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 A B S T R A C T 
 

 
 

A R T I C L E I N F O 
 

 

As a transformative force in medical tourism, Artificial 

intelligence (AI) has driven this sector to new developments. 

AI in medical tourism has not only facilitated the delivery of 

quality treatments but also simplified the overall patient 

experience and brought about significant changes in the 

dynamics of this industry. Integrating intelligent healthcare 

systems that utilize AI technologies is essential in the 

healthcare ecosystem, especially in medical tourism 

monitoring. In addition, using AI helps reduce treatment costs 

and simplifies the information workflow. Therefore, applying 

advanced technologies and AI has increased healthcare 

services’ efficiency, effectiveness, and cost-effectiveness, 

which benefits providers and medical tourists. The study 

mainly aimed to present a model to identify and rank factors 

affecting AI use in medical tourism development in Ahvaz. 

The applied study employed a descriptive-analytical research 

method. The statistical population consisted of 50 experts 

from the tourism sector and the medical sector, and due to the 

limited population, all people were selected as samples. The 

research results showed that the technological dimension had 

the highest weight, with a score of 0.2021. After that, the 

economic dimension, with a score of 0.2043; communication 

and information, with a score of 0.2021; infrastructure, with a 

score of 0.1971; and social, with a score of 0.1864, took the 

second to fifth positions. 
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Extended Abstract  
Introduction 

As a transformative force in medical tourism, 

Artificial intelligence (AI) has driven this sector 

to new developments. AI in medical tourism has 

not only facilitated the delivery of quality 

treatments but also simplified the overall patient 

experience and brought about significant 

changes in the dynamics of this industry. 

Integrating intelligent healthcare systems that 

utilize AI technologies is essential in the 

healthcare ecosystem, especially in medical 

tourism monitoring. In addition, using AI helps 

reduce treatment costs and simplifies the 

information workflow. Therefore, applying 

advanced technologies and AI has increased 

healthcare services’ efficiency, effectiveness, 

and cost-effectiveness, which benefits providers 

and medical tourists. The study mainly aimed to 

present a model to identify and rank factors 

affecting AI use in medical tourism 

development in Ahvaz. The applied study 

employed a descriptive-analytical research 

method. 

 

Methodology 

The primary research goal is to analyze artificial 

intelligence (AI) use in medical tourism 

development with the DEMATEL-Based 

Analytic Network Process (DANP) Model. 

Thus, an exploratory mixed methods sequential 

design method was employed; qualitative and 

quantitative research methods were sequenced. 

Based on this, in the first part of the research, 

which is qualitative, an in-depth review of the 

literature was used to determine AI use analysis 

in medical tourism development. In the second 

part, which is quantitative, the DANP was used 

to prioritize the variables. As mentioned, the 

first part of this research is dedicated to the 

qualitative part. A deep literature review 

method is used in this part of the research. The 

second part of this research is dedicated to the 

quantitative part. In this research, the findings 

of the qualitative phase were used, and the 

DANP model was used to investigate the 

relationship between the studied areas and their 

weighting. To collect information, using the 

dimensions and criteria of the qualitative part, 

the DEMATEL-based structured questionnaire 

based on the network analysis approach was 

employed, which was completed in person or 

via virtual submission. The nature of the 

questionnaires was such that they included a 

table of components, and the relationship and 

the effect of these components were obtained 

from experts regarding the appropriateness of 

the questionnaires and applied. In addition, the 

questionnaires were standard and used in similar 

studies. 

Post-test reliability was used to measure 

reliability. After some time, after sending the 

questionnaires, they were resent to five experts 

participating in the research to ensure this. The 

answers’ correlation is at least 70%, and the 

probability value is less than 0.5, indicating the 

questionnaires’ acceptable reliability. The 

reliability of the questionnaire pre-test/post-test 

was determined using the software. Cronbach’s 

alpha of this research is equal to 0.89, which 

shows a good value. The statistical population 

consisted of experts in tourism and the medical 

sector. The inclusion criteria of 50 experts 

selected via a non-random and purposive 

sampling technique were as follows: holder of a 

master’s degree and above, availability of 

tourists, willingness to participate in research, 

enough time to understand the questionnaire 

correctly, and complete mastery of the field of 

AI in medical tourism development. 

 

Results and discussion 

The prioritization of the research dimensions 

based on the obtained weights demonstrated that 

the technological dimension had the highest 

weight, with a score of 0.2021. After that, the 

economic dimension, with a score of 0.2043; 

the communication and information dimension, 

with a score of 0.2021; the infrastructure, with a 

score of 0.1971; and the social dimension, with 

a score of 0.1864, took the second to fifth ranks. 

According to these dimensions, among the 

indicators affecting AI use on medical tourism 

development in Ahvaz, the technological and 

economic dimensions are significant and 

consistent with the research literature. 

According to the research criteria prioritization 

and the obtained weights, the most weight is 

given to the indicators “improving patients’ 

experience by providing round-the-clock 

support to patients by answering their questions 

and providing useful information through 

artificial intelligence-based chatbots” (C3) with 

a score of 0.0733, “helping patients plan their 

trip including booking flights, hotels, and 

transportation” (F3) with a score of 0.0716, 

acceleration of remote medicine and diagnosis 

and treatment services (C1) with a score of 

0.0708, ranked the first to third place among the 

indicators affecting AI use on medical tourism 

development in Ahvaz city. According to the 

survey of experts, these indicators have the 

highest scores. Also, the indicators “providing 

translation services for different languages and 

dialects and helping patients to understand 

medical terms and methods” (B1) with a score 

of 0.0252, “helping patients to contact family 

and friends at home and sharing their opinions 

with other potential medical tourists” (B2) with 

a score of 0.0345, and “medical tourism as an 
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instrument for developing international relations 

with other countries” (D1) with a score of 

0.0380 have the lowest scores. Thus, authorities 

need to pay much attention to them. 

 
Conclusion 

Employing the DNAP model distinguished the 

present study from other studies. The research 

results from the DANP Model showed that the 

technological dimension had the most weight, 

with a score of 0.2021. After that, the economic 

dimension with a score of 0.2043, the 

communication and information dimension with 

a score of 0.2021, the infrastructural dimension 

with a score of 0.1971, and the social dimension 

with a score of 0.1864 took the second to fifth 

ranks. The degree of influence and dependency, 

dimensions and criteria that interact more with 

other dimensions and criteria, and the weight of 

each dimension and component in the intelligent 

organization are determined. In total, 5 

dimensions and 20 components apply artificial 

intelligence to medical tourism, and the weight 

of each of the dimensions and components was 

identified as described above to evaluate AI use 

and medical tourism in Ahvaz city. 
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بخش را به سمت   نیبوده و ا  یپزشک  یکننده در گردشگردگرگون  یروین  کی  ،یهوش مصنوع
مصنوع  دی جد  یهاشرفتیپ هوش  است.  داده  گردشگر   یسوق  ارائه نه   یپزشک  یدر  تنها 

تسه  تی فیباک  یهادرمان کل  لیرا  تجربه  بلکه  است  ن  مارانیب  یکرده  تغ  زیرا  و   راتییساده 
مراقبت   یهاستمیکه ادغام س  یاگونه کرده است به   جادیصنعت ا  ن یا  ییایرا در پو  یتوجهقابل

 ستمیدر اکوس  یاساس  ینقش  برند،یبهره م  یهوش مصنوع  یهایهوشمند که از فناور  یبهداشت
  نی. علاوه بر ا کندیم  فا یا  ینظارت بر گردشگران پزشک  نه یدر زم   ژهیوبه   یبهداشت  یهامراقبت

  زیگردش کار اطلاعات ن  یسازدرمان و ساده   یهانه یبه کاهش هز  یاستفاده از هوش مصنوع
و   یاثربخش   ،ییکارا  ،یو هوش مصنوع  شرفته یپ  یهای فناور  یریکارگبه   نیبنابرا  کند؛ی کمک م
مراقبتبه مقرون خدمات  بودن  افزا  یبهداشت  یهاصرفه  برا  ش یرا  هم  که  است   ی داده 

براارائه  ا  یگردشگران پزشک  یدهندگان و هم  هدف پژوهش   نیترمهم  رو،نیزاسودمند است. 
در   یعوامل مؤثر بر کاربرد هوش مصنوع  یبندو رتبه   ییشناسا  یدر راستا  یرو ارائه مدل   شِیپ

گردشگر کاربرد  یپزشک  یتوسعه  لحاظ هدف،  به  پژوهش حاضر  است.  اهواز  ازنظر    یشهر  و 
آمارباشدیم   یلیتحل  –یفیتوص  ت، ینوع و ماه را    ی. جامعه  از خبرگان   50پژوهش حاضر  نفر 

گردشگر درمان  یبخش  بخش  دل  لیتشک  یو  به  که  افراد   لیدادند  همه  جامعه،  بودن  محدود 
نتابه  شدند.  انتخاب  نمونه  ب  جیعنوان  که  داد  نشان  تکنولوژ   نیشتریپژوهش  بعد  را  با   یوزن 
اقتصاد ۲0۲۱/0)  ازیامت بعد  بعدازآن  و  دارد  امت  ی(  ارتباط۲043/0)  ازیبا  اطلاع  ی(،   ا ب  یرسانو 
دوم تا    یها( رتبه ۱864/0)  از یبا امت  ی( و اجتماع۱97۱/0)  ازیبا امت  یرساختی(، ز ۲0۲۱/0)  ازیامت

 . پنجم را به خود اختصاص داده است
 

:  یمطالعه مورد  ،یشهر  یدر مقاصد گردشگر   یریپذعوامل مؤثر بر رقابت   لیتحل(.  ۱404)  .زهرا  ،یسلطان  و  دی ، ناهانژادیآر  ؛دی، مجیگودرز   استناد:

 . ۱-۱8(، 3) ۱۲،  مجله گردشگری شهری. شهر تهرانکلان 
 http://doi.org/10.22059/jut.2024.377844.1216                 
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 مقدمه 
به  خدمات و ال ک صدور جایبه  هک دانست یاقتصاد تی فعال از ایویژه  نوع یستیبا را یجهانگرد و یگردشگر  صنعت

ه ک ده ی رس رشد از یحد  به صنعت نی ا .آوردمی  شورک  به خدمات و ال ک دی خر یبرا را  یخارج افراد ، یجهان یبازارها

: ۱399مبارکی و همکاران،  گردد )می محسوب خدمات و صنعت ، یشاورزک از  پس  انسان هایفعالیت  از بخش نیچهارم

 حال  در  سرعتپزشکی به  خاص آن یعنی گردشگری  هاییرمجموعه ز ویژه یکی از  امروزه صنعت گردشگری و به(.  ۱49

 سعیدبخش و همکاران، )  رودمی  شمار  به  هاصنعت  درآمدزاترین  از  و  جهان  مهم  صنایع  از  عنوان یکیبه  و  است  گسترش

به ۱06:۱399 اینطوری (.    محسوب   دنیا  در  یگردشگر   یهاشاخهسودآورترین    و  ترینبزرگ   از  یکی  عنوانبه  صنعت  که 

در  شودیم )بوده    یرگچشم  بسیار  آن  رشد  اخیر،   یهاسال   و  از گردشگری3:۱400گودرزی، است  نوع  این    ی امجموعه   (. 

و  پیوند  تا  گرفته  قلب  هایجراحی  از  پزشکی  یهاروش   از  متنوع  های سلول   هایدرمان  مانند  نوآورانه  هایدرمان   اعضا 

 هاییستم س  درنهایت، و    زیبایی  و  سازیجوان   یشنهادهایپو    کشورها  برخی  در  موجود  تأییدشده   جدید  داروهای  و  بنیادی

 ی ها روش   دنبال  به  که  پزشکی  گردشگران  و غیره برای  چینی  سنتی  طب  درمانی، طبیعت  و  یوگا  ازجمله  پزشکی  سنتی

 (.Ashrafuzzaman,2024:234است ) جذاب دارند،  آن در ریشه که مقاصدی در ویژه به هستند،  رایگان یا  جایگزین درمانی

زمینه   این   مورد  در  آگاهانه  گیرییم تصم  در  نگرینده آ  بیماران  پزشکی،   گردشگری  فزاینده   محبوبیت   رغمیعل در 

 مانند  مسائلیهستند.    روبرو  توجهیقابل   یهاچالش   با  مرتبط  هایینه هز  و  هادرمان  بهداشتی،   یهامراقبت  دهندگانارائه 

 تشدید  را  پزشکی  گردشگران  روی  پیش   یهاچالش   کیفیت،   تضمین  مورد   در   نگرانی  و  قانونی  هاییچیدگی پ  زبانی،   موانع

)یم گردشگری(.  Bathla etal,2024:140کند  طرفی  خود  است  جهانی  پدیده   یک  پزشکی  از  توسعه  برای    شدتبه   که 

)  فناوری  و  نوآوری  به  وابسته پیشرفت   .(Subasinghe etal, 2020:315است  زمینه  این   انقلاب   با  که  آوریفن  هایدر 

 گردشگری   در  آن  کاربرد  و  گرفت  قرارمورداستفاده    سلامت  گردشگری  بازاریابی  در  مؤثر  طوربه   گرفت،   شتاب  صنعتی

)  داده   افزایش  را  هاقاره   حتی  و  کشورها  بین  رقابت  سلامت،  چشم   (.Chi etal,2022:173است  صنعت در  پویای  انداز 

مدرن پزشکیبه  گردشگری  گردشگری  فناوریخصوص  ادغام  و ،  بازدیدکنندگان  تجارب  افزایش  برای  پیشرفته  های 

اطلاعات  ساده  انتشار  دگرگون   نمایانسازی  از  یکی  است.  نوآوری کننده شده  ابزارهای ترین  حوزه،  این  در  فناوری  های 

الگوها و ارائه    وتحلیلیه ، تجزهاداده ابزارهای هوش مصنوعی با توانایی پردازش حجم وسیعی از   .است هوش مصنوعی

اساسی  عنوان یک  به   ، (Alyasiri & Ali,2023:6. Alyasiri & Alrasheedy, 2023:202)هوشمند    هایینش ب در تحول 

 از   استفاده  با  فناوری  این  از  استفاده   گردشگری نیز  پزشکی و  حوزه   دراند.  اطلاعات گردشگری ظاهرشده و  حوزه خدمات  

 (. Khaksarshahmirzadi etal,2022:74است )  ضرورت  یک به شدنتبدیل  حال پیشرفته و هوش مصنوعی در یهاروبات 

 جدید  یهاشرفت یپ  سمت  به  را  بخش  این  و  بوده   پزشکی  گردشگری  درکننده  دگرگون   نیروی  یک  مصنوعی،   هوش

به است  داده   سوق کارایی،   یهایفناور  یریکارگ.  و هوش مصنوعی،   خدمات  بودن صرفه  بهمقرون   و  اثربخشی  پیشرفته 

 Muاست )   سودمند   پزشکی  گردشگران  برای  هم  ودهندگان  ارائه   برای  هم   داده است که   افزایش  را  بهداشتی  یهامراقبت 

Sahar & Dar,2024:195). 

 پیداکرده  محبوبیت  پزشکی  گردشگری  صنعت  در  مصنوعی  هوش  بر  مبتنی  کاربردی  یهابرنامه  از  استفاده بر این اساس  

 و   ترجیحات  پزشکی،   تاریخچه  اساس  بر  بیماران  به  شخصی  هایتوصیه  ارائه امکانات و خدماتی همچون  چراکه با.  است

 & Hassanکند )  پشتیبانی  پزشکی  گردشگری برای  گیریتصمیم   فرآیند   از   تواندمی  مصنوعی  هوش  مالی،   هایمحدودیت 

Bellos,2022:78  .)بر به دلیل تصمیم   علاوه  ابزارهای هوش مصنوعی  برنامه این،  در  پیچیده  ریزی و تجربه یک گیری 

 (. Alyasiri etal,2024:2کنند )سفر، نقش مهمی در صنعت سفر و گردشگری ایفا می



 3                                                        ... ی شهر یدر مقاصد گردشگر  یر یپذعوامل مؤثر بر رقابت ل یتحل / گودرزی و همکاران

گردشگری  یهاسال در   و  اخیر  توسعه   پزشکی  از  اعم  متعددی  کشورهای  در  درحا  یافتهسلامت  موردتوجه ل و  توسعه 

در   .باشدیم  پزشکی  گردشگری  برای  سفر  محبوب  کشور ایران نیز ازجمله مقاصد  (.Lo Piano,2020:2است ) قرارگرفته  

بنیادی و ترمیم ضایعات نخاعی جزو کشورهای برتر جهان بوده است و   یهاسلول در علم پزشکی مانند    ایرانحال حاضر  

بنابراین،  است؛  جهان  پیشرفته  کشورهای  با  رقابت  به  قادر  کبد  و  کلیه  تهاجمی  رادیولوژی  مباحث  ناباروری  زمینه  در 

جایگاه   از  سلامت  گردشگری  صنعت  در  درمانی  ) برخوردار    اییژه وتوریسم  همکاران، است  و  اما   (، ۲03:۱40۲گودرزی 

 بین  در   پزشکی  توریسم   جذب  در  جایگاهی  است  نتوانسته  هنوز  پزشکیازنظر    ایران  کشور  هاییتوانمند علیرغم  

 تشکیلات   و  ساختارها  وجود  عدم  و  ایران   در  مدرن  گردشگری  صنعت  بودن  نوپا.  باشد  داشته  آسیایی  کشورهای

 بلکه   پزشکی  گردشگریتنها  نه  که  است  شده   موجب  دیگر  طرف  از  مناسب  هاییرساختز  نبود  و  یکسو  از  یزیربرنامه 

 در پزشکی گردشگری حوزه  در میدانی و اسنادی مطالعات  یابد.  توسعه  است  شایستهکه  چنانآن   نیز  گردشگری  ابعاد  سایر

گردشگری  که  دهد ی م نشان  ایران به  ورودی  خارجی  بیماران  و  گردشگران موردتوجه  دیرباز از  ایران  در  پزشکی اگرچه 

ولی آن  قانونی  و سازمانی مدیریت  بسترهای نیز  اخیر یهاسال  در  و است  بوده  کشور  مراحل حاضر  حال  در آغازشده؛ 

)  مواجه ییهاچالش  با  خود جایگاه شایسته  به نیل برای و کندیم طی را  خود توسعه نخستین گودرزی و همکاران، است 

حالاین    .(4:  ۱403 که  در  است  توسعه چشم ی  اهداف  اساس  بر  ایران  افق    ۲0انداز  کشور  در  از   ۱404ساله خود  یکی 

خود در صنعت مراقبت سلامت   هاییی توانااصلی گردشگری سلامت در منطقه محسوب خواهد شد که باید از    یهاقطب

 (. ۱3:۱400نجاری و همکاران، ) یدنمااز مزایای گردشگری سلامت استفاده  یمندبهره برای 

ایران   راه توسعه خود قرار دارد و باوجود   ترینییابتدادر    پزشکی   هوش مصنوعی در مقاصد گردشگری  سازییاده پدر 

گردشگری توسعه  است.    پزشکی  ضرورت  شده  توجه  کمتر  مذکور  فناوری  به  نیز    شهرایران  از   عنوانبه اهواز  یکی 

 پیشرفته،  تجهیزات  توانمند،   متخصصین  پزشکان و  استاندارد،   درمانی  هاییت ظرفهمچون    دلیلی  به  ایران  یشهرهاکلان

به   تاکنون باشد اما    یمرزبرون  درمانی  گردشگران  جاذب  تواندیم ...    و  عراق   کشور  با  یجوار هم  درمان،   پایین  هایینه هز

قرار نگرفته    موردتوجهنوین و هوش مصنوعی در توسعه گردشگری پزشکی این شهر چندان    هاییفناورمبحث کاربرد  

 گردشگری  توسعه  در  مصنوعی  هوش  کاربردازآنجاکه این حوزه پژوهشی نسبتاً جدید است؛ مطالعه حاضر باهدف  است.  

در این راستا پژوهش حاضر به دنبال پاسخگویی به این سؤال است که ارتباط هوش شده است.  انجاماهواز    شهر  پزشکی

 مصنوعی و توسعه گردشگری پزشکی در شهر اهواز چگونه است؟ 

گردشگری   در  مصنوعی  هوش  حوزه  بودن  جدید  به  توجه  کشور،    خصوصبه با  داخل  پزشکی  گردشگری  زمینه  در 

حوزه   این  در  اندکی  امکان  شده انجاممطالعات  راستای  در  است  لزم  بنابراین  توسعه است؛  در  مصنوعی  هوش  سنجی 

از این پژوهش موردبررس  گرفتهانجام گردشگری، مطالعات   ها که به  ی قرار گیرد. در همین خصوص در ادامه به تعدادی 

مبحث   میاندپرداختهاین  اشاره  راماناتان،   آمیخته   عناصر  مجدد  طراحی  به  خود  مقاله  در(  ۲0۲4)  ۱همکاران   و  شود. 

 مقاصد  که  داد  نشان  هاآن  پژوهش  نتایج.  اندپرداخته   مصنوعی  هوش  طریق   از  پزشکی  گردشگری  بر مؤثر    بازاریابی

کار    با  پزشکی  گردشگری  های روش  مالی،   ینتأم  هایانتخاب   بسته،   هایبسته ازجمله    کاربردی  هایحل راه   بستنبه 

 و تر  بخش لذت   ، ترامن  ایتجربه   ها، داده   وتحلیلیه تجز  و  سفارشی  قوانین  مصنوعی،   هوش  و  فناوری  دقیق،   عفونت   کنترل

 تحلیل  به  خود  مقاله  در(  ۲0۲4)  ۲همکاران  و  مو  .است   کرده   فراهم  پزشکی  گردشگران  برای  راتر  صرفه به  مقرون

 ها آن   پژوهش  نتایج.  اندپرداخته   پزشکی  گردشگری  آینده :  مصنوعی  هوش   با  شده یتتقو  جهانی  بهداشتی  هایمراقبت 

 
1. Ramanathan et al 

2. Mu et al 
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 طریق  از  احتمالی  پزشکی  گردشگران  با  را  پزشکان  تا  کندمی  کمک  پزشکی  هایآژانس   به  مصنوعی  هوش  که  داد  نشان

  مصنوعی   هوش  از  پزشکی  گردشگران  که   دهدمی  نشان  همچنین نتایج.  کنند  مرتبط  مجازی  کمک  و  دور  راه  از  سلامت

 و   پزشکی   هایداده   تبادل  مصنوعی  هوش.  کنندمی  استفاده   هامشاوره   و  معاینات  ها، درمان  ها، بیمارستان   در  تحقیق   برای

 به  مجهز  هوشمند  سلامت  هایدستگاه   پزشکی  مسافران.  کندمی  ایمن  را  چین  بلاک  بر  مبتنی  نقد  بدون  هایتراکنش 

 این  در  پزشکی  گردشگری  در  مصنوعی  هوش  مشکلات.  دانندمی  مفید  سلامت  هایداده   ردیابی  برای  را  مصنوعی  هوش

 ابزار  و  هوشمند  بهداشتی  مراقبت  سیستم   تحلیل  به  خود  مقاله   در(  ۲0۲3)  ۱کاشیاپ   و   دار  .است  شده   برجسته  مطالعه

 تلفن   سلامت  که  داد  نشان  هاآن   پژوهش  نتایج.  اندپرداخته  هوشمند  هایفناوری   عصر  در  پزشکی  گردشگری  ارتقای

 از   مصنوعی  هوش   و  مجازی  واقعیت  پزشکی،   اشیای  اینترنت  ابر،   فناوری  چین،   بلاک  فناوری   دور،   راه   از   سلامت  همراه، 

  سیستم   کاربردهای.  هستند   هوشمند  بهداشتی   مراقبت  سیستم  پزشکی  گردشگری  توسعه  در  فناوری  کلیدی  هایبرنامه 

( پژوهشی ۲0۲۲و همکاران )  ۲تاتر .  کندیم  فراهم  خود  ذینفعان  برای  را  مستحکم  و  ایمن  سقف  هوشمند  بهداشتی  مراقبت

  افزایش  دلیل  . نتایج نشان داد که بهاندداده هند انجام    گردشگری  صنعت  بر  آن   تأثیر  و  مصنوعی  هوش  تحت عنوان نقش

 بهتری  و  صادقانه  تحول  شاهد  پزشکی  گردشگری  بازار.  است  شده تر  آسان  بازدید  برای  یزی ربرنامه   سفر،   مصنوعی  هوش

 . بخشد بهبود را گردشگران کامل تجربه  تواندیم که است ماشینی یادگیری و مصنوعی هوش از استفاده  در

  شده توزیع   و  غیرمتمرکز  هایسیستم   مصنوعی،   هوش  ( در مقاله خود به بررسی اثربخشی۲0۲0همکاران )و   3سوباسینگه 

 پزشکی  نشان داد گردشگری  هاآن. نتایج پژوهش  اندپرداخته پزشکی    گردشگری   برای  امن   گذاریکانال   و  بینیپیش   برای

 به  رو  میزبان   کشورهای  در  پزشکی  متخصصان  و  هابیمارستان  پزشکی،   هایآژانس   تخصص  ینه، هزکم  درمان  دلیل  به

بررسی عوامل۲0۲0)  4کاپار و اصلان .  است  بوده   رشد به  پزشکی   گردشگری  در  مقصد  انتخاب  برمؤثر    ( در مقاله خود 

پژوهش  اندپرداخته  نتایج  عوامل  هاآن .  که  دادند    اهمیت،  ترتیب  به  پزشکی   گردشگری  مقاصد  انتخاب  بر  مؤثر  نشان 

خدمات  کیفیت  ایمنی   و  امنیت  سطح  بهداشتی،   یهامراقبت   خدمات  به  دسترسی   بهداشت،   سطح  مراقبتی،   سلامت، 

( در مقاله ۱40۲)  همدانی  و قاسمی  اجیرلو  باشکوه   .شد  گردشگری تعیین  یهافرصت  و  کم   هزینه  در  ییجو صرفه   پتانسیل

 مدیریت  و  مصنوعی هوش  به  مجهز  هایفناوری   طریق   از  ارزش  آفرینیهم  بر  اثرگذار  عوامل  نقش  خود به بررسی واکاوی

های دار عوامل مبتنی بر مشتری، فناورینشان داد که تأثیر معنینتایج پژوهش    .اندپرداختهگردشگری    صنعت  در  دانش

آفرینی ارزش مورد تأیید قرار گرفت و عوامل مبتنی بر مشتری مجهز به هوش مصنوعی و مدیریت دانش بر اثربخشی هم 

یزدی   نصیریگری کند.  آفرینی ارزش را میانجیهای مجهز به هوش مصنوعی و اثربخشی هم توانست رابطه بین فناوری

تجربه۱40۲) عنوان  با  پژوهشی    تجربه  بهبود   در  اطلاعات  فناوری  و  مصنوعی  هوش  کاربرد :  هوشمند  گردشگری  ( 

که   است  داده  انجام  را  اساسگردشگران  آن    بر  رویکرد  یریگبهره نتایج    منابع،  مصرف  سازیینهبه   امکان   هوشمند،   از 

  و   مصنوعی  هوش  از  و استفاده   شودیم   فراهم  گردشگران  به  بهتر  خدمات  ارائه  گردشگران و  انتظار  زمان  و   ترافیک  کاهش

)   .کند  ایجاد  گردشگران  تجربه  در  یری گچشم   بهبود  تواندیم  گردشگری  صنعت  در  اطلاعات   فناوری به ۱40۲آذری   )

است    گردشگری  صنعت  بهبود  در  اطلاعات  فناوری  و   مصنوعی  هوش  کاربرد  مطالعه پرداخته  آن  ایران  نتایج  نشان  که 

بهینه، پاسخگویی به   گذاریقیمت تقاضا و    بینیپیش   ازجملهمختلف    هایینه زمدر    تواندی م هوش مصنوعی که   دهدیم

بهبود عملکرد و کارآمدی صنعت گردشگری   یهادرخواستو    سؤالت برای گردشگران و  گردشگران، توصیه سفارشی 

 
1. Dar & Kashyap 

2. Tater 

3. Subasinghe 

4. Caper  & Aslan 
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 پزشکی   گردشگری  مندییت رضا  میزان  برمؤثر    عوامل  ( در پژوهش خود به ارزیابی۱40۲راهدار )  ایفا کند.  مؤثرینقش  

نتایجازنظر    اهواز  شهر   در است.  پرداخته  آن    حاکی  گردشگران   ارکان   از  یکیعنوان  به   پزشکی  گردشگری  که  استاز 

 و   چهارم  برنامه  در  پدیده   این  در  نیز  ایران  در  .استقرارگرفته    کشورها  از  بسیاریموردتوجه    اخیر  یهادهه  در  گردشگری

 . استقرارگرفته    گردشگری  و  فرهنگی  میراث  سازمان  و  درمان  و  بهداشت  حوزه   کارشناسانموردتوجه    توسعه  پنجم

  و نقش  اندپرداخته گردشگری    بازاریابی  نوین  یهاروش  در  مصنوعی  هوش   ( به بررسی نقش۱40۱سلطانی و دل پریش )

و  یطمح  پایداری  در(  هاربات   و  هاپلتفرم )  مصنوعی  هوش   هوش  یری کارگبه   یهافرصت   و  هاچالش   ینچنهم زیست 

را   بازار  بینییش پ  با  رابطه  در  مصنوعی  با  مناسب   خدماتی  ارائه   با  دیجیتال  بازاریابی .  اندداده قرار  موردبحث    گردشگری 

 در   که  مختلفی  یهاداده   اساس،   این  بر.  بخشد  تسهیل  را  یرسانخدمت  فرایند  تواندیم  گردشگران  سلیقه   و  خواست

 بررسی  در پژوهشی به  (۱400)گودرزی    .کنندیم  منعکس  را  گردشگران  رفتارهای  ، شوندیم  تولید  وب  محیط  درهرلحظه  

  که   داد   نشان  پژوهش   هایاهواز پرداخته است. یافته   شهر  عراقی  پزشکی  گردشگرانبرجذب    مؤثر  فرهنگی  ابعاد   تحلیل   و

   ـ  ایرانی)  ملی  فرهنگ  و(  تخصصی)  ایحرفه   فرهنگ  ، (قومی)  عمومی  فرهنگ  ترتیب؛  به  تأثیرگذار  فرهنگی  ابعاد  بین  از

 معادلت  سازیمدل   رویکرد  نتایج   همچنین  اند؛داشته   عراقی  پزشکی  گردشگران  جذب  در  را  اثرگذاری  بیشترین(  اسلامی

 جذب  بر  ایحرفه   فرهنگ   و  عمومی  فرهنگ  ی، سازمانفرهنگ   سیاسی،   فرهنگ  ملی،   فرهنگی  متغیرهای  تأثیر  ساختاری

باوجود پتانسیل بالی که    دهدیمبررسی پیشینه پژوهش نشان    .قرار داده است  تأیید  عراقی را مورد   پزشکی  گردشگران

گردشگری توانایی  پزشکی  مقاصد  گردشگران    و  به  بهتر خدمات  ارائه  در  بهداشتی   یهامراقبت بخش  هوش مصنوعی 

محققان منظر  از  هنوز  فناوری  این  از  ایرانوبه  استفاده  در  استبه   یژه  نگرفته  قرار  موردتوجه  مناسبی   ین چنهم  .طور 

پپژوهش  تأثیر  که  دارند  وجود  محدودی  گردشگری  سازییاده های  مقاصد  در  مصنوعی  کرده   پزشکی  هوش  مطالعه  را 

تحقیقات موجود نیز برای توسعه مناسب هوش مصنوعی در گردشگری کافی نیستند و چارچوب نظری پایه برای .  باشند

هوش    نقش  تبیینبنابراین این پژوهش در تلاش است تا به    .مند ارائه نشده استنظام  طورمقاصد گردشگری هوشمند به 

موضوعی و    ازنظرپیشین هم    یهاپژوهش مصنوعی و توسعه گردشگری پزشکی در شهر اهواز بپردازد و وجه تمایز آن با  

 است. موردمطالعهمکان در خصوص موضوع  ازنظرهم 

 

 مبانی نظری 

 گردشگری   صنعت  متخصصان  و  مردم  مختلف  اقشار  میان  در  که  هستند  یاواژه   ترینمتداول  سفر  و  گردشگری  مفهوم

 با  مطابق   نیز  هاآن  عملی  ارائه  و  است  بازخوانی  حال  در  خدمات  هایتئوری  از  بسیاری  حاضر  عصر  در  همچنین  است  رایج

 در   چشمگیر   تحولت  موجب  هم  ارتباطات  و  اطلاعات  فناوری  توسعه  در   مداوم  پیشرفت  و  است  تغییر  حال  در  جدید  منطق 

مختلف گردشگری،    یهاشاخهدر میان   (.۱۱8:  ۱40۲همدانی،    قاسمی  و  اجیرلو  است )باشکوه   شده   گردشگری  رفتارهای

صاحبحوزه   و  محققین  از  بسیاری  ازنظر  سلامت  حوزه گردشگری  مدیریت نظران  و  گردشگری  پزشکی  مختلف  های 

الفاظ   برخی  حتی  چنانچه  دارد.  و  داشته  مختلفی  » سلامت » تعاریف  به«،  را  »پزشکی«  یا  تعریف   یجادرمانی«  در  هم 

  یافتهکنند؛ اما در یک تعریف ساده گردشگری سلامت سفری است سازماناصطلاح یا در ادبیات مربوط به آن استفاده می

دستیابی مجدد به سلامت جسمی و روحی فرد انجام منظور حفظ، بهبود و یا  که از محیط طبیعی فرد به مکانی دیگر به 

همکاران،  )  یردگیم و  و    (.۱۱8:  ۱395کرمی  تندرستی  گردشگری  پزشکی،  گردشگری  سه  به  سلامت  گردشگری 

 (.۱شکل )شود مطابق گردشگری پیشگیرانه تقسیم می
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 ( ۱۱8: ۱395)کرمی و همکاران، منبع:  ؛ انواع گردشگری سلامت. 1شکل 

 

 پزشکی گردشگری

در  گردشگری   یژهوبه   فراوان  مزایای  با  جایگزین  گردشگری  استراتژیک  منبع  یکعنوان  به   اخیر  یهاسال   پزشکی 

پزشکی،    یگردشگر  (.Han et al,2019:2یابد )   توسعهسرعت  به   و  یداکرده پ  زیادی  اهمیت  کهشده  گرفته   نظر  در  اقتصادی

برای مفهوم گردشگری شود.  جستجو و ارائه می  یکه خدمات مراقبت سلامت، خارج از وطن مشتر  شد  هنگامی مطرح 

ها یمعالجه برخی بیمار  منظوربه به مسافرت به شرح زیر است:  هاآنشده است که برخی از پزشکی تعاریف گوناگونی ارائه 

بیمارستان  در  جراحی  عمل  نوعی  انجام  گردشگریا  پزشکی،  مراکز  یا  می  یها  گفته  دیگر، .  شودپزشکی  تعریفی  در 

منظور بهبود و حصول مجدد  سلامت فرد به  یهایافته به خارج از حوزه معمول مراقبت سازمان  یپزشکی سفر  یگردشگر

پزشکی، مسافرت از مکان    یگردشگر  (.9:  ۱399)کروبی و احمدی،  است    شده تعریف سلامت از طریق دخالت پزشکی  

شود. تأکید این تعریف بر شود را شامل می خاص که خدمات جراحی و پزشکی در آن ارائه می   یمعمول سکونت به مقصد

درمان   جستجو  شده ارائه ماهیت  به  توجه  بدون  مقصد،  پزشکی   زمانهم   یدر  مسافرت  معمولً  است.  فراغت  اوقات 

 خارج   به  سفر  فرآیندعنوان  به   پزشکی  گردشگری  .( Ramanathan & Jenefa,2024:224)   یردگوگذار را هم در برمیگشت 

 در   و  استتوسعه  سرعت درحال به  صنعت  این.  شودیم  تعریف  پزشکی  یهامراقبت   دریافتمنظور  به  اقامت  محل  کشور  از

 بسیار  جایگاه  گردشگری  بخشازنظر    و  کندیم  تولید  دلر  میلیاردها  که  است  جهانی  روند  صنعت  یک  به  شدنیل تبد  حال

 خدمات   که  شودمی  تعریف  بیمارانیعنوان  به  پزشکی  گردشگری  (.Hassan & Bellos,2022:77)  است  کوچکی

  این   با   است  ممکن  که  را  احتمالی  خطرات  تمام  اندیل ما  و  کنندمی  دریافت  دیگر  کشورهای  در  را  بهداشتی  هایمراقبت 

 عوامل   شودیمپزشکی    (. از عواملی که باعث جذب گردشگرانMartínez et al,2011:3شوند )   متحمل  دهد،   رخ  تصمیم

 .(Rodrigues et al,2017:18بگذارد )  تأثیر  بالقوه   پزشکی  گردشگر یک  تصمیم بر  است  ممکن  که  است  اختیاری  و  اجباری

 است. شده داده ی نشان پزشک گردشگران  جذب درمؤثر  ( عوامل۲در شکل ) 

گردشگری 
سلامت 

گردشگری 
پزشکی

گردشگری 
تندرستی 

گردشگری 
پیشگیرانه 
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 (Rodrigues et al, 2017:18)منبع: ؛  پزشکی گردشگران  جذب درمؤثر  عوامل. 2شکل 

 

)می  تأثیر  کنندمی  انتخاب  که  مقاصدی  و   بالقوه   پزشکی  گردشگران  قصد  بر  زیادی  عوامل  ,Chiu et alگذارند 

 ( اشاره کرد. 3شکل ) توان به یم این موارد  ازجمله ؛ که(2014:87
 

 (Chiu et al, 2014:87)منبع:  ؛ پزشکی گردشگری  قصد برمؤثر  عوامل. 3شکل 

 

 مصنوعی  هوش

 طبیعت  بر  مبتنی  پدیده   یک  یا(  زنده   موجودات  سایر  یا  انسان)  زنده   سیستم   یک   از  الگوریتمی  کپی  یک  مصنوعی  هوش 

 زمینه،  این  در.  است  یجادشده اپیچیده    مسائل  حل  برای  کامپیوتری  محیط  یک  در  که  است(  شناسییستز   یا  فیزیک)

 . درواقعکرد  بیان  ریاضیات  و  اطلاعات  زیرساخت  بر  مبتنی   یارشته   چند  فرآیند  یکعنوان  به  توانیم  را  مصنوعی  هوش

 و  کند  تولید  مشکلات  حل  برای  مشابه  یهاطرح  با  ییهاحلراه   تواند یم   که  است  هایییک تکن  مجموعه  مصنوعی  هوش

 رویکردها  این  اصلی  مزیت.  کند  تقلید  کامپیوتر  محیط  در  زنده   موجودات  سایر  یا  انسان  هوش  از  فرآیند  این  در  سعی کند

  در.  است  دشوار  بسیار  کلاسیک  یهاروش  با  هاآن   حل  که  است  مسائلی  در  هاآن  موفقیت  فردی  و  تجاری  زندگی  برای

 تخمین   از  غیرخطی،   یهاحلراه   تاچندمنظوره    یهاحل راه   از  مصنوعی،   هوش  رویکردهای  از  یاگسترده   طیف  زمینه،   این

 . (Çelebi,2021:29شود )یم استفاده  یبندخوشه  و یبندطبقه تا

 

 

عوامل موثر در جذب گردشگران پزشکی

اختیاری

نزدیکی جغرافیایی 

مزایای وجود دریا، شن و ماسه و خورشید

شباهت زبان و فرهنگ

فعالیت های شبانه؛ و غیره

اجباری

عدم درمان مطلوب در کشور

هزینه بالای خدمات درمانی 

لیست انتظار طولانی 

کیفیت پایین درمان پزشکی

عوامل موثر بر مقصد گردشگری 
پزشکی

خدمات ارائه شده پس از فعالیت 
گردشگری پزشکی

رضایت و برداشت در طول سفر تحقیق قبل از سفر
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 کاربرد هوش مصنوعی در گردشگری پزشکی 

 صنعت  آینده   مصنوعی  هوش  چگونه  اینکه  بررسی  ، کندی م  متحول  را  صنایع(  AI)  مصنوعی   هوش  اینکه   به   توجه  با

پزشکی )  مهم  بسیار  دهدیم  تغییر  را  گردشگری  گردشگری   (.Kim etal,2024: 2است  گسترش  و  تقاضا  افزایش  با 

اکنون رونق بیشتری  های مراقبت بهداشتی هوشمندسیستم   عنوان  های دیجیتال تحتپزشکی در سراسر جهان، فناوری

ارائه می توریست پزشکی،    کنندگان یل هداشتی، گردشگران پزشکی، تسه ب  یهامراقبت  دهندگانارائه  کنند.به این بخش 

و پزشکی هستند  گردشگری  در  اصلی  بازیگران  دولت  و  به    هوشمند  بهداشتی  مراقبت  هایسیستم  جامعه محلی  منجر 

  بهبود  برای  تواندیم  مصنوعی   . هوش(Dar & Kashyap,2022:25)  شودیمبه نفع گردشگری پزشکی    هاآنادغام شبکه  

 خدمات  کیفیت  تواندیم  مصنوعی  هوش  اول،   مرحله  در.  گیرد  قرارمورداستفاده    مختلفی  یهاروش   به  گردشگری  صنعت

 خدمات  تواندمی  همچنین.  کند  فعال  را  دقیق   بازاریابی  و  کند  ساده   را  مدیریتی  عملکردهای  دهد،   افزایش  را  گردشگری

  افزایش   به  منجر  و  بخشد   بهبود  انسانی  شناخت  و  احساسات  و  مصنوعی  هوش  بین  یی افزاهم   از  استفاده   با  را  مشتری

 هایربات   و  روباتیک  مانند  مصنوعی  هوش  هایفناوری  این،   بر  علاوه .  (Abou Fayad,2024:165شود )   مشتری  رضایت

  مبتنی   سازیشخصی .  دهند   افزایش   نوازیمهمان  و  گردشگری  هایبخش   در  را  مشتریان  تجربه  و  خدمات  توانندمی  گفتگو

  تجربیات   مسافران،   فردی  ترجیحات  و نیازها  اساس  بر  تا  دهدمی  را  امکان  این  مسافرتی  های شرکت  به  مصنوعی  هوش  بر

 برای   مصنوعی  هوش  از  توانمی  همچنین.  بدهدها  آن  به  معنادار  سفری  و  کنند  ایجاد  مسافران  برای  ایشده سازیشخصی 

 با  روابط  تعمیق   و  رقابت  بهبود  گردشگر،   مرور  رفتار  با  متناسب   ایبرنامه   تبلیغات  و  بومی  تبلیغات  آنلاین،   مشتری  به  کمک

 خدمات،   کیفیت   بهبود  با  را   گردشگری  صنعت  که   دارد  را  پتانسیل   این  مصنوعی  هوش   ی، طورکل. به کرد  استفاده   مشتری

 (.Samala et al,2020:75کند )   متحول مشتری رضایت افزایش و تجربیات سازیشخصی 

 های مراقبت   خدمات  کیفیت  تواندمی  که  است  این  پزشکی  گردشگری  برای  مصنوعی  هوش  اصلی  مزایایازجمله   

 منابع   از  را  هاداده   از  زیادی  دهد و مقادیر  افزایش  بهبودیافته  نتایج  و  شخصی  درمان  دقیق،   تشخیص  ارائه  با  را  بهداشتی

 برای  ماشین  یادگیری  هایالگوریتم   از  و  کند  وتحلیلتجزیه  حسگرها  و  هاآزمایش   تصاویر،   پزشکی،   سوابق   مانند  مختلف، 

)   استفاده   درمان  و  تشخیص  برای  هاییتوصیه  و  بینش  ایجاد این  (.  Sharma et al,2023:5کند  بر  از   یریگبهره علاوه 

 دستیاران   گفتگو،   هایربات   مانند  گیریتصمیم   پشتیبانی  ابزارهای  ارائه  با  را  پزشکی  متخصصان  دانش  و  هافناوری مهارت 

  ارتباط   بیماران  با  تا  کنند  کمک  پزشکی  متخصصان  به  توانندمی  ابزارها  این.  دهد  افزایش  هوشمند  هایدستگاه   و  مجازی

 داروهایشان  و  هاملاقات   قرار  و  دهند  قرار   هاآن  اختیار  در  راهنمایی  و  اطلاعات  دهند،   پاسخ  هاآن   سؤالت  به  کنند،   برقرار

با  بهداشتی  یهامراقبت   خدمات  افزایش کیفیت.  کنند  یادآوری  هاآن   به  را  هایینه زم  در  تحقیق   و  نوآوری  امکان  همراه 

 . (Wang et al,2022:955) این فناوری در گردشگری پزشکی است هایی سودمندپزشکی از دیگر  

دیگر  یها مراقبت  خدمات  به  دسترسی  تواندمی  که  است  این  پزشکی  گردشگری   برای  مصنوعی  هوش  مزایای  از 

و  افزایش  بیماران  برای  فاصله  موانع  و  زمان  هزینه،   کاهش  با  را  بهداشتی  مانند   منابع،   از  استفاده   سازیبهینه  با  دهد 

کارایی  کمک  بهداشتی  هایمراقبت   خدمات  هزینه   کاهش  به  امکانات،   و  تجهیزات  کارکنان،  همچنین  و    خدمات  کند 

 و  همکاری  تسهیل.  دهد  افزایش   پزشکی  گردشگری  فرآیند   ارزیابی  و  ادغام  هماهنگی،   بهبود  با  را  بهداشتی  هایمراقبت 

 های آژانس   ها، بیمارستان  پزشکان،   بیماران،  مانند  پزشکی،   گردشگری  فرآیند  در  درگیر  مختلف  ذینفعان  میان  ارتباط

 هوش.  کند  کمک  بهداشتی  هایمراقبت  خدمات  هماهنگی  بهبود  به  ها، کننده تنظیم   و  بیمه  هایشرکت  مسافرتی، 

 اطمینان   و  کند  کمک  ذینفعان  این  میان  در  هاداده   و  اطلاعات  از  شفاف  و   یکپارچه  جریان  یک  ایجاد  به  تواندمی  مصنوعی

 .(Chen & Decary,2020:11هستند ) پاسخگو و همسو خود های مسئولیت و هانقش  برای هاآن که کند حاصل
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 موردمطالعه محدوده 

اهواز   اهواز و استان خوزستان    عنوانبه شهر  ایران و مرکز شهرستان  از شهرهای بزرگ   3۱جغرافیایی در    ازنظر یکی 

 قرارگرفته متر از سطح دریا    ۱8با ارتفاع    یاجلگه دقیقه طول شرقی در    40درجه و    48دقیقه عرض شمالی و    ۲0درجه و  

دارای  است اهواز  آمار شهر  آخرین  اساس  بر  ایران،    59۱/30۲/۱  و  آمار  )مرکز  است  بوده  دارای  ۱395نفر جمعیت   .)8 

بیانگر محدوده (  4)(. شکل  6:  ۱396شهری اهواز،    ریزیبرنامه معاونت  باشد )یممحله    ۱۲4ناحیه و    34منطقه شهری،  

 .باشدی مجغرافیایی شهر اهواز 
 

 ( ۱403 استان خوزستان، ریزیبرنامه سازمان مدیریت و ) :نبعم؛  موقعیت جغرافیایی شهر اهواز. 4 شکل

 

 پژوهش روش 

 شبکه  تحلیل  روش  از  استفاده   با  پزشکی  گردشگری  توسعه  در  مصنوعی  هوش  نقش  بررسی  پژوهش،   این  اصلی  هدف

 مرور  انجام  با  کیفی،   مرحله  در.  است  شده گرفته   بهره   اکتشافی  ترکیبی  رویکرد  از  هدف،   این  به  نیل  برای.  است  دیمتل

 دیمتل  روش  از  کمی،   مرحله  در  ادامه،   در.  شدند  شناسایی  موضوع  این  با  مرتبط  کلیدی  هایمؤلفه   و  ابعاد  ادبیات،   جامع

  به   کیفی،   بخش  در  پژوهش،   ترکیبی  ماهیت  به  توجه  با  .شد  استفاده   هامؤلفه  این  بین  ارتباطات  تحلیل  و  بندیاولویت   برای

 و   موجود  وضعیت  از  جامعی  فهم  تا  شد  پرداخته  پزشکی  گردشگری  در  مصنوعی  هوش  کاربرد  با  مرتبط  ادبیات  بررسی

  بخش  خبرگان  نظر  دیمتل،   ساختاریافته  پرسشنامه  از  استفاده   با  کمی،   بخش  در.  شود  حاصل  حوزه   این  در   آتی  روندهای

 ها مؤلفه  سایر  روی  بر   شده شناسایی   هایمؤلفه   از  یک   هر  تأثیرگذاری  میزان  مورد  در  پزشکی  بخش  و  گردشگری

پیشینه    هایپژوهش   در  که  ها، پرسشنامه   این.  شد  آوریجمع قسمت  در  شدند  موردبررسیکه   مورداستفاده  نیز  واقع 

 .شدند  توزیع مجازی و  حضوری صورتبه  ، اندقرارگرفته 

 مدل،   این.  شد  ترسیم  هامؤلفه   بین  ارتباطات  از  ایشبکه   مدل  یک  ها، پرسشنامه  از  حاصل  هایداده   تحلیل  با  نهایت،   در

 پژوهش،   این   نتایج.  ساخت  آشکار  نیز  را  هاآن   بین  معلولی  و  علت  روابط  مؤلفه،   هر  نسبی  اهمیت  دادن  نشان  بر  علاوه 

 برای راهنمایی عنوانبه  تواندمی  پزشکی،  گردشگری توسعه در مصنوعی هوش نقش مورد در جدید هایبینش  ارائه ضمن

 آزمون پس -آزمون  روش   از  پرسشنامه،   پایایی  از  اطمینان  گیرد. برای  قرار   مورداستفاده   حوزه   این  فعالن  و   گذارانسیاست 

 صورتبه   خبرگان  از   نفر  5  برای  مجدداً  پرسشنامه  اولیه،  هایپاسخ   آوریجمع   از  پس  که  صورت  این  به.  شد  استفاده 

 بوده  یکسان  هاپاسخ   درصد  70  حداقل  که  گردید  مشخص  و  شد  مقایسه  هم  با  مرحله  دو  این  نتایج.  گردید  ارسال  تصادفی

 کرونباخ   آلفای  ضریب  این،   بر  علاوه (.  p<0.05)  است  نداشته  وجود  هاآن   بین  داریمعنی  تفاوت  نیز  آماری  نظر  از  و
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 این  آماری  جامعه  .است  پرسشنامه  خوب  بسیار  پایایی  دهنده نشان   که  بود  89/0  با  برابر   پرسشنامه  کل  برای  شده محاسبه 

حوزه   شامل  پژوهش درمانی  و  گردشگری  خبرگان    مدرک   داشتن  مانند  معیارهایی   به  توجه  با  خبرگان.  بود  بخش 

  هوش  حوزه   بر  تسلط  و  پژوهش  در  مشارکت  به  تمایل  ها، آن   به  دسترسی  مرتبط،   کاری  تجربه  بالتر،   یا  ارشد  کارشناسی

( 3شکل ) مراحل انجام پژوهش در  ".بود  نفر  50  آماری  جامعه  کل  تعداد.  شدند  انتخاب  پزشکی  گردشگری  در  مصنوعی

 آمده است.

 

 
 مراحل انجام پژوهش  .3شکل 

 

  ل یو تبد  سازیشفاف  ، سازیساده   ق یاز طر  مؤثرتربهتر و اقدامات    سازیم ی مناسب، منجر به تصم  هایاستفاده از شاخص 

(. در 67:  ۱40۱،  گلیاه یس  ینی)امانپور و حس  گرددیم  گیرندگان تصمیم جهت    استفاده قابل از اطلاعات به اطلاعات    یانبوه

 . است پژوهش آمده  مورداستفاده  های( شاخص ۱جدول ) 

 

 های تأثیر هوش مصنوعی بر گردشگری پزشکی ها و زیر شاخص شاخص . 1 جدول

 هاشاخص  کد  هاشاخص  زیر

 A1 بهداشتی  یهامراقبت  خدمات  بودن صرفهبه مقرون  و اثربخشی  کارایی،

 اقتصادی 
 A2 گردشگران  به  بهتر   خدمات ارائه  گردشگران و انتظار زمان و  ترافیک کاهش منابع، مصرف سازیینه به

 A3 برای گردشگران   درمان هایینه هزسهولت پرداخت 

 A4 گردشگری  فناوری بر  مبتنی  هایجنبه  در ویژهبه   جدید هاینقش   و شغل ایجاد

 B1 پزشکی  هایروش   و اصطلاحات درک در بیماران  و کمک به  مختلف هایگویش  و هازبان  برای  ترجمه ارائه خدمات 

 اجتماعی 

به  با  کمک    گردشگران   سایر  با  نظرات خود  گذاریو اشتراک   خانه   در   خود  دوستان  و   خانواده  بیماران جهت تماس 
 بالقوه   پزشکی

B2 

  طریق   از  خود  پزشکی  نیازهای  برای  پزشک  و   بیمارستان  مقصد،  بهترین   انتخاب  برای  بیماران  به  کمک
 پزشکی  تاریخچه و  بودجه ترجیحات، وتحلیل تجزیه

B3 

 B4 میزان سرعت پاسخگویی توأم با احترام نیروی انسانی مراکز درمانی نسبت به گردشگران پزشکی 

 B5 پزشکی  گردشگری محبوب  مقاصد  در گردشگران جریان  و جمعیت مدیریت و بینیپیش 

 C1 درمان  و تشخیص  خدمات  و دور راه  از پزشکی تسریع

 تکنولوژی 
 C2 حسگرها  و هاآزمایش  تصاویر، پزشکی،  سوابق مانند مختلف، منابع  از هاداده  از زیادی وتحلیل مقادیرتجزیه

  اطلاعات  ارائه  و  هاآن   سؤالت  به  دادن   پاسخ  با  بیماران  به  روزیشبانه   پشتیبانی   ارائه  طریق  از  بیماران  تجربه   بهبود 
 مصنوعی  هوش  بر  مبتنی گفتگوی هایربات  طریق از  مفید

C3 

 D1 با سایر کشورها  المللیین بگردشگری پزشکی ابزاری برای توسعه روابط 

 رسانی ارتباطی و اطلاع 

 D2 سایتوب در بیمارستان با پزشک یا کادر درمان از طریق  حضور  ازبل ق امکان مشاوره 

 D3 سفر  از بعد  و حین   در قبل، بیماران  به  کمک و اطلاعات  بیماران از طریق ارائه برای  مسافتی  و  زمانی  موانع کاهش

  و   رقابت  بهبود  گردشگر،  رفتار  با  متناسب  ایبرنامه   تبلیغات  و  بومی  تبلیغات  آنلاین،صورت  به مشتری    به  کمک
 مشتری  با  روابط تعمیق

D4 



 11                                                        ... ی شهر یدر مقاصد گردشگر  یر یپذعوامل مؤثر بر رقابت ل یتحل / گودرزی و همکاران

  شدید   رویدادهای ازجمله    پزشکی،  گردشگران  برای  احتمالی   خطرات  بینییش پ   و  ریسک  ی برای مدیریترسان اطلاع 
 ...  و  ژئوپلیتیکی اختلالت هوایی، و آب

D5 

 F1 پزشکی  گردشگران  و پزشکان  بین   ارتباط در پزشکی هایآژانس  از حمایت

 F2 پزشکی  هایزمینه   در تحقیق  و نوآوری  امکان با بهداشتی  هایمراقبت  خدمات افزایش استاندارد و کیفیت زیرساختی 

 F3 و ...  ونقلحمل  و هاهتل  خود ازجمله رزرو پروازها، سفر  ریزیبرنامه  برای   بیماران  کمک به

 هایافته 

هوش مصنوعی در گردشگری  هایشاخص  شده انجام هایپژوهش  پیشینه  و  ادبیات مرور  از استفاده  با پژوهش این در

 ،اساتید شامل که خبرگان از نفر 50اختیار   در ایپرسشنامه طی عوامل،  سازیبومی جهت سپس شدند پزشکی شناسایی 

درمانی و بخش  امور گردشگری  اهمیت۱)لیکرت   5 تا 1 طیف  اساس بر  تا  شد داده  قرار  کارشناسان   =2 کم،  خیلی = 

  به  ادامه  دهند. در امتیازی هاشاخص  از  یک هر  به)  یادز  خیلی  اهمیت =5  زیاد،  =اهمیت4  متوسط،  اهمیت  =3کم،  اهمیت

 : است شده پرداخته (DANPدنپ ) از روش حاصل هایشرح یافته 

 

 ناموزون  ماتریس سوپر تشکیل

c) معیارها  کامل  ارتباط  ماتریس  ترانهاده   ، ANP  از  گام  اولین  در
aT  )و  شده محاسبه  W    تعیین برای.  است  شده حاصل 

  ساعتی،  نظریه مبنای  بر.  شودمی  تشکیل)ناموزون  (  اولیه  ماتریس  سوپر  ساختار  ها، آن   بین  روابط  تبیین  و  کلی  هایاولویت 

 میانگین  و  سازینرمال مفهوم  از  اولویت  تعیین  برای.  است  اولویت  تعیین  بعدی  گام  اولیه،   ماتریس  سوپر  تشکیل  از  پس

 . شد گرفته موزون میانگین سطر  هر مقادیر از کردن نرمال از پس. شودمی استفاده  موزون
 

 ناموزون  ماتریس سوپر. 2جدول 
SN A1 A2 A3 A4 B1 B2 B3 B4 B5 C1 C2 C3 D1 D2 D3 D4 D5 F1 F2 F3 

A1 ۲۲0/0 ۲۲5/0 ۲۱۱/0 ۲54/0 ۲45/0 ۲47/0 ۲۲5/0 ۲۲3/0 ۲43/0 ۲3۲/0 ۲34/0 ۲34/0 ۲4/0 ۲4۲/0 ۲4۲/0 ۲37/0 ۲۲3/0 ۲۲4/0 ۲۲3/0 ۲۲3/0 

A2 ۲۲3/0 ۲40/0 3۱3/0 ۲86/0 ۲75/0 ۲74/0 ۲64/0 ۲63/0 ۲78/0 ۲8۲/0 ۲79/0 ۲79/0 ۲80/0 ۲76/0 ۲75/0 ۲89/0 ۲95/0 ۲94/0 ۲95/0 ۲95/0 

A3 ۲38/0 ۲73/0 ۲۲8/0 ۲58/0 ۲4۲/0 ۲48/0 ۲47/0 ۲44/0 ۲50/0 ۲6۱/0 ۲53/0 ۲6۱/0 ۲49/0 ۲46/0 ۲53/0 ۲63/0 ۲67/0 ۲67/0 ۲67/0 ۲67/0 

A4 ۲۱۲/0 ۲3۱/0 ۲48/0 ۲0۲/0 ۲37/0 ۲3۱/0 ۲64/0 ۲70/0 ۲۲8/0 ۲۲4/0 ۲33/0 ۲۲5/0 ۲3۱/0 ۲35/0 ۲۲9/0 ۲۱۲/0 ۲۱5/0 ۲۱5/0 ۲۱5/0 ۲۱5/0 

B1 ۱30/0 ۱۲9/0 ۱۲7/0 ۱36/0 ۱۱8/0 ۱47/0 ۱63/0 ۱۱4/0 ۱35/0 ۱40/0 ۱39/0 ۱3۱/0 ۱34/0 ۱۲6/0 ۱33/0 ۱34/0 ۱40/0 ۱40/0 ۱40/0 ۱40/0 

B2 ۲3۲/0 ۲3۲/0 ۲۲9/0 ۲۲8/0 ۲4۲/0 ۱9۲/0 ۲44/0 ۲58/0 ۲4۲/0 ۲۲7/0 ۲34/0 ۲3۱/0 ۲3۲/0 ۲4۱/0 ۲3۲/0 ۲۲4/0 ۲۲۱/0 ۲۲۱/0 ۲۲۱/0 ۲۲۱/0 

B3 ۱75/0 ۱73/0 ۱7۱/0 ۱87/0 ۲04/0 ۱93/0 ۱49/0 ۲۲8/0 ۱8۱/0 ۱9۱/0 ۱85/0 ۱84/0 ۱85/0 ۱69/0 ۱83/0 ۱8۲/0 ۱89/0 ۱89/0 ۱89/0 ۱89/0 

B4 ۲3۱/0 ۲35/0 ۲38/0 ۲3۲/0 ۲0۱/0 ۲45/0 ۲45/0 ۱9۱/0 ۲49/0 ۲۲5/0 ۲۲4/0 ۲30/0 ۲۲9/0 ۲40/0 ۲35/0 ۲۲7/0 ۲۲7/0 ۲۲7/0 ۲۲7/0 ۲۲7/0 

B5 ۲3۱/0 ۲30/0 ۲35/0 ۲۱6/0 ۲37/0 ۲3۲/0 ۱98/0 ۲۱0/0 ۱93/0 ۲۱7/0 ۲۱6/0 ۲۲4/0 ۲۲0/0 ۲۲4/0 ۲۱7/0 ۲3۲/0 ۲۲۲/0 ۲۲۲/0 ۲۲۲/0 ۲۲۲/0 

C1 334/0 3۲6/0 3۲4/0 338/0 334/0 0.330 338/0 343/0 337/0 ۲93/0 364/0 368/0 334/0 34۲/0 33۱/0 333/0 34۱/0 34۱/0 34۱/0 34۱/0 

C2 305/0 3۱0/0 309/0 3۱6/0 3۱9/0 3۱4/0 3۲۱/0 3۱3/0 308/0 343/0 ۲7۲/0 330/0 3۱6/0 3۱۲/0 3۱3/0 3۱8/0 3۱6/0 3۱6/0 3۱6/0 3۱6/0 

C3 36۲/0 364/0 367/0 346/0 347/0 356/0 34۱/0 ۲44/0 355/0 364/0 364/0 30۲/0 350/0 346/0 356/0 349/0 343/0 343/0 343/0 343/0 

D1 ۲05/0 ۲۱0/0 ۲۲0/0 ۲۲0/0 ۲۱7/0 ۲۱5/0 ۲۲9/0 ۲۱9/0 ۲۱8/0 ۲۱8/0 ۲۱4/0 ۲۱0/0 ۱85/0 ۲۱7/0 ۲۲8/0 ۲۲3/0 ۲۲7/0 ۲۲4/0 ۲۲۱/0 ۲۲۱/0 

D2 ۱89/0 ۱93/0 ۲00/0 ۱95/0 ۱9۱/0 ۱90/0 ۱88/0 ۱88/0 ۱9۲/0 ۱85/0 ۱84/0 ۱87/0 ۱98/0 ۱60/0 ۱98/0 ۱9۱/0 ۱88/0 ۱8۱/0 ۱83/0 ۱83/0 

D3 ۱87/0 ۱87/0 ۱95/0 ۱90/0 ۱9۱/0 ۱94/0 ۲04/0 ۲۱3/0 ۱88/0 ۱87/0 ۱93/0 ۱94/0 ۲04/0 ۲03/0 ۱64/0 ۲07/0 ۱99/0 ۱93/0 ۱94/0 ۱94/0 

D4 ۲08/0 ۲0۱/0 ۲۱4/0 ۱9۲/0 ۱94/0 ۱97/0 ۲0۲/0 ۲00/0 ۱99/0 ۲06/0 ۲09/0 ۲07/0 ۲06/0 ۲07/0 ۲0۱/0 ۱73/0 ۲۱5/0 ۲08/0 ۲09/0 ۲09/0 

D5 ۲۱۱/0 ۲09/0 ۱70/0 ۲03/0 ۲06/0 ۲04/0 ۱77/0 ۱79/0 ۲04/0 ۲03/0 ۲00/0 ۲0۱/0 ۲07/0 ۲۱۲/0 ۲09/0 ۲06/0 ۱7۱/0 ۱9۲/0 ۱93/0 ۱93/0 

F1 3۱3/0 396/0 37۱/0 34۲/0 340/0 345/0 366/0 3۲۱/0 360/0 360/0 355/0 366/0 347/0 360/0 359/0 363/0 36۱/0 308/0 378/0 394/0 

F2 ۲83/0 ۲80/0 ۲57/0 306/0 300/0 ۲98/0 ۲68/0 356/0 ۲67/0 ۲78/0 ۲8۱/0 ۲68/0 ۲88/0 ۲63/0 ۲77/0 ۲66/0 ۲67/0 ۲90/0 ۲3۲/0 ۲9۲/0 

F3 404/0 3۲4/0 37۲/0 353/0 360/0 356/0 356/0 3۲3/0 373/0 36۲/0 365/0 366/0 365/0 377/0 364/0 37۱/0 37۲/0 403/0 390/0 3۱4/0 

 موزون   ماتریس سوپر تشکیل

)  نرمال  کامل  ارتباط  ماتریس   موزون،   ماتریس  سوپر  تشکیل   منظوربه Dشده 
aT)  ماتریس  سوپر  در  و  شده   ترانسپوز 

 .شد  ضرب ناموزون
 

 شده   همگرا موزون ماتریس سوپر .3 جدول
SM A1 A2 A3 A4 B1 B2 B3 B4 B5 C1 C2 C3 D1 D2 D3 D4 D5 F1 F2 F3 

A1 043/0 049/0 04۱/0 049/0 050/0 050/0 046/0 045/0 049/0 048/0 049/0 049/0 050/0 050/0 050/0 049/0 046/0 047/0 047/0 047/0 

A2 064/0 047/0 06۱/0 055/0 056/0 056/0 054/0 053/0 056/0 059/0 058/0 058/0 058/0 057/0 057/0 060/0 06۱/0 06۲/0 06۲/0 06۲/0 

A3 046/0 053/0 044/0 050/0 049/0 050/0 050/0 049/0 05۱/0 054/0 053/0 054/0 05۲/0 05۱/0 053/0 055/0 055/0 056/0 056/0 056/0 

A4 04۱/0 045/0 048/0 039/0 048/0 047/0 053/0 055/0 046/0 047/0 049/0 047/0 048/0 049/0 048/0 044/0 045/0 045/0 045/0 045/0 

B1 0۲5/0 0۲5/0 0۲4/0 0۲6/0 0۲۲/0 0۲8/0 030/0 0۲۱/0 0۲5/0 0۲6/0 0۲6/0 0۲4/0 0۲5/0 0۲3 / 0۲5/0 0۲5/0 0۲6/0 0۲5/0 0۲5/0 0۲5/0 

B2 045/0 045/0 044/0 044/0 045/0 036/0 046/0 048/0 045/0 04۲/0 043/0 043/0 043/0 045/0 043/0 04۲/0 04۱/0 040/0 040/0 040/0 

B3 034/0 033/0 033/0 036/0 038/0 036/0 0۲8/0 043/0 034/0 035/0 034/0 034/0 034/0 03۱/0 034/0 034/0 035/0 034/0 034/0 034/0 

B4 045/0 045/0 046/0 045/0 038/0 046/0 046/0 036/0 047/0 04۱/0 04۱/0 04۲/0 04۲/0 045/0 044/0 04۲/0 04۲/0 04۱/0 04۱/0 04۱/0 
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B5 044/0 044/0 045/0 04۲/0 044/0 04۲/0 037/0 039/0 036/0 040/0 040/0 04۱/0 04۱/0 04۲/0 040/0 043/0 04۱/0 040/0 040/0 040/0 

C1 07۲/0 070/0 070/0 07۲/0 070/0 069/0 07۱/0 07۲/0 07۱/0 060/0 074/0 075/0 070/0 07۱/0 069/0 070/0 07۱/0 073/0 073/0 073/0 

C2 065/0 067/0 066/0 068/0 067/0 066/0 068/0 066/0 065/0 070/0 055/0 067/0 066/0 065/0 065/0 066/0 066/0 068/0 068/0 068/0 

C3 078/0 078/0 079/0 074/0 073/0 075/0 07۲/0 07۲/0 075/0 074/0 074/0 06۲/0 073/0 07۲/0 074/0 073/0 07۲/0 073/0 073/0 073/0 

D1 04۲/0 043/0 045/0 045/0 044/0 044/0 047/0 045/0 045/0 044/0 043/0 04۲/0 037/0 043/0 045/0 044/0 045/0 045/0 044/0 044/0 

D2 039/0 039/0 04۱/0 040/0 039/0 039/0 039/0 039/0 039/0 037/0 037/0 038/0 039/0 03۲/0 039/0 038/0 037/0 037/0 037/0 037/0 

D3 038/0 038/0 040/0 039/0 039/0 040/0 04۲/0 044/0 039/0 038/0 039/0 039/0 040/0 040/0 03۲/0 04۱/0 039/0 039/0 039/0 039/0 

D4 043/0 04۱/0 044/0 039/0 040/0 040/0 04۱/0 04۱/0 04۱/0 04۱/0 04۲/0 04۲/0 04۱/0 04۱/0 040/0 034/0 043/0 04۲/0 04۲/0 04۲/0 

D5 043/0 043/0 035/0 04۲/0 04۲/0 04۲/0 036/0 037/0 04۲/0 04۱/0 040/0 040/0 04۱/0 04۲/0 04۱/0 04۱/0 034/0 039/0 039/0 039/0 

F1 06۱/0 077/0 07۲/0 066/0 066/0 067/0 07۱/0 06۲/0 070/0 073/0 07۲/0 0.074 069/0 07۲/0 07۲/0 07۲/0 07۲/0 060/0 073/0 077/0 

F2 055/0 055/0 050/0 060/0 058/0 058/0 05۲/0 069/0 05۲/0 056/0 057/0 054/0 057/0 053/0 055/0 053/0 053/0 056/0 045/0 057/0 

F3 079/0 063/0 07۲/0 069/0 070/0 069/0 07۱/0 063/0 07۲/0 073/0 074/0 074/0 073/0 075/0 073/0 074/0 074/0 078/0 076/0 06۱/0 

 

 موزون  ماتریس سوپر کردن  محدود 

ماتریس    سوپر  که  جایی  تا.  نماییممی   محدود  (Z)  بزرگ   عدد  یک  به   رساندن   بتوان  طریق   از   را  موزون  ماتریس  سوپر

سوپر    نتایج.  باشدمی  شبکه   تحلیل  فرآیند  بر  مبتنی  دیمتل   مؤثر   اوزان  گام  این  خروجی.  رسید  ثبات  به   و  شد  همگرا

معیارهای   ابعاد  بندیاولویت   اساس،   این  بر.  است  شده داده   نشان  (3و    ۲)  جدول  در  شده   همگرا  موزون  ماتریس و 

 .است  شده ( ارائه 5و   4) جدول در آمده دستبه  اوزان  اساس بر پژوهش نیز موردبررسی
 

 ماتریس همگرا  بندی ابعاد سوپروزن و رتبه  .4 جدول

 رتبه  امتیاز  کد  ابعاد 

 A ۲043/0 ۲ اقتصادی 

 B ۱864/0 5 اجتماعی 

 C ۲۱00/0 ۱ تکنولوژی 

 D ۲0۲۱/0 3 ی رساناطلاع  و  ارتباطی

 F ۱97۱/0 4 زیرساختی 

 

 که   است  شده ارائه (  4در جدول )   آمده دست بهبر اساس اوزان    زیپژوهش ن  یابعاد موردبررس  یبندت یاولواساس،    نیبر ا

ی رساناطلاع  و  (، ارتباطی0/ ۲043اقتصادی با امتیاز )بعد    بعدازآنو    ( دارد۲0۲۱/0)  تکنولوژی با امتیازوزن را بعد    نی شتریب

 ( امتیاز  با  رساختیز  (، 0/ ۲0۲۱با  )0/ ۱97۱)  ازیامتی  امتیاز  با  اجتماعی  و  را  پنجتا    دوم  یهارتبه (  ۱864/0(  خود  م  به 

ابعاد می  .اختصاص داده است این  به  توجه  بین شاخص با  از  بر توان گفت که  بر کاربرد هوش مصنوعی  تأثیرگذار  های 

است اهمیت  شده اشاره طور در ادبیات پژوهش نیز به آن در شهر اهواز بعد تکنولوژی و اقتصادی همان گردشگری پزشکی

 بالیی دارد.
 

 ماتریس همگرا   بندی معیارهای سوپروزن و رتبه  .5 جدول

 رتبه  امتیاز  کد  رتبه  امتیاز  کد  رتبه  امتیاز  کد  رتبه  امتیاز  کد  رتبه  امتیاز  کد 

A1 ۲476/0 ۱0 B1 0۲5۲/0 ۱9 B5 04۱۲/0 ۱4 D1 0438/0 ۱۱ D5 0399/0 ۱5 

A2 0580/0 6 B2 04۲8/0 ۱۲ C1 0708/0 3 D2 0380/0 ۱7 F1 0703/0 4 

A3 05۲3/0 8 B3 0345/0 ۱8 C2 0660/0 5 D3 039۱/0 ۱6 F2 055۲/0 7 

A4 0464/0 9 B4 04۲8/0 ۱3 C3 0733/0 ۱ D4 04۱۲/0 ۱4 F3 07۱6/0 ۲ 
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معیارهایبندت یاولو   اساس  بر ن  یموردبررس  ی  اوزان    زی پژوهش  اساس  )  آمده دستبه بر  جدول  است.    شده ارائه (  5در 

 ها آن  سؤالت  به  دادن  پاسخ  با  بیماران  به  روزیشبانه   پشتیبانی   ارائه  طریق   از  بیماران  تجربه  بهبود  معیاروزن را    نی شتریب

امتیاز  C3)  مصنوعی  هوش   بر  مبتنی  گفتگوی   هایربات   طریق   از  مفید  اطلاعات  ارائه  و با   بیماران   به  ، کمک0733/0( 

 دور  راه   از   پزشکی  ( و تسریع 07۱6/0( با امتیاز )F3)  ونقل حمل   و  هاهتل   پروازها،   رزرو  ازجمله   خود  سفر  یزیربرنامه   برای

)  و  تشخیص  خدمات  و امتیاز  C1درمان  با  شاخص   0708/0(  بین  از  سوم  تا  اول  هوش رتبه  کاربرد  بر  تأثیرگذار  های 

بر گردشگری پزشکی اهواز  مصنوعی  این شاخص را    در شهر  به نظرسنجی به خود اختصاص داده است که  توجه  با  ها 

 و  مختلف  هایگویش   و  هازبان   برای  ترجمه  خدمات  ارائه   ارهایمعو    اندداده خبرگان بالترین امتیاز را به خود اختصاص  

 با   تماس  جهت  بیماران به  ، معیار کمک0/ 0۲5۲( با امتیاز  B1پزشکی )  هایروش   و  اصطلاحات  درک  در  بیماران   به  کمک

و   0/ 0345با امتیاز   (B2بالقوه )  پزشکی  گردشگران  سایر  با  خود  نظرات  یگذاراشتراک   و  خانه  در  خود  دوستان  و  خانواده 

کمترین امتیاز را به   0/ 0380( با امتیاز  D1کشورها )   سایر   با  المللیبین  روابط  توسعه  برای  ابزاری  پزشکی  گردشگری  معیار

 باشد.که نیازمند توجه زیاد مسئولین می اندداده خود اختصاص 

 

 بحث 

توان  در خصوص موضوع موردمطالعه می  اخیرشده طی سالیان  با توجه به مطالعه پیشینه پژوهش و تئوری نظری مطرح

مطالعه    گونهینا در خصوص  علمی  دارای شکاف  رابطه  این  در  شده  مطالعه  پژوهش  که  نمود  و  بیان  مصنوعی  هوش 

با در نظر گرفتن توسعه پایدار صورت نگرفته است به همین منظور این پژوهش    یسازبا رویکرد مدل   گردشگری پزشکی

پرداخته  موضوع  این  و شاخص به  موجود  نظری  تئوری  به  توجه  با  اساس  بر همین  است.  در های  شده  هوش مصنوعی 

بررسی شده است.  متغیر اصلی استخراج  پنجبا نظر اجماع علمی    یسازو درک جامعه از رویکرد مدل   گردشگری پزشکی

با هوش مصنوعی وجود دارد   با توجه به اینکه چندین سال است که گردشگری پزشکیکه    دهدیمپیشینه پژوهش نشان  

پژوهشی در این   تاکنون  ینچنهمطور مناسبی موردتوجه قرار نگرفته است.  در ایران به  یژه وهنوز از منظر محققان بهولی  

کافی نیستند و   گردشگری پزشکی نیز. تحقیقات موجود نیز برای بررسی  است  نشده انجامدر شهر اهواز    خصوص بهزمینه  

برای   پایه  نظری  پزشکیچارچوب  بر گردشگری  این نظام  طوربه  کاربرد هوش مصنوعی  بنابراین  است؛  نشده  ارائه  مند 

در شهر اهواز بپردازد و وجه تمایز آن هوش مصنوعی به گردشگری پزشکی    پژوهش در تلاش است تا به بررسی کاربرد

در پژوهش  بنابراین    طالعه است.نظر مکان در خصوص موضوع موردم  پیشین هم ازنظر موضوعی و هم از  یهاپژوهش با  

با روش دیمتل مبتنی بر تحلیل شبکه پزشکی شهر اهواز    گردشگری  توسعه   در   مصنوعی  هوش  کاربرد حاضر به تحلیل  

میپرداخته  است.  بهشده  را  تحقیق  این  انجام  فرآیند  بهتوان  مهماختصار  نمود:  بیان  زیر  آوری تکنیک جمع  ینترصورت 

محقق  سؤالت  منظور  این  برای  بود.  پرسشنامه  تحقیق،  روش  بودن  پیمایشی  با  متناسب  حاضر  پژوهش  اطلاعات 

دوم و  تاریخی مبتنی بر گردآوری اطلاعات دست   مطالعهای در باب موضوع تحقیق تدوین شد. همچنین با روش  ساخته 

ای، نشریات و جز آن موجودند، اطلاعات به دست آمدند که از این طریق صورت مکتوب در اسناد کتابخانه تاریخی که به 

م برخوردارند. آنچه پژوهش حاضر را از برخلاف مطالعات پیمایشی زنده کاربردی نیستند و از جهت اهمیت از اولویت دو

  DANPمدل  باشد. نتایج پژوهش حاصل از  های دیگر متمایز کرده است به کار بردن روش دنپ در پژوهش میپژوهش 

  و   (، ارتباطی0/ ۲043اقتصادی با امتیاز ) و بعدازآن بعد  ( دارد0/ ۲0۲۱)  تکنولوژی با امتیازبعد بیشترین وزن را  نشان داد که  

به م را  پنجتا    دوم  یهارتبه (  ۱864/0( و اجتماعی با امتیاز )۱97۱/0)  از یامتی با  رساختیز   (، ۲0۲۱/0ی با امتیاز )رساناطلاع
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و   که تعامل بیشتری با سایر ابعاد  و معیارها  . بدین ترتیب میزان تأثیرگذاری و تأثیرپذیری، ابعادخود اختصاص داده است

کاربرد مؤلفه    ۲0بعد و    5. درمجموع  گرددمیها در سازمان هوشمند مشخص  از ابعاد و مؤلفه   کدارد و وزن هر ی   معیارها

هوش  ها به شرح فوق جهت ارزیابی مؤلفه  از ابعاد و مؤلفه  کدارند و وزن هر ی  هوش مصنوعی بر گردشگری پزشکی

های مختلف تحقیق علمی باوجود تشابهاتی روش   همچنین  شناسایی شد.  مصنوعی و گردشگری پزشکی در شهر اهواز

به دلیل ماهیت علم تفاوت  شانیکه  دارند  با با یکدیگر  بر عهده محقق است که متناسب  این  دارند و  نیز  های کلیدی 

محدودیت  و  امکانات  گرفتن  نظر  در  با  و  تحقیق  روشموضوع  از  آن  پیشروی  می  یهاهای  بهره  نتایج گیرد؛  مناسب 

با پژوهش  ازنظر  (  ۲0۲۲همکاران )(، تاتر و  ۲0۲3همکاران )آیکین و  (،  ۲0۲4همکاران )  و  راماناتانهای  پژوهش حاضر 

(، باشکوه ۱40۲)  یزدیهای نصیری  و با پژوهش   ی پزشکیگردشگربعد تکنولوژی و اهمیت زیاد تکنولوژی در  ارزیابی  

های ( از جهت سایر شاخص ۱398همکاران )( و منجزی و  ۱400همکاران )(، نجاری و  ۱40۲)  یهمداناجیرلو و قاسمی  

پژوهش  موردبررس در  دارندهمخوان ی  اهمیت و روشی  اما در خصوص  پژوهش ؛  با  (، ۲0۲3)  یاپکاشدار و  های  شناسی 

ی ها مراقبتبعد  از این نظر که تنها به  (  ۱40۲)  یشپر( و سلطانی  ۲0۲4همکاران )(، مو و  ۲0۲0همکاران )سوباسینگه و  

 اند همخوانی ندارد.پرداخته  بهداشتی و مشکلات هوش مصنوعی

 

 گیرییجه نت

 را   جدیدی  هایفرصت  سفر،   و  سلامت  حوزه   ترکیب  با  جهان،   در  رشد  به  رو  صنایع  از  یکی   عنوانبه  پزشکی،   گردشگری

 عامل   یک  عنوانبه  مصنوعی   هوش  فناوری  نقش  میان،   این  در.  است  آورده   فراهم  خدمات  دهندگانارائه   و  بیماران  برای

  ها،داده   از  عظیمی  حجم  پردازش  توانایی  با  مصنوعی  هوش چراکه  .  شودمی   احساس  شدتبه شهر اهواز    آفرین درتحول 

 ارتقای  و  بیماران  رضایت  افزایش  خدمات،   کیفیت  بهبود  به  توجهیقابل   طوربه   تواندمی  نتایج،  بینیپیش   و  الگوها  یادگیری

 یک  عنوانبه   مصنوعی  بنابراین هوش  .کند  کمک  پزشکی در شهر اهواز  گردشگری  حوزه   در  درمانی  هایسیستم   کارایی

 سازیشخصی   با  کهطوری به.  دارد  اهواز  پزشکی  گردشگری  صنعت  در   تحول  برای  بالیی  پتانسیل  نوظهور،   فناوری

  به   تواندمی  مصنوعی  هوش  امنیت،   افزایش  و  ها، هزینه   کاهش  و  کارایی  افزایش  درمان،   و  تشخیص  دقت  بهبود   خدمات، 

 از  کامل   برداریبهره   برای  ، حالبااین .  کند  کمک  بیماران و گردشگران  رضایت  افزایش  و  درمانی  خدمات  کیفیت  ارتقای

 مناسب   هایزیرساخت   ایجاد  و  انسانی  نیروی  آموزش  توسعه،   و  تحقیق   در   گذاریسرمایه   به  نیاز  مصنوعی،   هوش  مزایای

تکنولوژی    های یافته  .است که شاخص  داد  نشان  در    ترینمهمپژوهش  کاربرد هوش مصنوعی  شاخص جهت 

پزشکی در شهر    توسعه گردشگری   در  مصنوعی  هوش تکنولوژی   شاخص  اهمیتگردشگری پزشکی اهواز است.  

  دقت  بهبود،  شخصی  سفرهای  ریزیبرنامه،  بیمار  نیازهای  دقیق   تعیینخدمات،    سازی اهواز در مواردی مانند شخصی

  هوش  مهم و اثرگذار  ی هاشاخصیکی دیگر از    اقتصادی  شاخصو غیره است.    پزشکی  تصاویر   تفسیر  ، درمان  و  تشخیص

 جمله   از  فرآیندها،   از  بسیاری  خودکارسازی  از طریق است که در صورت تحقق آن    پزشکی  گردشگریتوسعه    در  مصنوعی

  پزشکی   گردشگری  صنعت   در  وریبهره   افزایش  به  بیماران،   به   خدمات  ارائه  و  پزشکی  هایپرونده   مدیریت  رزرواسیون، 

طرفی    .شودمی  سودآوری  افزایش  و  هاهزینه  کاهش   به  منجر   امر   این  که  کندمی   کمک  و   فرآیندها  خودکارسازیاز 

اساس  .کندمی  کمک  پزشکی  گردشگری  صنعت  در  عملیاتی   هایهزینه  کاهش  به  منابع،   سازیبهینه این   بر  نتایج 

هستند.  رسانیاطلاع  و  ارتباطی  هایشاخص پژوهش   سوم  اولویت  و  اهمیت  دارای   تعامل  نحوه   بر  هاشاخص این    نیز 

. گذارندمی  تأثیر  درمانی  فرآیندهای  و   خدمات  از  هاآن  آگاهی  میزان  همچنین   و  پزشکی  خدمات  دهندگانارائه   با  بیماران
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و  اشاخص   طریق    رسانیاطلاعرتباطی    ارتباطات،  روزبه  و  دقیق   اطلاعات  ، اطلاعات  به  آسان  دسترسیاز 

زبانی،  شده سازیشخصی  نماید.    هاهزینه   در  شفافیتو    بودن  چند  کمک  پزشکی  گردشگری  توسعه  واقع  به   هوشدر 

 پزشکی   گردشگری  در  رسانیاطلاع  و  ارتباطی  هایشاخص   بهبود  به  کارآمد،   و  هوشمند  راهکارهای  ارائه   با  مصنوعی

 دریافت   شده سازیشخصی  صورتبه  را  روزیبه  و  دقیق   اطلاعات  تا  دهدمی  امکان  بیماران  به  فناوری  این.  کندمی  کمک

اهواز  پزشکی  گردشگری  نتیجه،   در.  بگیرند  تریآگاهانه   تصمیمات  و  کنند شهر   و   تررقابتی  صنعت  یک  به  تواندمی  در 

اساس  .شود  تبدیل  ترجذاب  پژوهش    بر  این   گردشگری توسعه    درنیز    مصنوعی  هوش  زیرساختی  های شاخص نتایج 

  که ی هستند  عوامل  از  یامجموعه   شامل  پزشکی،   گردشگری  در  مصنوعی  هوش  هایزیرساختاهواز اثرگذارند.    پزشکی

 هایالگوریتم ،  یکپارچه  و  باکیفیت  هایداده که شامل    گذارندمی  تأثیر  شده ارائه   خدمات  کارایی   و  کیفیت  بر   مستقیم  طوربه

واقع  است.    قوی  ارتباطی  هایزیرساختو    متخصص  انسانی  نیروی ،  اطلاعات  امنیت،  پیشرفته  قوی   های زیرساختدر 

 ایجاد   و  حوزه   این  در  گذاریسرمایه   با.  کنندمی   ایفا  شهر اهواز  پزشکی  گردشگری   توسعه  در  کلیدی  نقش  مصنوعی،   هوش

 در این شهر  بیشتری  پزشکی  گردشگران  جذب  و  وریبهره   افزایش  خدمات،   کیفیت  بهبود  به  توانمی  لزم،   هایزیرساخت 

 اجتماعی   هایشاخص   از  گیریبهره   پزشکی،   گردشگری  حوزه   در  اهواز  بالی   پتانسیل  به  توجه  این با  علاوه بر.  یافتدست 

 تحلیل   و  گیریاندازه   با  هاشاخص   این.  کند  ایفا  صنعت در شهر اهواز  این  توسعه  در  محوری  نقش  تواندمی مصنوعی  هوش

 ترتیباین به .  آورندمی  فراهم   را  پزشکی  گردشگران  انتظارات  و   ترجیحات  نیازها،   دقیق   شناسایی  امکان  اجتماعی،   هایداده 

 نهایت   در  و  سفر  تجربه  بهبود  مشتری،   رضایت  افزایش  به  منجر  که  داد   ارائه  را  ایشده   سازیسفارشی   خدمات  توانمی

 هوش   اجتماعی  هایشاخص   که  گفت  توانمی  نهایت،   در  .شودمی  المللیبین   عرصه  در  شهر اهواز  پذیریرقابت   افزایش

  ابزارها  این  از  استفاده   با.  هستند  اهواز  در  پزشکی  گردشگری  آمیزموفقیت  و  پایدار  توسعه  برای  قدرتمند  ابزاری  مصنوعی

  تجربه  و  داد  ارائه  را  ایشده   سازیسفارشی  خدمات  ، یافتدست   پزشکی  گردشگران  نیازهای  از  تریعمیق   درک  به  توانمی

 منطقه   اقتصادی  توسعه  نهایت  در  و  شهر  برند  تقویت  مشتری،   رضایت  افزایش  به   منجر  امر  این .  بخشید  بهبود  را  سفر

 . شد خواهد
 

 حامی مالی 
 بنا به اظهار نویسنده مسئول، این مقاله حامی مالی نداشته است. 

 

 سهم نویسندگان در پژوهش 
 .مختلف مقاله مشارکت داشتند یهابخشدر نگارش  همه نویسندگان

 

 تضاد منافع 
 .ندارند مقاله  این انتشار یا و نویسندگی با رابطه در  منافعی تضاد هیچ که دارندیم اعلام )نویسندگان( نویسنده

 

 تقدیر و تشکر
 .نمایندیمتشکر و قدردانی  مقاله این در شانمشارکتافراد، به دلیل مشاوره و راهنمایی علمی و  همه از نویسنده )نویسندگان(،

 

 منابع 

  سالنه  کنگره   هفتمینایران.    گردشگری  صنعت  بهبود  در  اطلاعات  فناوری  و  مصنوعی  هوش  کاربرد  (. مطالعه ۱40۲ماریا. )  آذری،

 .، تبریزایران  گردشگری و  زیستمحیط طبیعی، منابع کشاورزی، توسعه  المللیبین
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)ایمان  همدانی،  قاسمی  و  محمد  اجیرلو،  باشکوه   هایفناوری  طریق   از  ارزش  آفرینی هم  بر  اثرگذار  عوامل  نقش   واکاوی(.  ۱40۲. 

 .۱4۲-۱۱5  ،(۱)۲6  ،رسانیاطلاع  و  کتابداری.  گردشگری  صنعت  در  دانش  مدیریت  و  مصنوعی  هوش  به   مجهز

https://doi.org/10.30481/lis.2023.377727.2037  

  فصلنامه.  گردشگران  ازنظر   اهواز  شهر  در   پزشکی  گردشگری  مندییت رضا  میزان  بر  مؤثر  عوامل  ارزیابی(.  ۱40۲)  .احمد  راهدار،

  https://dorl.net/dor/20.1001.1.27830764.1402.4.4.3.4.53-39 ،(4)4 ،یامنطقه  و شهری پایدار توسعه  مطالعات

 گردشگری   الکترونیکی  بازاریابی  مدل  طراحی(.  ۱399. )بهرام  محمدعلی و رنجبریان،  بخش،نعمت  ؛علی  کاظمی،  ؛سعید  سعیدبخش،

 .۱۲8-۱05  ،(۲)۱0  ،نوین  بازاریابی  تحقیقات.  یشنهاددهنده پ  هایسیستم   رویکرد  با  ایران؛  اسلامی  جمهوری   پزشکی

https://doi.org/10.22108/nmrj.2020.119729.1923 

)  پریش،  دل  و   فائزه   سلطانی، نقش۱40۱مهران.   کنفرانس  دومینگردشگری.    بازاریابی  نوین   هایروش  در  مصنوعی  هوش  (. 

 ، تبریز. انقلاب دوم گام بیانیه  در اسلامی هنر هایافق و  زیستمحیط شهرسازی، عمران، معماری، المللیبین

 گردشگری   توسعه   بر  مؤثر  عوامل  بندیاولویت  و  شناسایی(.  ۱395. )علی  شوشتری،  زاده طالب   و  مریم  ،خطیبی  بیاتی  ؛فریبا  کرمی،

. ۱۲8-۱09 ، ((۲7 پیاپی) ۲)۱4 ،ایناحیه  توسعه  و جغرافیا(. مشهد  شهر: موردمطالعه  نمونه ) داخلی  گردشگران بر  تأکید با پزشکی
https://doi.org/10.22067/geography.v14i2.49871 

 تکنیک   و  –  سوات  ماتریس  از  استفاده   با   پزشکی  گردشگری  توسعه   راهبردی  ریزیبرنامه (.  ۱399. )ساسان  احمدی،  مهدی و  کروبی،

 https://doi.org/10.22054/tms.2020.17137.1480 .30-۱ ،(5۱)۱5 ،گردشگری مدیریت مطالعات فصلنامه . فازی -تاپسیس

)مجید  گودرزی،  ،اجتماعی  توسعه .  اهواز  شهر   عراقی  پزشکی  گردشگران  جذب   بر  مؤثر  فرهنگی  ابعاد  تحلیل  و   بررسی(.  ۱400. 

۱5(3)، ۱-۲8 .https://dorl.net/dor/20.1001.1.25383205.1400.15.3.1.0 

 در  خارجی   پزشکی  گردشگری  تقاضای  بر  مؤثر  عوامل  تحلیل  و  بررسی(.  ۱40۲. )علی  زهرا و پورمقدم،   سلطانی،  ؛مجید  گودرزی،

 :jtd.2022.331809.2577Doi/10.22034 .۲۱8-۲0۱ ،(۱)۱۲ ، توسعه  و گردشگری. اهواز شهرکلان

نژاد و  زهرا  ،سلطانی  ،مجید  ،گودرزی )  ،متینی  اولویت۱403اعظم.  و  تدوین  در (.  پزشکی  توسعه گردشگری  بر  مؤثر  بندی عوامل 

  :jut.2024.373612.1195 doi/۱.10.22059 -۲0(، ۱)۱۱ نشریه گردشگری شهری .شهر اهوازکلان

نشریه    .های مؤثر بر توسعه گردشگری پزشکی در شهر تبریز(. ارزیابی مؤلفه ۱399عذرا. )  ،نصیری و علی  ،ولیقلی زاده   ،امید  ،مبارکی

  777doi: 10.22059/jut.2021.298386..۱45 – ۱59(، 4)7، گردشگری شهری

نورمحمد عامر یکن  ؛منجزی،  )  سیاه  و حسینی  پور،  مهناز.   داخلی  پزشکی  گردشگری  توسعه  بر   مؤثر  عوامل   ارزیابی  (. ۱398گلی، 

 . 40-۲5(، 3۲) 8، محیطی مطالعات و جغرافیا. (اهوازشهر : کلانموردی مطالعه )

)محمدرضا  سید   حسینی،  و  رضا  محمود  مستقیمی،   ؛حسین  خانی،  دیده  ؛ حمیدرضا  نجاری،   ابعاد  بندیاولویت  و  شناسایی(.  ۱400. 

 . ۲۲-۱۲ ، (۱)۲4 ،سلامت  مدیریت. فناورانه   کارآفرینی بر تأکید با درمانی توریسم

)علی  یزدی،  نصیری تجربه ۱40۲اصغر.    تجربه  بهبود  در  اطلاعات  فناوری  و  مصنوعی  هوش  کاربرد :  هوشمند  گردشگری  (. 

 .تکنولوژی و گردشگری مدیریت، المللیبین کنفرانس هفتمینگردشگران. 
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