


متناسب سازی اطلاعات مبتنی بر شواهد با نوع فعالیت بالینی: دقیق و شخصی سازی شدهکتابداری

:مدرس

دکتر موسی بامیر



مفاهیمبانشرکت کنندگاآشناییواطلاع رسانیمراکزمدیرانوکتابدارانتوانمندسازیهدفباکارگاهاین
:می گرددارائهزیرسرفصل هایدرکهشدبرگزارخواهندشدهسازیشخصیکتابداریبنیادین
چیست؟دقیقکتابداری✓
چیست؟شدهسازیشخصیکتابداری✓
پزشکیشواهدمدیریتدرشدهشخصی سازیودقیقکتابداریپیاده سازیهایچالش✓
پزشکیشواهدمدیریتدرشدهشخصی سازیودقیقکتابداریکردنعملیاتی✓

!!!!!تاملاندکی
 کنیدمیقبولآیااست،اطلاعاتنشدنسازیشخصیازناشیپزشکی،خطایازناشیمرگ هایازبخشی
است؟کتابدارانماوظیفهاین
کند؟ایفارامرگازانساننجات دهندهنقشتواندمیکتابداریکدانستید،میآیا

هدف کارگاه
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:استحاکیشواهد

نجاپزشکیخطاهایاثردرپیشرفتهکشورهایدرنفرمیلیون۲.۶حدودسالانه ،WHOاعلامطبق❑
.استبالاتربسیاررقماینکم درآمدکشورهایدرومی دهنددستازراخود

.استجهاندرمیرومرگاصلیعلت۳ازیکیپزشکیخطاهای :(AMA)آمریکاپزشکیانجمن❑
.می زندآسیبسلامتسیستم هایاقتصادبهدلارمیلیارد۴۰ازبیشسالانهپزشکیخطاهای❑
ازدرصد۷۰حدودکهمی دهدنشان:(سلامتاعتباربخشیسازمان) Joint Commissionگزارش❑

انزمدروشفافدقیق،اطلاعاتاگریعنیایناست،اطلاعاتیشکستازناشیپزشکیخطاهای
.استحتمیخطانباشد،درست

میرومرگعلت هایاولرده هایدرپزشکیخطایبین المللی،سازمان هایگزارش هایطبق❑
.داردقرارجهاندرغیرعمدی

متحدهایالاتدرسالدرنفر۲۵۰،۰۰۰مرگباعثسالانهپزشکیخطایکهمی شودزدهتخمین❑
.می شود

تجویزدارویتطابقعدمدلیلبهداروییسوءواکنش هایازبزرگیبخشکهمی دهدنشانتحقیقات❑
.استبیمارژنتیکیپروفایلباشده

آمار
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راداروییسوءواکنش هایازناشیخطاهایازدرصد۶۰تا۴۰تامی تواننددقیقپزشکیبرمبتنیمدل های✓
.دهندکاهش

درصد۵۰ازبیشتاراتشخیصیوداروییخطاهایمی توان ،دقیقپزشکیواطلاعاتعلمترکیببا✓
.دادکاهش

دردرمانیپروتکلیکبهجدیدعلمییافتهیکتبدیلزمانمیانگینکهمی دهدنشانتحقیقات✓
!استسال۱۷بیمارستان ها،

انزندرشده اند،طراحیرمحو-مردمطالعاتپایهبرکهتشخیصپروتکل هایوداروییدوزهایازبسیاری✓
.می شوندداروییمسمومیتیااشتباهتشخیصبهمنجر

یکی(صیشخداروییتداخلاتیاپلی ژنیمانند)فردیویژگی هایگرفتننادیدهکهمی دهدنشانتحقیقات✓
بیمارستان هاستدرمرگ ومیراصلیعواملازیکیخودکهاستداروییخطاهایاصلیدلایلاز

.می شودشناختهبیمارویژگی هایباشواهدتطابقعدمعنوانتحتموضوعاینپزشکی،علومدر✓

آمار

4



.کنیمپذیرترفهمرافرآینداینملموسمثالیکبادهیداجازه

.استکلیهنارساییدچارهمزمانامادارد،بالاخونفشارکهاستروبروبیماریباپزشککنیدفرض

اکثربرایهککندتجویزراداروییکلی،راهنماییکاساسبراستممکنکند،اکتفاعمومیاطلاعاتبهپزشکاگر
.استپزشکیخطاییکاین.استسمیکلیه،نارساییدلیلبهبیماراینبرایامااست،عالیمردم

بهقطفومی گذارمکنارراعمومیمقالاتآنتمامکتابدار،عنوانبهمنکنیم،استفادهدقیقکتابداریازمااگراما
.شده اندانجامکلیهنارساییبابیمارانرویدقیقا  کهمی روممطالعاتیسراغ

بسیارصهخلایکبپرسد،منازپزشکآنکهازپیشباشد،شخصی سازی شدهکتابداریصورتبهخدمتایناگراما
داروهایوممنوع Xگروهداروهایبیمار،کراتینینسطحبهتوجهبا:می گویدکهکنممیآمادهاوبرایکوتاه
.می شوندپیشنهاداصلاح شدهدوزبا Yگروه

مثال
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:شودمشخصبایدبیماری،دربارهمقالاتازفهرستیارسالبه جای

دارد؟بیمارینوعچهبیمار•

چیست؟اوداروهایوهمراهبیماری هایجنس،سن،•

درمان؟یااستتشخیصدربارهپزشکپرسش•

است؟پیش آگهییاداروییتداخلعارضه،دارو،اثربخشیدربارهمسئلهآیا•
جنس؛وسن•

احتمالی؛تشخیص•

همراه؛بیماری های•

مصرفی؛داروهای•

دارویی؛حساسیت های•

مرتبط؛ژنتیکیداده هاییاآزمایش هانتایج•

کبد؛یاکلیهنارساییبارداری،شرایط•

.درمانبرمؤثرمحیطیواجتماعیعوامل•

مثال
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ونانسامغزپردازشتوانازفراترمی شود،تولیدپزشکیدنیایدرروزهرکهاطلاعاتیحجمامروز،✓
.استسادهدیجیتالسیستم هایحتی

عاتاطلاکمبوداصلی،مشکلاما.هستیمروبرواطلاعاتانفجارنامبهپدیده ایبامااساساینبر✓
.استداده هاازانبوهیمیاندرحقیقتشدنگممشکل،نیست؛

اطلاعاتغربالگریچالشباامروزامابودیم،روبرواطلاعاتبهدسترسیچالشباگذشتهدرما✓
.مواجهیم

واجهمداده هاازسیلیبااغلبدرمانیخدماتدهندگانارائهوپزشکانکنونی،اطلاعاتانفجارعصردر✓
.می شوند

یم،بگیرتصمیمبیمارهربرایآماری،میانگین هایهمانیاعمومیاطلاعاتاساسبربخواهیماگر✓
زشکیپخطای=بالینیدقیقنیازبااطلاعاتتطابقعدم=می شویماستراتژیکاشتباهیکدچار

تاریخچهویزندگمحیطژنتیک،منحصربه فردترکیببابیمار،هر!نیستمیانگینانسانی،هیچچون✓
مومیعپاسخ هاینهدارد،نیازاختصاصیپاسخ هایبهکهاستخاصاطلاعاتینیازیکخود،پزشکی

بالینیدقیقنیازبااطلاعاتتطابقوهمهبراییکسانخدماتمدلازخروجیعنیاین✓

مقدمه

4



درنویعصرآغازبرگواهیبهداشتی،مراقبت هایبخشدرتحولاتفزایندهشتابوجهتتغییراینبا✓
.هستیمپزشکی

 Personalized))شخصی سازی شدهپزشکیکلیدی؛مفهومسهاخیر،سال هایدرنگاه؛اینبا✓

Medicine، دقیقپزشکی((Precision Medicineپیش دستانه/پیش گیرانهپزشکیو((Preemptive 

Medicineهستندآیندهپزشکیاصلیستون هایعنوانبهخودتثبیتحالدروکردهظهور.
مرسوموعمومیحالتازفراترکهباشند،میسلامتبرایجدیدیدوراننویدبخشرویکردها،این✓

کیدتأپزشکیخطاهایراهبردهایواصولدربازنگریفزایندهضرورتبرومی کنندحرکتگذشته
.دارند

ویژگی هایولحظه ایپژوهشینیازهایتخصصی،پروفایلاساسبراطلاعاتیخدمات،مدلایندر✓
.می شودطراحیبیماربیولوژیک

.می شودشناختهدرمانتیمدراستراتژیکشریکیکعنوانبهکتابدارپارادایم،ایندر✓
.استبالینیدانشمترجمپارادایم،ایندرکتابدا✓
برکهبلنشودفراهمشکلیکبهافرادهمهبرایعلمیاطلاعاتیعنیشدهسازیشخصیکتابداری✓

.شودآمادهدرمانیمرکزدرموجودامکاناتوگیریتصمیمزماندرمانگر،فعالیتنوعبیمار،نوعاساس

مقدمه
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.استدسته بندیودادهبراصلیتمرکز Precision Medicineدقیقپزشکی
تاندمی کناستفادهزندگیسبکومحیطی،(ژنتیکمثل)بیولوژیکداده هایازپزشکاناینجادر✓

ازاصخگروهآنبرایکهکنندتجویزراداروییوکنندتقسیمدقیق تریزیرگروه هایبهرابیماران
.داردرااثربخشیبیشترین(مشابهژنتیکیویژگی هایبا)افراد

تیکیژنجهشکهاستبیمارانیبرایبلکهنیست،ریهسرطانبیمارانهمهبرایXدارویتجویز:مثال✓
Y دارندرا.
.استویژهمراقبتوفردبراصلیتمرکز Personalized Medicineشدهشخصی سازیپزشکی✓
حاتترجیاینجاژنتیک،ازفراتر.شودطراحینفریکمختصبایددرمانکهداردتأکیدمفهوماین✓

.می شودگرفتهنظردرلحظهدرفردآنخاصنیازهایوزندگیتاریخچهروانی،شرایطبیمار،
داروهابی  جانعوارضبهخاصبیمارایناینکهبهتوجهبابلکهژنتیک،اساسبرتنهانهپزشک:مثال✓

درمانی اشبرنامهنمی دهد،راخاصساعتدردارومصرفاجازهزندگی اشسبکیااستحساسبسیار
.می دهدتغییررا

پزشکی دقیق و 

شخصی سازی شده
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Precision)بالینیدردقیقکتابداری❖ Librarianship)
.درمانیپروتکل هایبامنبعخودکارتطبیقیعنیاین
ژنتیکیووژیکبیولوضعیتباکهکندپیداراچیزیهماندقیقا  کتابدار،یاسیستمکهاستاینبرتمرکزاینجادر

.داردهمخوانیبیمار
تکلپروچهخاص،جهشاینبرای:می پرسدکتابدارازخاص،ژنتیکیجهشیکبابیماریکبرایپزشک:مثال

کهردمی آوراپروتکل هاییفقطبیماری،آندرمانپروتکل هایتمامدادنجایبهدقیق،کتابدار.دارد؟وجوددارویی
.دارندمطابقتژنتیکیمشخصاتآنبادقیقا  

.بیماربیولوژیکویژگی هایاساسبرمنبعانتخابدردقتیعنی:خلاصه
(Personalized Clinical Librationship)کتابداری شخصی سازی شده در بالینی ❖

.این یعنی تطبیق منبع با شرایط زندگی و ترجیحات فردی بیمار و پزشک
.در اینجا تمرکز بر این است که اطلاعات بت نیازهای لحظه ای فرد سازگار باشد

.خاصبیماررفتاریوانسانیویژگی هایبامحتواتطبیقیعنی:خلاصه

پزشکی دقیق و 

شخصی سازی شده
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نسخهیکسنتیرویکردبرخلافکهدارداشارهبهداشتیمراقبت هایدرنوینوپیشرفتهمدلیکبه،دقیقپزشکیاصطلاح
.می کندتنظیمفردهرخاصویژگی هایاساسبرراپیشگیری هاودرمان ها ،همهبرای

.دهدارائه"زماندرست تریندر،بیماردرست ترینبرایرا،درماندرست ترین"کهاستاینهدفواقع،در

.می سازدرامکان پذیرامداخلاتهدف گیریزندگیسبکومحیطیمولکولی،ژنتیکی،داده هایازبهره گیریبادقیق،پزشکی

باماکهتاساینمنظورمانمی کنیم،استفادهدقیقکلمهازوقتی.داردتمرکزمولکولیوزیستیداده هایرویبراصطلاحاین
اتفاقیچهسلولیسطحدرکهمی دانیمدقیقا  زیستی،نشانگرهایوپروتئین هاژنتیکی،نقشه یمثلریزبسیارداده هایازاستفاده
.می افتد

صورتبهبلکه عمومی،صورتبهنهاطلاعاتکهاستگونه ایبهعلمیشواهدارزیابیومدیریتفرآیند:دقیقکتابداری
.شودارائهخاصدرمانگریکبرایوخاصبافتاردروخاصدرمانیپروتکلیک،خاصبیماریکبرایتخصصی شده

وربالگریغفیلتر،بالابسیاردقتبارااطلاعاتجستجو،نتایجازانبوهیحجمارائهجایبهکتابدار،آندرکهاستفرآیندی
.دشوارائهدارد،نیازلحظههماندرخاصبیماریبرایتصمیم گیریبرایپزشککهچیزیهماندقیقا تامی کندخلاصه

وبیمارهرردمنحصربه فویژگی هایاساسبربلکهکلی،موضوعاتاساسبرنهاطلاعاتآندرکهاسترویکردیدقیق،کتابداری
.می شودارائهمتخصصهرخاصنیازهای

دراشند،باستفادهقابلپزشکیحساستصمیم گیری هایبرایکهقالبیدرونیاززماندردقیقا  اطلاعاتکهاستاینهدف
.گیردقراردرمانگراختیار

پزشکی دقیق و 
کتابداری دقیق

4



:محتوادردقت(الف
یاکذبایدانش هواطلاعاتینویزهایکردنفیلتربردقیقکتابداری.مرگیعنیاطلاعاتیخطایبالینی،محیطدر

قرارکپزشاختیاردرشدهتاییدوشدهبه روزدستورالعمل هایآخریناینکهازاطمینانیعنیاین.داردتمرکزآلوده
.می گیرد

:بافتاراساسبرشخصی سازی(ب
.یابدتطبیقکاربرنیازبابایداطلاعات

کتابدار،استدارومتابولیسمدرخاصژنتیکیجهشبابیماریکمدیریتحالدربیهوشیمتخصصیکاگر:مثال
وژنتیکیجهشآنبهمربوطاختصاصیاطلاعاتبایدبلکهبدهد؛اوبهبیهوشیدربارهعمومیمقالهیکنبایددقیق
.بگذارداواختیاردرراآنداروییتعامل

:زمان بندیوسرعت(ج
بان هایپشتیدردانشمدیریتسیستم هایادغامیعنیدقیقکتابداری.بی معناستبالیندرسرعتبدوندقت

.شوندظاهرنیازلحظهدراطلاعاتکهطوریبهبالینی،تصمیم یار
:چندوجهیداده هایمدیریت(د

اده هایدوژنتیکوآزمایشگاهنتایجمانندساختاریافتهداده هایمتنی،داده هایمیانبتواندبایددقیقکتابدار
.کندبرقرارپیوندبالینییادداشت هایمانندغیرساختاریافته

ارکان کتابداری 
دقیق
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.داردتمرکزفردرویبربیشترشده،سازیشخصیپزشکی
ن،سمثل)بیمارشخصیویژگی هایباراآنوکنیمخارجعمومیحالتازرادرمانکهاستاینهدفیعنی
وتیروان شناخحالتکمیاصطلاحاین.کنیمهماهنگ(فردبالینیدادهایتاریخچهوزندگیسبکوزن،
دارد؛زندگیسبک
شدهطراحیشماعادت هایبراساسیعنیاست،شدهشخصی سازیشماغذاییرژیممی گوییموقتیمثلا 
.است

.داردتمرکزفردهرخاصشرایطونیازهاویژگی ها،بامداخلاتتطبیقبرشخصی سازی شدهپزشکی
ودانشسطحفردی،نیازتخصصی،پروفایلاساسبراطلاعاتیخدماتیعنی؛شدهسازیشخصیکتابدار
شود؛طراحیفردهربیماری
اساسبراطلاعاتارائهوفردهربرایاختصاصیخدماتارائهبههمهبرایعمومیخدماتارائهازگذاریعنی

.بیمارپروفایل
.دهیمارائهفردیویژگی هایبرمنطبقاطلاعاتبایدمابدهیم؛اطلاعاتفقطنبایدما

فردهرر به فردمنحصاطلاعاتینیازهایبهپاسخگوییوتحلیلشناسایی،فرآیندشدهشخصی سازیکتابداری
.می کندتغییرفردبهمنابعازتمرکزشده،شخصی سازیکتابداریدر

ی کتابداری و پزشک
شخصی سازی شده
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شخصی سازی شدهبالینیتصمیمبهعمومیشواهدازاطلاعاتتبدیلمدل
اطلاعات خام و عمومی: مرحله اول

.در این مرحله ما با انبوهی از داده ها روبرو هستیم که برای میانگین جمعیت تولید شده اند
.یک مطالعه که می گوید داروی ایکس برای کاهش فشار خون در بزرگسالان موثر است: مثال

.میانگیناین اطلاعات برای پزشک کافی نیست زیرا پزشک با یک فرد روبرو است نه یک: مشکل در بالین
اعمال فیلتر کتابداری دقیق: مرحله دوم

ت در این مرحله کتابدار با استفاده از مهارت های جست وجوی پیشرفته، اطلاعات را از حالت عمومی به حال
.تبدیل می کندبیش مرتبط

.اعمال فیلترهای متدولوژیک و علمی
.بر روی بازه سنی مشابه بیمار تمرکز دارند
.از نظر روش شناسی بسیار معتبر هستند

.دقیقا  به مداخلات مدنظر پزشک پرداخته اند
...و

مدل تبدیل 
اطلاعات

4



اعمال فیلتر کتابداری شخصی سازی شده: مرحله سوم
.در اینجا اطلاعات بر اساس پروفایل بیمار بازتعریف می شود

:متناسب سازی با ویژگی های بیمار( الف
:کتابدار اطلاعات را با پارامترهای خاص بیمار تطبیق می دهد

.بررسی شواهد مربوط به تاثیر دارو بر جهش های ژنتیکی خاص بیمار: پارامتر ژنتیکی
رسایی استخراج شواهد مربوط به دوزهای اصلاح شده برای شرایط خاص بیمار مانند نا: پارامتر فیزیولوژیک

.کلیوی
.تطبیق شواهد با رژیم غذایی یا شرایط زندگی بیمار: پارامتر محیطی

:متناسب سازی با نیاز پزشک( ب
.ارائه اطلاعات در قالبی که پزشک در لحظه بحرانی یا راند بالینی بتواند استفاده کند
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داده هاپراکندگیوکیفیت.۱
:ولا معمپژوهشیوبالینیداده هایامادارد؛نیازبه روزوساختاریافتهمعتبر،داده هایبهدقیقکتابداری

ناسازگارند؛یاتکراریناقص،✓
می شوند؛نگهداریجداگانهسامانه هایدر✓
شده اند؛ثبتمتفاوتقالب هایواصطلاحاتبا✓
هستند؛کدگذارییااطلاعاتورودخطاهایدارای✓
.می کنندتغییربه سرعت✓
:باشدگمراه کنندهیانادرستاستممکننیزشخصی سازی شدهخروجیباشند،نادرستورودیداده هایاگر
بالینیداده هایبهدسترسیدشواری.۲

گاهیوحساسیت هاکبد،وکلیهعملکردداروها،تشخیص،سن،ماننداطلاعاتیشواهد،شخصی سازیبرای
:استممکنکتابداراما.استلازمژنتیکیداده های

باشد؛نداشتهبیمارالکترونیکپروندهبهمستقیمدسترسی✓
باشد؛داشتهدسترسیداده هاازمحدودیبخشبهفقط✓
شود؛روبه روسازمانییافنیمحدودیت هایبا✓
.کنددریافتمناسبزماندررالازمداده هاینتواند✓

چالش های 
کتابداری دقیق و 
شخصی سازی شده
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نگرانی های محرمانگی و امنیت. ۳
افشای هویت بیمار؛✓
استفاده ثانویه بدون رضایت؛✓
دسترسی افراد غیرمجاز؛✓
حملات سایبری و باج افزاری؛✓
.امکان بازشناسایی بیمار از داده های ظاهرا  ناشناس✓
سوگیری الگوریتمی. ۴
بیشتر مربوط به یک گروه سنی، قومی یا جنسیتی باشند؛✓
بیماران کشورهای خاص را نمایندگی کنند؛✓
در آن ها گروه های کم برخوردار کمتر حضور داشته باشند؛✓
.شواهد مربوط به جمعیت های متفاوت را به اشتباه به بیمار تعمیم دهند✓
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کمبود مهارت ها و نقش های جدید.۵
داده کاوی و یادگیری ماشین؛✓
سواد داده و ارزیابی کیفیت داده؛✓
انفورماتیک پزشکی؛✓
استانداردهای تبادل داده؛✓
روش شناسی شواهد و ارزیابی فناوری سلامت؛✓
حریم خصوصی و حکمرانی داده؛✓
.ارتباط با تیم درمان✓
مقاومت فرهنگی و سازمانی. ۶
نقش کتابدار را صرفا  جست وجوی مقاله بدانند؛✓
به توصیه های خودکار اعتماد نکنند؛✓
نگران دخالت در تصمیم گیری بالینی باشند؛✓
استفاده از سامانه جدید را زمان بر بدانند؛✓
.ترجیح دهند به منابع و عادت های قبلی خود تکیه کنند✓
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محدودیت شواهد برای همه بیماران.۷
بیماری های نادر؛✓
سالمندان چندبیماری؛✓
کودکان؛✓
زنان باردار؛✓
بیماران دارای چند دارو؛✓
.جمعیت های کمتر مطالعه شده✓
هزینه و پایداری. 8
پایگاه های اطلاعاتی و ابزارهای تحلیلی؛✓
زیرساخت امن داده؛✓
نیروی متخصص؛✓
اتصال به پرونده الکترونیک؛✓
.نگهداری و ارزیابی مداوم سامانه✓
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:مرحله اول
دریافت و روشن سازی پرسش بالینی✓
تبدیل پرسش به ساختار قابل جستجو✓
جستجوی نظام مند و هدفمند✓
ارزیابی کیفیت منابع✓
استخراج و خلاصه سازی شواهد✓
تنظیم پاسخ متناسب با نقش حرفه ای درخواست کننده✓
ثبت فرایند و منابع✓
پیگیری میزان استفاده و بازخورد✓

:مرحله دوم
تعیین اولویت پرسش ها

بررسی تناسب پاسخ با نیاز واقعی بخش
کمک به تفسیر زمینه بالینی

مشخص کردن محدودیت های اجرایی
مشارکت در ارزیابی نهایی خدمت

عملیاتی کردن
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:مرحله سوم
تعیین سطح دسترسی✓
نظارت بر محرمانگی✓
تدوین شیوه نگهداری و حذف اطلاعات✓
بررسی خطرهای احتمالی ناشی از استفاده نادرست از اطلاعات✓

:مرحله چهارم
ارائه خلاصه در نشست بالینی✓
قراردادن پاسخ در مخزن دانش بیمارستان✓
ایجاد صفحه موضوعی برای هر بخش✓
ارسال هشدار درباره تغییرات مهم دستورالعملی✓
ایجاد مجموعه پاسخ های پرتکرار✓
پیوند به منابع در سامانه داخلی بیمارستان✓
ارائه کارت های کوتاه آموزشی✓
تشکیل نشست های منظم پرسش بالینی و شواهد✓
ایجاد کانال رسمی و کنترل شده برای درخواست ها✓

عملیاتی کردن
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اطلاعاترائهاازبایدنیزپزشکیکتابداریشخصی سازی شده،ودقیقپزشکیسویبهسلامتنظامحرکتبا
.کندحرکتشخصی سازی شدهودقیقکتابداریسمتبهورفتهفراترعمومی

شواهدبیمارنیازهایتحلیلبابلکهنیست،اطلاعاتیمنابعفراهم کنندهتنهاپزشکیکتابداررویکرد،ایندر
. کندارائهکاربردیقالبیدروپالایشارزیابی،شناسایی،رامناسبعلمی

وعتبرمشواهدبهدسترسیسرعتافزایشنامرتبط،اطلاعاتکاهشباشخصی سازی شدهودقیقکتابداری
.کندکمکایمن تروآگاهانه تربالینیتصمیم گیریبهمی تواندبیمار،هرشرایطبااطلاعاتهماهنگ سازی

اطلاعاتیویدانششریکنقشبهاطلاعاتواسطهسنتینقشازگذارگرودرپزشکیکتابداریآیندهبنابراین،
.استبالینیتصمیم گیریومراقبتفراینددر

افزایشوپزشکیخطاهایچشمگیرکاهشموجببالینی،تصمیم گیری هایکیفیتارتقایبارویکرداین
.می شودبیمارایمنی
انبوهبینشکافکردنپرآنهدفکهاستنوینپارادایمیکبالیندرشخصی سازی شدهودقیقتابداری
.استبیماربالینبرلحظهدرتصمیم گیریوعلمیداده های

دربودنکاربردیدوم،بالا؛علمیصحتنخست،:باشندداشتهاصلیویژگیسهبایداطلاعاتفرآیند،ایندر
.اربیمبالینیوجمعیت شناختیویژگی هایاساسبربودنشدهشخصی سازیسوم،وبالینیبافتار

 گیریتصمیمبستردرودرستجزئیاتسطحبادرست،زماندردرست،فردبرایدرست،اطلاعاتفراهم کردن
.شوددرمانیمتخصصانسایریاداروسازپرستار،پزشک،جایگزینکتابدارآنکهبدوناست؛درست

نتیجه گیری
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