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Abstract 
Chronic wounds, like diabetic foot and venous leg ulcers, pose major healthcare challenges due to 

high costs and risks of infection or amputation. Current assessment methods rely on subjective 

visual inspection and require frequent dressing changes, which can disrupt healing. The emergence 

of smart dressings with integrated wearable sensors represents a transformative advance. These 

interdisciplinary systems enable continuous, non-invasive monitoring of key wound parameters 

(e.g., pH, temperature, biomarkers). This review covers their design, materials, and benefits for 

early detection and treatment evaluation. We also discuss challenges like biocompatibility and 

integration with drug delivery systems, and future directions involving multimodal sensing, 

artificial intelligence data interpretation, and closed-loop automation. 

Keywords: smart dressing, wearable sensor, chronic wound, biomaterial(s), biomedical 

engineering, personalized medicine 
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رویکردی نوین در پایش و  ،های هوشمند مبتنی بر حسگرهای پوشیدنیپانسمان
 های مزمنمدیریت زخم

 .رانیا راز،یش راز،یش یبرق مخابرات، دانشگاه صنعت یمهندس یدکتر امیرحسین معدلی
  

 .رانیا راز،یش راز،یبرق مخابرات، دانشکاه ش یارشد مهندس یکارشناس مرضیه معدلی

 

 چکیده
های هزینههای سلامت هستند که های بزرگ نظامویژه زخم پای دیابتی و زخم ناشی از نارسایی وریدی، از چالشهای مزمن، بهزخم

ها مبتنی بر معاینه بصری و کیفی است دنبال دارند. ارزیابی متداول این زخمدرمانی بالا و عوارض جدی مانند عفونت و قطع عضو را به
یند ترمیم را مختل کنند، اتوانند فرتنها میها نهباشد. این روشکه نیازمند برداشتن مکرر پانسمان و متکی به قضاوت شخصی پزشک می

 مجهز به های هوشمندپانسمان های اخیر، ظهور فناوریموقع تغییرات حیاتی در محیط زخم نیستند. در سالبلکه قادر به تشخیص به
گرایی علوم ای، که حاصل همرشتههای میانحسگرهای پوشیدنی، تحولی اساسی در عرصه مراقبت از زخم ایجاد کرده است. این سیستم

پارامترهای بیوشیمیایی و فیزیکی زخم را فراهم  پایش پیوسته، غیرتهاجمی و عینی و پزشکی هستند، امکان مهندسی مواد، الکترونیک
سازند. این مقاله به مرور اصول طراحی، مکانیسم عملکرد و مواد پیشرفته مورد استفاده در نسل جدید حسگرهای زیستی یکپارچه در می

ها بررسی ، دما، رطوبت و نشانگرهای زیستی خاص مانند اسید اوریک و سیتوکینpHز قبیل پردازد. پارامترهای کلیدی اها میپانسمان
های پیش روی توسعه شود. همچنین، چالشها در تشخیص زودهنگام عفونت و ارزیابی پاسخ به درمان تشریح میشده و مزایای پایش آن

های رهایش هوشمند دارو مورد سازی با سامانهمدت و یکپارچهولانیسازگاری کامل، پایداری طها، از قبیل نیاز به زیستاین فناوری
های هوش الگوریتم گیری ازبهره ،مدال(چندحسگری )مالتی هایانداز آینده با تمرکز بر توسعه سامانهگیرد. در پایان، چشمبحث قرار می

ترسیم  (Closed-loop Systems)پارچه و خودکار کاملاً یک هایسمت فناوریهای پیچیده و حرکت بهبرای تفسیر داده مصنوعی
 .گرددمی

 شدهمواد، مهندسی پزشکی، پزشکی شخصیپانسمان هوشمند، حسگر پوشیدنی، زخم مزمن، زیست ها:کلیدواژه
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 مقدمه -1
هفته(  ۱۲شود که روند ترمیم آن در چارچوب زمانی منطقی )معمولاً بیش از بندی میطبقه« مزمن»عنوان زخم زمانی به

که مدیریت هستند  ۲و زخم وریدی ۱پای دیابتیهای مزمن، زخم متوقف شده یا به کندی پیش رود. دو نوع شایع زخم
رسانی دلیل نوروپاتی و اختلال در خونی عمدتاً بهزخم پای دیابت .گذاردها بار سنگینی بر دوش سیستم بهداشتی میآن

زخم . [۱] دارددنبال در بیماران دیابتی ایجاد شده و درصورت عدم درمان مناسب، خطر عفونت و قطع عضو را به
. روش استاندارد کنونی برای ارزیابی [۲] استهای وریدی و افزایش فشار وریدی نیز ناشی از نارسایی دریچه وریدی 

. اگرچه این روش کاربردی [3] باشدمی TIMERS3 ها، معاینه بالینی و استفاده از ابزارهای کیفی مانند معیارزخم این
است، اما ذاتاً ذهنی بوده و برای انجام آن نیاز به تعویض مکرر پانسمان و مشاهده مستقیم زخم وجود دارد. این امر 

های در حال ترمیم، روند بهبودی تواند با آسیب به بافتشود، بلکه میمیتنها باعث ایجاد درد و ناراحتی برای بیمار نه
ای و حیاتی در محیط زخم نیست. بنابراین، توسعه را به تأخیر اندازد. همچنین، این روش قادر به ثبت تغییرات لحظه

های پزشکی تبدیل اساسی در حوزه مراقبت یبرای پایش وضعیت زخم به نیاز عینی، پیوسته و غیرتهاجمی هایروش
اند. امیدبخش مطرح شده یحلعنوان راهمجهز به حسگرهای پیشرفته به های هوشمندپانسمان شده است. در این راستا،

قرار دارد و هدف نهایی  پذیر، نانوتکنولوژی و پزشکیمهندسی مواد، الکترونیک انعطاف این فناوری در مرز مشترک
 .شده استمحور و شخصیگیرانه، دادهیندی پیشاواکنشی و مبتنی بر حدس، به فر بیینداآن تبدیل مدیریت زخم از فر

های اساسی در نظام سلامت شناخته عنوان یکی از چالشهای پای دیابتی و وریدی، بهویژه زخمهای مزمن، بهزخم
های استاندارد فعلی [. روش۲، ۱] گردنددلیل نوروپاتی، اختلالات عروقی و فشار وریدی مزمن ایجاد میشوند که بهمی

حال، [. بااین3] است TIMERSها، عمدتاً مبتنی بر معاینات بالینی کیفی مانند معیار برای ارزیابی و مدیریت این زخم
های در حال ترمیم تنها باعث بروز درد و آسیب به بافتها و نیاز به تعویض مکرر پانسمان، نهماهیت ذهنی این روش

 [.۴، 3] گرددمانع از پایش پیوسته و دقیق وضعیت محیط زخم میشود، بلکه می

های سوی مدیریت زخمای نو بههای نوین با تکیه بر مهندسی مواد و نانوتکنولوژی، دریچههای اخیر، فناوریدر سال
های ص، دما و رطوبت( شاخpHاند. ازآنجاکه تغییرات بیوشیمیایی و فیزیکی در محیط زخم )مانند مزمن گشوده

[، محققان موفق به توسعه حسگرهای هوشمند و ۵] شوندحیاتی برای پایش عفونت و روند بهبودی محسوب می
سنجی و رنگ pHعنوان مثال، حسگرهای گیری دقیق این پارامترها هستند. بهاند که قادر به اندازهپذیری شدهانعطاف

های مؤثری در جهت نظارت غیرتهاجمی [، گام۷] منعطفو قیمت ارزان pHهای حسگر [ و همچنین آرایه۶] فلورسنت
[ و غشاهای ۸] الکتریکیسیم با قابلیت تحریک های هوشمند بیبر این، پانسماناند. علاوهبر شرایط زخم برداشته

بینی [، پتانسیل بالایی در پیش۱۰، ۹] موضعیپذیر برای پایش دمای تخریبترموکرومیک یا حسگرهای زیست
 اند.های محیط زخم از خود نشان دادهم ناهنجاریزودهنگا

سمت شناسایی بیومارکرهای شیمیایی اولیه رفته و به-گیری پارامترهای فیزیکیتوسعه در این حوزه فراتر از اندازه
ای های ابداعی برای پایش لحظهدهنده اثربخشی روشها نشانخاص در ترشحات زخم حرکت کرده است. پژوهش

 ۵ایهای نقطهچندگانه برای تشخیص ۴[ و توسعه حسگرهای ایمنی۱۲] اوریک[، شناسایی اسید ۱۱] رطوبتسطح 
ها بدون نیاز به باتری و با قابلیت آزادسازی هدفمند دارو های هوشمند پیشرفته که برخی از آن[. این پانسمان۱3] هستند

شده هستند. در سازیهای شخصیشی به مراقبتهای واکن[، نویدبخش تغییر پارادایم از درمان۱۴] اندطراحی شده
                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                               

1. diabetic foot ulcers 
2. venous leg ulcer 
3. tissue infection/inflammation moisture edge regeneration social factors 
4. immunosensors 
5. point-of-care 



 81          مزمن یهازخم تیریو مد شیدر پا نینو یکردیرو ،یدنیپوش یبر حسگرها یهوشمند مبتن یهاپانسمان، معدلی و معدلی

های یادگیری ماشین، رویکردی نوظهور در پزشکی دقیق است که های چندوجهی با مدلنهایت، تلفیق این داده
 [.۱۵] دهدطرز چشمگیری ارتقا های درمانی را بهگیریبینی و کیفیت تصمیمتواند دقت پیشمی

 های حسگری نوینفناوری پارامترهای حیاتی در پایش زخم و -2

 شاخصی کلیدی برای شناسایی عفونت pHپایش  -2-1
pH قرار دارد که برای عملکرد  ۶-۴دلیل حضور اسیدهای چرب آزاد در سطح، در محدوده اسیدی پوست سالم به

اکسید دلیل از دست دادن دیهای مزمن بهها ضروری است. در مقابل، محیط زخمسد پوستی و مهار رشد باکتری
. بنابراین، پایش [۵] ( دارد۵/۸تا  ۵/۷شدن )اغلب بین آز، تمایل به قلیاییهای تولیدکننده اورهکربن و فعالیت باکتری

های هوشمند، دو رویکرد اصلی برای سنجش ای زودهنگام از بروز عفونت باشد. در پانسمانتواند نشانهمی pHتغییرات 
pH وجود دارد: 

هستند. در یک طراحی متداول،  ۱تغییر رنگحسگرهای نوری )اپتیکال(: این حسگرها معمولًا مبتنی بر  -
ون الیاف هیدروژل پانسمان رمانند بریلیانت یلو یا نانوبلورهای کربنی فلورسانت د pHهای حساس به دانهرنگ

ستفاده از دوربین تلفن همراه هوشمند صورت بصری یا با اتواند بهگیرند. تغییر رنگ ایجاد شده میقرار می
. با وجود سادگی و عدم نیاز به اتصالات الکتریکی پیچیده، این حسگرها اغلب از محدوده [۶] تحلیل شود

 برند.پایش باریک و مشکل نشت مواد رنگینه به درون زخم رنج می

 یا (PANI) یلینآنپلی حسگرهای الکتروشیمیایی: این حسگرها از مواد رسانای پلیمری مانند -
کنند. هدایت الکتریکی یا استفاده می (PEDOT:PSS)استایرن سولفونات پلیو  تیوفناکسیدیاتیلنپلی

 PANIگیرد. برای مثال، حسگرهای مبتنی بر محیط قرار می pHتأثیر شدت تحتپتانسیل الکترود این مواد به
. اگرچه [۷] عمل کنند pHولت بر واحد میلی ۵۰با حساسیتی در حدود  ۱۰تا  ۴بین  pHتوانند در محدوده می

هایی مانند نیاز به کالیبراسیون مجدد در محیط این حسگرها از دقت و حساسیت بالاتری برخوردارند، چالش
ل، هنوز نیاز به های الکترواکتیو دیگر موجود در اگزودا بر سیگنابیولوژیک پویای زخم و تأثیر احتمالی گونه

 تحقیق و توسعه بیشتر دارد.
های گیری زخمهای نوین، پیشگیری از شکلدر کنار تشخیص سریع عفونت، یکی از اهداف راهبردی فناوری

تواند پوست پیش از آنکه زخم ایجاد شود، می pHمزمن است. در بیماران دیابتی، تغییر تدریجی در دما، رطوبت یا 
ای، که درون جوراب یا گردش خون یا استرس مکانیکی باشد. حسگرهای منعطف و پارچهای از اختلال نشانه

شوند، قادرند این تغییرات را ثبت کرده و هشدار پیشگیرانه برای مراقبت زودهنگام گذاری میبانداژهای سبک جای
گیرانه و خودمراقبتی پایش پیش»سمت به «گیریدرمان پس از شکل»ارائه دهند. با این رویکرد، مدیریت زخم از مرحله 

 کند.طور چشمگیری کاهش پیدا مییابد و بار درمانی سیستم سلامت بهتغییر می «مستمر

 پایش دمای موضعی: شناسایی التهاب -2-2
 نیاز نخست یکی( گرادیدرجه سانت ۲/۲از  شیبا پوست سالم اطراف )معمولاً ب سهیزخم در مقا هیناح یدما شیافزا

( باشد. یسکمی)ا یرساندهنده کاهش خوننشان تواندیدر مقابل، کاهش دما م. [۸] التهاب و عفونت است یهانشانه
 :اندافتهیتوسعه  سمانحسگر دما در پان یسازکپارچهی یبرا یمختلف یهایفناور

                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                               

1. colorimetric 
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 و شوندمیهای نازک فلزی مانند پلاتین ساخته : این حسگرها که اغلب از لایه(RTD)حسگرهای مقاومتی  -
 کنند.براساس تغییر مقاومت الکتریکی با دما کار می

پذیر کپسوله درون بسترهای پلیمری انعطاف ۱دهنده ازفحسگرهای ترموکرمیک: در این حسگرها، مواد تغییر -
شوند. تغییر رنگ این مواد در دمای مشخص، امکان پایش کیفی دما را بدون نیاز به الکترونیک پیچیده می

 .[۹] کندفراهم می

لاکتیک اسید پذیر مانند منیزیم و پلیتخریبسیم: این نسل نوین از حسگرها از مواد زیستحسگرهای بی -
شوند. این حسگرها که نیازی به باتری ندارند و از طریق صورت موقت در بافت کاشته میساخته شده و به

 .[۱۰] کنندای عمقی را با دقت بالا فراهم میهشوند، امکان پایش دمای بافتالقای الکترومغناطیسی تغذیه می

 پایش سایر نشانگرهای زیستی و فیزیولوژیک -2-3

ها و ترمیم بافت امری حیاتی است. در بستر زخم برای تسهیل مهاجرت سلول ۲رطوبت: حفظ تعادل رطوبتی -
دو الکترود کار حسگرهای رطوبت معمولاً براساس سنجش تغییرات ظرفیت خازنی یا مقاومت الکتریکی بین 

کند، ظرفیت خازنی افزایش یا مقاومت کنند. زمانی که اگزودای زخم بافت بین الکترودها را اشباع میمی
توانند زمان بهینه تعویض پانسمان گیری شده و میصورت کمی اندازهیابد. این تغییرات بهالکتریکی کاهش می

 .[۱۱] را مشخص کنند

تواند اطلاعات ارزشمندی ارائه دهد. سطوح اوریک در اگزودای زخم می: غلظت اسید (UA)اسید اوریک  -
که ها باشد، درحالیدهنده فعالیت متابولیک باکتریمیکرومولار( ممکن است نشان ۲۲۰کمتر از ) UAپایین 

ترانزیستورهای  تواند حاکی از مرگ سلولی و نکروز بافت باشد. حسگرهای پیشرفته مبتنی برسطوح بالا می
، امکان تشخیص انتخابی PEDOT:PSSگیری از پلیمرهای رسانا مانند با بهره (OECT)الکتروشیمیایی آلی 

 .[۱۲] اندرا در محدوده فیزیولوژیک فراهم کرده UAو حساس 

 هایو آنزیم (IL-6, TNF-α)های التهابی مثلًا های خاصی مانند سیتوکیننشانگرهای پروتئینی: پروتئین -
ها یند ترمیم زخم نقش کلیدی دارند و سطح غیرطبیعی آنآدر فر (MMP-9)مانند  ماتریکس متالوپروتئیناز

که قابلیت اتصال انتخابی  آپتامر ا حسگرهای مبتنی بری 3ایمنیحسگرهای  با عدم بهبودی مرتبط است. توسعه
پلکسینگ( در بستر زخم را فراهم ان )مالتیزمطور همها را دارند، امکان پایش چندین نشانگر بهبه این پروتئین

 .[۱3] ساخته است

های سوی سامانهها از طراحی حسگرهای منفرد بهگیری پژوهشهای هوشمند، جهتهای جدید پانسماندر نسل
ظت ، دما، رطوبت و غلpHزمان پارامترهایی چون گیری همها قادر به اندازهچندمنظوره تغییر یافته است. این پانسمان

سیم به تلفن های بییا ماژول ۴شده را از طریق مدارات مجتمعهای دریافتبیومارکرهای اختصاصی هستند و سیگنال
، با ترکیب ۵و همکاران جیانگشده توسط سیم معرفیکنند. برای نمونه، پانسمان بیهمراه یا سرور بالینی ارسال می

شده را نیز برای تسریع ای التهاب، توانایی تحریک الکتریکی کنترل، دما و جریان، ضمن پایش لحظهpHحسگرهای 
شود، های التهابی میتنها باعث افزایش دقت تشخیص عفونت و واکنشهایی نهچنین ادغام[. ۸] استترمیم نشان داده 

 سازد.را فراهم می بلکه امکان تنظیم درمان متناسب با الگوی واقعی فیزیولوژی بیمار
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های یادگیری ماشین و کارگیری الگوریتمهای تولیدشده توسط حسگرهای متعدد، بهبا توجه به حجم زیاد داده
و  کلاین، مشابه آنچه ۱های چندوجهیهوش مصنوعی نقش حیاتی در تحلیل هوشمند این اطلاعات دارد. مدل

ستی، تصویری و الکترونیکی را تلفیق کرده و الگوهای پنهان مرتبط های زیاند، قادرند دادهمطرح کرده[ ۱۵] ۲همکاران
بینی روند بهبود، پیشنهاد بهترین زمان با وضعیت زخم یا خطر عفونت را استخراج کنند. چنین رویکردی امکان پیش

پرونده سلامت  ها باسازد. در آینده، ترکیب این دادهتعویض پانسمان یا حتی انتخاب نوع درمان موضعی را فراهم می
 گیرانه تبدیل کند.شده و پیشسازیکاملاً شخصی یینداتواند مراقبت از زخم را به فردیجیتال بیمار، می

 ملاحظات مهندسی مواد و طراحی -3
زمان دارا باشند: طور همنما را بهای از خواص متناقضهای هوشمند باید مجموعهکاررفته در ساخت پانسمانمواد به
سازگاری زیست برای تبادل گازی، نفوذپذیری به بخار آب برای انطباق با حرکات پوست، پذیری و کشسانیانعطاف

 در محیط مرطوب و خورنده زخم. پایداری مکانیکی و شیمیایی برای جلوگیری از پاسخ التهابی، و کامل

های پزشکی، یورتانپلی، (PDMS)سیلوکسان دیمتیلپلی سازگاری مانندزیستمرهای : پلی3هازیرلایه -
عنوان بستری برای چاپ یا قرارگیری های طبیعی )مانند آلژینات و کیتوزان( بهفیبروئین ابریشم و هیدروژل

 شوند.حسگرها استفاده می

امکان  intrinsically stretchableمرهای رسانای پلی و گرافن های کربنی،مواد فعال الکترونیکی: نانولوله -
 کنند.پذیر و کشسان را فراهم میالکتریکی انعطافهدایت ایجاد مسیرهای

را نیز  ۴فعالدرمان  بر پایش، قابلیتهای هوشمند نسل آینده، علاوهرهایش هوشمند دارو: بسیاری از پانسمان -
ی کنند. برامخزن دارو استفاده میعنوان به ۵دهنده به محرکهای پاسخها معمولاً از هیدروژلدارند. این سیستم

بیوتیک ناشی از عفونت، ساختار خود را تغییر داده و آنتی pHتواند در پاسخ به افزایش مثال، یک هیدروژل می
موضعی را در بستر زخم رها کند، یا یک سیستم حاوی نانوذرات در پاسخ به افزایش دمای موضعی، دارو را 

سمت پزشکی گامی بلند به ،۶تیکترانوس یا« زماندرمان هم-تشخیص». این رویکرد [۱۴] آزاد نماید
 شده است.شخصی

 های جاری و راهکارهای آیندهچالش -4

 رو است:ههایی روبهای هوشمند با چالشسازی پانسمانهای چشمگیر، مسیر توسعه و تجاریبا وجود پیشرفت

پسیو  حسگرهای تأمین انرژی و مدیریت داده: اکثر حسگرهای الکترونیکی نیاز به منبع انرژی دارند. توسعه -
 امیدبخش است. یحلکنند، راهمیکار  ۷بدنکه از طریق القا یا برداشت انرژی از  )غیرفعال( و بدون باتری

ها پایداری و کالیبراسیون: عملکرد پایدار حسگرها در محیط بیولوژیک پویا، اسیدی/قلیایی و مملو از پروتئین -
افزاری برای جبران خطا های نرماست. مواد با پایداری شیمیایی بالا و الگوریتم یها چالش فنی بزرگو سلول

 و کالیبراسیون خودکار ضروری هستند.
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پذیر، روی بسترهای انعطافبر  ۱الکترونیکچاپ  های تولید مانندصرفه بودن: تکنیکبهتولید انبوه و مقرون -
 فراهم آورند. پذیر و کاهش هزینه راتوانند امکان ساخت مقیاسمی

طور است که بتوانند به های چندحسگری یکپارچهسیستم انداز آینده: آینده این حوزه در گرو توسعهچشم -
توانند با تحلیل می های هوش مصنوعی و یادگیری ماشینزمان چندین پارامتر را پایش کنند. الگوریتمهم

آگهی از روند بهبودی ارائه شناسایی کرده، پیش های حسگرها، الگوهای پنهان راای پیچیده از دادهمجموعه
های حلقه سامانه سمت. نهایتاً، حرکت به[۱۵] طور خودکار کنترل کننددهند و حتی سیستم رهایش دارو را به

کنند، آرمان نهایی این طور مستقل وضعیت زخم را تحلیل کرده و درمان مناسب را اعمال میکه به ۲بسته
 بود. حوزه پژوهشی خواهد

 گیرینتیجه -5
ای و نقطه عطفی در مراقبت از زخم رشتههای هوشمند مجهز به حسگرهای پیشرفته، تجلی موفق همکاری میانپانسمان

تواند منجر تنها میروند. این فناوری با فراهم آوردن امکان پایش عینی و پیوسته پارامترهای حیاتی زخم، نهشمار میبه
آوری ض، کاهش دفعات تعویض پانسمان و تسریع روند بهبودی شود، بلکه با جمعبه تشخیص زودهنگام عوار

سازد. اگرچه موانع فنی و عملیاتی قابل توجهی در مسیر تر میهای بالینی را نیز مستحکمهای عینی، بنیان پژوهشداده
نویدبخش  ،هوش مصنوعی بلوغ و گسترش این فناوری وجود دارد، اما سرعت پیشرفت در علوم مواد، نانوفناوری و

صورت کاملًا شخصی، دقیق و مبتنی بر شواهد دیجیتال انجام خواهد ریت زخم بهای است که در آن، مدیآینده
ای در تحقق این کنندهتواند نقش تعیینشده، میهای مطرحگذاری و تمرکز تحقیقاتی بر حل چالشپذیرفت. سرمایه

 .ن داشته باشدانداز و ارتقای سطح سلامت بیماراچشم
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