
سینا از 500کیلومتری جراحی کرد
گفت وگو با عضو تیم سازنده روبات سینا که از کانادا برای کار کردن به ایران آمد 

اجازه بدهید از اینجا شروع کنیم 
که چه چیزی باعث شــد شــما وارد حوزه 

روباتیک پزشکی بشوید؟ 
من مدرک دکتری ام را در رشته مکانیک در کانادا 
گرفتم و پروژه ام روی یک موضوع بیومکانیکی بود. 
وقتی که پروژه  به پایان رســید، به خاطر خدمت 
سربازی، خواستم که به ایران برگردم. در اینترنت 
که جست وجو می کردم، دیدم سامانه ای راه اندازی 
شــده به نام ســامانه »آی کانکت« که هدفش 
همکاری شرکت ها با متخصصان ایرانی خارج از 
کشور بود. از آن طریق با این سامانه بیشتر آشنا 
شدم. سپس در سامانه، شــرکت هایی را دیدم 
که درخواست هایی برای جذب نیرو داده بودند 
و یکی از آنها، شرکت سینا بود. با توجه به اینکه 
حوزه کاری شان، حوزه جذابی بود، من هم به آن 
علاقه مند شدم و آنجا درخواستی به ثبت رساندم 
که بعد از طریق این درخواســت وقتی به ایران 
آمدم، بلافاصله به شرکت ســینا مراجعه کردم. 
زمانی که شرایط را دیدم، اینجا شروع به کار کردم 
و به کار علاقه مند شدم و همچنان هم در خدمت 

این مجموعه هستم.
توصیف شما از پزشکی روباتیک 
چیست؟ شاید ما با روبات های جراح تا حدودی 
آشنا باشــیم، ولی قاعدتا روباتیک در حوزه  
پزشکی خیلی گسترده ا ســت. بفرمایید 
روباتیک در پزشــکی چه معنایی دارد و چه 

کارهایی می تواند انجام دهد؟ 
همانطور که اشــاره کردید، روباتیک در پزشکی 
کاربردهای مختلفی دارد، اما خب بیشتر آن در 
همان بحث جراحی اســت. دلیلش هم به خاطر 
مباحث مختلف و امتیازاتی اســت که جراحی 
روباتیک هم برای جراح و هم برای بیمار دارد. در 
بحث روباتیک مــا می توانیم موضوع لرزش های 
دســت جراح را مطرح کنیــم؛ در واقع نکته ای 
اثرگذار که باعث خطا می شود را به صفر نزدیک 
کنیم. یا مثلا در هر جراحی  ای که در اتاق عمل 
انجام می شــود، به جای اینکه جراح برود بالای 
بستر بیمار قرار بگیرد و در معرض بیماری های 

عفونــی، هپاتیت و ... باشــد، می تواند توســط 
روبات های کنترل از راه دور این کار را انجام دهد. 
یعنی جراح از اتاق عمل خارج شــود یا در یک 
ناحیه کاملا ایمن، عمل جراحــی را انجام دهد. 
بحث بعدی بحث شرایط جراحی است. در خیلی 
از جراحی ها، مثل جراحی لاپاراسکوپی جراح در 
شرایط خیلی بدی از نظر ایســتادن قرار دارد و 
جراحی را انجام می دهد و با خستگی خیلی زیادی 
در جراحی روبه رو می شود. اما با کمک جراحی 
روباتیک او می تواند بنشیند و در یک محیط کاملا 
راحت، جراحی را انجام دهد. به خاطر این دلایلی 
که عرض کردم، استفاده از روبات ها در جراحی 

خیلی زیاد است.
شرکت شما چند محصول تولید 
کرده اســت؟ شــنیده ایم که قرار است با 
ازبکستان  هم در زمینه صادرات محصولات 
همکاری داشته باشید. درباره این موضوع هم 

توضیح می فرمایید؟
شرکت ســینا تا همین الان دو دستگاه سامانه  
جراحی روباتیــک را به کشــور اندونزی صادر 
کرده اســت و با قرارداد جدیدی که امضاشده، 
دســتگاه های دیگری هم تا 6مــاه آینده طبق 
برنامه ریزی ارسال خواهد شد. در پاسخ به پرسش 

شــما هم باید بگویم که بله، حتی کشــورهای 
دیگری هم هســتند که خواهان خرید روبات ها 
شــده اند؛ ازجمله روسیه و ازبکســتان یا حتی 
کشــورهای همســایه خودمان مانند عراق و 
پاکســتان به دنبال ایــن موضوع هســتند. در 
کنار بحــث روبات های جراح، ما دســتگاه های 
شبیه ساز جراحی روباتیک  و شبیه ساز جراحی 
لاپاراســکوپی مان هم صادر شده اند و پتانسیل 

صادرات خوبی هم دارند. 
آیا در جراحی های روباتیک داشتن 

اینترنت پرسرعت یک اصل مهم است؟
جراحــی روباتیــک مخصوصــا جراحی هایی 
به صورت ســامانه های راهبر و پیرو مثل روبات 
ما، درست است که می تواند به صورت راه دور و 
در بســتر اینترنت جراحی انجام دهد، اما مزیت 
اصلی اش این نیســت. به عنوان مثال باید عرض 
کنم که اکنون در کشور آمریکا، تمام جراحی های 
پروستات به وسیله روبات جراح داوینچی انجام 
می شــود که هیچ کدام به آن معنــی، از راه دور 
نیست. درست اســت که جراح دیگر وارد اتاق 
عمل نمی شود اما کنسول جراحی می آید با یک 
فاصله ای قرار می گیرد. در مورد روبات داوینچی 
یا روبات ما، جراح می تواند در اتاق کناری مستقر 
شود و در واقع در حوالی ناحیه عمل است. اصلا 
ارتباط، ارتباط بر بستر اینترنت نیست و همانطور 

که خدمت تــان عرض کــردم، در 
دنیا هم الان جراحی  در بستر 

اینترنــت خیلی مرســوم 
نیســت. اما به هرحال باید 
بگویم که روبات سینا این 

قابلیت را دارد که توسط 
اینترنــت از راه دور هم 
جراحی هایــی را انجام 

دهد. نکته دیگر اینجاست 
که حتما برای ارتباط نیاز به 

داشتن اینترنت هم نیست و 
یک خــط ارتباطی نقطه 

به نقطه نیز 

می تواند بین جراح و بیمار برقرار شود.
جراحی از راه بسیاردور هم با روبات 

سینا داشته اید؟
بله. در اندونزی یک جراحی از راه دور داشــتیم. 
از یک جزیره به یک جزیــره ای دیگر که بیش 
از 500کیلومتر فاصله آنهــا بود. آن جراحی هم 
بر بســتر اینترنت بود. البته اینترنت آنچنان هم 
نیاز نیســت که بخواهیم وابســته به آن باشیم. 
همین الان در ایران، یکــی از اپراتورهای تلفن 
 همراه برای ما زحمت کشیده و بین بیمارستان

 امام خمینی)ره( و بیمارســتان سینا یک خط 
فراهم کرده است تا ما بتوانیم بر بستر 5G عمل 
جراحی را انجام دهیم. تأخیر ما در جراحی های 
داخلی که درحالت عادی انجــام می دهیم زیر 
10میلی ثانیه اســت. در جراحی های راه دور اما 
داده هایمان را طــوری برنامه ریزی کرده ایم که 
حداقل پهنای باند را بخواهد. این را هم باید بگویم 
که اگر بخواهد بســتر ارتباطی مــا در جراحی، 
تأخیری بیش از 30میلی ثانیه ایجاد کند، اصلا 
اجــازه نمی دهیــم آن جراحی انجام شــود اما 
امکانی که آن شرکت اپراتور برای ما ایجاد کرده 
این امکان را به ما می دهد کــه تأخیر حتی زیر 

20میلی ثانیه باشد.
آیــا هــوش مصنوعــی هم در 

جراحی های روباتیک کاربرد دارد؟
بله. حتما کاربــرد دارد. اتفاقا ما پروژه ای در 
این خصوص داریم کــه در واقع هوش 
مصنوعی را تاحدودی به کار گرفته ایم و 
می خواهیم آن را ارتقا دهیم. همانطور 
که می دانید، روبــات در اصل یک 
دستیار برای جراح محسوب می شود 
و هیچ روباتی خودش جراحی را 
انجام نمی دهد. حالا با به کار گرفتن 
هوش مصنوعی می شــود وظیفه 
جراح را کمتر کرد. در روبات ســینا، 
چیزهایی که مــا می توانیم به کار بگیریم، 
شناسایی ابزارها به کمک پردازش دستی 
و هوش مصنوعی است. ما می توانیم 
با کمک AI نــوک ابزارها را 
شناســایی کنیم 
موقــع  آن  و 

بافت را تشــخیص بدهیم و اجازه ندهیم که این 
ابزارها داخل بافت فرو برونــد. همچنین وقتی 
درحال دریافت تصاویر ارگان های داخلی بدن با 
لاپاراسکوپی هستیم، می توانیم با کمک هوش 
مصنوعی آنها را تقســیم بندی کنیم. در مرحله  
اول بافت چربی را از بافت عضله شناسایی کرده و 
به جراح در پیدا کردن رگ های اصلی از رگ های 
فرعی که قرار است ببُرند، کمک می کنیم. چون 
جراح ها، گاهی در این امر دچار مشکل می شوند. 
همچنین در اســتفاده از ابزار الکتروســرجری 
)استفاده از الکتریسیته در جراحی( می توانیم از 
AI کمک بگیریم. در الکتروسرجری نکته ای که 
وجود دارد، این است که وقتی از جریان الکتریکی 
برای برش استفاده می شود، میزان برق واردشده به 
عضلات و بافت ها باید نه زیاد باشد که بافت بسوزد 
و نه کم که دستگاه کار نکند. ما حتی ابزاری داریم 
که می تواند الکتروسرجری را به صورت هوشمند 
مورد اســتفاده قرار دهد. به طور کلی، استفاده از 
هوش مصنوعی در پزشــکی روباتیک می تواند 

نتایج مؤثری در پی داشته باشد.
با توجه به موفقیت ها و علاقه تان 
به کار در این حوزه در ایران، دیگر قصد ندارید 

برای زندگی به کانادا بر گردید؟
درحال حاضر با توجه به جذابیت های کار و اینکه 
به اعتقاد من کار بسیار مفید و فوق العاده و به روزی 

است و از انجام آن لذت می برم، 
برنامه ای برای بازگشت به کانادا 

ندارم.

روبات جراح سینا
سامانه روباتیک سینا، روبات جراحی است که عمل لاپاراسکوپی را می توان با آن انجام داد. از سال۱۳۸۵ کار تحقیقات روی سامانه جراحی 
از راه دور سینا شروع شد. این روبات حاصل زحمات ۱۵ساله پژوهشگران حوزه طراحی روباتیک و مکاترونیک در مرکز تحقیقات دانشگاه 
علوم پزشکی تهران است که از مدل نخست آن در سال۱۳۹۴ به عنوان یک پروژه ملی در نمایشگاه تجهیزات پزشکی رونمایی شد. این سامانه 
جراح از 2 بخش اصلی تشکیل شده است. بخش نخست عبارت است از یک کنسول کنترل فرایند جراحی که در اختیار جراح 

قرار دارد و فرامین حرکتی را از دستان جراح و فرمان های کنترلی  را از انگشتان و پاهای 
جراح را دریافت می کند و به صورت تصویری، زمان حقیقی از موضع جراحی را در اختیار 

جراح قرار می دهد.
بخش دیگر مجموعه، تخت جراحی و روبات های جراح و تصویربردار بر بالین 
بیمار است که حرکات دریافت شده از کنســول جراحی را به صورت زمان 

حقیقی روی بدن بیمار و در موضع عمل جراحی اعمال می کند. 
ارتباط این 2 بخش اصلی از دســتگاه یا از طریق اینترنت و خط 
مســتقیم از راه دور و یا در محل جراحی امکان پذیر است؛ به این 

ترتیب جراح می تواند از هر جایی، عمل جراحی را انجام دهد.

مکث

خبر

بومی سازی  دوربین های 
هوشمند حفاظتی 

یک شرکت دانش بنیان با تلاش شبانه روزی 
متخصصان توانســته است نســل جدیدی از 
دوربین هــای حفاظتــی تولید کنــد که با 
هوش مصنوعی می تواند علاوه بر تشــخیص 
چهره، اسلحه و پلاک خودروها را هم تشخیص 
بدهد. به گزارش همشهری، این دوربین در هر 
لحظه تمام راســتاهای زاویه دید را برای این 

شناسایی ها مورد بررسی قرار می دهد.
محمــد ابراهیم آباد، مدیرعامل این شــرکت 
دانش بنیان، دربــاره محصــول دانش بنیان 
تولیدی این شرکت گفت: دوربین هوشمند بینا 
نسل جدیدی از دوربین های حفاظتی است که 
با استفاده از هوش مصنوعی در هر لحظه زاویه 
دید دوربین را مورد بررسی قرار داده و خدماتی 
مانند تشخیص حضور انسان، شناسایی چهره، 
پلاک خوان و تشخیص اسلحه را برای کاربران 
فراهم می کند. به گفتــه ابراهیم آباد، دوربین 
هوشــمند بینا تمامی این خدمات را بر بستر 
اینترنت اشــیاء و نرم افزار تلفن همراه بینا در 
دســترس کاربران قرار می دهد و کاربران در 
هرجای دنیا می توانند از طریق این نرم افزار از 
تمام وقایع مشاهده شده در دوربین به صورت 

آنی مطلع شوند.
مدیرعامل شرکت دانش بنیان با بیان اینکه این 
دوربین می تواند برای جلوگیری از سرقت به کار 
گرفته شود، گفت: مشاهده رویدادهای پیشین 
در هر نقطــه از جهان، امنیت ذخیره ســازی  
تصاویر و فایل های ویدئو با رمزنگاری نامتقارن، 
پخش زنده امن با کمترین تأخیر زمانی و کلید 
یک بار مصرف، اعلام هشدار درصورت سرقت یا 
از کار افتادن دوربین  به کاربر، ثبت و نگهداری 
رویدادها در اینترنت تا 500 مگابایت به صورت 
رایگان و مادام العمر، اعلام هشدارها به صورت 
پیامک درصورت نیاز و استفاده از زیرساخت 
نرم افــزاری توزیع شــده و ســرویس دهی 
24ســاعته از ویژگی های مهم ایــن دوربین 

هوشمند تولید داخل است.
او دربــاره امنیت دوربین های هوشــمند بینا 
گفــت: اســتفاده از رمزنــگاری نامتقــارن 
جهت امنیــت اطلاعات تصاویــر و رویدادها، 
ذخیره ســازی  ویدئوهــا روی حافظه داخلی 
دوربین به وســیله کلید عمومی یاخصوصی، 
غیرقابل اســتفاده بودن دوربین برای سارق 
درصورت ســرقت، پروتــکل ارتباطی امن و 
غیرقابل نفوذ و پخش زنــده تصاویر به صورت 
امن و رمزنگاری شــده با کلید یک بار مصرف 
از تدابیــر امنیتی درنظر گرفته شــده دراین 

دوربین هاست.

شبیه سازی  میمون برای 
تحقیقات دارویی

برای نخســتین بار محققان چینی، گونه ای از 
میمون ها به نام رزوس که شباهت فیزیولوژیکی 
زیادی به انســان دارد، شبیه ســازی  کردند. 
به گزارش بی بی ســی، به گفته محققان این 
میمون ها همیشــه در آزمایش هــای دارویی 
مورد اســتفاده قرار می گرفتند و چون از نظر 
ژنتیک شبیه انسانند، علاوه بر تسریع نتیجه، 
درصد اطمینان را هم بالا می بردند. پیش از این 
هم تلاش هایی برای شبیه سازی  رزوس انجام 
شــده بود که یا به تولد منتهی نشد یا مرده به 

دنیا آمدند.
در پســتانداران، تولید مثل جنسی منجر به 
فرزندانی می شود که از ترکیب ژن های پدر و 
مادرشان تشکیل شــده اند. اما در شبیه سازی  
از تکنیک هایی برای ایجــاد یک کپی ژنتیک 

یکسان از یک حیوان استفاده می شود.
معروف ترین حیوان شبیه سازی  شده، گوسفند 
دالی است که در ســال1996 ایجاد شد. آن 
زمان دانشمندان ســلولی از یک گوسفند را 
دوباره برنامه ریزی کردند تــا آن را به جنینی 
تبدیل کنند که ســلول های آن قابلیت رشد 
در هر ارگانی از بدن را داشته باشد. سپس این 
جنین در بدن گوسفندی که قرار بود مادر دالی 
باشد، کاشته شد. محققان این تحقیق جدید 
نیز می گویند همان کار را انجام داده اند اما این 
بار با یک میمون رزوس. آنهــا می گویند این 
حیوان بیش از 2 سال اســت که سالم مانده 
است و همین نشان می دهد فرایند شبیه سازی  

موفقیت آمیز بوده است.
دکتر فالونگ لو از دانشگاه آکادمی علوم چین 
گفت: »همه مــا از نتیجــه موفقیت آمیز این 
تحقیق بســیار خوشــحالیم.« اما سخنگوی 
انجمن ســلطنتی بریتانیا برای جلوگیری از 
ظلم به حیوانات گفت که این ســازمان بر این 
باور است که رنج حیوانات بیشــتر از مزایای 

درمان انسان است.
میمون هــای رزوس در طبیعت آســیا یافت 
می شــوند و جمعیــت آن در افغانســتان، 
هند، تایلنــد، ویتنام و چین زیاد اســت. آنها 
در آزمایش ها برای مطالعــه عفونت و ایمنی 
استفاده می شوند. میمون های رزوس به دلیل 
شــباهت ژنتیک به انســان، بــرای محققان 
پزشکی ارجح هستند. اســتفاده از حیواناتی 
مثل میمون برای فازهای آزمایشــی داروها 
یکی از دغدغه های اصلی گروه های حمایت از 
حیوانات بود. اما یک گروه حمایت از حیوانات 
نیز اخیرا از این روش شبیه سازی  عمیقا ابراز 

نگرانی کرده است.

فناوری

خنثی سازی  صدها 
حمله سایبری

عیســی زارع پور، وزیر 
ارتباطات دربــاره امنیت 
فضای مجازی و حمله های 
سایبری گفت:  »ما روزانه 
صدها و گاهی هزاران حمله 
کور و هدفمند ســایبری 
داریــم. حملاتــی مثل 
حملات »منع خدمت« یا 
»منع خدمت توزیع شده« 
که بخش قابــل توجهی از 
آ نها دفع می شوند و مردم و 
دستگاه ها اصلا متوجه این 

حملات نمی شوند.«

پزشکی
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»مسعود شریفی« یکی از هزاران نخبه ایرانی 
است. او پس از گذراندن دوره های کارشناسی 
و کارشناسی ارشــد در ایران، برای تکمیل 
تحصیلات خود به کانادا رفت. شریفی پس از 
آنکه دکتری مهندسی مکانیک خود را از دانشگاه پلی تکنیک مونترآل دریافت کرد، برای سپری کردن 
دوران خدمت سربازی به ایران آمد و در شرکت »نوآوران روباتیک و پزشکی سینا« مشغول به کارشد. این 
شرکت همان شرکتی است که تاکنون چند روبات جراح را که معروف به »سینا« هستند تولید کرده و به 
اندونزی و چند کشور دیگر فروخته است. مسعود شریفی که در قالب برنامه »آی کانکت« به ایران بازگشته، 
به گفته خودش این محیط کاری را جذاب می بیند. او اکنون به عنوان معاون فنی مهندسی شرکت، به اتفاق 
همکارانش روبات هایی تولید می کنند که از فاصله چند صد کیلومتری بدون حضور جراح انسانی، جان 
انسان ها را نجات می دهند. حوزه روباتیک در پزشکی بسیار گسترده است. روبات جراح با هدایت انسان 
می تواند از راه دور یک جراحی را پیش ببرد و روبات های دیگر به عنوان دستیار جراح ایفای نقش کنند. 
دستگاه های روباتیک پزشکی علاوه بر جراحی، در توانبخشی و شبیه سازهای مهارت های پیشرفته 
پزشکی با استفاده از فناوری های حقیقت مجازی، تکمیلی و مصنوعی کاربرد دارند. شرکت روباتیک سینا 
برنامه اصلی خود را طراحی، ساخت و توسعه تجهیزات و فناوری های نوین پزشکی در حیطه های آموزش، 
تشخیص، درمان)جراحی و توانبخشی(، بازتوانی و مراقبت های پس از درمان با تکیه بر فناوری روباتیک در 
پزشکی اعلام کرده است.بدون شک حضور شریفی در تیم فنی این شرکت و موفقیت هایش بی تأثیرنبوده 

است. با او درهمین ارتباط و برنامه های آینده روباتیک ایران در عمل جراحی گفت و گو کرده ایم

عمادالدین قاسمی پناهگفت وگو
جراحی لاپاراسکوپی چیست؟روزنامه نگار

لاپاراسکوپی یک نوع جراحی اکتشافی با 
کمک لاپاراسکوپ است که طی آن جراح 
حفره های شکمی و یا لگنی را از طریق یک 
یا 2 برش سوراخ بررسی می کند. این روش 
جراحی، کم تهاجمی، با بهبود سریع تر و 
نتایج بهتر برای بیمار همراه است. در این 
روش جراحی، از یک لاپاراسکوپ )میله 
تلسکوپی نازک با یک دوربین در انتهای 
آن( برای دیدن داخل بدن، بدون باز کردن 
کامل آن استفاده می شــود. در این عمل 
جراحی، به جای برش ۱0تا ۱۸سانتیمتری که 
در جراحی های باز شکمی انجام می گیرد، 
2تا ۴بــرش کوچک ۱.۵ســانتی یا کمتر 
ایجاد می شود که یکی برای دوربین و سایر 
برش ها برای تعبیه ابزار به کار می رود. جراح 
متخصص، در عمل لاپاراسکوپی که معمولا 
برای اهداف تشــخیصی انجام می گیرد، 
به دنبال مشکلاتی می گردد که آزمایش های 
تصویربــرداری قادر به شناســایی آنها 
نبوده اند و ممکن اســت در طول معاینه، 
نمونه های بافتــی لازم برای نمونه برداری 
جمع آوری شــود. همچنین طی این عمل 
جراحی مشکلات جزئی همچون  ضایعات یا 
انسدادهایی که ممکن است در طول معاینه 

مشاهده شود، برطرف می شوند.

سمعک دیجیتال 
هوشمند ایرانی

سمعک دیجیتال هوشمند 
در دومیــن نمایشــگاه 
محصــولات دانش بنیان 
و دارو  غــذا،   حــوزه 
 تجهیزات پزشکی رونمایی 
شــد. تکنولوژی ساخت 
سمعک برای کم شنوایان 
فقط در اختیار چند کشور 
اروپایی و آمریکای شمالی 
اســت. واردات سمعک و 
تجهیزات شــنوایی برای 
کشور بسیار ارزبر است اما 
با توجه به اینکه سخت افزار 
و نرم افزار ســمعک کاملا 
مجرب  مهندسان  توسط 
و متخصص ایرانی ساخته 
شده است، خودکفایی در 
این حوزه مانــع از واردات 

می شود.

 جایگاه ثابت ایران 
در سرعت اینترنت

در رده بنــدی جهانــی 
اســپید تســت از میانه 
سرعت اینترنت کشورها 
در دسامبر202۳، جایگاه 
ایران دربخــش اینترنت 
ثابت نسبت به ماه قبل از 
آن بدون تغییر باقی مانده 
براساس  همچنین  است. 
این گزارش، میانه سرعت 
اینترنت موبایــل ایران 
۳۱.2۹مگابیــت برثانیه 
بوده و جایگاه آن نســبت 
به نوامبر )ماه قبل( با ۳پله 
سقوط رده۷۸ اعلام شده 

است.

تبدیل گرمای بدن 
به برق

محققان دانشگاه برایتون 
موفق شدند با استفاده از 
ورق های گرافنی با رسانایی 
بالا، گرما را به الکتریسیته 
تبدیل کنند. هدف آنها، 
ارتقای فناوری های ارزان و 
پایدار برای جذب و تبدیل 
گرما به الکتریســیته و 
همچنین دستیابی به درک 
جدیدی از نحوه رسانایی 
در نانومواد مبتنی بر گرافن 
است. این فناوری می تواند 
برای تولید ابزاری با قابلیت 
برداشت گرما از هر چیزی 
ازجملــه بدن انســان و 
تبدیل آن به الکتریسیته 

استفاده شود.


