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Nowadays, due to the complexity of medical decisions, the use of intelligent 
information systems and decision support to support these decisions has increased 
in various operational areas. Meanwhile, the role of intelligent and decision support 
systems in helping doctors and the field of medical sciences and medical engineering 
is prominent. Equipping medical science with smart tools in the diagnosis and 
treatment of diseases can reduce the mistakes of doctors and the loss of life and 
money and create countless achievements. In this article, the applications and 
capabilities of these systems in medical sciences have been investigated and the 
most important challenges of using these systems have been discussed. Also, in this 
article, the applications of neural networks in the medical field have been 
investigated. We have tried to make the article useful both for artificial intelligence 
researchers and for medicine. 
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ستم هاي اطلاعاتی امروزه  سی شکی، کاربرد  صمیمات پز صمیم یار به دلیل پیچیدگی ت شمند و ت هو

شتیبانی  صمیماتجهت پ ست. در این بین، نقش  در حوزه هاي متلف عملیاتی از این ت افزایش یافته ا

شمند  ستم هاي هو صمیم یار سی شکانو ت سانی به پز سی  در یاري ر شکی و مهند و حوزه علوم پز

ست.  پزشکی ها مجهز شدن علم پزشکی به ابزارهاي هوشمند در تشخیص و درمان بیماريبرجسته ا

شتباهات پ شکان و خمی تواند ا شماري را سارت جانی و مالی را کاهش میز ستاوردهاي بی  دهد و د

پزشکی پرداخته شده علوم قابلیت این سیستم ها در  کاربردها و در این مقاله، به بررسیایجاد نماید. 

دراین همچنین  .است و مهم ترین چالش هاي به کارگیري این سیستم ها مورد بحث قرار گرفته است

شبکهمقاله کاربر صبی دردها نوعی  ست حوزه هاي ع سی قرار گرفته ا شکی مورد برر تلاش مابراین  .پز

  بوده است که مقاله هم براي محققان هوش مصنوعی و هم براي پزشکی قابل استفاده باشد. 
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 دمهمق
گیري، استفاده تر شدن تصمیمامروزه به دلیل گسترش دانش و پیچیده

در   هاي هوش مصنوعیهاي اطلاعاتی به خصوص سیستماز سیستم

هوش مصنوعی به . گیري اهمیت بیشتري یافته استحمایت از تصمیم

هایی( واکنش)توانند رفتارهایی شود که میهایی اطلاق میسیستم

-گسترش دانش در حوزه .مشابه رفتارهاي هوشمند انسانی داشته باشند

ي پزشکی و پیچیدگی تصمیمات مرتبط با تشخیص و درمان توجه 

گیري در امور هاي پشتیبان تصمیممتخصصین را به استفاده از سیستم

-مختلف سیستم پزشکی جلب نموده است. در این بین، استفاده از انواع

به طوري که امروزه تأثیر  .وشمند در پزشکی رو به افزایش استهاي ه

 .هاي هوشمند در پزشکی مورد مطالعه قرار گرفته استانواع سیستم

نوعی سیستم اطلاعاتی کامپیوتري  )DSS( 1سیستم هاي تصمیم یار

  DSS .گیري پشتیبانی می کنندهستند که از فعالیت هاي تصمیم 

سیستم و زیرسیستم تعاملی مبتنی بر کامپیوتر است که براي کمک به 

تصمیم گیرندگان فناوري هاي ارتباطات، داده ها، اسناد، دانش و یا مدل 

 .]1[ ها براي انجام وظایف پردازش تصمیم گیري طراحی شده است

ناوري اطلاعات سلامت سامانه تصمیم یار بالینی یک سامانه مبتنی بر ف

است که به پزشکان و سایر ارائه دهندگان خدمات سلامت در فرایند 

کند. یک تعریف عملیاتی که توسط رابرت هیوارد گیري کمک میتصمیم

: ]2[ است عبارت است ازهاي بالینی تصمیم یار ارائه شدهبراي سامانه

ا هم بهم پیوند هاي بالینی تصمیم یار مشاهدات و دانش سلامت رسامانه

زند تا امکان گرفتن بهترین تصمیم براي پرسنل خدمات درمانی می

هاي تصمیم سامانه .بالینی به منظور بهبود خدمات سلامت فراهم سازد

 .]3-5[ شوندیار بالینی از چهار بخش اصلی تشکیل می

تواند به صورت هاي ورودي: ورود اطلاعات میمکانیسم .1

یرد. در روش دستی کاربر دستی یا خودکار صورت گ

اطلاعات مورد نیاز سامانه را به وسیله صفحه کلید یا 

 کندابزارهاي ورودي دیگر به سیستم وارد می

تواند به صورت ایستا یا پویا پایگاه دانش می : پایگاه دانش .2

هاي نوین تصمیم یار بالینی ممکن است از باشد. سامانه

براي انباشتن  هوش مصنوعیهاي فراگیري ماشینی یا روش

 .و بروز رسانی پایگاه دانش خود بهره ببرند

هاي ورودي و این بخش با پردازش داده : موتور استنتاج .3

گیري را تعیین تصمیمهاي پایگاه دانش، بهترین گزینه

 کندمی

هاي خروجی: این بخش نتایج پردازش اطلاعات را مکانیسم .4

 .گذارددر اختیار کاربر می

هاي ورودي و خروجی به عنوان یک بخش در در برخی منابع، مکانیسم

سیستم   .شودشود که به آن مکانیسم ارتباطی گفته مینظر گرفته می

یار( بالینی برنامه هاي  هاي پشتیبانی تصمیم گیري )تصمیم

                                                           
1 Decision Support Systems (DSS) 

 تصمیم در رساندن یاري منظور به که باشند می رایانه اي تعاملی

متخصصین بهداشتی طراحی شده اند.  سایر و پزشکان به گیري

آگاهیهاي فردي ( را با  ) به عبارتی این سیستم ها، منابع انسانی

قابلیت هاي کامپیوتري ترکیب می کنند تا باعث ارتقا کیفیت 

تصمیم گیري شوند. هدف اصلی سیستم هاي پشتیبانی تصمیم 

گیري در واقع یاري رساندن به پزشکان در حین مراقبت می 

باشد، بدین معنا که یک پزشک می تواند با این سیستم تعامل 

داشته باشد و درتحلیل داده هاي بیمار، تشخیص دهی و سایر 

 .]6[ فعالیت هاي بالینی ازسیستم کمک بگیرد
، بهره گیري موثر هااز این سیستمروز افزون رغم مزایاي زیاد، استفاده به 

هاي زیادي رو به رو است پزشکی با چالشحوزه در  از این سیستم ها

هاي پیش چالشکاربردها و که هدف اصلی این مقاله بحث در خصوص 

 هاي سیستم بارویکرد ها به خصوصروي به کارگیري این نوع سیستم

درحوزه علوم پزشکی می باشد. در  مصنوعی ي عصبیها خبره و شبکه

بخش بعدي ابتدا کاربردهاي این سیستم هاي هوشمند در حوزه پژوهش 

 را بررسی می نمائیم.

 

 :پزشکی علوم های هوشمند درکاربرد سیستم
هوش مصنوعی، به هوشی که یک ماشین در شرایط مختلف از خود 

شود. به عبارت دیگر هوش مصنوعی به سیستم نشان می دهد، گفته می

توانند واکنش هایی مشابه رفتارهاي هوشمند شود که میهایی گفته می

انسانی از جمله درک شرایط پیچیده، شبیه سازي فرایندهاي تفکري و 

انسانی و پاسخ موفق به آنها، یادگیري و توانایی شیوه هاي استدلالی 

کسب دانش و استدلال براي حل مسایل را داشته باشند. بیشتر نوشته 

دانش شناخت »ها و مقاله هاي مربوط به هوش مصنوعی، آن را به عنوان 

 .تعریف کرده اند« و طراحی عامل هاي هوشمند

 گیري،یند تصمیمامروزه به دلیل گسترش دانش و پیچیده تر شدن فرا

استفاده از سیستم هاي اطلاعاتی به خصوص سیستم هاي هوش 

مصنوعی در تصمیم گیري، اهمیت بیشتري یافته است. هوش مصنوعی 

گسترش دانش در حوزه پزشکی و پیچیدگی تصمیمات مرتبط با 

توجه متخصصین را به  -به عبارتی حیات انسان  -تشخیص و درمان 

گیري در امور پزشکی جلب پشتیبان تصمیمهاي استفاده از سیستم

هاي نموده است. به همین دلیل، استفاده از انواع مختلف سیستم

هوشمند در پزشکی رو به افزایش است، به گونه اي که امروزه تأثیر انواع 

 .سیستم هاي هوشمند در پزشکی مورد مطالعه قرار گرفته است

عصبی( داراي ساختار، ي هاي هوشمند )سیستم خبره و شبکهسیستم

گیري را ارتقا هایی هستند که در مجموع قابلیت تصمیماجزا و قابلیت

به همین دلیل، از آنها در موارد بسیاري در پزشکی استفاده  ودهند می

 .]7-10[ شودبرخی از این موارد اشاره می شده است که در ادامه به
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 ی پزشکیاورژانس فرایندهای وش مصنوعی دره

قلبی  تدر تشخیص حملاهوش مصنوعی به تکنسین هاي اورژانس 

کند. تکنسین هاي اورژانس کار سختی دارند، چرا که باید کمک می

ضمن اطمینان خاطر دادن و حفظ آرامش بیمار، سوالاتی بپرسند که 

توانند از هوش تواند زندگی بیمار را نجات دهد. اما به زودي میمی

سرویس هاي اورژانس پزشکی کاهش  مصنوعی کمک بگیرند. هدف

ها و صدمات می باشد. اعزام سریع مرگ و میر و عوارض ناشی از بیماري

سرویس هاي اورژانس و کاهش زمان پاسخ، منجر به افزایش نرخ بقاء 

شود. زمان پاسخ یکی از معیارهاي مهم سنجش کارایی سرویس هاي می

آمبولانس ها، فرستادن اورژانس پزشکی می باشد. روش معمول در اعزام 

نزدیک ترین واحد در دسترس می باشد که این روش به کارایی در کوتاه 

کند. یکی از روش هایی که اخیرا در زمینه اعزام مدت توجه می

هاي پیچیده است. آمبولانس بیان شده است، مبتنی بر تحلیل شبکه

رکزیت هدف این روش، اعزام آمبولانس مد نظر به تماسی می باشد که م

بیشتري نسبت به دیگر تماسها دارد، که منجر به کارایی بهتر در دراز 

شود. دیگر روش ها در اعزام آمبولانس مبتنی بر پیدا کردن مدت می

بهترین مسیر مناسب براي ماشین هاي سرویس دهنده می باشد که 

پیچیدگی زمانی این روش ها بسیار بالا می باشد. در این مقاله با استفاده 

از رویکردي ترکیبی و به کارگیري معیارهاي مرکزیت از تحلیل 

هاي پیچیده و روش هاي جستجو مبتنی بر هوش مصنوعی، روشی شبکه

بهینه و نوین را براي کاهش زمان پاسخ سرویس هاي اورژانسی ارائه 

علاوه بر این در روش پیشنهادي، اولویت اورژانسی  .]11[ شده است

فته شده است، که متغیري مهم در تصمیم گیري تماس ها نیز در نظر گر

ها می باشد. روش پیشنهادي نسبت به روش هاي قبلی از محدودیت 

هاي کمتري برخوردار بوده و نتایج شبیه سازي گسترده نیز بهبود معنی 

مقایسه با روشهاي قبلی مانند روش مرکزیت و  دار این روش را در

 دهد. میترین همسایه، مورد تایید قرار نزدیک

 

 جایگزینی هوش مصنوعی با پزشکان و پرستاران بیمارستانی 

یکی بزرگترین و پیشرفته ترین بیمارستآنهاي لندن با افزایش هوش 

مصنوعی و یادگیري عمیق در بخش هاي مختلف توانسته تعداد پزشکان 

هایی و پرستاران را کاهش دهد. در این بیمارستان براي تشخیص بیماري

نیز از هوش مصنوعی استفاده شده است. هدف از تاسیس  چون سرطان

این بیمارستان بهره گیري از هوش مصنوعی و یادگیري ماشین است و 

ي پروفسور برین کند. به گفتهسابقه را ایجاد میانقلابی جدید و بی

شود که این مرکز ویلیامز، مدیر تحقیقاتی این بیمارستان، پیش بینی می

هاي مختلف داشته باشد. تشخیص و درمان بیماري تاثیر مهمی بر روي

در تاسیس این بیمارستان شاهد همکاري کمپانی هاي بزرگی چون 

آمازون و گوگل نیز هستیم که خدمات گسترده اي را در زمینه هوش 

مصنوعی و یادگیري ماشین ارائه کرده اند. در بخشی از این مرکز شاهد 

که روش هاي جدیدي براي الگوریتم هاي یادگیري ماشین هستیم 

هستند را  ها و شناسایی افرادي که در معرض خطرتشخیص بیماري

کند. تمرکز اصلی این پروژه براي شروع بر روي بهبود بخش ارائه می

هاي هوش مصنوعی تصادفات و اورژانس بیمارستان است. با سیستم

ها افزایش خواهد یافت و شاهد سرعت ویزیت و تشخیص بیماري

ردي بهتر در این بیمارستان خواهیم بود. البته مدیران این مرکز عملک

اشاره کرده اند که هوش مصنوعی هرگز جاي پزشکان را نخواهد گرفت 

به طور کلی روش  .]12[ و همچنان به تخصص پزشکان نیاز خواهد بود

هاي سنتی در این بیمارستان حذف شده است و روش هاي نوین 

از این مرکز ارائه کرده است. تحقیقات پزشکی  عملکرد فوق العاده اي را

نیز در این بیمارستان به طور گسترده صورت می گیرد و تحولی عظیمی 

شود. با به عهده گرفتن بخش هایی از در بخش درمانی مشاهده می

مسئولیت پزشکان و پرستاران، کارها سبک تر خواهد شد، پزشکان زمان 

واهند کرد و شاهد نتایج بهتري در بیشتري را با بیماران خود سپري خ

 .بخش درمانی خواهیم بود

 

 با استفاده از هوش مصنوعی بیماری هاتشخیص 

استفاده از روشهاي هوش مصنوعی و یادگیري ماشینی میتواند فرآیند 

با توجه به حجم بالاي  را بهبود بخشد.بیماري ها تشخیص و درمان 

مراکز دولتی و  پذیرش بیماران در بخش اورژانس مخصوصا در

دانشگاهی، زمانبر بودن انجام روشهاي تصویربرداري و محدودیت زمانی 

استفاده از تکنولوژیهاي یادگیري  ؛جهت تشخیص آپاندیسیت حاد

ماشینی و هوش مصنوعی جهت کمک به تشخیص آپاندیسیت متناسب 

ویژگیهاي تشخیصی جامعه کشورمان که باعث تسریع در فرآیند 

کاهش هزینه ها و مدت اقامت بیمار در بخش اورژانس تشخیص بیماري، 

به  .و جلوگیري از انجام آپاندکتومی منفی گردد، سودمند خواهد بود

دلیل ماهیت اثربخشی و سودمندي روشهاي هوش مصنوعی در کشف و 

دسته بندي بیماریها استفاده از آن به منظور تحلیل و بررسی مسائل 

مصنوعی  افزایش است. روشهاي هوشحوزه پزشکی و سلامت، در حال 

و یادگیري ماشینی کاربردهاي متفاوت و گسترده اي در علوم پزشکی 

دارند. امروزه در پزشکی از سیستمهاي خبره به منظور پیش بینی، 

تشخیص، تخمین ریسک، کمک به تصمیم گیري در درمان و سایر موارد 

هاي گوناگونی مانند: ها از ابزارشود. براي طراحی این سیستماستفاده می

شبکه عصبی مصنوعی، سیستم ماشین بردار پشتیبان، منطق فازي، 

درخت تصمیم، الگوریتم ژنتیک و غیره استفاده میشود. براي طراحی 

سیستم بنا به نوع و موضوع پژوهش، داده هاي ورودي، خروجی و هدف، 

  .]13[ روش استفاده از ابزارهاي مذکور متفاوت است

گیري در پزشکی یکی از نرم افزارهایی امع پشتیبان تصمیمنرم افزار ج

ها بر اساس است که با استفاده از هوش مصنوعی به تشخیص بیماري

هاي بیماري کند. به طوري که کاربر با ئارد کردن نشانهعلائم اقدام می

هاي محتمل را مشاهده خواهد کرد. ثبت به رایانه، فهرستی از بیماري

هاي اولیه و یمار، تشکیل پرونده، درخواست آزمایشدقیق شرح حال ب

تکمیلی، تجویز هوشمند دارو، نسخه نویسی، جستجوي اطلاعات 
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 بیماري، روش درمان، بانک اطلاعات داروها، روش مصرف و مشخص

 .]14-15[ کردن عوارض جانبی داروها از مزایاي این نرم افزار است

هوش مصنوعی و کاربرد هاي ي هر روز خبر هاي جدیدي دربارهاخیرا 

شود. گوگل به عنوان یکی از پیشروهاي آن در علوم مختلف منتشر می

هوش مصنوعی، در حال تلاش براي استفاده از آن براي تشخیص بیماري 

ي آن گوگل و شرکت تابعه بدون نیاز به نظارت انسان است. دانشمندان

لی، به تازگی روشی ي فناوري هاي مرتبط با سلامت با نام وریدر زمینه

براي ارزیابی ریسک ابتلاي افراد به بیماري قلبی با استفاده از یادگیري 

هاي پشتی چشم بیماران اند. در این روش اسکن لایهماشین پیدا کرده

ي سن، فشار شود و اطلاعات دقیق دربارهتوسط یک نرم افزار تحلیل می

آید. با داشتن دست میکشد یا خیر به خون و اینکه آیا فرد سیگار می

ي قلبی توان پیش بینی نمود که آیا فرد در خطر سکتهاین اطلاعات می

یا اتفاق هاي مشابه قرار دارد یا خیر. دقت این روش تقریبا برابر با روش 

هاي کنونی مورد استفاده در پزشکی عنوان شده است. این الگوریتم 

موجود باشد که براي  تواند جایگزینی سریع و آسان براي روش هايمی

رود؛ چرا که نیازي به هاي قلبی عروقی به کار میتشخیص بیماري

گرفتن خون و انجام آزمایش روي آن وجود ندارد و تنها از طریق اسکن 

چشم قابل انجام است. روش ذکر شده باید مراحل کامل آزمایشی را قبل 

ذراند. مقاله اي ي نهایی استفاده در مراکز درمانی بگاز ورود به مرحله

ي مهندسی پزشکی ژورنال کند، امروز در مجلهکه این کار را توصیف می

هاي قبلی آن قبلا به اشتراک اگرچه تحقیق .نیچر منتشر شده است

، یکی از محققین دارویی راینر - لوک اوکادن .]16[ گذاشته شده است

دارد، به ي یادگیري ماشین تخصص در دانشگاه آدلاید که در زمینه

وبسایت ورج گفته است این تحقیق نشان می دهد که هوش مصنوعی 

هاي تشخیص بیماري ایجاد کند. تواند حرکت مؤثري در بهبود روشمی

اند و اطلاعاتی به مراتب آنها اطلاعات مربوط به یک آزمایش را برداشته

به  اند. این کاراند استخراج کردهبیشتر از آنچه پزشکان به دست آورده

کند توانایی آنها را گسترش جاي جایگزین کردن پزشکان، تلاش می

 دهد. 

 

شبیه سازی برای  هوش مصنوعیی بر پایه نرم افزار طراحی

 احیا و درمان

امروزه سامانه هاي نرم افزاري هوشمندي طراحی شده اند که درجهت 

شبیه سازي فرایند درمان و احیاي بیماران بصورت موثر خدمات رسانی 

به اعتقاد برخی محققان، فناوري هوش مصنوعی یا به عبارتی می نمایند. 

ها و ساز نحوه کارکردهاي مغز خواه براي بهبود زخمهاي شبیهسامانه

ها هاي قلبی به کار برده شوند، دست کم به این زوديمورد عفونت چه در

هاي عصبی مصنوعی جاي پزشکان واقعی را نخواهند گرفت. این شبکه

توانند آنها را براي یافتن علائم توانند بیماران را ببینند و نه مینه می

ت هاي مرضی مورد آزمایش قرار دهند؛ اما واقعیعفونت و آلودگی یا نشانه

کننده و مبهم که کار هایی در موارد گیجاین است که چنین برنامه

شود و تشخیص صحیح و بموقع تشخیص بیماري با دشواري مواجه می

براي پزشک و بیمار بسیار حیاتی است، دستیاري قابل و مورد اطمینان 

 .]17[ رودبراي متخصصان بالینی به شمار می

 

 عصبی مصنوعی در پزشکی هایشبکههای پیش آگاهانه کاربرد 

زودرس و  مجهز شدن علم پزشکی به ابزارهاي هوشمند در تشخیص

ها می تواند اشتباهات پزشکان و خسارت جانی و بیماري پیش بینی

هاي عصبی در دهد. دراین مقاله کاربردها نوعی شبکهمالی را کاهش می

مقاله  پزشکی مورد بررسی قرار گرفته است تلاش مابراین بوده است که

هم براي محققان هوش مصنوعی و هم براي پزشکی قابل استفاده باشد. 

هاي مناسبی براي تحقیقات ایده هاي عملی انجام شدهبررسی نمونه

در پزشکی مورد  1980هاي عصبی از اواخر بعدي ایجاد می کند. شبکه

استفاده قرار گرفتند. هر دو نوع شبکه با یادگیري با معلم 

(Supervised( و بدون معلم )unsupervised  به عنوان راهکارهاي )

اند. در بسیاري از تحقیقات طبی که نتیجه موفقی در طب استفاده شده

هاي حجیم مربوط به یک بیماري خاص به طور دستی گیري از داده

اند در تشخیص بیماري به هاي عصبی توانستهامکان نداشته است، شبکه

ین در بسیاري از مسائل پزشکی نظیر پیش پزشکان یاري رسانند. همچن

بینی امید زندگی بیماران خاص و یا ساخت و یا ساخت ابزارهاي پزشکی 

اند. دقت و صحت نتایج برداري قرار گرفتههاي عصبی مورد بهرهشبکه

نهایی بدست آمده از شبکه فقط به ساختار شبکه وابسته نبوده بلکه به 

روند نیز بستگی دارد. اگر به کار می هایی که  براي آموزش شبکهداده

اطلاعات درست از تعداد بیماران بیشتري در دست باشد، عملکرد شبکه 

 بهبود قابل توجهی خواهد یافت.

مهمترین مرحله کار درمان می باشد. به علت این که  تشخیص بیماري

هاي وسیع مربوط به یک بیماري خاص در بسیاري از موارد پردازش داده

ر دستی براي پزشکان امکان ندارد و یا بسیار پیچیده و طولانی به طو

هاي عصبی که بسیار سریع و تا حد قابل قبولی است به کار بردن شبکه

قابل اعتمادند، توانسته بسیاري از این مشکلات را حل کند. نحوة 

استخراج اطلاعات در هر بیماري بسیار با اهمیت است و هر چه از تعداد 

 .]18[ شتري استفاده شود، عملکرد شبکه بهتر خواهد بودبیماران بی

هاي آماري شبکه هاي عصبی مصنوعی، جایگزین مناسبی براي روش

مرسوم به منظور تخمین امید به زندگی هستند. تخمین امید به زندگی 

هاي کلی از بهبود براي در واقع پیش بینی روند و نتیجه بیماري و نشانه

آگاهی دادن در مورد بیماري در سطح فردي می آن بیماري است. پیش 

 اي در مورد درمان خود بگیرد.تواند به بیمار کمک کند تا تصمیم آگاهانه

هاي عصبی در این زمینه نسبت به روش هاي آماري امتیاز مسلم شبکه

هاي مرسوم و سایر روش Kaplan- meierبا روش  table – Lifeمثل 

طور دستی داده ها را سانسور کرد.  این است که دیگر نمی توان به

همچنین روش هاي آماري به منظور تخمین امید به زندگی جمعی 

هاي عصبی قادرند به طور بیماران به کار می روند. به بیان دیگر شبکه

انحصاري براي هر شخص بیمار، شانس زندگی را تخمین بزنند در 

س بهبودي را در حالیکه روش آماري با مطالعه گروهی از بیماران شان
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مورد هر بیماري تخمین می زنند. در ادامه یک نمونه از پیش بینی هاي 

 انجام شده با استفاده از شبکه هاي عصبی آورده شده است.

مهندسی پزشکی علم طراحی و ساخت همچنین لازم به ذکر است، 

هاي هاي اخیر شبکهتجهیزات مورد استفاده در پزشکی است، در سال

اند. آنچه که خت تجهیزات پزشکی مورد استفاده قرار گرفتهعصبی در سا

به عنوان نمونة عملی آورده می شود، در زمان سرطان کاربردي و 

 پراهمیت است.

 

 و چالش ها ابهامات
هاي هوش مصنوعی در پزشکی با وجود مزایاي زیاد، به کارگیري سیستم

از جمله این  هاي بسیار زیاد و جدي رو به رو است.با موانع و چالش

ي سیستم اشاره ها می توان به محدودیت تکنولوژي و هزینهمحدودیت

برخی بر  .کرد. از طرفی، عملکرد آنها مستلزم به روز رسانی مداوم است

این باورند که وابستگی به سیستم هوشمند ممکن است در بلند مدت 

ستلزم ها ممیزان ابتکار را کاهش دهد. همچنین استفاده از این سیستم

هاي هاي بیمار در سیستم به منظور دریافت توصیهوارد کردن داده

تشخیصی یا درمانی است. این موضوع بدین معنی است که پزشک باید 

ي بیمار اطلاعات بیمار را یک بار در این سیستم و بار دیگر در پرونده

هاي )دستی با الکترونیک( وارد نماید تکرار ورود اطلاعات در سیستم

ها باشد: مگر اینکه تواند مانعی براي استفاده از این سیستمتلف میمخ

ي بیمار وجود داشته باشد هاي بیمار به صورت الکترونیک در پروندهداده

ها همراه با پروندهی الکترونیک به طور یکپارچه و بتوان از این سیستم

 .استفاده کرد

مشکلات  ،هاي هوشمندهاي مهم پیش روي سیستماز دیگر چالش

مربوط به کسب دانش است، براي طراحی سیستم خبره، مشکلاتی در 

فرایند مهندسی دانش وجود دارد، از جمله اینکه متخصصین حوزه چه 

حل مشکل توافق وجود دارد؟ کسانی هستند؟ آیا بین آنها در مورد راه

کنند؟ آیا آنها تمایل کار با آیا آنها از رویکردهاي یکسان استفاده می

هندس داتش را دارند؛ علاوه بر این موارد، مهندس دانش چگونه باید م

خبرگان را استخراج کند؟ آیا خبرگان دانش ناقص یا غلط در  دانش

 «دهند؟اختیار مهندس دانش قرار می

-چه نمونه» ؛ي عصبی نیز چنین مشکلاتی وجود دارددر طراحی شبکه

ها متغیرهایی از نمونههایی باید براي آموزش سیستم استفاده شود؟ چه 

یا خبرگان باید این متغیرها را آباید براي آموزش سیستم به کار رود؟ 

اي مانند پزشکی، در در حوزه« تعیین کنند؟ آیا این دانش به روز است؟

صورتی که کاربران به پایگاه دانش سیستم اعتماد نداشته باشند، یا آن 

فق گردد. بنابراین ضروري است تواند مورا به روز تداننده آن سیستم نمی

که فرایند انتخاب خبرگان بسیار دقیق باشد و سیستم به تناسب رشد 

سریع دانش پزشکی از طریق معرفی قواعد جدید با آموزش مداوم از 

 .]19[ طریق نمونه هاي آزمایشی جدید به طور مداوم به روز گردد

شود، کمبود از دیگر مشکلاتی که منجر به پیچیدگی کسب دانش می

هاي استاندارد براي بیان شرایط بالینی به صورت قابل فهم براي روش

سازي دانش پزشکی( است. براي ایجاد پایگاه دانش، باید کامپیوتر )مدل

شرایط بالینی مد نظر به صورت قابل فهم براي کامپیوتر تبدیل شود، اما 

هاي يسازتصویر کردن پزشکی در این قالب ساده نیست و به مدل

هایی از بیمار مرتبط با أن پیچیده نیاز دارد، از جمله اینکه چه داده

تصمیم است؟ در ارتباط با آن تصمیم چه مفاهیمی وجود دارد؟ ارتباط 

هایی باید براي حل این مسأله این مفاهیم چگونه است؟ چه استراتژي

فاده استفاده شود؛ در این استراتژي ها چگونه باید از دانش مربوط است

 « کرد؟

ها است. تأیید عملکرد سیستم یکی از مهم ترین چالش هاي این سیستم

شود ها با استاندارد طلایی مقایسه میبه طور معمول عملکرد این سیستم

خود متخصصین هستند. در مواردي توافق  و اغلب این استاندارد طلایی

خصصین در خصوص این استاندارد بسیار سخت است، زیرا بسیاري از مت

در مورد تشخیص یا درمان توافق ندارند. از طرفی، سؤال مهم این است 

که کدام متخصصین باید در ارزیابی سیستم شرکت کنند؟ آنهایی که 

خود پایگاه دانش را طراحی کرده اند؟ اگر خود خبرگان صحت سیستم 

ي سیستم با توصیهی آنان )به عنوان را بررسی کنند و به عبارتی توصیه

اندارد طلایی( مقایسه شود، ممکن است صحت سیستم، بالاتر به نظر است

طرفی، اگر متخصصین دیگر ارزیابی را انجام دهند، اختلاف آنها  آید. از

با سیستم می تواند ناشی از اختلاف آنها با طراحان پایگاه دانش باشد 

 ولی ناشی از ضعف سیستم قلمداد شود.

عصبی مکانیزمی براي کنترل صحت هاي هاي خبره و شبکهاکثر سیستم

تواند منجر به توصیه هاي خود ندارند. این موضوع علاوه بر این که می

بی اعتمادي کاربران شود، تعیین مسؤول در برابر توصیه هاي اشتباه را 

هاي سیستم در واقع، در صورت اشتباه در توصیه .بسیار سخت می کند

سیستم، افراد خیره، مهندس چه کسی را باید مسؤول دانست؟ طراح 

دانش یا پزشکی که از سیستم استفاده کرده است؛ بنابراین، موضوعات 

ها، از جمله مسایل بسیار اخلاقی و قانونی متعاقب استفاده از این سیستم

 مهم است که باید مورد توجه قرار گیرد.

دارند و براي  ي مشخصی کاربردهاي هوش مصنوعی در حوزهسیستم

گیرند. هت تشخیص یک بیماري خاص مورد استفاده قرار مینمونه ج

ها چنین آیا براي تمام بیماري»آورد این موضوع سؤالاتی را پیش می

ها باید چنین سیستم هایی مورد نیاز است؟ در مورد کدام بیماري

هاي هاي مختلف براي تشخیصهایی را طراحی کرد؟ آیا سیستمسیستم

پارچه شوند؟ یکپارچگی آنها چگونه باید انجام مختلف باید با یکدیگر یک

هاي مختلف طراحی شود؟ آیا باید پایگاه دانش جامع و مشترک در حوزه

هاي هوش مصنوعی اند تا سیستمدر ظاهر این موارد باعث شده« گردد؟

شود به طور عمومی در قالب امور پژوهشی مطرح باشند و کمتر دیده می

واقعی در عمل مورد استفاده قرار گیرند.  هایی به طورکه چنین سیستم

ها باید با امور بالینی جاري ادغام شوند تا در صورتی که این سیستم

 .ها تأثیر بگذارندبتوان انتظار داشت که بر کیفیت تصمیم
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 نتیجه گیری 
هاي هوش مصنوعی را در پشتیبانی از مطالعات فراوان، قابلیت سیستم

ها، در است. یکی از مزایاي این سیستم تصمیمات پزشکی نشان داده

تر است. هوش مصنوعی به پزشک کمک نظر گرفتن راه حل هاي متنوع

تري را در زمان تشخیص بیماري یا کند تا متغیرهاي بیشتر و متنوعمی

انتخاب درمان در نظر بگیرد. وجود متغیرهاي زیاد و ناشناخته به معنی 

ها، می توان کمک این سیستم پیچیدگی بیشتر تصمیم گیري است. به

توان با متغیرهاي بیشتري را در تصمیم گیري دخالت داد. همچنین می

ي عصبی متغیرهاي ناشناخته، روابط ناشناخته بین متغیرها و شبکه

همچنین متغیرهایی با تأثیر ناشناخته بر متغیر نتیجه را در نظر گرفت. 

-وان دقت بیشتر در تصمیمتبدین ترتیب با استفاده از این سیستمها می

استفاده از منطق خبرگان و کنترل . هاي پیچیده تر را انتظار داشتگیري

ها است. با توجه به وفور و تداخل دانش، از دیگر مزایاي این سیستم

-توانند با به کارگیري سیستممتغیرها در تصمیمات پزشکی پزشکان می

ري نمایند و وقت گیتر و یکدست تر تصمیمهاي هوش مصنوعی سریع

ها، در نهایت، با این سیستم. خود را بیشتر صرف ارزیابی تصمیم نمایند

ها در هر زمان و مکان افزایش می سرعت تحلیل و دسترسی به توصیه

. شکی از اهمیت زیادي برخوردار استیابد که در خصوص تصمیمات پز

ي کاربرد ها و سؤالات پیش رو در حوزهترین چالشر این مقاله، مهمد

هوش مصنوعی در پزشکی مورد بحث قرار گرفت که لازم است توسط 

نظران و پژوهشگران مورد بررسی قرار گیرد و اندیشمندان، صاحب

هاي مناسب براي آنها ارایه شود تا بتوان انتظار داشت راهکارها یا پاسخ

 ي پزشکی افزایش یابد.ها در حرفهکه کاربرد این نوع سیستم
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