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 یده ـچک
 

داده  م،یس یب یحسگرها لهیشبکه ها به وس نی. اشوندیدر صنعت سلامت م یباعث انقلاب میس یحسگر ب یشبکه ها
و  یکارآمد شیافزا یرا برا یفراوان یاینوآورانه مزا یفناور نیکنند. ا یم لیو تحل یمربوط به سلامت را جمع آور یها

پزشکان و پرستاران قادر خواهند  م،یس یحسگر ب یکند. استفاده از شبکه ها یها در حوزه سلامت فراهم م نهیکاهش هز
 هوشمند بهداشت ستمیس کی، ما مقاله نیبیولوژیکی بیمار را دریافت کنند.در ا لیپروفا یداده ها یابود به صورت لحظه

ساکنان را هدف  یزندگ وشمنده ستمیس نی.امیکن یم شنهادیرا پ شرفتهیپ  میس یحسگر ب یها بر شبکه یو درمان مبتن
، و تا بهداشت ،یزندگ تیفیک شیافزا و درمان از راه دور بهره مند شده و سبب دهد تا با نظارت مداوم،از بهداشت یقرار م
 یریشگیپ به درمان و کمک نهیآمدن هز نییپا ،یپزشک یهاو مراقبت یخدمات درمان طیبهبود شرا باعث یادیحد ز

 .میقرار داده ا یمورد بررس مقاله نیموجود را در ا یها و چالش تیوضع ا،یخواهد شد. ما در حال حاضر اهداف، مزا یماریب

 

 سلامت، شبکه. ق،ینظارت دق م،یسیحسگر ب یدی:ـان کلـواژگ
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 مقدمه  -1
دارد. کاربرد آن در  ینظام یو حوزه ها ،یبازرگان ،یپزشک ،یعلم یها در بخش یمهم یکاربردها میس یحسگر ب یها شبکه

 مارانیب یبرا یخانگ یها طیمح به یمارستانیب یها طیاز مح یپزشک یها .انتقال مراقبتاست توجه قابل زین یپزشک نهیزم
 کاهش تیو در نها یپزشک زودتر علائم صیو تشخ یمارستانیب از منابع نهیاستفاده به موجب که است یفردمنحصر ب فرصت

و بدون وجود انسان  خصمانه ا،یپو اریبس یها طیطور معمول در مح به میس یحسگر ب یها گردد. شبکه یم مراقبت یها نهیهز
 . ردیگ ی( مورد استفاده قرار میمعمول یداده ها )بر خلاف شبکه

در  قیتحق مقاله نیمحدوده ا. میکن یرا بررس میس یحسگر ب یها شده ،نظارت مداوم با استفاده از شبکه یسع مقاله نیدر ا
خطرناك و اطلاع  یاه تیکند: اجتناب از موقع یم فراهم در دو مرحله مارانیاز ب تیحما یبرا WSN که است ییمورد کاربردها

 . یاورژانس یها تیدر موقع یپزشک میت به

 ینظارت هوشمند را بررس ستمیس کیسوم  . در بخشمیا حسگر پرداخته یها شبکه میو مفاه اتیمرور ادب دوم به در بخش
 .بخش میکرده ا یرا معرف یپزشک انو درم آن در بهداشت یکاربردها پنجم ، بخشWSN یایچهارم مزا . در بخشمیکرده ا
 .میا موضوع پرداخته نیا جهینت انیب به زین هفتم کرده . در بخش انیآن را ب یها تیکشانده و محدود چالش را بهWSN ششم

 

 میو مفاه اتیمرور ادب -2
هوشمند  های از مراقبت انداز گسترده ای ایجاد چشم در حال تلاش برای پزشکی و علم کامپیوتر، شبکه ن در زمینهمحققا

 مشابهرکینسون یا پادژنراتیو مانند آلزایمر،  یها بیماری برای مداوم پزشکی پایش تحقیقات به مثال، برخی هستند. برای بهداشتی
 ]1[ اختصاص داده شده است اختلالات شناختی

 پزشکی کاربردهای را برای سیم گیرنده بی های در دانشگاه هاروارد ، گسترش شبکه ”CodeBlue”دیگر مانند  وژه هایپر
 های شبکه ].٣[از حسگر تمرکزدارند  غنی های باند بالا، محیط پهنای نیز بر روی برخی ].2[قرار داده اند  در حوادث مورد بررسی

و  توانند در داخل می ، کهاست و لوازم خانگی پزشکی مختلف سنسورهای اتصال به برای حسگر مستقلی های بدن، شبکه سیم بی
  ].4[خارج از بدن انسان باشند 

توانند در  می سیم بی سنسورهای . اینکند و همراه با بیمار است تواند حرکت می که آن است WBAN زیتم ترین عمده
،  پزشکی سیگنال های شناسایی برای مختلف رهایسنسو بدن فرد پوشانده شود. به 2عنوان پوشیدنی شود و یا به بدن بیمار کاشته

 ].4[شده انذ  حرارت طراحی ، جریان خون، فشار و درجهبان قلب، تعداد ضرECG ،PPG ،EEGمانند 

شود و اقدام  فرستاده می گروه مراقبت هشدار به ، یکECG توسط اطلاعات غیر طبیعی ، مانند دریافت در موارد اورژانسی
، زیرا اطلاعات را  است مناسب وارد اورژانسیم ها برای شبکه این شده که شود.ثابت می شدت هشدار گرفته به با توجه مناسب

 مجهز هستند ، به WBAN به که بیمارانی ].7] [٦] [5[بیمار هستند ارسال میکند برای آماده درمان فوری که پزشکانی برای
 به طور منظم بیمار به ز مراجعهو ا هزینه کاهش امر سبب کنند. این مراجعه پزشک به صورت فیزیکی به طور معمول لازم نیست

 انجام شود. از رفتار بیماری شود مطالعات در مقیاس بزرگتری می کند و سبب می بیمارستان جلوگیری
 

 حسگر شبکه -3

با حسگر بشدت  حسگر وجود دارد .شبکه .در هر گره تعدادی گره کوچک از تعداد زیادی متشکل است ای شبکه1حسگر  شبکه
دهد  نشان می محرك واکنش های عامل و از طریق را گرفته حسگرها اطلاعات محیط دارد .از طریق تعامل فیزیکی محیط

بسیار  کند و نوعا ازلحاظ فیزیکی انسان کار می و بدون دخالت .هرگره بطور مستقل است سیم گره ها بصورت بی .ارتباط بین
را  ها مشکلاتی محدودیت باشد .این ، ... میتغذیه ، منبعحافظه در قدرت پردازش، ظرفیت هایی حدودیتم ودارای است کوچک

شبکه حسگر یک شبکه از حسگرهای مجهز به  .است زمینه مطرح در این پژوهشی از مباحث منشأ بسیاری آورد که بوجود می
های صنعتی، کشاورزی، پزشکی، های پویا و پرتغییر مانند محیطرت پویا در محیطهای پردازشی و ارتباطی است که به صوقابلیت

 از هاشبکه این. روندمی کار به مختلف هایگیرنده به هاآن انتقال و محیطی هایداده آوریجمع برای …محیط زیست و 
های بر روی دستگاه نصب زمین، سطح روی بر نصب قابل پوشیدنی، صورت به که اندشده تشکیل حمل قابل و کوچک حسگرهای

 .هستند …هوشمند و 

 

 

                                                           
1- Sensor Network 
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  سیستم اجمالی بررسی -4

 سنسور ها در بدن فرد کاشته شوند، برخی ادغام می با هم ناهمگن ، دستگاه سنسور شبکه هوشمند پزشکی سیستم در این
در مورد  سنسور ها اطلاعاتی این گیرد. تمامی او قرار می گیزند فضای در داخل شوند و برخی بیمار پوشیده می به شده ، برخی

از آن با استفاده از انواع سنسور ها و دستگاه  کند.پس پردازش و ذخیره می کرده ، پیش آوری و درمان فرد جمع بهداشت وضعیت
 کنند. می سنسور گرد و غبار، و غیره(عمل ، زیست ، سنسور محیط، سنسور طبقهRFID )سنسور فشار، تگ معماری ها در این

 

 معماری اجزای -5

 بدن و زیر سیستم شبکه -5-1

های پردازشی و ارتباطی است که به صورت پوشیدنی بر روی بدن انسان یک شبکه از حسگرهای مجهز به قابلیت1شبکه بدن 

. هستند …های هوشمند و شوند. این حسگرها به صورت پوشیدنی، قابل نصب بر روی سطح بدن، نصب بر روی دستگاهنصب می
 کار به مختلف هایگیرنده به هاآن انتقال و محیطی هایداده ریآوجمع به حسگر، شبکه در سیستم زیر یک عنوان به بدن شبکه

حرارت،  ، درجهقلب ، ریتمانواع سنسورها )مانند ضربان قلب مجهز به حمل قابل دستگاه کوچک یک شامل شبکه این .روندمی
دستگاه ها  . اینمورد نظراست ، و سایر کارهایمحل بیمار، تشخیص ، شناسایی (، و انجام نظارت بیوفیزیکیاکسیمتر، شتاب سنج

کنند  خود را بهینه ها باید مصرف انرژی باتری شود. این استفاده می مدت طولانی برای راحتی هستند و به کوچک اندازه کافی به
 بیمار آلزایمر، چک یک طور مثال به کنند. به لها باید بتوانند عم ك یا عاملمحر شارژ گردند. جنبشی و بتوانند با استفاده از انرژی

ارتباط میان  بدن ، باید قادر به رها و محرك ها در شبکهسنسو کنند. ، یا زمان مصرف دارو را یادآوری کردن اجاق گاز روشن
 خودشان باشند.

 

 Emplacedحسگر های شبکه -5-2

و نظارت بر  از سنجش حمایت )اتاق، راهرو، مبلمان( برای زیست محیطحسگر مستقر در  دستگاه های شامل شبکه این
ارتباط  برای برای چار چوبی ، و غیره بوده ، همچنین، دوربین، آکوستیک، حرکتحرارت، رطوبت : درجهفرد از جمله محیط وضعیت

 .است کاردان ستون فقرات متصل یک به ایکند . تمام دستگاه ه می آنها را فراهم و تحلیل داده ها و تجزیه

 

 ستون فقرات -الف 

 بی داده و سنسور های و ... ، پایگاه های شخصی های ، رایانهجیبی رایانه از قبیل سنتی های ، سیستم ن فقرات شبکهستو
 باشد. ز سیمیا با استفاده ا تواند بدون سیم اتصال می کند. این می متصل را بهم سیم

 

 محلی پایگاه داده در سرورهای -ب 

ها در پایگاه داده قرار گیرند. پایگاه داده ذخیره شوند. تا در صورت نیاز مورد داده کاوی شده باید در یک آوری اطلاعات جمع
ها، سرورهای شرکتها به صورت محلی در سرورهای محلی نصب شده و به صورت محلی در دسترس هستند. این پایگاه داده

 کار به اطلاعات جستجوی و ذخیره برای هاداده پایگاه این. هستند دسترس در محلی صورت به و شده نصب …ها و سازمان
 .روندمی

 

 انسانی های از راه دور و واسط مرکز مراقبت -ج 

شود. مراقبان از راه دور با  فرد استفاده می قرارگیری داده ها ، جستجو، محل مدیریت شده برای آوری اطلاعات جمع تمامی
انسانی یک  های مرکز مراقبت از راه دور و واسط دهند. بیمار را انجام می به کمک ها اقدامات لازم برای سنجش استفاده از این

های پزشکی را دریافت کنند. این کند تا بهترین مراقبتهای روز، به بیماران کمک میبا استفاده از فناوری مرکز مراقبتی است که
های کند تا با پزشکان و پرستاران در ارتباط باشند و بهترین مراقبتهای انسانی، به بیماران کمک می مرکز با استفاده از واسط

تر تر و سریعکند تا به صورت راحتهای روز، این مرکز به بیماران کمک میاده از فناوریپزشکی را دریافت کنند. همچنین، با استف
 .به خدمات پزشکی دسترسی داشته باشند

 

 

                                                           
1- Body Area Network (BAN) 
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 WSN مزایای -5-3

 شود :  زیر می مزایای منجر به پزشکی در علم WSNاستفاده از 
  ککوچ با سنسورهای حجیم کردن تجهیزات پزشکی ( جایگزینالف

 پزشک بیمار به کردن تعداد مراجعه ب( کم

 باشند آنها در اختیار داشته فیزیکی بیمار را بدون معاینه سلامت توانند اطلاعات مربوط به ن میپزشکاج(  

 د.گیرن قرار می پزشک در منزل خود مورد بررسی راحت  ران در محیطیبیماد(  
 هرو گزارش  مزمن های بیماری بیماران مبتلا به کند. تمام خدمات به می را فراهم On lineصورت  رت بهنظا WSN( و

 برای موقع ارسال شده و عملیات به در زمان واقعی دهندگان خدمات اورژانس ارائه انحراف در مکانیزم بدن بیمار، به گونه
 گیرد. نجات جان بیمار انجام می

 توان شکاف ها ی ، و با ارزش هستند. و با استفاده از آنها میسلامت مجله صورت یک شده به آوری جمع ر( داده های
 بیمار راپر کرد. سنتی ریخچهتا

 

 و درمان در بهداشت WSN کاربرد های -5-4

کند تا  می را فراهم بیماران لحظه به لحظه و درمان تمرکزدارد . مونیتورینگ در بهداشت WSNکاربرد بر روی بخش این
مرگ منجر شود ظاهر  تواند به می که هایی نشانه که خصوص زمانی صورت گیرد به موقع و به بیمار در زمان مناسب خدمات به

 گردد.
 

 و درمان  و بهداشت رت بر سلامتنظا انواع کاربردهای -5-4-1

 .اورژانس پزشکی ج( بالا بردن مراقبتهای   ،ب( آزمایشات پزشکی در خانه،  ( پرستاریالف

 

، نیتورینگمو : سنسورهای بخش سه کند عموما شامل مونیتور می غیر طبیعی های نشانه سنسورها غالبا بیمار را در مقابل این
 کوچک دستگاه های ند از قبیلهست کوچک مونیتورینگ رهایسنسو باشد. و درمان از راه دور می و واحد بهداشت محلی سرورهای

تاپ یا  ، لپ1دیجیتال  مانند دستیار شخصی سرور محلی سمت کرده و اطلاعات را به بدن را حس که دست مانند آویز و باند مچ
صورت دوره  دور بهو درمان از راه  اطلاعات را ذخیره کرده و با واحد بهداشت محلی ورهایسر کنند. ارسال می موبایل های تلفن

 شود تا اقدامات فوری هشدار ارسال می از راه دور یک مرکز مراقبت به اضطراری پردازند. و در مواقع اطلاعات می مبادله به ای
نوزادان  -2آمیز مخاطره  نظارت برافراد با بیماری -1شود:  قرار داده می از افراد مورد مونیتورینگ دسته در اینجا سه انجام گیرد.

 . و نظارت بر بیماران مسن مراقبت -٣

 

 مخاطره آمیز بیماری نظارت برافراد دارای -5-5

سرور  اطلاعات و گزارش آنها به آوری جمع نظارت کرده و به بیماری علائم طور مداوم بر بدن بیمار در مقابل سنسور به این
 بخش هشدار به مرگ شود ، رخ دهد،یک منجر به هایی نشانه ت را ذخیره کرده و چنانچهاطلاعا پردازد. سرور محلی می محلی

 موقع و به دهد. اقدام مناسب را انجام می و اقدام مناسب هشدار را ارزیابی RHU .کند ارسال می 2و درمان از راه دور  بهداشت
، (ECG) تپش قند خون ،، الگوی ، سطحسنسوربر فشار خون، ضربان قلب بیمار را نجات دهد. این تواند زندگی شده می گرفته

 نظارت دارد. و میزان تنفس ، تعداد اثربخشیتعداد تنفس
 

 و عروق بقل -5-6

 دهد و سپس انتقال می PDAمانند  سرور محلی دستگاه های را به ECG ، سیگنال های]11[نظارت از راه دور قلب سیستم
در زمان  تشخیص سیستم ، یک ]12[زمان واقعی های آریتمی شود. همراه فرستاده می تلفن با استفاده از شبکه سرور مرکزی به

 تمام وقت ارائه ، به ECG (AWES) با استفاده از سنسورهای که است سیم حسگر بی های شبکه آوری ساس فن، بر اواقعی
 به ، دسترسیمحلی : سنسور، سرور دسترسیچهار زیر سیستم شامل RECADفرم  پردازد. پلت می قلبی خدمات مانیتورینگ

 منظور کاهش به روش فشرده سازی سرور از یک انتقال سیگنال ها به . برایور استسرور از راه دور ، سرور نظارت از راه د
را  ECG و تحلیل تجزیه اعتماد برای و قابل زمان واقعی منظور تضمین کاربرد را به لایه پروتکل کند و یک استفاده می ترافیک
 کند. فراهم

                                                           
1- Personal Digital Assistant (PDA) 
2- Remote Healthcare Unit (RHU) 
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وشمند است که می تواند وضعیت قلب و عروق یک بیمار را از راه دور اندازه سیستم نظارت از راه دور قلب یک سیستم ه
گیری، ذخیره و ارسال کند. این سیستم می تواند به پزشکان کمک کند تا بتوانند بیماران خود را به صورت مداوم و بدون نیاز به 

تا بتوانند علائم خود را شناسایی و در صورت حضور فیزیکی پیگیری کنند. این سیستم همچنین می تواند به بیماران کمک کند 
 .لزوم با پزشک خود تماس بگیرند

 :برای ساخت یک سیستم نظارت از راه دور قلب، شما نیاز به چند قطعه دارید

 یک حسگر قلب که می تواند ضربان قلب، فشار خون و الکتروکاردیوگرام (ECG)  را اندازه گیری کند. این حسگر می
 .گیره ای، دستبند، سینه بند یا پوشیدنی باشدتواند به صورت 

 یک ماژول بلوتوث یا Wi-Fi که می تواند داده های حسگر را به گوشی هوشمند، تبلت یا لپ تاپ بفرستد. 

  یک نرم افزار که می تواند داده های دریافت شده را نمایش، ذخیره و ارسال کند. این نرم افزار می تواند به صورت
 .یت یا نرم افزار دسکتاپ باشداپلیکیشن، وب سا

  یک سرور که می تواند داده های ارسال شده را در پایگاه داده ذخیره و به پزشکان دسترسی بدهد. این سرور می تواند
 .به صورت محلی یا ابری باشد

 

 قند خون سطح مانیتورینگ -5-7

فرمان سنسور  توسط که است ای قطعه عامل . یکاست سنسورها و عامل ]14[ قند خون شامل سطح مانیتورینگ سیستم
 را به کند و اطلاعاتش گلوکزخون نظارت می طور مداوم بر سطح به شده که بیو سنسور در بدن بیمار کاشته کند . یک می عمل

PDA تعریف آستانه یک شده به عات حساطلا دهد. هنگامی انتقال می ثابت انتقال یا دیگر ترمینال های سیم بی محلی های 
 شود. می محرك تزریق طور خودکار از طریق به رسد ، انسولین شده می

 

 نوزادان مانیتورینگ -5-8

 نظر می مرگ نوزاد شود مفید به تواند منجر به می که نظارت بر نوزادان در شرایطی های در برنامه حسگر بیسیم های شبکه
خواب نوزاد  توانند موقعیت عنوان مثال آنها می پدر و مادر از نوزادان گردد ، به مراقبت تواند جایگزین می از مراحل بعضی رسد در

 باشند. نظارت داشته در طول شب

 

 خواب امن -5-9

 دهد. بخوابد هشدار می شکم ینوزادان آنها خوابیدن بر رو که پدر و مادر هنگامی  به که است ابزاری ]1٨[ اب امنخو

 

 از کودکان مراقبت-5-10

 ایستگاه پایه نوزاد را برای حرارت نوزاد، هیدراتاسیون و تعداد ضربان قلب میتوانند درجه ها که از سنسور ها و عامل ای شبکه
 دهد. پدر و مادر هشدار می شده و در مورد داده ها به قنداق نوزاد وصل گره حسگر به ارسال کنند. یک

 

 بیماران سالمند به کمک -5-11

آنها از  داشتن از بیماران خود و دور نگه افراد در مراقبت خواهد به می که است و درمانی بهداشت های برنامه ه ، شاملرد این
، اطلاعات پزشکی هوشمند ، یادآوری کند. مانند کنترل دستگاه از راه دور ، پرستاری کمک خطرناك درخانه وضعیت هر گونه
 .ستافراد ا به پزشکی
 

 ها ها و چالش محدودیت -6

در  دارد مه مشکلات متعددی پژوهشی مسائل آوری حسگر ، جمع های حسگر ،استقرار شبکه محدود گره های های قابلیت
 آنهااشاره شده: زیر به

 

 مصرف انرژی -الف 

 که توان تغییر و یا شارژ کرد. و زمانی آن را نمی هستند که کوچک های باتری حسگر مجهز به طور معمول گره های به
 .شویم اطمینان سیستم قابلیت خطر انداختن بدون به مصرف انرژی کاهش باعث رود. بایذ بتوانیم می تمام شود گره از بین باتری
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 امنیت -ب 

 در برنامه تهاجم این ]21[بوده اند  مورد تهاجم همیشه انتقال بدون سیم های . رسانه است از هر سیستم مهمی بخش امنیت
را تهدید کند. سطوح  اقبتمر افراد تحت تواند زندگی می امنیتی های زیرا رخنه بسیار خطرناکتر است بهداشتی های مراقبت های

رخ دهد ، مهاجمان  تواند در طول مسیریابی می ات امنیتیتهدید کرد : توان تعریف و درمان می در بهداشت منیتاز ا مختلفی
و  تواند سرقت می حمله].21[اطلاعات بزنند  سرقت به دست توانند با استراق سمع مقصد داده ها را تغییر دهند، یا می است ممکن

 تکنیک اجرای امنیت تهدید علیه های از راه حل یکی ].21[باشد  مشابه های یا شبکه GPRS ها از طریق داده یا تغییر مسیریابی
 .است مختلف رمزنگاری های

 

 آگاهی زمینه -ج 

دهد  نشان می زیست کاربر و محیط فیزیولوژیکی ارتباط فعالیت ، اهمیت و درمان پزشکی بهداشت کاربردی های در برنامه
اختلال در  ورزش کردن را یک علت به ضربان قلب کاربر تغییر دهند. مثلا بالا رفتن با رفتارهای سنسورها باید خود را مطابق که

اقیمانده، اشیاء ب مانند سر و صدا ، و یا حرکت اشتباه نشوند. یا عواملی العمل خودکار یا هر عکس تزریق ندانند و باعث قلب ریتم
 دهد . باید اثر نویز در سنسور را کاهش سنجش گره نگردد. الگوریتم توسط اطلاعات غلط منجر دریافت

 

 خطا تحمل -د 

کند اما  دهد، سنسور معیوب کار می حسگر رخ می خود دستگاه های نقص دلیل حسگر به های انواع خطا ها معمولا در شبکه
 خود باشد. خدمات بدون درز در جای ارائه منظور حفظ به باید مکانیزم مناسب کند. شبکه لید میتو غیرطبیعی نتایج

 

 کاربران شخصی حریم -ه 

 .است WSN بهداشتی های مراقبت های در برنامه اصلی های از نگرانی کاربر، یکی خصوصی ن حریمپایا

 

 (QoS) سرویس کیفیت -و

 می ، تاخیردر انواع انتقال ارتباطات در سیستممدیریت برای WSN بهداشتی های عمده در مراقبت های از چالش یکی
 ]22[باشد.

 

 اطمینان و قابلیت دقت -ز

مرگ  بهتواند  می بیمارباشند. زمان و اطلاعات نادرست مربوط به و اطلاعات دقیق زمان واقعی ارائه باید قادر به حسگرها
 بیمار منجر شود.

 

 توپولوژی -ح

 کنند حسگر ها در بدن بیمار قرار دارند باید بتوانند دوران ها را تحمل این کردن بیمار و اینکه حرکت علت به

 

 راحتی -ط

 باشند. و آسان و در اندازه کوچک استفاده راحت باید برای حسگرها

 

 سیم بی شبکه -7

مثال  در بر دارد .برای سیم حسگر بی های طراحان شبکه برای زیادی های و مخابرات چالش سیم بی شبکه اعتماد به
شود و  منتشرمی در میان رسانه وقتیکه رادیویی های فرکانس ، یککه رادیویی سیگنال های رنج یا تضعیف میرایی محدویت
شبکه بی سیم یک شبکه  اعتماد باشد. قابل شبکه باید این شود. بنابراین توان می محو و کم کم کند کم عبور می از موانع زمانیکه

است که از امواج الکترومغناطیسی برای انتقال داده ها استفاده می کند. در این شبکه، دستگاه های مختلف می توانند با یکدیگر 
 :بکه بی سیم مزایای زیادی دارد، مانندبدون نیاز به سیم یا کابل ارتباط برقرار کنند. ش

 افزایش قابلیت حمل و نقل و انعطاف پذیری دستگاه ها 

 کاهش هزینه های نصب و نگهداری شبکه 

 امکان ارتباط با دستگاه های متحرك یا دورافتاده 

 امکان اشتراك گذاری منابع و خدمات بین دستگاه ها 
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 :مانندالبته شبکه بی سیم هم چالش های خود را دارد، 

 کاهش کیفیت و سرعت انتقال داده ها به دلیل تداخل، نویز و محدودیت پهنای باند 

 افزایش خطر امنیتی و حفظ حریم خصوصی به دلیل قابلیت دسترسی آسان به شبکه 

 نیاز به استانداردهای فنی و قانونی برای هماهنگ سازی شبکه 

 :داشته باشد، مانندشبکه بی سیم می تواند در زمینه های مختلف کاربرد 

 شبکه های کامپیوتری: مانند Wi-Fi ،Bluetooth ،ZigBee و NFC  که امکان ارتباط بین کامپیوتر ها، تلفن های
 .هوشمند، تبلت ها، پرینتر ها و سایر دستگاه های الکترونیک را فراهم می کنند

 شبکه های تلفن همراه: مانند GSM ،CDMA ،UMTS ،LTE  5وG ال صوت، تصویر و داده بین که امکان ارس
 .تلفن های همراه و اپراتور های مخابرات را فراهم می کنند

 شبکه های حسگر: مانند WSN ،WBAN و IoT  که از حسگر های کوچک و پوشیدنی استفاده می کنند تا داده
 .های محیطی یا فیزیولوژیک را جمع آوری، پردازش و ارسال کنند

 

 گیرینتیجه -8

کنند  می زندگی کمک در جوامع که کسانی برای ، و امنیت، بهداشتزندگی کیفیت افزایش سببگر بیسیم شبکه های حس
 نظارت کرد اما برای از موارد از راه دور بر سلامتی توان در برخیاکنون میهم شده است ساده تر و راحت زندگی ساخت باعث

 و با فناوری ذکر آن رفت اخیر که . اما دستگاه حسگر نظارتینیاز است زمان بیشتری ور هنوز بهنظارت از راه د هایسیستم تکمیل
بدن  مورد نیاز خود را از گرمای پوشیدن خواهد بود و شاید انرژی و قابل احتمال زیاد بسیار کوچک کند بهباند بالا کار می پهنای
 بهبود شرایط باعث از اطلاعات خواهند بود و تا حد زیادی انتقال مقادیر زیادی قادر به کم سنسورها با وجود حجم کند. این تامین

 خواهد شد. بیماری پیشگیری به درمان و کمک آمدن هزینه ، پایینپزشکی هایو مراقبت خدمات درمانی
می کند تا به صورت بی سیم و پوشیدنی داده  این سیستم یک حسگر قلب الکترونیک را با یک پلاتین تلفن هوشمند ترکیب

 :های قلب و عروق را از راه دور ارسال کند. این سیستم مزایای زیر را دارد

 حسگر قلب الکترونیک به اندازه یک سکه است و می تواند به صورت چسبانده شده به  :قابل پوشیدنو  کوچک

 .پوست یا درون لباس پوشیده شود

 حسگر قلب الکترونیک از مواد نانو الکترونیک ساخته شده است که مقاوم در برابر  :پذیرخمیدن و  انعطاف پذیر

 .خمش و پارگی هستند

 حسگر قلب الکترونیک می تواند از گرمای بدن یا نور خورشید برای تولید برق استفاده کند و نیاز  :انرژی خود تامین

 .به باطری یا شارژ ندارد

 لکترونیک می تواند با استفاده از فرکانس های رادیویی فوق بالاحسگر قلب ا :پهنای باند بالا (UHF) داده های ،

 .قلب و عروق را با سرعت و دقت بالا به تلفن هوشمند ارسال کند
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