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Dear Editor, 

The increasing integration of artificial intelligence (AI) into healthcare systems has introduced both technological advancement 

and ethical transformation in nursing practice. While AI-based tools enhance clinical efficiency, documentation accuracy, and 

decision-support processes, their ethical implications regarding patient privacy, professional accountability, and ethical 

decision-making remain critically debated. In this systematic examination of empirical studies published between 2015 and 

2025, key ethical dimensions of AI application in nursing were analyzed. Findings indicate persistent concerns about data 

confidentiality, ambiguity in responsibility boundaries, and potential over-reliance on algorithmic recommendations. At the 

same time, AI-assisted education demonstrates positive effects on ethical reasoning and professional self-awareness. However, 

the absence of clear governance frameworks and explicit accountability policies limits the safe and ethically grounded 

implementation of AI in nursing practice. Strengthening digital ethics education, clarifying shared accountability between 

clinicians and intelligent systems, and conducting longitudinal clinical research are essential priorities for advancing ethical AI 

integration in nursing. 
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 1405 دیـ آذر ، ششمشماره  ،پنجم و ستیسال ب

 

 

 

 

 

 

 

 نامه به سردبیر

 

 یدر پرستار یهوش مصنوع یابعاد اخلاق
 

 2یدری، عباس ح1یزیزهره محمدزاده تبر

 
 رانیمشهد، مشهد، ا یدانشگاه علوم پزشک ،ییماما یدانشکده پرستار .1

 رانیمشهد، مشهد، ا یدانشگاه علوم پزشک ،ییماما یدانشکده پرستار ،یجراح ی. گروه داخل2

 
 1/10/1404: افتیدر خیتار

 28/11/1404پذیرش:  تاریخ

 [1405 شهریور 29]نشر الکترونیك پیش از انتشار  

 پیش انتشارنشریه پایش: 

 

 چکیده

های سلامت، حرفه پرستاری را با تحولی فناورانه و در عین حال اخلاقی مواجه ساخته است. اگرچه ابزارهای مبتنی بر  ادغام فزاینده هوش مصنوعی در نظام

صـی بیمـاران،   هـا در زمینـه حـریم خصو    شوند، امـا پیامـدهای اخلاقـی آن    گیری بالینی می هوش مصنوعی موجب ارتقای دقت، کارایی و پشتیبانی تصمیم

در  2025تا  2015های  مند مطالعات منتشرشده بین سال گیری اخلاقی همچنان محل بحث است. در این مطالعه، با مرور نظام ای و تصمیم مسئولیت حرفه

دهد نگرانی درباره محرمانگی  یها نشان م های معتبر علمی، شواهد تجربی مرتبط با ابعاد اخلاقی کاربرد هوش مصنوعی در پرستاری بررسی شد. یافته پایگاه

ها هستند. در عین حال، آموزش مبتنـی بـر هـوش     ترین چالش ای و وابستگی احتمالی به تصمیمات الگوریتمی از مهم گویی حرفه ها، ابهام در مرز پاسخ داده

هـای روشـن    های شفاف حکمرانی اخلاقـی و سیاسـت   ای را تقویت کند. با وجود این، فقدان چارچوب تواند استدلال اخلاقی و خودآگاهی حرفه مصنوعی می

هـای   مدار از این فناوری را با محدودیت مواجه ساخته اسـت. توسـعه آمـوزش اخـلاق دیجیتـال، تـدوین سیاسـت        تقسیم مسئولیت، استفاده ایمن و اخلاق

 .شود میهای راهبردی آینده محسوب  های بالینی از اولویت های طولی در محیط گویی مشترک و پژوهش پاسخ

 
 گیری اخلاقی تصمیم ،ای مسئولیت حرفه ،حریم خصوصی بیماران ،اخلاق پرستاری ،هوش مصنوعیها: واژهکلید

 
 

 

 

 

 
 
 مشهد، دانشگاه علوم پزشکی مشهد، دانشکده پرستاری و مامایی، گروه داخلی جراحی :پاسخگو نویسنده 

E-mail: Heydari@mums.ac.ir    

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 p

ay
es

hj
ou

rn
al

.ir
 o

n 
20

26
-0

9-
20

 ]
 

                               2 / 4

http://payeshjournal.ir/article-1-3069-en.html


 

 

  و همکاران  زهره محمدزاده تبریزی                                                                                                                    ...     اخلاقی هوش مصنوعیابعاد 

 1405 دیـ آذر ، ششمشماره  ،و پنجم ستیسال ب

 

ای جدیـد از   های مبتنی بر هوش مصنوعی، حرفـه پرسـتاری را وارد مرحلـه    ویژه با ادغام فزاینده فناوری های سلامت، به در نظامتحول دیجیتال 

هـای بـالینی، مـدیریت     بینانـه داده  ها و هنجارهای اخلاقی کـرده اسـت. هـوش مصـنوعی امـروزه در تحلیـل پـیش        ها، مسئولیت بازتعریف نقش

. این گسترش، اگرچه کـارایی  [1]های آموزشی پرستاری حضور فعال دارد  گیری و حتی طراحی برنامه تیبانی تصمیمهای الکترونیك، پش پرونده

های بنیادینی درباره حدود مسئولیت انسانی، صیانت از محرمانگی اطلاعات و ماهیت قضاوت اخلاقـی در   و دقت مراقبت را ارتقا داده، اما پرسش

 .مراقبت ایجاد کرده است

 2025تـا   2015هـای   ، مطالعات کمی منتشرشده بین سالPRISMA  [2]مند بر اساس بیانیه  دهی مرورهای نظام رچوب اصول گزارشدر چا

 گیـری از ابزارهـای   هـا بـا بهـره    شـناختی پـژوهش   در زمینه ابعـاد اخلاقـی کـاربرد هـوش مصـنوعی در پرسـتاری بررسـی شـد. کیفیـت روش         

Joanna Briggs Institute   گردید. تحلیل شواهد سه محور اصلی را برجسـته سـاخت: حـریم خصوصـی و محرمـانگی، مسـئولیت       ارزیابی

 .گیری اخلاقی و تصمیم ای حرفه

های هوشمند بـرای بهبـود    ای یافته است. الگوریتم ها و یادگیری ماشینی اهمیت ویژه داده نخست، مسئله حریم خصوصی بیماران در بستر کلان

توجهی از پرسـتاران نسـبت بـه     اند که درصد قابل های حساس هستند. مطالعات نشان داده ازمند حجم بالایی از دادهبینی و تحلیل نی دقت پیش

تنهـا   هـایی نـه   چنـین نگرانـی  [. 3،4] ها و شفاف نبودن فرآیندهای الگـوریتمی نگرانـی دارنـد    سازی اطلاعات، احتمال افشای داده امنیت ذخیره

دهـد   ها نشـان مـی   ای و رابطه درمانی را نیز تضعیف کند. در عین حال، یافته تواند اعتماد حرفه است، بلکه میتهدیدی برای محرمانگی اطلاعات 

دهـد کـه    ایـن امـر نشـان مـی     [.5] های مرتبط با حریم خصوصـی همـراه اسـت    افزایش دانش و آگاهی اخلاقی درباره فناوری با کاهش نگرانی

 .شود های حفاظتی ساختاری نمی کاف ادراک خطر کمك کند، هرچند جایگزین سیاستتواند به کاهش ش ای می توانمندسازی حرفه

پذیرند. اگرچه هـوش   ها تأثیر می ای از الگوریتم طور فزاینده ای در محیطی است که تصمیمات بالینی به دومین چالش، بازتعریف مسئولیت حرفه

گویی حقوقی است. در صورت بروز خطـا، تعیـین    ا فاقد عاملیت اخلاقی و پاسختواند پیشنهادهای تشخیصی یا درمانی ارائه دهد، ام مصنوعی می

اند که خودکارآمـدی اخلاقـی و نگـرش م بـت نسـبت بـه        شود. مطالعات نشان داده مسئولیت میان کاربر انسانی و سیستم هوشمند پیچیده می

هـای شـفاف دربـاره تقسـیم مسـئولیت،       حال، نبود دسـتورالعمل  . با این[5]کننده استفاده مسئولانه از هوش مصنوعی است  بینی فناوری، پیش

های روشن، خطر انتقـال مـمنی مسـئولیت بـه      . برخی پژوهشگران تأکید دارند که بدون چارچوب[7،6]ایجاد کرده است « گویی شکاف پاسخ»

یم نهایی باید در قلمـرو قضـاوت انسـانی بـاقی     . بنابراین، اصل بنیادین آن است که تصم[8،9] ای وجود دارد گویی حرفه فناوری و تضعیف پاسخ

 .بماند و فناوری صرفاً نقش ابزار پشتیبان ایفا کند

هـای هوشـمند    اند که ادغام سیستم آزمایشی نشان داده تأمل است. مطالعات شبه گیری اخلاقی قابل سوم، تأثیر هوش مصنوعی بر فرآیند تصمیم

ها بیانگر آن اسـت کـه فنـاوری، در     . این یافته[10،11] های پیچیده بالینی را تقویت کند موقعیتتواند استدلال اخلاقی و تحلیل  در آموزش می

ای را ارتقـا دهـد. بـا ایـن حـال، شـواهد موجـود عمـدتاً          تواند ظرفیت شناختی حرفه شده و همراه با آموزش اخلاقی، می صورت استفاده هدایت

عبـارت دیگـر، هنـوز روشـن      های کافی وجود ندارد. بـه  باره پیامدهای بالینی بلندمدت دادههای آموزشی است و در مدت و مبتنی بر محیط کوتاه

 .شود یا خیر نیست که این ارتقا در استدلال اخلاقی به بهبود پایدار نتایج بیمار منجر می

فهوم مراقبت است. مراقبت پرستاری از منظر هنجاری، ورود هوش مصنوعی به عرصه پرستاری صرفاً یك تغییر فنی نیست، بلکه بازتعریفی از م

ها را تحلیل کنند، امـا قـادر بـه درک     توانند داده ها می پذیری و ارتباط انسانی دارد. اگرچه الگوریتم تاریخی طولانی در اتکا به همدلی، مسئولیت

اند که تکیه افراطی بر کـارایی فناورانـه    ده. پژوهشگران حوزه اخلاق پرستاری هشدار دا[12] های اخلاقی یا تجربه زیسته بیماران نیستند ارزش

. بنابراین، چالش اصـلی نـه پـذیرش یـا رد فنـاوری، بلکـه ایجـاد تعـادل میـان          [7] رفتن ابعاد انسانی مراقبت منجر شود ممکن است به حاشیه

 .کارآمدی دیجیتال و اصول بنیادین حرفه است

هـا، تعریـف سـازوکارهای     هـای شـفاف بـرای حفاظـت از داده     ای دارد. تدوین سیاست کننده علاوه بر این، حکمرانی اخلاقی فناوری نقش تعیین

. [13،14] شـود  های هوش مصنوعی، از الزامات اساسی محسوب می گویی مشترک و مشارکت فعال پرستاران در طراحی و ارزیابی سیستم پاسخ

. بنـابراین،  [15] هـای فرهنگـی قـرار دارد    اند که برداشت از مسائل اخلاقی مرتبط با فناوری تحت تأثیر زمینـه  ی نیز نشان دادها مطالعات منطقه

 .گذاری، شرط مروری موفقیت است های اخلاقی و توجه به تنوع فرهنگی در سیاست سازی چارچوب بومی
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آزمایشی با حجم نمونه محدود هسـتند و ابزارهـای    مطالعات از نوع مقطعی یا شبهشناختی، ادبیات موجود هنوز محدود است. غالب  از نظر روش

های طولی که بتوانند اثرات پایدار ادغام هوش مصنوعی بر رفتار اخلاقی و نتایج بالینی را ارزیابی کننـد، انـدک    سنجش ناهمگون دارند. پژوهش

 .کند را برجسته می گذاری در مطالعات آینده است. این خلأ پژوهشی مرورت سرمایه

هـای   بندی، ادغام هوش مصنوعی در پرستاری یك فرصت راهبردی برای ارتقای کیفیت مراقبـت اسـت، امـا بـدون تقویـت زیرسـاخت       در جمع

هایی جدی منجر شود. آینده این فناوری در پرستاری وابسته بـه سـه اقـدام کلیـدی اسـت: توسـعه آمـوزش اخـلاق          تواند به چالش اخلاقی می

هـای مبتنـی بـر شـواهد      گویی و انجـام پـژوهش   های شفاف برای تقسیم مسئولیت و تضمین پاسخ تال و سواد فناوری؛ تدوین دستورالعملدیجی

تـوان اطمینـان یافـت کـه پیشـرفت فناورانـه در خـدمت کرامـت انسـانی و           درباره پیامدهای بلندمدت اخلاقی و بالینی. تنها در این صورت می

 .ه پرستاری باقی خواهد ماندهای بنیادین حرف ارزش
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