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 یدر خدمت پزشک  ی و هوش مصنوع  ی نیماش  یریادگی

 
 (آبادیمجتبي کرکه  )نام و نام خانوادگي نويسنده اول  

 دانشگاه آزاد واحد پیشوا ته مهندسی نرم افزار  رشمدرس  

 (ز شاهسونهنام ) نام و نام خانوادگي نويسنده دوم  
 رامین وکارشناسی ارشد برنامه ریزی درسی دانشگاه آزاد  انی نویسنده  وابستگی سازم 

 ( )  سومنام و نام خانوادگي نويسنده  
 ورامین کارشناسی نرم افزار دانشگاه آزاد  دانشجو

 

 

 
 ده  چکی

 ، شتده استت  دیتتول  يبهداشتت  یدر سراسر جهان، مراقبت ها  يبهداشت  یمراقبت ها  ستمیشدن س  يتالیجيروند د  جهی: در نتزهیانگ 

 یهتا  ستتمیتوستهه متداوم س  هتد    برسد.   2020شده در سال    دیتول  ديداده جد  تياگزابا  2314شود که داده ها به    يزده م  نیتخم

گذشتته نگتر موتدود   ریاستفاده تفست  نيا  دیشده استفاده کن  یجمع آور  یداده ها  از  دتر استهوشمند ارائه استدلال بهتر و کارآم

دهتد،   يرا ارائته مت  هیاول  يآگه  شینگر که پ  ندهيآ  ریتوان آن را به تفس   يم  نیهمچن  یریگ  جهینت  يصیارائه تشخ  یبرا  يهني  ست،ین

 يو بررس مورد ابندي يم ينیبال نید را در شکا  بشوند، خوها کمک    ستمیس  نيتوانند توسط ا  يکه م  يپزشکان  گسترش داد. که گفت

 ينیماش یریادگي یایدن شد کيتوان به آن نزد ياست که از آن م يکه آنها فاقد آن هستند، نقطه شروع روشن  یزیچ  قیعم  يفن  یها

در  (ML) ينیماشت یریادگيتو  (AI) يآسان از هوش مصتنوع ينش یمقاله ارائه ب ني: هد  ايو ساختار اصل يشناس روش  يدر پزشک

توستهه  یرهایمنظور، ابتدا در مورد مس  نيا یبرا طول چند سال گذشته در در درجه اول، به پزشکان علاقه مند است.   ،يپزشک  نهیزم

را   ييلتدهایستس  ف  يبهداشت  یمراقبت ها  یها  ستمیس  میکن  يدر آن بوث م  MLو    يدر مورد استفاده از مفهوم هوش مصنوع  يکل

مغز و اعصاب،   ،یمانند هماتولوژ  یکاربرد  يحت  ايقرار گرفته اند    شيها در حال حاضر در مهرض آزما  یفناور  نيکه ا  مینک  يفهرست م

 يسلول درمان و يسلول يشناس ستيز ،يچشم پزشک ،یولوژيراد ،یقلب و عروق، انکولوژ

 بیمار-بهداشتي-فناوری اطلاعات  –هوش مصنوعي واژگان کلیدی:  
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 مقدمه 

  يتالیجيشروع د با ، را ارائه کرده است   ييها شرفتیمتهدد پ یدر جنبه ها يبهداشت ی ها مراقبت  نهیاطلاعات در زم یاور فن  يمهرف

مراقبت    ستمیشدن س يتالیجيد  جهینت در  ينیبال  یری گ میارائه تصم ی برا (EHR)  سوابق کی در سلامت الکترون مار ی ب یکردن داده ها

 . برآورد شده است  2011شده در سال   دیتول يبهداشت یه ها ادد روند،  در سراسر جهان ي بهداشت یها

[. 4،5]  2020شده در سال    دیتازه تول  یداده ها  تي اگزابا  داشته باشد   2314شود که    يزده م  نیباشد و تخم  18^10*    150  تي اگزابا  150

 يچالش واقه   کي توان استخراج کرد    يمرا    ديجد  دانش  و  دیکه اطلاعات مف  ی داده ها به طور موثر به طور  نيا   پردازش  حال،  ن يبا ا

 يفهل  یداده ها   لیتول  یها  ستمیس کند  ي را تومل م ييتوانا  نيشده ا یجمع آور  یروزافزون داده ها مقدار  قت، یماند. در حق يم يباق

نت فزا،    هستند  ي بهداشت  یمراقبت ها  ی ها  ستمیس  جهیدر  م  یا  ندهيبه طور  ا  يبار   شود  يم  هدینام  "داده/اطلاعات   يغن "  ني شود. 

. خوشبختانه با میکن  لیتول  م یاز آنچه که بتوان  یشتر یب  ی ها  داده   می هست  ی ما در حال جمع آور  يهني   DRIP .”(DRIP)  ف ی ضه  سندرم 

 رسد.  ي به نظر م ري امکان پذ  تيچالش در نها  ني بر ا  غلبه   ، یری گ  میتصم   ی ها  ستم یداده ها و س  لیو تول  هيدر تجز   شرفت یپ  نيدتريجد

 یفرد   ماری سطوح مختلف سطح اول جذب ب  در  کرد   ل یو تول  هيمختلف تجز  یتوان با ابزارها  يشده را م  یجمع آور  يپزشک  یها  داده

س  ييهاداده   است مهمول  یهاستم یکه  افزا   توانندي م  ي هشدار  کنند  شيبه  کمک  مقاد  يهنگام  آن  طب  ر يکه  مودوده  از   يه یخارج 

 به  شوند،  ي م  ی مختلف جمع آور  یسطح دوم، منابع داده ها  در  .(ECG)  ي وگرافيالکتروکارد  ی تورهایمان  د یهستند، مانند قلب، توجه کن

ا از نت  يذوب و پردازش م  یگونه  به عنوان    يم  جهیشود که  نوع د  یورود  استفاده کرد   کيتوان   لی فرانس يکه د  ستمیاز س  یگريبه 

ارائه م  یشنهادیپ نت  صیتشخ   دهد  يرا  ا  ی ریگ  جهیو  به  ا ح. بنیاز قوان  ی بر اساس مجموعه  با    سلسله  کيرکت  مراتب درخت مانند 

از داده ها ا   یاستفاده  از علائم وارد شده.   حی توض  کيبه    دن یرس  در  توانند کمک کنند  يها م  ستمیس  نيارائه شده،    ن ي ا  قابل قبول 

قانون »س  يمبتن  یهاستمیس نام  یهاستمی بر  کارشناسشوند ي م  دهیخبره«  تجربه    ستمیس  .  از  تتا    رندیگ  يم  اديها   ی ریگ  می صماز 

انسان  یها   ييتوانا  کنند  دیتقل به  ستمیس  نيا  يمتخصصان  قادر  اغلب  سؤالات  پاسخ  ها  به  م  يدادن  شروع  »چه«  با  نه    يکه  شود 

 . دهد حیپشت سر آنها را توض  لیبه طور همزمان، دل و »چگونه«

 

و   يرو آنها را غن  نيرا ادغام کرده و از ا  ديجد  تجارب   است که آنها  ني ها ا  ستمیس  ن يا  یضرور  یها  يژگياز و  گريد  يکي   مات یتصم

ا  دانش   کند  ي م  تيتقو تصم  ن يموور.  بهبود  باعث  خود  نوبه  م  یری گ  می به  اول  ييتوانا  شود  ي آنها  نمونه   يي ها  ستم یس  نی چن  هیها. 

"MYCIN"  .هیآن تک   بر   که   ی ری گ  جهیو نت  صیارائه تشخ  در   داده است که   ليتبد  ند يفرآ  ک يها بر اساس    ستمیس  ن يا  .   ستمیس  است 

م پ  هد    (. 1به شکل    دی)نگاه کن  . "خرد-دانش -اطلاعات -داده "شده    ت یتثب  يبه خوب   مدل   کند   ي دارد کمک    ي مداوم فهل  شرفتیاز 

 ی ها   ستمیاست که س  نيا   هد    ني شده. ا  ی جمع آور  یاستدلال بهتر و استفاده کارآمد از داده ها  ارائه   هوشمند است   ی ها  ستمیس

ها   ستم یدر آن س  که   گذشته نگر(.   کرد ي دهد )برخلا  رو  ي را ارائه م  ه یاول  يآگه  ش یپ  م ینگر کن  ندهي آ  ی اجرارا قادر به    یر یگ  م یتصم

 ی آموزش ساده برا  ک يحال،    نيا  با   . مستند شده است  يبه خوب  يفن  یدستاوردها   ني ا  دهند(.   يرا ارائه م  یریگ  جهیو نت  صیفقط تشخ

  ني ا  ی است. برا  یضرور  کند   يبالقوه ثابت م  یبهد  ی و استفاده ها  ی فناور  ني ا  يواقه  تیوضه  که به دنبال درک آن هستند  يپزشکان

 ي در حال   يپزشک  رشته  در (AI)  يدر مورد استفاده از هوش مصنوع   ينش یب  پزشکان  می ده  يما ارائه م  شرفته،یپ  يبررس  ن يمنظور، در ا

 يقابل درک را ارائه م   ی ها  نش یمقاله ب  ن يا  ، ي مصنوعهوش    ی برا  يپزشک  ی کاربردها  تمام   جامع از  يبررس  کي به    يابیکه به دنبال دست
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 ي م   چگونه  بوث سازنده در مورد آن شود  ک يتواند منجر به    يدار، که م  يمهن  کند.   شتر یرا ب  يتواند تبادلات هوش مصنوع  يدهد که م

بوث مختصر در    ک ي  م یکن  روشن را    ي اساس  في از تهار  يکرد تا برخ  می خواه  يما سه  ن،يبنابرا  دو رشته را کاهش داد.   نی توان فاصله ب

 ي بهداشت   یمراقبت ها   ی ها  ستمیس  در  ي هوش مصنوع  م یو مفاه  نیماش   ی ری ادگياستفاده از    در   دیده  ح یتوسهه توض  ي مورد خطوط کل

که  شده، همانطور   اعمال يحت ايقرار گرفته اند   شي ها قبلاً مورد آزما ی فناور  نيکه ا  ييجا می کن يو نمونه را فهرست م لدی سس  چند ف

 لاصه شده است. خ 1در جدول 

 ياساس فيتهار

 کند  تي تواند ما را به صدها مورد هدا  ي ساده در وب م  ی ناوبر  تلاش  کند   ي را تومل م  يفياست که هر تهر  ي از جمله اصطلاحات  هوش

حال، به    نيا  با   . (وتریعلوم کامس  ات،ی اضير  ،يروانشناس  ،يشناس  ستي متفاوت است )فلسفه، ز   یفرد  ی ها  دگاهيکه بر اساس د  يفيتهار

ثابت، حل   ی طرح ها  جاد يا  ييتوانا  هوش  . دیکن  یرا گردآور   ات یموجود در ادب  ف ياز تهار  ی اریبس   کرد  م یخواه  ي هنر، ما سه  ن يخاطر ا

  حفظ کردن، استدلال،   ،ياز تداع  یتجار  نهیزم  کي  اي  فرهنگ خاص ارزش دارند  کيکه در    يموصولات  جاديا  اي  مشکلات   کردن است

مفهانتزا  درک، منطق  یساز   ستم یس  ب،ي تقر  ،ی وم سازع،  استنتاج  ا  يو  م  ني از  استفاده    قي از حقا  ديدانش جد  کسب  شود  ي عناصر 

داده   نی از چن  ی ریادگي  ،ي خارج  یداده ها   ح یصو  ریتفس   يي توانا  اشاره دارد  ستمیبه س  يهوش مصنوع  گر، يد  ی سو  از   شناخته شده  

که نشان داده   همانطور   . ريانهطا  پذ  یسازگار  خاص با استفاده از  في به اهدا  و وظا  ي ابیدست  یاستفاده از آن آموخته ها برا   و  ،ييها

 ی برا   وترهایاست که از کامس  يزمان  ن یماش  یری ادگي.  2شکل    در  است (ML)  ينیماش  یری ادگي  ،يهوش مصنوع  ي شده است، مؤلفه اصل

 شود  ياعمال استفاده م

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 ن یها( روابط ب  تمي)الگور   یوتریکامس  یها  برنامه  است که در آن   يهوش مصنوع  ی ها  رشاخهي از ز  يکي   ن يبه داده ها ا  ی آمار  یمدل ها

 توت نظارت، بدون نظارت   ی ریادگي :ML  ی ها  تم يالگور   یبند   دسته م يقائل شو  ز ي سه تما  ن یب می توان  ي ما م  ي و خروج  ی ورود  ی ها  داده
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 ینمونه ها   لیو تول هيتجز قيطر  از رندیگ يم  اديرا  يتداع یوتریکامس یآموزش نظارت شده، برنامه ها در . يتيتقو یر یادگيو  یریادگي

الف  ک يشده توسط    في داده تهر باشند   ي به نام آموزش. زمان  یندي( در فرآ يانسان  متخصص سرپرست )مهمولاً  انجمن ها داشته   که 

بدون نظارت،    یریادگي  در . به نام تست    ینديفرآ در الف استفاده کرد  ندهيآ  یمثال ها   ينیب  شیپ  یتوان از آنها برا   يشده، م  آموخته

داده   هاي تداع  ی وتریکامس  یهابرنامه  در  تهررا  بدون  م  يخارج  ف يها  ارتباط  آآموزندي از  بند  ی برا  اغلب ي ت  ی .  م   ی خوشه   ي استفاده 

دهد که   لیرا تشک یداده ا یها رمجموعهياست که ز  یبه گونه ا یورود یداده ها در کشف نشده یها ياستخراج همبستگ  يهنيشود، 

بگذارند اشتراک  تقو  در مشترک  یها  يژگي و . به  کند  ردی گ  يم  ادي  ستمیس  ،ي تيآموزش  رفتار  چگونه  س  بر که   گنالیاساس 

 کند  يم  تيعمل را تقو ک يشود که  يدر نظر گرفته م يپاداش منف گنالیس ک يعنوان  به تواند باشد  ياسکالر. مجازات م هیپاداش/تنب

 ی پردازش داده ها   ی مجموعه ها  یبرا   اغلب  وجود دارد که  MLاز    يذکر است که رشته خاص   انيشا . کند    يتناب مآن اج  لياز توو  که

 يهمبستگ  کند  يم  ن ییاست که ته  ي بر عصب  ي مبتن  ي مواسبات  ستمیس  ک ي  DL .(DL)شود  ياستفاده م  قی عم  ی ری ادگيبزرگ به نام  

( تا  حالات  شود  ي ( شروع مهی)اول  يتصادف   ري با مقاد قی عم  ی ریادگي.  نهيهز  عتاب کاهش الف  ی برا يتکامل  یداده ها توسط آزمون ها  نیب

به بهتر  aکه    يویصو  یبه وزن ها  دنیرس م   ني را  به حداقل  پ  نهيهز   تابع رساند  ينوو  ا  فيتهر   شی از  است که   يبدان مهن  ني شده 

است   ستمیس مداوم  طور  ز  هاي نیبشی پ به  م  ريرا  پ  گذاردي پا  روش  را    ينیبش یو  ها  با کندي م  میتنظآن  داده  به   .   یورود   ی توجه 

با ا  مشکلات  است  دهیچیپ  يشناخت  یری ادگي  یابزار قدرتمند برا  کي  قیعم  یریادگي  حال، مشکلات داده مانند حجم کم داده،  ني . 

کرد که استفاده از   دیتاک  ديبا  ت،ي نها  در .   یریادگي  یها  روش را مودود کند  پي د  ييتواند کارا  يداده م  نيیپا  ت یفیبالا و ک  يپراکندگ

ML  نانوربات   ييهابرنامه استفاده شود  ياز پزشک  یار یتواند در بس   يو م  یریگ  میتصم  یها  ستمیس فراتر است  یهاها )روبات مانند 

  که   يبرنامه ها، در حال  نيا  دهيد  بیآس   مارانیب و در کمک به  دارو    لي خاص مانند توو  في وظا شوندياجرا استفاده م   یکه برا  يکوچک

داده   ی جمع آور  ند يفرآ  در  مار یمقدمه کوچک در مورد ب  ک يقسمت بهد، پ  از    در  کار  ن يا  دامنه  قرار دارند  رون ی لب هستند، در بجا

زم بررس  ر يز  يپزشک  یها  نهیها،  فناور  ييجا کرد  میخواه  يرا  مصنوع  یهای که  م  يهوش  استفاده  حاضر  حال  پذشوندي در   رش ي: 

 . يقلب و عروق، چشم پزشک ، يدرمان سلول و يسلول يشناس  ستيز  ،ی و اعصاب، انکولوژ  غزم  ،یهماتولوژ  ،ی ولوژيراد. ماریب

  

 

 

 مار یب  هی: به دست آوردن اطلاعات اولماریب  افتيدر

نقطه   یدارا  مار،یب کيو بهبود سلامت    يابيبه منظور ارز  متخصصان يبهداشت  یاقدامات انجام شده توسط مراقبت ها  ،ينیبال  نديفرآ

و   ياب يبا باز  نديموارد، فرآ  در يمورد انتظار. در مهمول  ينیبال  جهینت  کي ها، و    هي(، رو رهی غ  و ،یاضطرار   تيزي ملاقات، وار  قر  کيشروع )

 . شود  يبه دست آوردن شروع م

anamneses  ،AKA يبهداشت   ی که متخصص مراقبت ها  يسوالات  شده است  في تهر  شیمجموعه از پ   کيشامل    نيمورد. ا  خچهي، تار 

شامل   ژه ي شدن به و  يتالیجيدشده    يتالیجيد  ی حد  تا   مرحله بوده است   ن ي، ا1960از دهه    مار ی ملاقات ب  قرار ،    بسرسد  ول آن در ط  ديبا

  ه ی تک  راي پرستاران، ز  ا ي  ن یساکن  شود ي داده ها هنوز توسط انجام م  یشود، جمع آور  يگفته م  ي ابيو باز  یساز  ره یذخ،    شود   يداده ها م

 يرسم   ری داستان غ  ليتبد  نووه  تواند  ياست که انسان م  نياطلاعات نکته ا   ني ا  یجمع آور  یبرا  استخودکار دشوار    ستمیس  ک يبر  
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آنها(، سابقه   ي)و تکامل زمان  از علل و علائم بالقوه جدا شده است  یتر   يفهرست رسم  به  دیکن  نییشود را ته  يگفته م  ماریکه توسط ب

 يمتوجه م   ي پزشک انسان  کي  "دارم  ابت يکنم د  يفکر م":  ديبگو  ماریال، اگر ببه عنوان مث  دیمف  یها  ادداشت ي  ره یو غ  مار، یب  ي پزشک

داستان    ک ي  نکه يتا ا  توس یمل  شود  ي در نظر گرفته نم  "ابتيد"به عنوان    يکه از نظر پزشک  یتصور  است   مار یصرفاً مال ب  ن يشود که ا

 .. موارد باشد نيدر حال ورود به ا ماریبه ک دیحال، تصور کن ني کن با ا  دشيیتا به وجود آمد شات يکامل با علائم و آزما

 يه یطب نه یدر زم یفوق الهاده ا یها شرفتیما پ اگرچه ؟یورود نيا کند  يم ر یچگونه تفس  ستمیس یوتر یکامس ستمیس کيدر  ات یجزئ

پ  از جمع   را میب ی از ورود ماًیمستق را استخراج کند  يتواند اصطلاحات پزشک يتاکنون نم يستمی س چ یزبان، ه پردازش م يداشته ا

بدون   ک یاز الکترون دیاستخراج اطلاعات مف ی برا تواند باشد يمو استخراج دانش  ينیمتن بال لیو تول هي تجز ستمیس داده ها، یآور

  ی مختلف برا  یها راه ردی تواند مورد استفاده قرار گ يم افته ياطلاعات ساختار ني سلامت سس  ا  سوابق  شود يساختار استفاده م

که   ي هنگام .  سوابق يفهل يبر اساس سلامت پزشک  مار یب ندهيآ یساز  مدل ينیب ش یارائه پ يحت  ايدر مورد مورد  شتریب حیتوض

ممکن است    نهيمها ج ينتا يرا انجام دهند. پزشک  يپزشک نهيتوانند مها يم  متخصصان ي بهداشت یوارد شد، مراقبت ها مار یاطلاعات ب

توانند به   يم ML یکه ابزارها لدیاست، دو ف از یمورد ن  یربرداريتصو ي پزشک اي ياهشگ يآزما شات ي منجر شود که آزما می تصم ن يبه ا

 .ي خاص پزشک ی ها نهیدر زم کاربرد   میدهي م  حیرا توض MLو   ي هوش مصنوع ،یبهد یهادر پاراگرا   پزشک  آن کمک کنند
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 ی ولوژيراد

،  (MRI) يس یرزونان  مغناط یربرداريتصو  اي (CT)  يتوموگراف ریخ  اي بوده است    یوتریانجام شده کامس  يپزشک  یربرداريتصو  ايآ  نکهيا

AI ر ي پزشک تصو  کي  ، يطور کل  به  . ري از تصو  دیمف  نشیاستخراج ب  در و کمک به پزشک ارائه دهند  ييتوانند راهنما  يها م  ک یتکن  

  ن ي ا ريبر اساس مقاد  ريتصو د کردآن را استخراج خواه یها يژگيو ستم یسس  س ستم،یس به کند يوارد م  یرا به عنوان ورود  يپزشک

و  يژگيو به  )مهرو   الف  يژگيها  تصو  يم ها(،  مورد  در  ا  ينیب  شیپ   ريتوان  م  ينیب  شیپ  نيکرد.  نظر    ري ز  اشکال توانند  يها  در  را 

 :صیو تشخ  صیتشخ . ريعناصر موجود در تصو  ييزدن: شناسا  برچسب ري تصو اطرا  عناصر در  یمرزها  می : ترسیبند  میتقس    ديریبگ 

و  یماریب  صیتشخ آن  ينیب   شی پ خاص  د  کمک  مرحله  نها   کته يبه  تر  با . یولوژيراد  ييگزارش  را  ن يساده   ی ربردار ي تصو  ن يتر  جي و 

کن  ي پزشک و  را یاخ  يستمیس  ، يسونوگراف  ک،یتکن دیشروع  از رگرس  همکاران  توسط وو  بند  یبرا   کیلجست  ون یکه  سرطان    یطبقه 

 کند.  ي استفاده م تی با حساس ي سونوگراف ر يتصاو یبر رو  (TN)  يپستان سه گانه منف
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نشان    ک  ي اشهه ا  ري تصاو کندي استفاده م  ييشناسا  یبرا  DLاست که از    ر یکار اخ  ک ي  گر يد  مثال درصد.   82.91  ي ژگي درصد و و  86.96

 است  از یهمچنان به تخصص متخصص سلامت ن ستم یس ني از ا  استفاده مثال ن ي. هرچند در اسالم است  نه یقفسه س کيدهنده 

 ی توسط متخصص طبقه بند  ديکه با  یموارد ابدي  يتهداد آنها کاهش م  ني بنابرا  د،یکن  ييسالم را شناسا  نهیدرصد موارد قفسه س  50

در کار خود در    قیعم  یریادگي  یها  کیاستفاده از تکن  با شوند  یتوانند طبقه بند  يم  زین (CT)  یوتریکامس  يتوموگراف  ريتصاو شود. 

تما  و  MLبر    يمبتن  ستمیس  کي از    و همکاران.    Uthoff  ه، ير  میو خوش خ  میبدخ  یها  ندول زيمورد  از  که  کرد   ی هاي ژگي استفاده 

و   %100  تیحساس گره ها. آنها  یطبقه بند  یبرا   هير  یاطرا  گره ها  م یپارانش  کندي گرفته شده از آن استفاده م  CT  ري موجود در تصاو

است.   %96  يژگيو شده  همک  انگ ي،  MRIمورد    در  گزارش  اساس  ي ستمیساران.  و  درجه   ينیبش یپ  ی برا  ي نیماش  یر ی ادگي بر 

 . افتنديدرصد دست  92. آنها به دقت ريتصاو MRI با استفاده از  وبلاستوما یگل

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 یهماتولوژ

موارد   ني رت  یاز جد  يکي  يسلول  ييشناسا ریعنوان نسبتاً اخ  به توان در نظر گرفت  يرا م  یدر هماتولوژ  يهوش مصنوع  یجد  کاربرد

ا  عيتسر  مناطق است در  است  نه،یزم  ني شده  آورده  بار  به  را  اثر  سه  عمده  اثر  برا  یها  ستم یس سه  استفاده  ز   یقابل  :  ريموارد 

 . يو بررس لیتول يطیمغز استخوان و خون مو زیآنال   پ،ي مونوفنوتاي ا یتومتریفلوس

داده هنگام   ی ها  گاهيموجود در پا  يشگاهيآزما  جي با نتا  خچهيرات شوند  يمربوط م  يتهامل دارند و به پزشک  گريکدي با    ستمیسه س  نيا

 . مورد    99در    ر،یتفس  و با نظر پزشک   يي نها  صیمورد با تشخ  94  در دند یبه توافق رس  ستم یسه س  ني سرطان خون، ا  ماریب  100يابيارز
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به   ي اختلالات خون  صیتشخ ی برا  راً یاخ  نی ماش  ی ریادگي  یهاروش از    يکي اعمال شد،    کرد يدو رو  يشگاهيآزما  ی ها  افتهي تنها بسته 

طور مهمول در طول مصر     به  کند  ي استفاده م  شتریمجموعه مودود ب  کيفقط از    یگريخون موجود و د  شيآزما  همه استفاده کرد

 یمار یب  پنج ستیدرصد هنگام در نظر گرفتن ل  86درصد و    88  ين یبش یپ  دقت شود، به دست آوردن مربوطه  يم  یر یاندازه گ  ماریب

 26695  يگروه ژاپن  کيو همکاران.    ی، آراMLاستفاده از    با .   یماریب  ني موتمل تر  تنها هنگام در نظر گرفتن  %57و    %59موتمل و  

تول  ینفر ب  ينیبش یپ  یبرا   مارانیب کرد  لیرا  پ  یماریخطر  م  وندیحاد  مقابل  الگور(aGVHD) زبانیدر  تصم  تمي،  متناوب   میدرخت 

(ADTree) ML  انتخاب شدند.   ييمدل نها  لیتشک  یبرا عامل استفاده شد  15و    يبا استفاده از گروه آموزش ها  مدلتوسهه    یبرا بود

 ها تم يالگور به طور خلاصه، .HSCTپ  از    ي کل  ی و بقا  GVHD  خطر نی ارتباط ب  ز ین  aGVHD  ينیبشی پ  نمرات  دهد که   ي مقاله نشان م

و   ه يتجز در خدمت بود  يعصب  یاستفاده از شبکه ها  گر يد  حوزه . کردند  د یتول  ينیرا از نظر بال  ی و قو  ي منطق  سک ير  یبندنمرات طبقه 

 ن یاختلال هموگلوب  صیمورد مربوط به تشخ  ن ی. اولردیتوجه قرار گ  مورد  ،    قابل توجه است  کرديکه در آن دو رو  ، يطیخون مو  لیتول

 . است قی دق HbE ،HbEام موارد تم در  باًيکه تقر  يستمیس  کسارچهي  يهم حجم یکرو کيبا   یزریل یتومتر یس ق يطر از است

است که    يمدل هوش مصنوع  کي دوم    مدل  .   ي تالاسم-aمرتبط با    IDA، و  b  ي مرتبط با صفت تالاسم  b  ،IDA  ي با صفت تالاسم  مرتبط 

در    یهسته ا  يدر کانال پراک  و چگال  تیفهال  دازیو پراکس   دیسف  ینور حجم گلبول ها  يابيارز  بسته به آن است  یتومتریبر اساس س

  شي آزما  کيپاتولوژ  ی که بر رو  يحاد هنگام  ک یلوبلاستی م  يلوسم  ی ها  نمونه   نی، بFAB  ی با توجه به طبقه بند  ز،ي تما  ی برا  کانال  بازو

ا  در  شود  يم بازده تشخ  ستمیس  ني نمونه ها،   است که   یارزشمند، مدل داده کاو   یاز کاربردها  گريد  يکي  .   دیدرصد رس  91  يصیبه 

 و ت ی، به علاوه جنس PV (PVSG)گروه مطالهه  یارهایمه یپارامترها  دهد يم  شيبر اساس هشت را افزا (PVورا ) يتمیس يپل صیتشخ

 یطبقه بند   ج ينتا  مدل مشاهده نشد  نيدر ا  یدار  يتفاوت مهن  و  قرار گرفته است  شي مورد آزما  ستمی س  ن يا .(Hct)  تي مقدار هماتوکر

 4فقط با استفاده از    نرخ   همان دقت را نشان داد   ستم یس  ن،يبر ا  د(. علاوهدرص  98.1)   PVSG    يصیتشخ  یارهایدر مقابل مه  يصیتشخ

را    ی مطالهه داده کاو  کي EBMT  وندیپ  خون و مغز  ييگروه اروپا  نه،یزم   نیهم  در  .(WBC  و  تهداد پلاکت، طوال،  ت،يپارامتر )هماتوکر

انجام  ي گروه  یرو افراد  ا  مار ی ب    28236  داد   از  مدل  ن يدر  ده  يکار  اساس  پ  يابيارز   ی برا  انتخاب شد   بر  متغ  يکل  ينیبش یو   رها یاز 

از    100در    ری و م  مرگ  استفاده شد از امت  ني ا  یبرا   مدل ثابت شد  نيا .allo-HSCTروز پ   ز    EBMT    از یمنظور کارآمدتر    ر يمنطقه 

 .  (P <.001 ;0.646در مقابل  0.701 رندهیعملکرد گ یها  يژگيو يمنون

  م يرژ  از جمله  ر ینشان داده اند که تنها چند متغ  ي لوسم  مارانی ب  از حاد انجام شده است  ي گروها  ب  EBMTکه توسط    ی گريد  مطالهه

احتمالا به انواع   نهیزم  نيبرش در ا  لبه  ی بر رو  نکهيمربوط به درمان و ا  ری مرگ و م  وزن  حامل  ،ی مارینوع اهداکننده، و مرحله ب   ه،يتهو

نظ   ت، ينها  در  . دارد  از ین  یشتر یب  ی ها  یورود بند  یبرا  د یمف  نهیزم  ک يژن    لي رسد پروفا  ير مبه  خاص   ي شناس  ب یآس  است   ی طبقه 

ا  کرديرو   DNA  هيزآراي با ر  يهوش مصنوع  یجفت کردن مدل ها   کمک کرده است  يو حت  ديجد  يشناس   بیآس  یکلاس ها  جاديبه 

ت در کشف کلاس استفاده شده نظار  بدون   ی ریادگي  بدون نظارت و نظارت.   یر یادگيبا استفاده از    یاد یبن  ی سلول ها  لیو تول  هيتجز

  توت نظارت بوده است   یری ادگي.    ن یکلی انکوژن و س  ان یب  ييگروه با استفاده از جابجا  ر ي ز  5به    لومایم   سل یمولت  ی بند  طبقه   است مانند 

م   ي نیب  ش یپ  ی برا استفاده  مورد م  يکلاس  مانند  بهد   سرطان  حاد  کی لوبلاستیشود،  اعما  یخون. روش  به منظور  ماحتمالاً   شود   ي ل 

 .  یساز هينما هیاول کی به خطوط خاص با استفاده از ژنت  یادیبن  یسلول ها زي به تما کمک
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 يعصب شناس

ارائه    يکي الکتر  ان يدر مورد جر  یادهياست که ا (EEG)   يالکتروانسفالوگراف  یهاقرائت   ، یدر نورولوژ   د یمف  ي صیتشخ  یاز ابزارها  يکي

. در  ينیب  شیپ  کيها و ارائه    گنالیس   نيا  لیو تول  هيتجز  یبرا   شده اند  یساز  ادهیپ  ML  یاه  کیاز تکن  یار یمغز بس   تیفهال  . کنديم

از دو تکن  با  کرد  شنهادیپ  EEGصرع در    یتشنج ها  صیتشخ  یبرا  يتميالگور  همکاران  و  يسوباس  2017سال    ی ری ادگي  کیاستفاده 

نام    ينیماش م  SVMبه  که کیژنت   ی ها  تميرگوال) GAsو   (Support Vector Machines)  کند  يضبط  را در    99.38  دقت   (  درصد 

به نام    يکی تکن  ارائه کرد  یگريد  ML  و همکاران.   Avcu  ر،یانتشار اخ  کي  حال، در  نيمورد استفاده ثابت کرد. با ا  EEGمجموعه داده  

CNN ( ها م  ي عصب  یشبکه  که  با دقت    تشنج  تواند  ي کانولوشنال(  کانال  دو  از  استفاده  با  تنها  تشخ  93.3را   ی برا   . دیده  صیدرصد 

 يرا در نظر م   نسون یمغز و اعصاب، ما به عنوان مثال مورد پارک  متخصصان  کمک کرده اند  ML  یها  ک یکه تکن  یگريد  ی راه ها  دنيد

تواند   يارائه کرد که م  ML  ستمیس  کي  اران  پراشانت و همک  توسط  ر یکار اخ  کي،  PD  هیاول  يآگه  شی شروع از پ .(PD)  یماریب  ميریگ

ما   نيا.  ٪96.40با دقت    PD  ينیب  شیپ  به دقت  بر  و  ، ينخاع  یمغز  ع يروش علاوه  بو  ي حرکت  ری غ  یها  يژگياز  دادن  از دست   يي ايو 

از تشخ  نشانگرها  کينرژیدوپام  ی ربردار ي از تصو (CSF)  یهاو داده  های ریگاندازه   کند   ياستفاده م   گر يد  ML  ،ی ماری ب  صیاکنون پ  

سرم    یها  نی توکیاز س  همکاران. ارائه شده توسط رستگار و    ستمیاستفاده شود. س  یماری ب  شرفتیپ  ين یب  شیپ  ی تواند برا  يم  ستمیس

 دو سال. یبرا  جهینت ينیب  شیپ ی سال، برا کي(؛ سس ، پ  از هي)خط پا ي زمان نقطه  استفاده کرد يکي

 یانکولوژ

مصنوع  استفاده هوش  دارد د   MLو    ي از  سرطان  با  مبارزه  عنوان    عمدتا  ر  است   کرد ي رو  ک يبه  شده  گرفته  نظر  در    دوران   جذاب 

ا  يوتراپیب  شده  يو مهندس  ي مولکول کوچک، ژن درمان  یمهارکننده ها زم  کی تکن  ن يها  م  نهیها در حال حاضر در   شود  ي استفاده 

 یاستانداردها   يبه اندازه کاف  MLو    يکه هوش مصنوع  ييجادر    یساز نه یبه  يوتراپيو دوز راد  ريتصو  یبند   میپرتو در تقس   ی انکولوژ

نانوربات   توسهه  . ها    تیموقه  اکثر  است  يدست  یزي و ثابت شده است که کارآمدتر از برنامه ر  استانداردها  اندمهمول را برآورده کرده 

 مشکل  ( 1شوند:    ياستفاده م  ري موارد زبه    يدگیرس  ی نانوربات ها برا  یدر انکولوژ  يمصنوع  هوش  است  يکي زیف  یاز کاربردها  یانمونه 

 . فهال    ری در عروق اما نشان دادن تکث  کمبود  ( هد  قرار دادن تومورها2در مول کاربرد؛    يدرمان  عوامل  کم نفوذ و عدم انتشار هد  

ص کردن  کردن و مشخ  ی کرده است که در فرد  ثابت  MLخاص    کی تکن  کي   رند،ی گ  ي قرار م  ي که توت عمل گاسترکتوم  ي مارانی ب  ی برا

آموزش داده   Google Research DL  يشناس  بیآس  تميالگور  کي  . است    نيبقا بهتر  ينیبش یدر مورد پ  سکيبر ر  يمبتن  یقشربند

است، تصاو  با  شده  از  س  يي شناسا  ی برا  ر،ياستفاده  همسا  نه یگسترش سرطان  ایلنفاو  یها  گره  گانيبه   يمول   ازیامت  تميالگور  ني. 

را به دست آور   89  یساز م  در  د. درصد  برا  73دقت    زانیمقابل  را  CNN . ها    ستيپاتولوژ  یدرصد  توت    یریادگيشکل    نيتر  جيها 

 ی در دو بهد   ی کبد  ی و تومورها  وم، یگل  قرار گرفت،   ي مورد بررس  یمغز   ی تومورها  يابيو رد  ی ریدر اندازه گ  کاربرد  نظارت هستند. آنها 

تصاو بهد  ري مانند  توجه است   ، یسه  بس   دقت   با جالب  آزما  ی اریدر  مقا  هاش ي از  مبتن  مه ی ن  یهابا روش  سه يدر    RECISTبر    ي خودکار 

 .  ردیگي م جهینت
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 ي و سلول درمان  يسلول  يشناس  ستيز

. در  ريتصو  لیو تول  ه يو تجز  یغربالگر  ی ها  ک یو تکن  انواع  سلول وجود دارد   ی اديتهداد ز  ، يو سلول درمان  ي سلول  ي شناس  ست يز  در

که    ی نوع سلول به طور  بات ی/ ترک  لی و تول  هيتجز  ک یتکن بود  یضرور  ري تصو  یغربالگر   نيبهتر   يياساشن  ی برا  MLاز    استفاده جه،ینت

ا  ی اریبس   ی ها  شرفتیپ  ن،يبنابرا  د يقائل شو  ز يتما  ي خطوط سلول  ن یب می توان  ي ما م اند.   ي دانیم وجود دارد  نه یزم  ني در  ساخته شده 

  ل یو تول  ه يمورد را تجز  100000از    شی ب  توانندي اند، مشده   ی ل حاضر تجارکه در حا  MLخودکار    یهاکروسکوپ ی از م  يمثال، برخ  ی برا

روز  يسلول  ريتصاو کنند.  موثر  يم  يستيز  ی ربرداري تصو  یفناور  در  طور  به  تجز  في وظا  انجام تواند  تول  هيخاص  مانند   ر،ي تصو  لیو 

تول  هيتجز ا،یاش  صیتشخ گ  لیو  اندازه  و  پارامترها   يدست  میتنظ  یبه جا  ينی ماش  یریادگي .   کي مورفومتر  یها   يژگيو  یر یحرکت، 

و اش  يي شناسا  ی برا م  ا یسلول ها  استفاده  ابزارها  نسبت  تر است  یکند. قو  ي از تجربه  انجام وظا  یبه    ف ي پردازش مرسوم در هنگام 

  ي ل تجرباختلا  کي اياست که آ  نيا  نییته  يسلول  يشناس  ستيدر ز  MLمهم    فهیوظ .   یچند بهد  یداده ها  لیو تول  هيتجز  دهیچیپ

ژنت به الفيکی)مثلاً اصلاح  فلورسان  نشاندار    ی بر رو  راً یاخ  ML  روش  ي کي.  با فلورسان (    صیخاص )تشخ  يسلول  پیفنوت ( منجر 

و دو خط سرطان    پستان يهیانسان طب  کي  الیتلیاپ  يرده سلول  کي از    يکروسکوپیم  ريتصاو قرار گرفت  يابيمورد ارز  نیشده با اکت

در    يسلول  ی طبقه بند  فهیمورد وظ  در  کند   يبهتر عمل م  ک یتکن  ني مطالهه نشان داد که ا   یپرخاشگر مختلفانسان با سطوح    نهیس

  ت ی فیو کنترل ک  د یتول  یها  روش  استفاده شود  د يجد  یو ارتقا  جادي ا  ی ممکن است برا  ی فناور  نیچن . يمتخصص انسان  ک يبا    سهيمقا

 ی ها  ي ژگيشده است و به طور موثر و  اعمال که دارد   ی کردي، روT (CAR-T)  ی سلول ها  ک يمريژن کا  يآنت  رنده یگ مانند  ي سلول درمان

 . با مشخصات کم(   ي و فرسودگ پ،ی فنوت هیحافظه اول ز، یکولی گل تی )به عنوان مثال وضه ينیفهال بال  CAR-T  آن را نشان داده است

ML ت يدر هو ييشده است که تنوع بالا   شيآزما  اًریاخ که ی کردي استفاده شود، رو ی ادیبن ی درمان سلول ها یتواند برا ي م نیهمچن 

تر   یدر درک قو کی تکن نيا شود.   جاديا ينظارت کی ناميدر د رات ییتوسط تغ يهیتواند به طور طب ي م که دهد يرا نشان م يسلول

 . ها  ط یو مو جوامع ،ي خطوط سلول يجمه ييايو پو ،یفرد  يسلول يشناس  ستيز  .است

 

 يقلب و زندگ

از  ياصل  يصیتشخ  یدهایکل الکتروکارد  يکيالکتر   یها  گنالیس در درمان متخصصان قلب عبارتند  قلب  ECG  ي وگرافيقلب   سمع  و 

قلب    متخصص  کنند.   يکمک م  یبهد  یو هم برا   ي اول  ی نقطه هم برا  ی و طبقه بند  ل یو تول  ه يو تجز  ل یو تول  ه يبه تجز  ML  ی ابزارها

توان    يم  نی، همچن PCG وگرام يفونوکارد  تال،یجيد  ي پزشک  يآنها گوش  يپزشک  ي استفاده از گوش  با دهد   ي عموم سمع قلب را انجام م

. در سال يهیطب  ر یغ  یصداها  صیتشخ  ی برا  ML  ی ها  ک یبا استفاده از تکن  پردازش تواند باشد   ي را ضبط کرد، که از آن م  م یتصم  نيا

را با دقت    يقلب  یها   یماریدهد و ب  ي م  قلب کند  يم  یکند که طبقه بند  يارائه م  MLبر    يمبتن  ستمی س  کيو همکاران    اسني ،2018

 ي واقع م   در  خوانند   ي کاغذ م  ی دهد که متخصصان قلب رو  ي نشان م  ECGاضافه کردن موارد فوق،    یبرا  دهد.   ي م  ص یدرصد تشخ  97

آنلا صورت  به  را  ن يتوان  شد  انهي وارد  ا  نشان ها  زمان.  مهر  هر  در  خط  دامنه  م  ن يدهنده  ورود   به تواند  يتمام   یعنوان 

  آلفارس و همکاران.   ،ی سال جار  لي اوا  در  آن.   یشده و سس  طبقه بند  ثبت کند استفاده شود  ز یتواند آنال  ي که م  یساختار/ تميرالگو

که متخصصان    يحال  در دهد،  صیرا تشخ  يآرم  د، یل  کيکند و با استفاده از    یرا طبقه بند  ECGتواند    ي م ارائه کرد که  MLمدل    کي
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درصد و ارزش اخبار    92.7  گزارش کي مدل به    ني. ادیرا به طور کامل بخوان  ECG  رکورد سرنخ را بخوانند  12مجموعه    ديقلب مهمولاً با

درصد هنگام    75.1مثبت    یدرصد و ارزش اخبار   95.7 هتیو طب  IIبا استفاده از سرب    يبطن  ینابجا  ضربان یدرصد برا   86.1مثبت  

 .استفاده از سرب  

 ي چشم پزشک

کرده    افتيدر  MLاز    يسهم مناسب  يحساس چشم پزشک   رشته گذارد ي م  ریکه بر چشم تأث  یماریب  کي   ا يشد  با  يينا یب  یناهنجار  خواه

استفاده  يينایب  ی ها  یو کارآمد ناهنجار   عيسر  ييشناسا   یبرا  ييپزشکان در حال حاضر از دستگاه ها  چشم  . یکاربرد  ی ها  برنامه است

وقت  يم ب  يکنند.  از  ناش  ات يشکا شود،   يم  گريد  یها  یمار یصوبت  عوارض  به  د  يمربوط  رت  چشم است  ابتياز  عمدتاً   ينوپاتیها، 

تواند به متخصصان کمک    يم  قیعم  یری ادگي  تميالگور  کيداد که چگونه استفاده از    نشان دارند  و همکاران  Sayers .(DR)  يابتيد

ب  هتر يسر  DR  درجه  کند با دقت  ا  علاوه . شتریو  اند  CNNمدل    کي   رایاخ  و همکاران.    يل  ن، ي بر  از رو  که ارائه کرده   کردي با استفاده 

 بر چشم،  ریتأث  ايباشد    يينایب  یناهنجار  خواه . ردیگ  يم  يش یپ  شرفتهیپ  یروش ها  از دهد  يم  صی بر توجه، گلوکوم را تشخ  يمبتن

  ن یاش پزشکان در حال حاضر از م  چشم یکاربرد  یها  برنامه کرده است  افت يرا در  MLاز    يسهم مناسب  يحساس چشم پزشک  رشته

ها،    ی ماری ب رسد  يم  یگرينوبت به د  يبه سرعت و کارآمد. وقت  يينایب  ی ها  یناهنجار کنند  ياستفاده م  کي هر    يي شناسا  یبرا   ييها

و همکاران نووه استفاده از    DR. Sayers  يابتيد  ينوپاتیچشم، عمدتاً رت  یرو  یقند  ابتيد در مورد عوارض آن است   یاد يز  ات يشکا

 يل  گر، يد  یسو  از کنند.   ي ابيتر ارز  ق یو دق  هتر يرا سر  DRتواند به متخصصان کمک کند تا    يم  تميالگور دادند را نشان    قی عم  ی ریادگي

بر توجه   ي مبتن  کرد ي از رو  استفاده دهد  صیتواند گلوکوم را تشخ  يکانولوشن که م  يشبکه عصب  مدل الف را ارائه کرده اند  رایو آل. اخ

 . شرفتهیپ ی بهتر از روش ها يبه روش

 

 جهینت

ما آماده   ا ياست که آ  ن يسوال ا  ،يبهداشت  ی در مراقبت ها  AIو    MLمورد    در کنند  يم  يرا بررس  يکه مرحله فهل  يپزشکان  دگاهيد  از

طور    به وجود دارد  یاديز  یها  تياست که هنوز مودود   ني پاسخ ا  حرفه؟  دیدر ما استفاده کن  یفناور  نيطور کامل از کمک ا   به م؟يا

ا  يبهداشت  یا در حوزه مراقبت هاها ر  ستم یس  نيکامل ا و   يقانون  یبه دستورالهمل ها و چارچوب ها  ازین  شامل نهايگنجانده است. 

پزشکان قرار    ار یدر اخت  نه یزم  نيرا در ا  ي مناسب  نه یزم تواند  ي که م  ي پردازد. آموزش چند سطو  يم  ي به موارد بوران  که  است   ياخلاق

 .دیده

ا  ی ضرور  ی تکنولوژ باسوال    ن ياست و سس   با خ  آن د يوجود دارد که چگونه  بال  الیرا  و دلسوزانه در عمل  ادغام    ي نیراحت  روزانه 

 موضوع است  ک يبه همان اندازه    يبار مال   ن،ياضافه کردن به ا  یبرا  ؟ یها  ستمیس وجود دارد  نها يا  یاجرا   ی برا  يرساختي چه ز  و . دیکن

انداز  حداقل راه  به دنبال    ی در مرحله  در زمان و تلاش   ييبه پزشکان در صرفه جو  ييها  ستم یس  نیچن  بت،مث در نظر گرفته شود. 

ها   ستمیس  نيکه ا  يياز نمونه ها  یاد يز  اریبس   تهداد کمک خواهد کرد. داده شده  یر یگ  می تصم  نديبه پزشکان در فرآ  و کند  يکمک م

خود   یحرفه ا يطول زندگ در د بوده استشاه يياست که هر پزشک به تنها یزی آنها فراتر از آن چ مشاهدات  اند، دهيبا آنها آموزش د

  ش ي افزا یراه حل موثر برا   کيرسد    يبه نظر م  MLمشارکت با    در  اي   ييبه تنها  يهوش مصنوع  . داشته باشد    ی اديتواند سود ز  ي و م
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برا  يشخص  يپزشک  تیفیک کول مول  ک،یژنت  نهیمانند در زم  ييها  کیتکن دهیچیپ  يو درمان  يصیتشخ  یتکامل برا   تمير  عيتسر  یو 

بال  ديبا است  يدر خدمت پزشک  تالیجينظر ما توول د  به فوق هد    یها  درمان  کوچک و  یها بر اساس تخصص   یبرا   -  ينیهر دو 

 ها.  تيمودود به منظور غلبه بر  IT ق یدق ييو راهنما - ياثربخش  حداکثر نیتضم
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