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 چکیده

اقبت از راه دور روشی است که این امکان را به ما میدهد تا خدمات بهداشتی و پزشکی مورد نیاز متقاضی را مر زمینه و هدف:

ارائه دهیم تا در نهایت منجر به توانبخشی ایشان گردد.از آنجا که مراقبت از راه دور با استفاده از تجهیزات مدرن انجام میگیرد 

این مقاله با هدف بررسی مراقبت از راه دور و  از چالش های اخلاقی روبرو است. پیاده سازی این روش اغلب با مشکلاتی اعم

با آن مواجه  تاثیر آن بر سلامت جامعه و تحقق اهداف پیش روی جامعه سلامت و همچنین چالش های اخلاقی که این فناوری

 .است نگاشته شده است

حاصل جست و جو در پایگاه های مطالعه انجام شده یک مرور نظام مند می باشد که  روش کار:

SID,MagIran,Irandoc,Iranmedex ,Pubmed,Proquest,Googlescholar  با استفاده از کلیدواژه های پرستاری

به زبان های   telemedicine،telenursing،challenges of ethicsاز راه دور،مراقبت از راه دور،چالش های اخلاقی،

مورد برسی قرار گرفت و پس از حذف مقالات با ارتباط کمتر، مقالاتی که متن  1401تا سال  1397فارسی و انگلیسی از سال 

 مقاله انتخاب گردید و وارد مطالعه شدند. 21کامل آنها در دسترس نبود و مقالاتی که چندبار دانلود شده بودند در کل 

ی به افراد مستعد بیماری و همچنین پایش و نظارت به بررسی ها نشان دادند که مراقبت از راه دور به معنای رسیدگ یافته ها:

تفصیل بر رفتار و شرایط فیزیکی مددجویان است که شامل چالش های اخلاقی مثل خودمختاری،رضایت 

 آگاهانه،محرمانگی،عدالت،سودرسانی،عدم سوءاستفاده،وفاداری و مسئولیت پذیری میباشد.

تواند در بهبود کیفیت زندگی بیماران می مراقبت از راه دور  انگیز جهانشگفت هایبه عنوان یکی از تکنولوژی نتیجه گیری: 

اصول بیماران و دیگر مراقبین  ،پرستاران،گذاران، پزشکانهای اخلاقی، لازم است که سیاستکمک کند. اما برای کنترل چالش

 .کر را مورد توجه قرار دهنداستفاده از تله اخلاقی
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 مقدمه

در دنیای امروزی که فناوری در صنعت های مختلفی دخیل بوده است صنعت سلامت نیز از این قاعده مستثنی نبوده و  

)علی رده استتکنولوژی اطلاعات و فناوری ارتباطات در درمان بیماران و سهولت تشخیص بیماری ها نقش به سزایی را ایفا ک

مراقبت از راه دور به عنوان مداخله ای است که اجازه میدهد تا اطلاعات از راه دور مثل فشارخون یا قندخون .(1:1400صادقی،

. به (16:1398)پورداور و عسکری،و اطلاعات دیگر بین بیمار و مراقبت کننده به منظور کمک به تشخیص و درمان مبادله گردد

ند و یک ه دور به عنوان مراقبتی توصیف می شود که در آن گیرنده مراقبت و مراقب از یکدیگر فاصله دارمراقبت از راعبارتی 

فناوری جدیدی در حوزه سلامت و بهداشت تلقی میشود که با استفاده از ابزار های الکترونیکی برای ارائه خدمات بهداشتی به 

از راه دور از روش های مراقبتی از راه دور میباشند که از تکنولوژی برای پزشکی و پرستاری افراد نیازمند مراقبت، اشاره دارد.

پزشکی از راه  .(283:1400)نژادشفیعی،بهاءالدین  بیگی،کاظمی و نکویی مقدم،بهبود وضعیت سلامتی بیمار استفاده میکنند

ین مرکزی بود که از این روش برای در واژه نامه علم پزشکی استفاده گردید.سازمان ناسا اول 1920دور اولین بار در سال 

با  19. خدمات پرستاری از راه دور از قرن (113:1397)احمدی،معراجی و مشعوف،مشاوره پزشکی به فضانوردان استفاده کرد

 .(810:1400)عابدینی،خرمی راد و اسکندری،استفاده از تلفن وجود داشته است

شرایطی از قبیل ایجاد شبکه برقراری ارتباط با بیمار لازم است در این شبکه  به منظور استفاده از مراقبت از راه دور تمهیدات و

ساعته در دسترس بیماران وخانواده آنها میباشد. به این منظور لازم است امکانات  24ارتباطی ارائه دهندگان مراقبت به صورت 

 Groom,Mccarthy,Stimpfel,Brody)استفاده از شبکه برقراری ارتباط همچون تلفن هوشمند در دسترس باشد

.اگرچه در ارائه مراقبت از راه دور تکنولوژی سخت افزاری و نرم افزاری به عنوان زیرساخت مهم مطرح (2021:1796,

اما همین موضوع خود جزء موانع در کشور های در حال توسعه می باشد.از این جمله  (5:1400)آقایی، سلطانی و بوداقی،است

،شبکه ارتباطی و دستگاه های الکترونیکی اشاره  1ICTر ساختی مانند میتوان به مشکلات زی

.از طرف دیگر پیشرفت های روزافزون علمی و فناوری در حوزه (32:1399)مسرت،داوودی،محمدزاده،امیرنهاوندی و عباسی،کرد

)ملک ردهعلوم پزشکی، چالش های اخلاقی و قانونی متعددی را برای ارائه دهندگان خدمات سلامت ایجاد ک

 .(141:1400زاده،امیرخانلو،عابدی و عراقیان مجرد،

مطالعه حاضر به منظور بررسی مفاهیم پایه ای مراقبت از راه دور،  فرصت ها و چالش های آن و مرور چالش های اخلاقی 

ضعیف،جمعیت  موجود در پیرامون این حوزه انجام شده است؛ برای کشور هایی مانند ایران که از شبکه راه های ارتباطی

ممکن است که امکان فرستادن پزشک و پرستار و در کل تیم  پراکنده و فقدان دسترسی به مراکز پزشکی تخصصی رنج میبرند،

درمان همراه ها با امکانات لازم به تمامی مناطق، چه در شرایط طبیعی و چه حتی در شرایط اضطراری و مواجهه با بحران ها و 

و زلزله  که امکان مسدود شدن راه های ارتباط زمینی وجود دارد، فراهم نباشد. در چنین شرایطی  بلایای طبیعی نظیر سیل 

نیاز به برقراری ارتباط الکترونیکی بین بیماران و کادر درمان مشهود است بنابراین ایجاد شبکه های ارتباطات الکترونیکی قوی 

 .(114:1397)احمدی، معراجی و مشعوف ،یشوند فاکتور های حائز اهمیتی محسوب م و مراقبت از راه دور

 

 روش کار -1

در مطالعه مروری حاضر به منظور به دست آوردن منابع برای انجام مطالعه به جست و جوی اولیه در پایگاه های اطلاعاتی 

ال با اعم SIDپرداخته شد. بیشترین مقالات مرتبط از پایگاه  SID،MagIran،Irandoc،Iranmedexداخلی از جمله 

(،  مقالاتی که حاوی متن کامل بودند و در گروه تخصصی پزشکی جای داشتند؛ با استفاده از 1397-1402فیلترهای سال )

 13کلیدواژه های مراقبت از راه دور،چالش های اخلاقی در پرستاری،تله مدیسین و چالش های آن به دست آمدند. در مجموع 
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 Pubmed،ProQuest،Googleانگلیسی در زمینه مورد مطالعه در سایت های مقاله به دست آمد و به منظور کسب منابع 

scholar،Medicina  معادل انگلیسی کلیدواژه های مذکور مورد جست و جو واقع شدند؛ البته برای حساسیت بیشتر جست

مقاله به دست  58مع سرج ProQuest( در سایت 2020-2023و جو از ترکیب کلیدواژه ها استفاده شد. با اعمال فیلتر سال )

آمد که از بین این مقالات، مقالاتی که متن کامل آنها در دسترس نبود یا به موضوعات حاشیه ای پرداخته بودند صرف نظر 

، Freefulltext، Article Type ،Reviewنیز با کلیدواژه های ذکر شده با اعمال فیلتر های  Pubmedگردید.از سایت 

مورد بود که از بین آنها مقالات مرتبط با هدف مطالعه ما استخراج  44جو گردید. تعداد نتایج  شروع به جست و 2023-2017

مقاله فارسی و انگلیسی توسط پژوهشگران به طور جداگانه به دست آمدند که از این میان مقاله به زبان  71شدند. مجموعا 

بررسی و مورد ارزیابی قرار گرفتند. مقالات قدیمی و مقالاتی که انگلیسی و بقیه به زبان فارسی بودند.پس از استخراج ، مقالات 

مقاله برای این  55چند بار دانلود شده بودند از مطالعه حذف گشته و مقالات پس از پایش و ارزیابی چکیده و عنوان در کل 

 مطالعه انتخاب شد.

مطالعه به زبان فارسی  10مطالعه پژوهشی و  1، مروری مطالعه 10مطالعه به زبان انگلیسی شامل  11مطالعه اولیه نهایتا  55از 

 مقاله نهایی شد. 21بر این اساس مطالعه پژوهشی برای نگارش این مقاله مورد استفاده قرار گرفتند. 5مطالعه مروری و  5شامل 

 

 بحث -2

ی مراقبت های بهداشتی است، اطلاق پرستاری از راه دور به استفاده از تکنولوژی سلامتی از راه دور که منطبق با فلسفه اصل

میشود. مراقبت از راه دور منجر به تماس های مکرر و تخصصی تر بین پرستاران و بیماران میشود.جدید ترین تعریف برای 

( ارائه شد به شرح زیر 2CMSاز مرکز خدمات درمانی و خدمات پزشکی ایالات متحده ) 2022پزشکی از راه دور که در سال 

ل اطلاعات پزشکی از یک سایت به سایت دیگر از طریق ارتباط الکترونیکی برای بهبود سلامتی تباد :است

پرستاری و پزشکی از راه دور به دنبال فراهم کردن  .(Solimini,Busardo,Gibelli,Sirignano,Ricci,2021:2)بیمار

میباشند. به عبارتی استفاده از مراقبت های  حمایت های بالینی، غلبه بر موانع جغرافیایی و افزایش بازده سلامتی جامعه

،بهاءالدین   .)نژادشفیعیپرستاری از راه دور میتواند به عنوان یک شیوه عالی به منظور ارائه خدمات مراقبتی مطرح شود

بت زیرا استفاده از فناوری مراقبت از راه دور باعث میشود که پرستاران و مراق( 28:1400بیگی،کاظمی و نکویی مقدم ،

کنندگان در هنگام مراقبت از بیماران با مهارت و مسئولیت پذیری بیشتری عمل کنند به ویژه همانطور که از نامش پیداست 

مراقبت از راه دور میباشد و پرستار حضور فیزیکی 

هرچند که در .(Nittari,Khuman,Baldoni,Pallotta,Battineni,Sirignano,Amenta,Ricci,2020:1436)ندارد

د که در ادامه به تعدادی از این چالش های اخلاقی نی اعم از اخلاقی و حقوقی پیش بینی میشویفناوری چالش هااین باط با ارت

مراقبت از راه دور میپردازیم در ارتباط با این چالش ها آنچه که مسلم است باید مسائل اخلاقی بیمار به درستی رعایت شود و 

 .(Young,Borgetti,Clapham,2018:2,4,15)از منشور اخلاقی چشم پوشی نگردد

و آن دسته از هنجار های ( 16:1398عسکری ، )پورداور وعلم اخلاق خط مشی هایی برای اعمال مناسب را ترسیم میکند

همچنین ( 399:1397)عزتی آراسته پور و احمدی جشفقانی،رفتاری است که رفتار غیرقابل قبول را از قابل قبول افتراق میدهد

 .(16:1398)پورداور و عسکری ت صفات خوب و بد و چگونگی کسب آنها را نشان میدهدشناخ

( است که در حیطه اخلاق پدید آمده است و Dilemma moral)منظور از چالش های اخلاقی تعارض ها و دوراهی هایی 

)ولی زاده و خلاقی نیز می انجامداخلاق مداری را در این زمینه با مشکلات متعددی مواجه میسازد و حتی به رفتار های ضد ا

 .(3: 1399ولی زاده،

                                                           
Centers for Medicare & Medicaid Services 2 



 

 

عموما مفاد مراقبت اخلاقی از مددجویان به طور کلی منعکس کننده:حفظ حریم خصوصی، محرمانه بودن ارائه خدمات بدون 

از راه  در مورد خطرات و مزایای مراقبت و درمان یتوجه به نژاد یا مذهب یا توانایی پرداخت، رضایت آگاهانه)اطلاعات

 Solimini)،خودمختاری و استقلال،سودرسانی،عدم سواستفاده،تضمین دسترسی عادلانه (دور

Busardo,Gibelli,Sirignano,Ricci, 2021:6 )و وفاداری میباشد(Tedeschi,2020:12) از آنجایی که رابطه .

به ویژه در رابطه با رابطه پزشک و  شخصی پزشک و بیمارش حالت هایی را به همراه دارد که با اصول سنتی اخلاق پزشکی

بیمار مقابله میکند.بنابراین؛ استاندارد ها و اصول اخلاقی باید توسط متخصصانی که از تله مدیسین استفاده میکنند اعمال و 

ار و پزشک رعایت شوند. لازم به ذکر است پزشکی از راه دور باید تابع اصول اخلاقی و قانونی کشور باشد تا بتواند از حقوق بیم

 .(Barreto,Bezerra,Filho,Ferro,Amaral,2022:9)حمایت کند

با استفاده از تکنولوژی های ارتباطی به مجموعه ای از  telecareبر اساس ادبیاتی که تاکنون مورد بررسی قرار گرفته اند 

فاده از ترکیبی از محیط های سیستم های فناوری اطلاق میشود که قادرند شخصی را در زمان بیماری یا سالمندی، با است

مرتبط سازند. که این فناوری با توجه به  ،(407:1397)عزتی آراسته پور و احمدی جشفقانی ،مختلف نظیر تلفن،تصویر و صدا 

در خصوص رشد جمعیت سالمند ، در مددجو افزایش هزینه های درمان و کمبود پزشک و پرستار و نیاز به حمایت همراه 

به دلیل عدم ارائه دقیق و  این فناوریای بهداشتی و درمانی امری مهم بوده است؛ با این حال استفاده از مدیریت مراقبت ه

 1397)مافی مرادی،دشمنگیر و کبیری،کامل از خدمات به افراد میتواند نگرانی های اخلاقی را با خود به همراه داشته باشد

:294). 

 

 چالش های اخلاقی مراقبت از راه دور -3

نباید فرض کرد که یک بیمار ملاقات  .میباشد خود یپزشک یدر مورد مراقبت ها یریگ میتصم یبرا مارانیحق ب ری:خودمختا

پزشکی از راه دور را به ارزیابی حضوری ترجیح میدهد حتی اگر فرد دارای معلولیت باشد و بالعکس، نباید تصور کرد که یک 

با مراقبت حضوری خواهد داشت در هر صورت باید اطلاعات جامع در مورد هر بیمار محلی عاری از ناتوانی، بهترین خدمات را 

دو روش مذکور به بیمار ارائه کرد و در نهایت بر اساس شرایط موجود به تصمیم گیری آنها احترام 

کادر به عبارتی بیماران حق دارند برای خود تصمیمات پزشکی آگاهانه بگیرند بدون اینکه  .(Fields,2020:413)گذاشت

تصمیم گیری های مستقل هم به شایستگی و هم به رضایت  .مراقبتی تلاش کنند تصمیمات آنها را تحت تاثیر قرار بدهند 

 )ر شرایط چالش برانگیزی ایجاد کندآگاهانه نیاز دارند که اطمینان از هردوی آنها ممکن است در مراقبت از راه دو

Tedeschi,2020:12). 

و متمایز مراقبت اطلاعات لازم در مورد ویژگیهای بارز تمامی آگاهانه صحیح ، مستلزم این است که رضایت  رضایت آگاهانه:

 دنبه طور کامل برای بیماران توضیح داده شوی  درمان یها نهیو گز یمسائل پزشک اعم ازاز راه دور  پزشکی

(Cheat,Clearfield,Sabin,Skimming,2017:1138). 

از راه دور به اندازه  یبهداشت از راه دور و پزشک نهیو محرمانه بودن حداقل در زم یخصوص میاز حر به حفاظت الزاممحرمانگی: 

زیرا از مواردی که ( Cheat, Clearfield,Sabin,Skimming ,2017:1138) استمهم  یو ادار یمارستانیب یها طیمح

خاصی مانند حفظ محرمانگی اطلاعات و  در این حوزه خاطر نشان کرده مشکلات اخلاقی WHOسازمان بهداشت جهانی 

 ) .حریم خصوصی بیماران میباشد چراکه مراقبت از راه دور شامل جمع آوری و انتقال داده های حساس بیمار است

Solimini, Busardo,Gibelli,Sirignano,Ricci, 2021:1 ) پس رازداری و حفظ حریم خصوصی بیمار دو فاکتور

 .(18:1398عسکری ، )پورداور وسبت به مراقبت کنندگان در ارتباط از راه دور استاصلی در حفظ اعتماد جامعه ن



 

 

عدالت: عدالت شامل دسترسی برابر و مراقبت و توزیع عادلانه فناوری برای جوامع به حاشیه رانده شده است. در حالت ایده ال، 

ن باید دسترسی عادلانه و سریع به مراقبت های بهداشتی از طریق خدمات پزشکی و مراقبت از راه بزرگترین مزیت برای بیمارا

بهداشت  یهانهیگز ،یعینقطه نظر عدالت توز از  (Solimini, Busardo,Gibelli,Sirignano,Ricci ,2021:6)دور باشد

هستند که با مشکلات  یریپذبیآس یهاتیجمع یبرا یبهداشت یهابه مراقبت یدسترس شیافزا لیپتانس یاز راه دور دارا

به کودک  برایمراقب  افتنی ایاز محل کار  یبه مرخص یازین گرید مارانی. بکنندیونقل دست و پنجه نرم محمل ایتحرک 

بنابراین فاکتور برابری بیان کننده این است  .(Hull,Oen-hsiao,Spatz,2022:368)ملاقات با پزشک خود ندارند منظور

ه دسترسی به خدمات بر اساس طبقه اجتماعی دریافت کننده خدمات و سایر ویژگی های اکتسابی و غیر اکتسابی فرد نباید ک

برابر  عیمستلزم توز ،یپزشک یها یریگ میانصاف در تصم نیارائه دهنده تضم فهیوظاز این رو  (Tedeschi,2020:14)باشد

ی  این نوع فناوریها با ارائه.(Fields,2020:413 )قابل اجرا است نیواناز ق تیو حما د،یجد یو درمان ها ابیمنابع کم

را که تاکنون امکانپذیر « عدالت»خدمات بهداشتی به قشر ضعیف جامعه و مناطق دورافتاده، میتوانند مهمترین اصل اخلاقی 

 .(404:1397و احمدی جشفقانی ، عزتی آراسته پور )نبوده، ممکن سازند

در درجه اول باید از این روش به نفع خود بیمار استفاده شود نه برای  telemedicine م استفاده ازدر هنگا سودرسانی:

 .(Keenan,Cert,Dip,Tsourtos,Tieman,2021:6)پیشبرد اهداف تجاری و تحقیقاتی یا امثال آن

مراه دارد هدف ارائه مراقبت از معرفی هر روش درمانی یا فناوری جدید همواره امکان آسیب رساندن را به ه عدم سواستفاده:

راه دور توسط تیم درمان این است که خدمات درمانی را بدون آسیب رساندن عمدی و به بهترین شکل ممکن عرضه کنند. 

د از جمله مراقبت های نبیماران در درمان و مراقبت از راه دور ممکن است در معرض خطر آسیب های ظریف تری نیز باش

 .(Tedeschi,2020:13 )ح های درمانی بدون رضایت آگاهانهوانع زبانی و فرهنگی یا شروع طرنامناسب به دلیل م

وفاداری عبارت است از تهعد در قرار دادن  رفاه و آسایش بیمار بر سایر  وفاداری و مسئولیت پذیری:

اعتماد کنند که پزشکان  انندبتو دیآنها با نانیو جانش مارانیب ،یدر هر مدل مراقبتبه طوریکه  (Tedeschi,2020:15)منافع

مراقبت، تعامل  یهاروش ریاز راه دور مانند سا یدر بهداشت از راه دور و پزشک. دهند یقرار م قیعلا ریرا بالاتر از سا ماریرفاه ب

 یاهو مدل دیجد یهایکه فناور یحال در شودیپزشکان م یبرا یریپذتیاز مسئول یو پزشک منجر به سطوح متفاوت ماریب

 یاخلاق تیفعال کیطبابت ذاتاً زیرا  کندینم رییپزشکان تغ یاساس یاخلاق یهاتیمراقبت در حال ظهور هستند، مسئول دیجد

 Cheat, Clearfield,Sabin,Skimming )و پزشک بنا شده است ماریب نیاعتماد ب مانیپ کی هیاست که بر پا

,2017:1138). 

انتقال ندادن اطلاعات کافی به طرف مقابل، گسستگی ارتباط بین بیمار و ه دور شامل: از دیگر چالش های مراقبت پزشکی از را

نظر پزشک بیمار و پزشک مشاور  پزشک، گزارشهای نامشخص و نادرست، امنیت اطلاعات سلامت شخصی، و مدیریت اختلاف

 .(404:1397عزتی آراسته پور و احمدی جشفقانی ، )

 

 

 

 

 

 

 

 
 



 

 

 (811:1400)عابدینی، خرمی راد و اسکندری،پرستاری از راه دور جدول دیدگاه ها نسبت به چالش-1

 

 چالش های پرستاری از دیدگاه پرستاران چالش های پرستاری از راه دور از دیدگاه بیماران

 محدودیت های فنی 

 متغییر بودن پرستاران 

 ناکارآمدی در شرایط پیچیده 

 تحمیل بار مراقبتی بر خانواده 

 نامناسب در موارد پرخطر 

 پذیرش ضعیف 

 عدم اطمینان از اجرای صحیح مراقبت ها 

 محدودیت ارزیابی مستقیم 

 فقدان آمادگی پرستاران 

 

 نتیجه گیری

را  یبهداشت یمراقبت ها ماران،یرا دارد که با ارائه نظارت و مراقبت از راه دور به ب لیپتانس نیمراقبت از راه دور ا جه،یدر نت

 نیبا ا خانه، آسیب های جسمی و روانی و نیاز به بستری شدن در بیمارستان را کاهش میدهد.و با ارائه خدمات در  متحول کند

 کنند،یم افتیمراقبت ممکن را در نیبهتر مارانیب نکهیاز ا نانیاطم یبرا دیکه با کندیارائه م زیرا ن یاخلاق یهاحال، چالش

 یتواند نابرابر یابرابر به خدمات مراقبت از راه دور است که من یدسترس لیپتانس ها چالشیکی از این . ردیتوجه قرار گ وردم

تواند منجر به فقدان  یوجود دارد که م یاز حد به فناور شیب یخطر اتکا ن،یکند. علاوه بر ا دیدموجود در سلامت را تش یها

 یتورالعمل ها و مقررات روشن برادس جادیچالش ها، ا نیمقابله با ا یشود. برا یبهداشت یدر مراقبت ها یو همدل یتعامل انسان

 یبه خدمات مراقبت از راه دور برا یاز دسترس نانیو اطم ماریب لو استقلا یخصوص میدادن به حر تیمراقبت از راه دور، اولو

 یا وهیبه ش دیرا دارد، اما با یبهداشت یمراقبت ها جیبهبود نتا لیمراقبت از راه دور پتانس ،یمهم است. به طور کل مارانیهمه ب

.ارائه الگوی های مناسب برای استفاده از تکنولوژی مراقبت از راه دور در حفظ حریم خصوصی و مسئولانه اجرا شود یاخلاق

بیماران و احترام به انسانیت در تعامل با ماشین ها چشم انداز بهتری برای بررسی و توسعه این تکنولوژی را به ارمغان می آورد 

میتواند رویکرد جدیدی برای عملیات مراقبتی مناسب بیماران در مراقبت از راه دور مراقبتی با توسعه بهبود در خدمات چراکه 

از نوعی از فناوری است که می تواند مراقبت از راه دور به عبارت دیگر، می توان نتیجه گرفت که  سنین مختلف را فراهم کند.

همراه باشد. هرچند ، استفاده از این فناوری باید با رعایت  ،عدالت و...مانند خودمختاری،عدم سوءاستفاده با چالش های اخلاقی

و همچنین برا کنترل چالش های اخلاقی  و خدمات بهداشتی منجر به خدمات بهتری برای افراد شود سلامتاصول اخلاقی در 

را مورد توجه قرار مراقبت از راه دور از لازم است که سیاستگذاران،پزشکان،پرستاران،بیماران و دیگر مراقبین، اخلاقیات استفاده 

 دهند.
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Abstract 

Introduction and purpose: Remote care is a modern method of providing healthcare 

services to patients from a distance, using advanced equipment. Although it has the potential 

to improve patient outcomes, the implementation of remote care often faces ethical 

challenges. This article aims to examine the impact of remote care on community health and 

the achievement of healthcare goals, as well as the ethical challenges associated with this 

technology. 

Methodology: This study is a systematic review that involved searching the SID, MagIran, 

IranDoc, IranMedex, PubMed, ProQuest, and GoogleScholar databases using various 

keywords in both English and Farsi languages from (2018 to 2022). After screening articles 

for relevance and availability of full-text, a total of 21 articles were selected for inclusion in 

the study. 

Results: The review revealed that remote care involves caring for patients with chronic 

illnesses, monitoring their health status, and addressing ethical challenges such as autonomy, 

informed consent, confidentiality, justice, beneficence, non-abuse, loyalty, and responsibility. 

Conclusion: Telecare is a promising technology that can improve patients' quality of life. 

However, policymakers, healthcare providers, patients, and caregivers must be mindful of 

ethical principles when using telecare to ensure that patients receive the best care possible. 
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