فرم  مارانیب

ثبت   يقرار گرفت تا ساختار فعل يمورد بررس مپلنتی ا

 شود. یيلاعات شناسااط

ساختار، نظرات  نی و اصلاح ا لیمنظور تكمادامه، به در

فک  يمرتبط شامل جراح یهاحوزه نیاز متخصص يجمع

مورد استفاده  یودنتولوژی و پر يدندان یو صورت، پروتزها

( Iterativeصورت تكرارشونده )به ند ی فرآ نی قرار گرفت. ا

 يکه در هر مرحله، اقلام اطلاعات یاگونهانجام شد؛ به

  ط یثبت در مح   تیو قابل   تی از نظر ضرورت، شفاف  یشنهادیپ

قرار گرفته و اصلاحات لازم اعمال  ينیمورد بازب تالیجی د

 یيدر خصوص ساختار نها  ياجماع نسب  ت،ی تا در نها  د ی گرد

 ها حاصل شود.داده

صورت شده بهاستخراج ياقلام اطلاعات ان،ی پا در

شدند که  يطراح یاگونهشده و به یبند دسته افتهی ساختار

ها داده كنواختی امكان ثبت  ،ينیبال یازهایضمن پوشش ن

 .ند ی ها را فراهم نماآن یری رپذ یو کاهش تفس

 هاگردآوری داده

( EMR) پزشكيافزار پرونده الكترونیک مدل داده نرم

یني در حوزه ایمپلنتولوژی دنداني منظور تأمین نیازهای بالبه

ای گردآوری و تأییدشده، طراحي شد و بر پایه مدل داده

گیری از منابع تحت نظارت اعضای هیئت علمي و با بهره

این مدل شامل اطلاعات  (14-11)معتبر، تدوین گردید.

دموگرافیک و سابقه پزشكي بیمار )سن، اطلاعات تماس، 

ها، داروهای مصرفي و سوابق پزشكي و آلرژی

های اولیه ایمپلنت )وضعیت استخوان دندانپزشكي(، ارزیابي

 ،های رادیوگرافیکفک، سلامت پریودنتال، ارزیابي

شناختي و عوامل خطر( و جزئیات طرح درمان زیبایي

های جراحي های کاشت ایمپلنت، مشخصات، تكنیک )محل

 بندی درمان( بود. و زمان

صورت کامل مستندسازی گردید؛ مراحل مختلف درمان به

حسي، های جراحي شامل نوع بيای که دادهگونهبه

مشخصات ایمپلنت، ابزارهای مورد استفاده و عوارض 

های پروتزی نیز نوع و جنس پروتز، احتمالي بود و داده

گرفت. سوابق وضعیت بافت لثه و اکلوژن را دربر مي

ای، بروز عوارض، میزان های دورهبيپیگیری شامل ارزیا

های مراقبتي به بیمار بود. همچنین  موفقیت ایمپلنت و توصیه 

ها مستندسازی تصویری شامل تصاویر کلینیكي، رادیوگرافي

(CBCTو قالب، پانورامیک و پری )های گیریآپیكال

منظور تضمین پیگیری جامع و دقیق پرونده بیمار  دیجیتال، به 

 سامانه ادغام شد.در 

 SQLiteپایگاه داده: 

استفاده شد؛   SQLiteها از پایگاه داده  سازی داده برای ذخیره

این انتخاب به دلیل مصرف حداقل منابع سیستمي، سطح 
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وجوهای سریع و پویا در مناسب امنیت، امكان اجرای پرس

ها زمان اجرا، قابلیت اطمینان در مدیریت حجم بالای داده

 ( 1۵)عدم نیاز به سرور اختصاصي صورت گرفت.  و همچنین

 Javaنویسي: زبان برنامه

 OpenJDK)نسخه    Javaافزار با استفاده از کیت توسعه  نرم

buildسازی شد که در زمان نگارش این (  پیاده21 ، نسخه

( به LTSمقاله، جدیدترین نسخه دارای پشتیباني بلندمدت )

نویسي جاوا به دلیل زبان برنامه (16) رود.شمار مي

های گسترده، ساختار قدرتمند، برخورداری از قابلیت 

استقلال از پلتفرم، قابلیت اطمینان بالا و سابقه کاربرد موفق 

باز فعال، در صنعت، همراه با پشتیباني یک جامعه متن

افزارهای امن و ای مناسب برای توسعه نرمعنوان گزینهبه

 های سلامت انتخاب گردید.ه مراقبت پایدار در حوز

 Spring Bootو  Springچارچوب: 

و    6.2.2نسخه    Spring Frameworkمعماری برنامه بر پایه  

Spring Boot  بنا شد که به دلیل ساختار  3.4.1نسخه

های مدیریت خطا و مدیریت کارآمد منابع ماژولار، قابلیت 

این ابزارها امكان ایجاد معماری پاک و  (17)انتخاب شدند.

پذیری و ارتقای قابل نگهداری را فراهم کردند و از مقیاس

 کنند.امنیت در آینده پشتیباني مي

 JavaFXکتابخانه رابط کاربری: 

توسعه  23.0.1نسخه  JavaFXرابط کاربری با استفاده از 

ارائه  UI/UXای برای طراحي فتههای پیشریافت که ویژگي

این  (18)کند.دهد و در عین حال عملكرد را حفظ ميمي

گو و از نظر های کاربری پاسخ کتابخانه امكان ایجاد رابط

بصری جذاب را بدون به خطر انداختن دقت مورد نیاز برای 

 های پیچیده بالیني فراهم ساخت.مدیریت داده

 عملكرد سامانه يابی ارز

در دو سطح انجام   يابی عملكرد سامانه، ارز  يمنظور بررسبه

 شد:

 سامانه از نظر: عملكردي یا عملكرد فن يابی . ارز1

 يدهپاسخ سرعت •

 عملكرد یداری پا •

 ستمیمنابع س مصرف •

 قرار گرفت. يمختلف مورد بررس طی شرا درکه 

 هاداده یداریو پا یری تكرارپذ  يابی . ارز2

مختلف ثبت  یوهای ثبات عملكرد، سنار يبررس جهت

از نظر  هايمرتبه اجرا شدند و خروج نی اطلاعات چند 

 .دند یگرد يو عدم بروز خطا بررس يكنواختی 

 

 یافته ها 

ماهه و با طراحي و توسعه این سامانه طي یک دوره پنج 

های جراحي دهان، فک و صورت و همكاری نزدیک گروه

پزشكي دانشگاه علوم پزشكي دانایمپلنتولوژی دانشكده دن

مشهد انجام شد. هدف اصلي، ایجاد بستری ساختاریافته 

برای ثبت دقیق اطلاعات بیماران ایمپلنت، تسهیل 

های پس از درمان  گیری درماني و بهبود روند پیگیری تصمیم 

 بود.

شود که دسترسي سامانه با یک صفحه ورود امن آغاز مي

لمي، دستیاران تخصصي و کاربران شامل اعضای هیئت ع

پرسنل درماني را از طریق نام کاربری و گذرواژه اختصاصي 

ها بر اساس نقش کاربران به داده يسازد. دسترسفراهم مي

مرتبط با سطح  یهاتنها به بخشو شده هر کاربر  فی تعر

دارد. امكان ایجاد و ذخیره دائمي  يخود دسترس تیفعال

های کلیدی پرونده الكترونیک برای هر بیمار از ویژگي

ای که در مراجعات بعدی، تمامي گونه؛ بهبودسیستم 

اطلاعات دموگرافیک، سوابق پزشكي و درماني بدون نیاز 

به ثبت مجدد در دسترس بوده و در صورت بروز تغییر در 

راحتي قابل یمار، بهوضعیت سیستمیک یا دارویي ب

 روزرساني است.به

سامانه دسترسي یكپارچه به اطلاعات دموگرافیک، 

ای، طرح درمان و سوابق پیگیری را فراهم های زمینهبیماری 
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صورت هدفمند برای کند. ماژول تاریخچه پزشكي بهمي

ها و های سیستمیک، داروهای مصرفي، آلرژیثبت بیماری 

ارویي طراحي شده است، که این موارد منع یا تداخلات د

ریزی درمان امر در ارزیابي ریسک پیش از جراحي و برنامه

ها کند. ساختار ثبت داده ایمپلنت نقش مهمي ایفا مي

شده است  يطراح شدهفیتعر شیاز پ یلدهایصورت فبه

شود و امكان   یریجلوگ  افتهی رساختاریغ  یهاتا از ورود داده

فراهم گردد. همچنین  هندی در آ يپژوهش یهالیتحل 

های معاینات بالیني، ارزیابي های مجزا برای ثبت یافتهبخش

های وضعیت استخوان و بافت نرم و نتایج بررسي

رادیوگرافیک در نظر گرفته شده است. امكان بارگذاری 

آپیكال( و اتصال ، پانورامیک و پریCBCTمستقیم تصاویر )

رادیولوژی موجب تجمیع کامل سازی های ذخیرهبه سامانه

 شود.اطلاعات تشخیصي در یک پرونده واحد مي

مستندسازی مراحل درمان، از جراحي کاشت ایمپلنت و  

ثبت مشخصات فیكسچر تا مراحل پروتزی و جلسات 

مرحله انجام به  صورت ساختاریافته و مرحلهپیگیری، به

 یشده در قالب رکوردهاثبت یهادادهتمامي  .شودمي

که امكان  شونديم رهی( ذخTime-stampedمند )زمان

 .کند يرا فراهم م مپلنتیهر ا تیوضع بلند مدت یریگیپ

 يشی صورت آزمابه  ماریب  20اطلاعات    ه،یدر فاز استقرار اول

شامل  شدهفی تعر یکار انی در سامانه ثبت شد تا جر

 ،يجراح یمستندساز ه،یاول یهايابی ثبت ارز رش،ی پذ 

 ي واقع طیدر مح یادوره  یهای ریگیو پ یمراحل پروتز 

 یبا مشارکت اعضا  لوتی پا  نی شود. ا  ياجرا و بررس  ،بخش

بخش و  يو پرسنل درمان يتخصص ارانیدست ،يعلم ئتیه

مرحله، روند   نی در ا  انجام شد.  یاهفته  چهار  يدر بازه زمان

ها در قالب داده يابی و باز یسازره یورود اطلاعات، ذخ

مورد استفاده   ياتیصورت عملبه  ماریهر ب  کیپرونده الكترون

ثبت داده    یلدهای ف  يدر برخ  يقرار گرفت و اصلاحات جزئ

 يبانیعلاوه بر پشت  سامانه  انجام شد.  یرابط کاربر  دمانیو چ

 افتهی ساختار یهاامكان استخراج داده ،ينیبال یندهای از فرآ

 ب، یترت نی . بدکند يفراهم م ياهداف پژوهش یرا برا

نوع و مشخصات  مار،یب یهايژگی مرتبط با و یرهایمتغ

 يابی قابل باز هایریگیپ  تیو وضع يجراح کیتكن مپلنت،ی ا

 يطراح نیبود. همچن واهند خ ندهی و استفاده در مطالعات آ

 يبرخ خودکارمهین لیو تكم شدهفی تعر شیاز پ  یلدهایف

اطلاعات و  یها، با هدف کاهش ورود تكراربخش

 ها انجام شده است.از ثبت ناقص داده یریجلوگ

 یهابر اساس شاخص   مارانیب   شرفتهیپ  یوجوجست   تی قابل

 ي( دسترسينیبال یرهایمتغ ای نام، کد پرونده  ریمختلف )نظ

 يو درمان يآموزش یهاطیبه اطلاعات را در مح عی سر

و  هیاول يابی مراحل درمان، از ارز يتمام. کند يم لیتسه

 یهای ریگیپروتز و پ  لیتا تحو يجراح یز ی ربرنامه

ثبت  يو طول كپارچهیپرونده  کی بلندمدت، در قالب 

را فراهم  ماریدرمان هر ب ریکه امكان مشاهده س شوديم

سامانه نشان داد که  يشی مجموع، استقرار آزما در .سازديم

  ت یقابل مپلنتی ا یهامرتبط با درمان یکار یهاانی جر

 یلازم برا  رساختی را داشته و ز  تالیجی در بستر د  یسازاده یپ

در  مپلنتی ا يتخصص کیپرونده الكترون کی استفاده از 

 یسامانه بستر نی فراهم است. ا يدانشگاه طیمح

و  ينیبال یهامنظم داده  ی مستندساز یبرا افتهی ساختار

 جادی ا ندهی قابل استفاده در مطالعات آ یهاداده یسازفراهم

 .کند يم

منظور بررسي عملكرد سامانه از دیدگاه فني و به، همچنین 

های عملكردی و ای از آزمون پایداری عملكرد، مجموعه

ها با تمرکز بر سه پایش سیستمي انجام شد. این ارزیابي
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محور شامل مصرف منابع، پایداری اجرا و تكرارپذیری 

 .فرآیندها صورت گرفت

، عملكرد شدهانجام یهايدر بررس .مصرف منابع سیستم: 1

 یاجرا طی در شرا يسامانه از نظر مصرف منابع پردازش

 نشان داد که: جی قرار گرفت. نتا يابی مورد ارز يواقع

مصرف حافظه در محدوده قابل قبول قرار   زانیم •

 . داشت

ثبت و  یندهای فرآ یاجرا  نیاز پردازنده در ح  استفاده •

 .بود داری و پا نییاطلاعات پا يابی باز

در مصرف  یرعادیغ شی مكرر، افزا یهااستفاده در •

 .منابع مشاهده نشد 

سامانه از نظر  یسازاده یبودن پ نهیدهنده بهنشان هاافتهی  نی ا

 .دبوبا منابع محدود    یهاستمیاستفاده در س  تیو قابل  یيکارا

 ي منظور بررسبه .پایداری عملكردی در اجرای مكرر:2

مختلف ثبت اطلاعات  یوهای سامانه، سنار یداری پا

 :يابی ارز نی صورت مكرر اجرا شدند. در ابه

 یثبت اطلاعات بدون بروز خطا یندهای فرآ •

 .انجام شدند  يستمیس

مختلف از  یهااجراشده در  د یتول یهايخروج •

 .بودند  كنواختی نظر ساختار و محتوا 

مشابه،  یهایسامانه در مواجهه با ورود رفتار •

 .بود ينیبش یو قابل پ داری پا

 یاجرا طی ثبات عملكرد سامانه در شرا انگریب جی نتا نی ا

 .باشد يتكرارشونده م

 تیبا توجه به اهم.قابلیت اطمینان و یكنواختي داده ها: 3

سامانه   یهايخروج  يكنواختی   ،ينیبال  یهادقت در ثبت داده

 نشان داد: جی قرار گرفت. نتا يمورد بررس

و استاندارد  كسانی ساختار  یشده داراثبت  یهاداده •

 .بودند 

در ثبت اطلاعات  یناسازگار ای ناخواسته  راتییتغ •

 .مشاهده نشد 

موجب کاهش  افتهیساختار یلدهایاز ف استفاده •

 .ها شده استداده يپراکندگ

آن است که سامانه  انگریب هايابی ارز نی ا جیدر مجموع، نتا

در  نانیاطم تیو قابل  یداریپا ،یياز نظر کارا افتهی توسعه

 یهاط یاستفاده در مح  تیقرار داشته و قابل  يسطح قابل قبول

 یهااز شاخص یاخلاصه .باشد يرا دارا م يواقع ينیبال

 يواقع  طی عملكرد در شرا  شیبر اساس پا  ،سامانه  یعملكرد

 ارائه شده است. 1در جدول 

 طی سامانه در شرا  شود،يمشاهده م  1طور که در جدول  همان

عملكرد و  یداری از نظر مصرف منابع، پا يواقع یاجرا

از خود نشان داده   داری قابل قبول و پا  یعملكرد  ،يدهپاسخ

 است. 

 

 

خلاصه شاخص های عملكردی سامانه براساس پایش عملكرد در شرایط واقعي .1جدول  

 نتیجه روش ارزیابی شاخص

دهيزمان پاسخ ثانیه )بدون تأخیر محسوس( 2کمتر از  مشاهده عملكرد در سناریوهای ثبت و بازیابي   

 بدون خطای سیستمي اجرای مكرر سناریوهای یكسان پایداری عملكرد

مگابایت 320حدود  Task Manager در java پایش فرآیند (RAM)  مصرف حافظه   

٪2کمتر از  پایش فرآیند در حین اجرا  (CPU)مصرف پردازنده  

ساعت( 3~مانیتورینگ در طول اجرای مداوم ) پایداری سیستم  بدون افت عملكرد 

هایكنواختي داده ساختار یكسانحفظ  مقایسه خروجي در اجراهای تكراری   
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 ث حب
دهان، فک   يجراح  یهاگروه  انیماهه مپنج  یهمكار  کی در  

دانشگاه دانشكده دندانپزشكي  یمپلنتولوژی و صورت و ا

 پزشكي کیسامانه پرونده الكترون کی مشهد،  يعلوم پزشك

(EMR متناسب با پذ ) مارانیب یریگیو پ تی ری مد  رش،ی 

 يطراح يدندان جهت دریافت ایمپلنت های مراجعه کننده

 اطلاعاتبه  عی سر يسامانه دسترس نی . اافتی و توسعه 

را در قالب    يو مستندات درمان  يسوابق پزشك  ک،یدموگراف

ادغام   رینظ  یيهات یو قابل  کند يفراهم م  كپارچهیپرونده    کی 

 لیبر الگو با تكم يورود داده مبتن ک،یوگرافی راد ری تصاو

اهداف  یبرا میقابل تنظ  یهاخودکار و استخراج داده 

بستر  نی ا ز یرا در بر دارد. در کاربرد روزمره ن يپژوهش

 انیم ترکی نزد يهماهنگ ،ي نیکار بال انی موجب بهبود جر

 بلندمدت شد. یامدهایقابل اعتمادتر پ شی و پا بخش ها

 شدهيکه سامانه طراح دهد يمطالعه نشان م نی ا یهاافتهی 

 یهاثبت اطلاعات مربوط به درمان ند ی توانسته است فرآ

ساختار  کی به  افتهی رساختاریرا از حالت غ مپلنتی ا

موضوع از منظر  نی . اد ی نما لی تبد  لیاستاندارد و قابل تحل

از   يكی دارد، چرا که    یيبالا  تیاهم  ينیبال  یهاداده  تی ری مد 

 یهابر پرونده يمبتن يسنت یهاستم یدر س ياصل یهاچالش

 .باشد ياطلاعات م يو پراکندگ يكنواختیعدم  ،یکاغذ 

نشان   ز یسامانه ن  یعملكرد  ي ابی حاصل از ارز  جی نتاهمچنین،  

 نان ی اطم  تیو قابل  یيکارا  ،یداری از نظر پا  ستمیس  نی داد که ا

 یوهای مكرر سنار یقرار دارد. اجرا يدر سطح قابل قبول

 يكنواختی و  يستمیس یثبت اطلاعات بدون بروز خطا

مختلف  طی ثبات عملكرد سامانه در شرا انگریب ها،يخروج

 یهاستمیس يدر طراح ياز الزامات اصل يكیکه  باشد يم

 .شودياطلاعات سلامت محسوب م

 یبا محورها می که ما مدنظر قرار داد یيهاتی اولو

همسو بود؛ از  (19) و همكاران Alanaziشده توسط گزارش

با  یسازكپارچهی  مار،یب یهابه داده عی سر يجمله دسترس

سامانه  نی و ورود خودکار اطلاعات. ا يوگرافی راد ری تصاو

خام  یهاامكان استخراج داده قیاز پژوهش از طر نیهمچن

و   ينیبال ياصل یازهاین نی . با وجود تأم کرديم يبانی تپش

شده در مطالعه مطرح شرفتهیپ یهاتیقابل يبرخ ،ياطلاعات

 ،يرسانامیو امكانات پ يآموزش یمذکور، مانند ابزارها

 يباق يآت یهاتوسعه یبرا یيهانهیعنوان زمهمچنان به

  (19).اند مانده

Naemi  طراحي  به  یامطالعه توسعه  کی در    ،  (20)و همكاران 

بر  يمبتن يدندان مپلنتی ا یستریرجسیستم  کی يابی و ارز

 نی تهران پرداختند. ا ي( در دانشگاه علوم پزشكDIRوب )

در   مپلنتی ا ینوع و اجزا یيشناسا لیسامانه با هدف تسه

 ازشد و با استفاده  يطراح يفاقد مستندات درمان مارانیب

C# لسنین یری و بر اساس اصول کاربردپذ  یسازاده یپ 

وجو و امكان ورود، جست  DIR. د یگرد يابی ارز

را فراهم کرد  یریگیپ امکیها و ارسال پداده یریگگزارش

از  تی مند اطلاعات و حماثبت نظام یبرا یعنوان ابزارو به

 (20)شد. يدرمان معرف تیف یک يابی پژوهش و ارز

 یهااز مراقبت شده،يسلامت طراح کیپرونده الكترون

 یهالی پروفا جادی ا قی از طر يدندان یهامپلنت ی مرتبط با ا

که در مراجعات مختلف  مارانیب يوجو و طولقابل جست

و  ينیبال یهاادداشتی . کند يم يبانیپشت ابد،ی يتداوم م

پرونده واحد در دسترس  کیدر قالب  يوگرافی راد ری تصاو

 یربرداری تصو یهاستمیاتصال به س تیو سامانه قابل ند هست

بر قالب  يدارد. ورود اطلاعات مبتن ز یرا ن يخارج

(Template-basedهمراه با تكم )خودکار، با هدف  لی

ثبت  یو کاهش خطر خطاها یکاهش زمان مستندساز
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رابط  قی شده است. استفاده روزمره از سامانه از طر يطراح

بر   يمبتن  يپزشكان، سطوح دسترس  یراکاربرمحور ب  یکاربر

 ن ی. همچن شوديم لیتسه ،اطلاعات شی رای نقش و امكان و

  جهت انجام  افتهی ساختار یهاامكان استخراج داده ،ستمیس

 ل یتحل  بیترتنی و بد  کند يرا فراهم م های آتي پژوهش

 .سازديم ری پذ را امكان مپلنتی ا یهادرمان یامدهایپ

 یسامانه دارا يوجود نقاط قوت، نسخه فعل با

مرکز  کی آن در  يابی است. توسعه و ارز یيهاتی محدود

که ممكن است  ،است واحد انجام شده يدانشگاه

 ای  یکار یهاانی با جر یيهاطیرا به مح جی نتا یری پذ میتعم

 ن،ی افزون بر ا (21).متفاوت محدود کند  يفن یهارساختی ز

شده و از  يبررس يررسمیغ ورتصسامانه به یری کاربردپذ 

بر  يمبتن ياکتشاف لیتحل ای SUSاستاندارد )مانند  یابزارها

 یتجربه کاربر نی ( استفاده نشده ؛ بنابرایاصول ابتكار

اتصال به   نی نشده است. همچن يابی طور کامل ارزبه

و تبادل  يدندانپزشك يالملل نیب ای  يمل یهای ستریرج

 يبانی اطلاعات سلامت هنوز فراهم نشده و سامانه فاقد پشت

 سکی ر يابی کمک به ارز یبلادرنگ برا ينیبال یریگم یتصم

  .درمان است یز ی رو برنامه

 یهاپلتفرم  ری سامانه با سا یری پذ تعامل ،يآت یهاتوسعه در

EMR منظور اشتراک  به يدندان مپلنتی ا یهایستریو رج

گسترده  یهاو انجام پژوهش یداده در سطح چندمرکز 

 ينیبال یریگم یتصم يبانیپشت ت یخواهد شد. قابل تی تقو

و  ماریبر اساس سابقه ب سکی ر ينیبش یبلادرنگ، از جمله پ 

 ي. انجام مطالعه رسمشوديافزوده م  ستمیبه س  مپلنت،ی ا  عنو

  ی مختلف کاربران، مبنا یهابا مشارکت گروه یری کاربردپذ 

از  يدسترس ن،ی خواهد بود. علاوه بر ا یبهبود رابط کاربر

شده   یز ی ربرنامه  ز ین  ماریپرتال ب  يتلفن همراه و طراح  قی طر

و بهبود   ماریمشارکت ب شی از راه دور، افزا شی است تا پا

 شود.  لیبلندمدت تسه یهای ریگیارتباط در پ 

 

 نتیجه گیری 

 کیپرونده الكترون يسامانه اختصاص کی مطالعه،  نی در ا

 یهادرمان  یو مستندساز تی ری مد ی( براEMR) يپزشك

 یسازسامانه با فراهم  نی شد. ا  یسازاده یو پ  يطراح  مپلنتی ا

به اطلاعات  كپارچهی يها و دسترسداده  افتهی ثبت ساختار

 جادی ا ينیبال یهاداده تی ریمد یمناسب برا یبستر ماران،یب

 ،یيعملكرد نشان داد که سامانه از نظر کارا يابی ارز نمود.

قرار دارد.  يدر سطح قابل قبول نانی اطم تیو قابل یداری پا

زمان  رینظ یيهاآن بر شاخص ریتأث يحال، بررس نی با ا

مطالعات  ازمند ین ،يبخشن یب يو هماهنگ یمستندساز

 لیپتانس یسامانه دارا نی مجموع، ا در .باشد يتر مگسترده

به بهبود  توانديبوده و م ينیبال یهاط یاستفاده در مح

 کمک کند. مپلنتی ا یهاداده تی ری مد 

 

 تشکر و قدرداني

. مي باشد  37۵۵شماره به از پایان نامه  مستخرج این مقاله

هیئت علمي و پرسنل وسیله از همكاری مؤثر اعضای بدین

بخش جراحي دهان، فک و صورت دانشكده دندانپزشكي 

در انجام این پژوهش،  ،دانشگاه علوم پزشكي مشهد 

 .نماییمصمیمانه تشكر و قدرداني مي
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