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مغز    fMRIدر تصاوير   ام اس بیماری    زودهنگام تشخیص  

 يادگیری عمیق   ی ها ک ی تكن با استفاده از  
 

 2جاسم جمالي   ، 2ديندارلو   محمد حسین فاتحي  ، * 1زاده ي تق مهدی    ، 1الهام وحیديان 

 

 رانيا کازرون،  ،يزاد اسلامآدانشگاه واحد کازرون، برق،  مهندسي روهگ2، کازرون، ايران،  دانشگاه آزاد اسلامي، حد کازروناوگروه مهندسي پزشكي،  1
 

 30/09/1400تاريخ پذيرش:        08/06/1400تاريخ وصول:

 چكیده 

اين    .دهديمخود انجام    یهابافتحمله دفاعي بر روی    ،نوعي بیماری سیستم عصبي مرکزی است که در آن بدن  ام اس:  زمینه و هدف 

نخاع    توانديمبیماری   مغز و  ايجاد طیف    ریتأثبر روی  باعث  تعادلياز علا  یاگستردهبگذارد و  از جمله مشكلات  بالقوه  و    ،يم  حرکتي 

تعیین و  هدف از اين مطالعه    است.  ام اسيک ابزار بسیار مهم در تشخیص و درمان بیماری    اف ام آرآی  و    ام آرآیبینايي شود. تصاوير  

 بود. يادگیری عمیق یهاکیبا استفاده از تكنمغز    اف ام آرآی بیماری ام اس در تصاويرتشخیص زودهنگام تشخیص 
 

از تصییوير ام ارای  1000 در دانشییگاه آزاد کییازرون انجییام شیید، 1399کییه در سییال  باشییديمايیین يییک مطالعییه تجربییي  روش بررسییي:

يییک شییبكه  . در ايیین مطالعییهدرصد وارد مطالعه شدند 30به  70بودند و در دو گروه يادگیری و تست به نسبت   BRATS  یهادادهمجموعه

در ساختار يادگیری عمیق کییه خییودش  است. شده یسازهیشبمتلب  در محیط يادگیری عمیق چهار لايه مبتني بر شبكه عصبي کانولوشن 

کییه توانییايي اسییتخراج  زيرا يادگیری عمیق بییا ايیین  ؛يگر برای اين کار استفاده کرديميک روش داز    ،دارا بودرا    هايژگيوايي استخراج  نتوا

از يک الگوريتم ديگر در داخییل   ،قطعي باشد  صورت  بهکه مراحل قبلي آن    برای اين  .داديماما اين کار را تصادفي انجام    ،را دارد  هايژگيو

و  هییايژگيوانتخییاب بهتییرين  دومییاً،  دهییدکاهش ابعاد ويژگییي  اولاً    ،تا در زمان آموزش  استفاده کرديمتكرار و داخل لايه پیچش    یهاحلقه

  د.قطعي انجام ده  صورتبهرا   هايژگيواستخراج   سوم

 

نادرسییت در ايیین سیسییتم  بینییيپیشدرسییت در مقابییل  بینییيپیشنشان داد که میزان حساسیییت يییا  ROCنمايش گرافیكي منحني   :هاافتهي

نییین دقییت روش چهم  8592/0  سییطز زيییر ايیین منحنییي.  داشییت  يتوجهقابییلمقدار    ،دودويي که آستانه تفكیک در آن متغیر است  یبندطبقه

 آمد.  به دستدرصد   8766/94میزان حساسیت    و درصد 6891/98پیشنهادی 
 

 fMRIاساس پردازش تصاوير  بر  ه يک روش هوشمنديارا  بیماری و اين  هنگام زودتشخیص ، اسامفراواني بیماری   به  توجه با  : ی ر ی گ جهی نت

بیشتر، شناسايي بهتر   دقت  باسعي بر اين دارد که بتواند در خصوص تشخیص و درمان  اين روش هوشمند  .  برای درمان ضروری است 

در نهايییت نتییاي   .کنییددسییتیار پزشییكان کمییک شییاياني  عنوانبییهپیشییین  هییایروشبه بیمییاری نسییبت بییه  رگذاریتأث یها و الگوهاويژگي

. نمییايش داد حد ممكیینبهینه بودن آن را تا   و  پیشنهادی در سطز عالي ارزيابي شداز اين پژوهش نشان داد که کارايي روش    آمدهدستبه

همچنییین  يتم را نشییان داد.در حجم بییالا و همگرايییي سییريع الگییور هادادهسريع بودن عملیات آموزش و آزمون ،  آمدهدستبهبعلاوه نتاي   

 است.  ترسادهآن   یريپذمیتعمو   یريپذتوسعه

 

 ام اس، بیماری  fMRIتصاوير  يادگیری عمیق، کلیدی: یهاواژه

 

 ي، گروه مهندسي پزشكيدانشكده مهندس کازرون،کازرون، دانشگاه آزاد اسلامي، واحد نويسنده مسئول: *
Email: M.taghizadedeh@kau.ac.ir 
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 مقدمه

  یمرکییز  يعصییب  سییتمیس  یمییاریب  ينوع اسام

  یهییابافت  یبییر رو  ياست که در آن بییدن حملییه دفییاع

مغییز   یبییر رو توانديم یماریب  نيا.  دهديمخود انجام  

از   یاگسییترده فیط جاديبگذارد و باعث ا ریتأثو نخاع  

  يينایو ب يحرکت، يبالقوه از جمله مشكلات تعادل  ميعلا

  يولیی  ،بروز کند توانديم يدر هر سن  یماریب  نيا.  شود

در   خصییوص بهسال و   30تا    20  يدر رده سن  معمولاً

  ينییوع اسام ايیی   سياسكلروز  پلیاست. مولت  عيزنان شا

شییدن و    لییهیدم،  است کییه بییا التهییاب  يمنيخودااختلال  

.  شییوديممشخص    یمرکز  يعصب  ستمیانحطاط در س

            یربرداريتصییو  کننییده  دوارییی ام  یهییااز روش  يكیی ي

  کيیی که    (1)است  نیلیاز آب م  یربرداريتصو  ،آر آی  ام

و بییه طییور    شییوديممحسییوب     ام آر آی  يکمیی   کیتكن

  نیلیی یرا بییه شییكل کسییر آب م  نیلیی یم  زانییی خییاص م

به طور    دیماده سف  عاتيضا  . اگرچهکنديم  یریگاندازه

محسییوب    اسام  یبرجسییته پییاتولوژ  يژگیی يو  يسیینت

نشان   MWI کیو تكن  يشناسبافتهای  پژوهش،  شوديم

         کییه در  ييهییابافتدر   اسام بافییت راتیییی کییه تغ  اندداده

رخ  ،  زییی ، نرسییديمبییه ن ییر    يمعمییول هییاام آر آی

در   نیلیی یم یربرداريتصییودرست است کییه   (.1)دهديم

است، امییا اک ییر    یضرور  یامر  یماریدرک از ب  تيتقو

  یهایریگانییدازهتا به امروز فقییط از   هالیتحل  و  هيتجز

 شییده و  فيتعر  شیدر مناطق از پ  ايدر کل مغز    نیلیم

کییه   نیلیی یخوب از مقدار م  اسیدر مق  يمكان  یالگوها  از

اسییت،    دییی مف  اسام  صیتشییخ  یبییالقوه بییرا  بییه طییور

ز و اعصییاب  ییییی. متخصصییان مغ(1ی2)کننديماستفاده 

را به چهار دسته در حال بازگشت   اسام یماریدوره ب

  يمترق اسام  ه،يثانو  روندهشیپ اسام  ،اسام یماریبه ب

 میتقسیی   رونییدهشیپمبییتلا بییه عییود    اسام  و  هییی اول

ه  يیی ارا اسام یبرا  يدرمان قطع  چیتاکنون ه  .(4)کننديم

در   یبه بهبود توانديها مدرمان  حالنيا  . بااستنشده  

م کمییک  يیی علا  تيريو میید  یمییاریحملات، اصلاح روند ب

  یمییاریب  نيناشناخته است. ا اسام یماریعلت ب (.5)کند

  يمنیی يا  سییتمیاست کییه در آن س  يمنيخودا  یماریب  کي

  رسییديمکه به ن ر   کنديم  ملهخود ح  یهابافتبدن به  

 اسام یماریعامل ب  يطیو عوامل مح  کیاز ژنت  يبیترک

مختلفییي در زمینییه تشییخیص    هییایپژوهش  .(6)باشیید

ری و سیییگنالي  تصییوي  یهییادادهاز روی   اسامبیماری 

  يییهبییه ارا  و همكییاران  يانگ جییین يییواست.  گرفتهانجام

  یآرآامی  هییاويژگييادگیری عمیق میلییین مشییترک و  

در بافییت مغییزی بییا بییاهر طبیعییي بییرای    T1  دار باوزن

و افراد سالم پرداخته    اسامتمايز بین بیماران مبتلا به  

يییک سیسییتم    احمدی و همكییاران  رمسعودی. ام(7)است

تشخیص به کمک کامپیوتر برای شناسايي و تشخیص  

ه  يیی فییت فییاز بییه دامنییه ارابییر اسییاس ج  ام اسبیمییاری  

تصییويری    یهییادادهدر ايیین تحقیییق از  .  (8)انییدکرده

  EEGسیگنال مغزی يییا   یهادادهاستفاده نكرده است و 

از    و همكییاران  ا نیییرتانییی   قییرار داده اسییت.  مییدن ررا  

سییاختار شییبكه عصییبي کانولوشیین بییرای آمییوزش و  

اسییتفاده کییرده    ام استشییخیص    باهدفآزمون تقطیع  

از روش رگرسیون حییداقل    و همكاران  الن ام  .(9)است

بییرای    LASSOعملكییرد کییاهش و انتخییاب مطلییق يییا  

از مواجهه با ارتباط بالقوه به   یارمجموعهيزشناسايي 



 مغز    fMRIبیماری ام اس در تصاوير 

 943                                                                                              (          149شماره پي در پي) 1400ی بهمن و اسفند6ی شماره26ی دوره مجله ارمغان دانش 

 

جمعیت بزرگ استفاده    بیماری در يک مطالعه مبتني بر

  تحلیییل  و  تجزيییه  و همكاران  محمد اچ  .(10)نموده است

از حجم بافت و میزان آرامییش بییرای    رهیچندمتغفازی  

ه داده  يیییی ارا  ام اسحمايییییت از تشییییخیص بیمییییاری  

  رهیچنییدمتغ  بینییيپیش  و همكییاران  هیكییو  .(11)اسییت

بییر  کمییي مبتنییي ی ارهایبا استفاده از مع  اسامبیماری  

  .(12)قرار داده است مطالعه مورد را ام آر آی  ريتصاو

  اسامبرای شناسییايي بیمییاری  و همكارانامي ديلاری  

عملیییات    ،يشناسیی ختيررياضییي و    یعملگرهابه کمک 

و سپس از شبكه    انتخاب و استخراج ويژگي انجام داده

مییوزش و آزمییون  جهییت آ  چندلايییه  خییورشیپعصییبي  

و     استاسیییاک  .(13)شبكه عصبي استفاده کییرده اسییت

در بافت   اساممحلي سازی خودکار ضايعات   همكاران

و از رويكییرد يییادگیری ماشییین  را در ن ر گرفتییه    مغز

لوشیین بییرای تشییخیص  مبتني بییر شییبكه عصییبي کانو

و همكییاران    پاتريشیا  .(14)ضايعات استفاده کرده است

و    ام اسبیمییاری    یبییر رويییک مطالعییه مییروری    بییه

و    جییین کريسییتوف  .(15)ی آن پرداخته استهاويژگي

ام آر  جديد بییرای ارزيییابي    ofsep  یهاهیتوص  نهمكارا

ويژه    توجه  مورد  اسامدر بیماران مبتلا به بیماری   آی

  یهییايتوالدقت    و همكارانهیلای    .(16)قرار داده است

ام  برای تشخیص بیمییاری    ام آر آی  ريتصاومغزی از  

را مییورد    نهايي تشخیص نوروپاتي نییوری هدف با اس

مطالعییه  ايیین  هییدف از  لذا    .(17)استبررسي قرار داده  

تشخیص زودهنگییام بیمییاری ام اس  تعیین و تشخیص  

  یهییاکیبییا اسییتفاده از تكنمغییز     fMRIدر تصییاوير

 بود.  يادگیری عمیق

 روش بررسي 

کییه در سییال    باشییدياين يک مطالعه تجربییي م

در ايیین    در دانشییگاه آزاد کییازرون انجییام شیید،  1399

  مجموعییهاز    اساممقالییه بییرای تشییخیص بیمییاری  

  145اسییتفاده شییده اسییت کییه دارای    BRATS  یهییاداده

  یبییردارعكسپوشه برای بیماران در شییرايط مختلییف  

  4از    داده  مجموعییهايیین  .  هسییتند  ام آر آی  صییورتبه

تشكیل شده اسییت   2018الي  2012های  نسخه در سال

بیشتر و کیفیییت آنهییا    هاداده  مجموعهکه در هر نسخه  

  با فرم داده  مجموعهاصلي اين    یها. دادهروديمبالاتر  

کییه در ايیین پییژوهش جهییت اسییتفاده    باشییديم  دايكییام

بییه فرمییت   دايكییام ويییوور افییزارنرماز طريییق  ترساده

نمونییه    1000تبديل شده اسییت. ايیین تحقیییق از    پگجي

  عنوانبییهورودی   درصیید داده  70کییه    ورودی تصوير

در ن ییر گرفتییه  آزمییون    عنوانبهدرصد    30آموزش و  

ضمین رويكرد پیشنهادی و ارزيابي  برای ت  شده است،

وجییود    از مطالعهمعیارهای خروج    .کنديمن استفاده  آ

سییرطاني در داده کییه    یهییاتودهمشییابه بییا    یهییابخش

منجر به ايجاد يک سری خطای جزئي و عدم تطابق بر  

تصییوير    1000روی خییط بییرازش شیید و در نهايییت  

،  ايیین مطالعییهدر  .  شرايط بررسي در مطالعه را داشتند

يک شبكه يادگیری عمیق چهار لايییه مبتنییي بییر شییبكه  

در    2015b  نسییخه  متلییبعصبي کانولوشیین در محیییط 

مگابايییت    6بییا     i7يک سیستم بییا مشخصییات پردازنییده

در    تيییی گابایگ  6مگیییاهرتز و حاف یییه رم    3٫6کیییش و  

معمییاری شییبكه    .اسییت  شییدهیسازهیشب  10وينییدوز  

بعد از اتمییام مییدل    عصبي کانولوشن مدن ر اين تحقیق
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ورودی،    هيیی لاکياسییت کییه از    (1)نهییايي مطییابق شییكل

خروجییي و تعییدادی لايییه پنهییان تشییكیل شییده    هيلاکي

تعییداد    کییردن  داییی پزيییادی بییرای    هییایآزمايش.  اسییت

در لايییه مخفییي در شییبكه عصییبي کانولوشیین    هانرون

  من ور  به  ن ر  موردشده، انجام شده است. شبكه   هيارا

کیییه هیییر دو از تیییابع    هيییی دولا  صیییورتبهآمیییوزش  

،  شییوديمنرون استفاده    10به همراه   ترين ال اممحرک

  1000 انتخاب شده است. تعییداد چرخییه شییبكه عصییبي

يییک  و وزن هییر لايییه    0٫001نییرخ جهییش شییبكه   ،دور

 .باشديم

در ايیین روش پییس از اعمییال ورودی و انجییام  

  تصییوير،  یسییازنهیبه  ؛شییامل  پییردازششیعملیییات پ

دو مرحله داريییم. مرحلییه اول    ،کاهش نويز در هر دور

  یهییااسییت کییه همییان ضییرب داده جلییو بییه حرکت رو

ورودی در وزن و سپس جمع آن با انحراف محاسییبه  

. حال خروجي واقعي و خروجي تولید شییده و  شوديم

محاسییبه مقییدار خطییا بییه کمییک تییابع ضییرر مقايسییه  

همییان جییايي   قییاًی. مرحله دوم در يک تكرار، دقشوديم

هییا و  بییه عقییب برگییرديم و وزن  مینتییواياسییت کییه م

هییا و  رسییاني کنیییم. يعنییي وزنهییا را بییه هنگامانحراف

تا در تكرار بعدی   میدهيها را به شكلي تغییر مانحراف

به خروجي واقعییي داشییته باشیییم و   ترکينزد یاجهینت

  حرکت رو به جلوخطای کمتری ايجاد شود. اين تكرار  

تییا خروجییي شییبكه   شوديقدر انجام مآن باز انتشارو  

مقییدار    نيترکيیی آموزشي بییه نزد  یهابرای تمامي داده

  یهییاداده  بییه وسیییلهواقعییي خییود)يعني مقییداری کییه  

 آموزشي در اختیار داريم( برسد.

نرون اولیه در لايه ورودی مییدن ر    32در ابتدا  

های بیمییاری  قرار گرفته است که مجموع تمامي ويژگي

گیییرد. در بخییش لايییه پنهییان کییه در  مي بر اس را درام

شبكه عصبي کانولوشن دارای سه بخش اصییلي يعنییي  

پیچش، پولینگ و تماماً متصل اسییت، تن یمییاتي وجییود  

  کيپولینگ و    هيدولا  پیچش  هيلاکيدارد. در لايه پنهان،  

  هيیی لاکيپولینگ    هيتماماً متصل وجود دارد. از دولا هيلا

صییورت    صییورت بیشییینه و لايییه ديگییر آن بییه  آن بییه

کییدام از    پولینییگ تصییادفي کییه بتوانیید آمییوزش هییر

  صورت تصادفي در دسییترس تییک  ها را نیز بهويژگي

تماماً متصل قرار دهد، در ن ر گرفته شییده اسییت.    هيلا

لايه مربوط بییه لايییه پنهییان از يییک    4ق هردر اين تحقی

تییا بتوانیید بییه   کنییدياسییتفاده م 3× 3پنجره يا مییاتريس 

تصییوير    یهاكسییلیبییه تحلیییل پپیكسییل مرکییزی کمک 

  کییانوالپییس از تولییید مییاتريس بپردازد. در لايه پنهان  

بییه کمییک دو    اسییكن نییواحي،  ام آر آیاف    تصییاوير

محیییط بیشییتری بییرای    داکردنییی برای پ  ،φو    λپارامتر  

. پییس از انتقییال  شییوديرسیدن به نقطه هییدف انجییام م

بییه سییمت نقطییه هییدف و تعیییین  تمام بخش کانولوشن 

نقاط سكونت جديد، تعدادی لايییه کانولوشیین مشییخص  

بیشییترين مقییدار    ،هاهيیی بییه لاسییپس باتوجه  شییوديم

ها  تعیییین مییي شییود و ارتباطییات لايییه  های متصییللايه

بعیید از آن میییانگین تصییوير، انحییراف   شود.شروع مي

هییا و محاسییبه  معیار در زمان آموزش و آزمودن داده

سییپس تمییام  ،  شییودمییاتريس کوواريییانس انجییام مي

  95جمعیییت داده تییا همگرايییي الگییوريتم کییه بیییش از  

 شود.است تكرار مي  درصد
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 هاافتهي

سییتفاده  تصییوير مییورد ا  1000مطالعییه  در اين  

  داده ورودی بییه درصیید 70قرار گرفت که از اين تعداد

  عنوان آزمییون مییوردبییه  درصیید  30عنییوان آمییوزش و

  ROCنمییايش گرافیكییي منحنییي    اسییتفاده قییرار گرفییت.

بینییي درسییت در  نشان داد که میزان حساسیت يا پیش

  یبنییدبینییي نادرسییت در ايیین سیسییتم طبقهمقابل پیش

دودويي که آستانه تفكیییک در آن متغیییر اسییت مقییدار  

     8592/0  داشییت. سییطز زيییر ايیین منحنییي  يتوجهقابییل

 .(2)شكل  دست آمدبه  مطابق 

دقیییت و    آوردن  دسیییت  بیییهبیییرای    نیچنییی هم

تصییوير ورودی   100حساسیت رويكرد پیشیینهادی از 

در  .  ی شییده اسییتفاده کییرديمبنییدقطعهو    دهيد  آموزش

بییار   100ر برنامه وارد کییرده و تصوير را د  100واقع  

اجرا کرديم و سپس میانگین نتییاي  هییر بییار از ايیین دو  

و   درصیید 6891/98دقییتمعیار را محاسبه نمییوديم تییا  

  بییه دسییت آمیید.  درصیید  8766/94حساسیییت    زانییی م

  هییاجواببهتییرين  گییرفتن ن ر دررويكرد پیشنهادی با 

  بییاکییه    دهییديمدر هر دور تكرار، يک جواب سراسری 

ها  ی بهینه ويژگيهاکلاسبهبود تقطیع و انتخاب    هدف

  باهدفهای موجود در تصاوير  جهت تشخیص ويژگي

کییه بخشییي از   ردییی گيمانجییام   اسامتشخیص بیماری  

 آورده شده است.  3  نتیجه آن در شكل

 

 

 

 

 

 

 

 

 بعد از اتمام مدل نهايي    معماری شبكه عصبي کانولوشن مدن ر اين تحقیق   :1شكل 
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 نمايش میزان پیش بیني درست در مقابل پیش بیني نادرست :  2  شكل 

   AUCنرخ  سطز زير نمودار به عنوان  و   ROCنمودار به صورت  

تبديل تصوير به سطز   هیستوگرام  تصوير اولیه 

 خاکستری 

تقطیع نهايي در   تقطیع اولیه 

 الگوريتم ترکیبي 

 خروجي 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 
 

 
 

 

 
 

 

 
 

 

 
 

 

 
 

 

 

 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 نمايش خروجي در ستون آخر مراحل پردازش چهار ورودی و    : 3شكل  
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 بحث

تشییخیص   ،اسامفراوانییي بیمییاری    بییه  توجه  با

يییک روش هوشییمند بییر    يهاين بیماری و ارا  زودهنگام

بییرای درمییان    ام آر آی  اف  اسییاس پییردازش تصییاوير

هییدف از ايیین مطالعییه شناسییايي و  (  9).ضروری است

بر بیمییاری    رگذاریتأثو الگوهای   هاويژگيانتخاب بهتر 

ه يییک روش  يیی پیشییین و ارا هییایروشنسبت به  ام اس

بیشتر است تییا بتوانیید کمییک    بادقتتشخیص هوشمند  

دسییتیار    عنوانبییهشاياني به روند تشخیص زودهنگام  

  یسییازمدل  برای نیل بییه ايیین هییدف.  ه دهديپزشک ارا

و ساختار يادگیری عمیق با تكنیییک شییبكه   مسئلهدقیق 

عصبي کانولوشن بهینه شده مبتني بر اصول پردازش  

د کییه  ه اين روش هوشییمنيتصوير انجام گرفت تا با ارا

پیشییین برتییری داشییت، گییامي در    یهاروشنسبت به  

راسیییتای دسیییتیاری پزشیییكان در رونییید تشیییخیص  

 .  داين بیماری برداشته شو  زودهنگام

در اين پژوهش از چنیید روش ارزيییابي شییامل  

شییده    اسییتفادهحساسیت    و  دقت  ،ROCمنحني گرافیكي

يییک نمايشییگر گرافیكییي از میییزان    ،ROCمنحنییي    است.

  بینییيپیشدرسییت در مقابییل    بینییيپیشحساسیییت يییا  

کییه    دودويییي اسییت  یبندطبقهنادرست در يک سیستم  

سطز زير منحني  .  باشديمآستانه تفكیک در آن متغیر  

ROC   که يک عدد بین صفر و يک اسییت وAUC   نامیییده

  بییه  توجییه  بییا ،يكي از نتییاي  مطالعییه حاضییر ،شونديم

  به دست  ROC  0٫8592سطز زير منحني  مقدار    1  شكل

، از  آمییده  دسییت  بییهاين میزان از سطز   که آنجا . ازآمد

بهینییه بییودن  ،  باشديمبیشتر و به عدد يک نزديک    0٫5

يكي ديگر  .  دنشان داتا حد ممكن    را  رويكرد پیشنهادی

و    درصیید  6891/98  از نتییاي  مطالعییه حاضییر دقییت

  دسییتاسییت کییه بییرای  درصیید    8766/94  حساسیییت

  100آوردن ايیین دو معیییار در رويكییرد پیشیینهادی از  

شییده    یبنییدقطعهو    دهيیی د  آمییوزشتصییوير ورودی  

تصوير را به برنامه وارد   100در واقع .  استفاده گرديد

بییار   هر نیانگیمبار اجرای برنامه،  100کرده و پس از  

  6891/98  تییا دقییت.  از اين دو معیار را محاسبه کییرديم

در    .آمیید  دستبه  درصد  8766/94 و حساسیتدرصد 

ه شده با چنیید روش جديیید  يمقايسه روش ارااين مقاله 

  انجییامپیشین بررسي شییدند،  های  پژوهشديگر که در  

معیییار دقییت    بییه  توجییه  بییااسییت. ايیین مقايسییه    گرفتییه

به شییرح زيییر بیییان    تاي  آننکه    ستبرحسب درصد ا

  ستمیس کيو همكاران   یمسعود احمد  ریام  ؛شده است

  صیو تشخ ييشناسا  یبرا  وتریبه کمک کامپ  صیتشخ

  شياس بر اساس جفت فاز بییه دامنییه در نمییاام یماریب

از    ق،ییی تحق  نيیی . در ا(8)ه کردنییديیی پنهییان ارا  یبصییر

  گنالیسیی   یهااستفاده نكردند و داده یريتصو یهاداده

  ق،یتحق  نيا  كرديرا مدن ر قرار دادند. رو EEG اي یمغز

اسییت کییه از    نیماشیی   یریادگيیی   یهییابییر روش  يمبتنیی 

  نيیی آنلا  يتییوال  يافراطیی   يآموزش  نیبه نام ماش  يروش

آن برابییر   صیدقییت در تشییخ جییهیاستفاده نمودند و نت

  هيیی و همكییاران تجز  انريكو  (  8).بوده استدرصد   2/91

نقص و اسییتفاده مجییدد از داروهییا    یرهایمس  لیو تحل

  یهیییاروش  قيییی ام اس از طر  یمیییاریب  صیدر تشیییخ

  ق،ییی تحق نيیی ا  ينتا .(18را انجام دادند) نیماش یریادگي

تییوان  ينشییان داد کییه بعیید از اسییتفاده از داروهییا، م
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  شينما fMRI ريدر تصاو  زیاس را نام  یماریب  صیتشخ

اس حییدودا  ام  یماریب  صیروش در تشخ  نيداد. دقت ا

و   هيو همكاران، تجز  مارکوشده است.    انیب  درصد  95

  زانییی از حجییم بافییت مغییز و م رهیچند متغ یفاز لیتحل

را   ام اس  یمییاریب  صیاز تشییخ  تيیی حما  یآرامش بییرا

بییر    یبنییدمطالعییه، مییدل طبقه  نيطبق ا  .(19ه دادند)يارا

که    بود یو منطق فاز ام آر آی يکم یهايژگياساس و

  ييامكیییان شناسیییا  ر،یقابیییل تفسییی   یهادر آن میییدل

اس را  ام  یمییاریب  صیتشییخ  یبییرا  دییی مف  یهییايژگيو

اس از  ام یمییاریب  صیدر تشییخ  یبنییدداشت. دقت طبقه

بییوده    درصیید  1/89برابییر  یريتصو یهامجموعه داده

  یمییاریب رهییی چند متغ  ينیبشیو همكاران، پ  هیكو  است.

  ريبییر تصییاو يمبتن  يکم  یارهایاس با استفاده از معام

مطالعییه    نيیی در ا  .(12)ندامورد مطالعه قرار دادهام آر آي

  ينیی یبشیبا نابر جهت پ  یریادگي  یهااستفاده از روش

  یبنییدطبقه   ياس مورد ن ر بوده است. نتییاام شيو نما

  ييتوانییا  درصیید  83تییا    یشیینهادینشان داد که روش پ

اس را دارا  ام  یمییاریب  صیو تشییخ  یبنییددقییت در طبقه

روش    کيیی و همكییاران،    الشییايجي  محمییدبییوده اسییت.  

  ييشناسییا یبییرا ام آر آی  ريتصییاو  عیو تقط  صیتشخ

  .(11ه نمودند)ايار  يبر شبكه عصب  ياس مبتنام  یماریب

هییا بییا  يژگيانتخاب و استخراج و اتیعمل قیتحق نيدر ا

انجییام    يشناسیی ختيو ر  ياضير  یاستفاده از عملگرها

اس، بییا  ام  یمییاریحییالات مختلییف ب  صیگرفییت و تشییخ

  خییورشیپ  يصییباستفاده از آموزش و آزمون شبكه ع

به عنییوان    FLAIR  یهابوده است. مجموعه داده هيچندلا

  جییهیمییدن ر قییرار گرفییت. نت قیتحق نيا ياصل یهاداده

  كییردياس بعیید از اعمییال روام  یمییاریدر ب  صیتشییخ

بوده است.    درصد  5/98  از لحاظ دقت، برابر یشنهادیپ

  یریکارگبیییه  یو همكیییاران از دو روش بیییرا  هییییلای

بییر    يکننده مبن  نییلیدم یهادر پلاک يحيتشر یهاداده

کانولوشن استفاده کردنیید. هییر دو روش    يشبكه عصب

  ريدر تصییاو يحيتشییر یهییاداده یگییذاریهم جا  يعني

  ،يخروج  ريتصاو  لترکردنیو هم پردازش و ف  یورود

آمده  دسییتبه   يداد و نتییا  شيرا افییزا  صیتشییخ  زانیم

  درصیید 96ه شییده يارا ينشان داد که دقت شبكه عصب

بییا    یشیینهادیپ  كرديکه در رو  يدر حال  (17)است.  ودهب

  يشییبكه عصییب  کییی بییا تكن  قییی عم  یریادگيیی سییاختار  

  یمییاریب صیتشخ ام آر آی  اف  ريکانولوشن در تصاو

انجام گرفت که از دقت بییه دسییت آمییده    68/98  با دقت

بییودن    نییهیبوده و به  شتریشده ب يبررس یهادر روش

   ياز نتا  گريد  يكيرا نشان داده است.   یشنهادیروش پ

  يافتيدر  رياز تصاو  ييهانمونه  یبندمطالعه، کلاس  نيا

به دست    ستوگرامیابتدا ه  ريهر تصو  یکه برا  باشديم

  یبییه سییطز خاکسییتر ريتصییو ليو پس از تبیید  دمآيم

سییپس بییه کمییک    ديیی گرد  یبنییدقطعه  هییی صییورت اولبه

  یبندقطعه  ييصورت نهابه  یشنهادیپ  يبیترک  تميالگور

  داده شیید. بییا  شينما  يدر خروج  تينهادر  انجام شد و  

  كییرديکییه رو ديیی مشییاهده گرد هییايخروج نيبه ا توجه

هییا در هییر  جواب  نيگییرفتن بهتییر  ن ر  با در  یشنهادیپ

هییدف   کییه بییا دهییديم یجواب سراسر  کيدور تكرار،  

  هییا،يژگيو  نییهیبه  یهییاو انتخییاب کلاس  عییی بهبییود تقط

 (.17ی19)داد  صیاس را تشخام  یماریب
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وجییود بعضییي    محییدوديت مطالعییه حاضییر،

سییرطاني در داده و    یهییامشییابه بییا توده  یهییابخش

ه شده در ايیین تحقیییق، منجییر بییه  ياستفاده از روش ارا

جزئي شده است که بییر روی   یايجاد يک سری خطاها

آن را   تییوانيانیید کییه مخط برازش، تطبیییق پیییدا نكرده

هییای  ، ويژگيرنگيآب  یهارهيمشاهده نمود. در واقع دا

اسییت کییه    ROCهییا هسییتند و خییط قرمییز، نمییودار  داده

. در بعضییي  شییونديهییا بییر روی آن بییرازش مداده

هییا کمییي از آن دور هسییتند، خطییا رخ  ها کییه دادهبخش

 .گردديو منجر به کاهش دقت م هدديم

توسییعه روش انجییام   یبرا شنهاداتیعنوان پبه

در    يمختلفیی   یهییابخییش آن، روش  کي  رییتغ  ايشده و  

هییا  روش  نيیی از جملییه ا  ؛گییردديم  شیینهادیبخییش پ  نيیی ا

  ،یمنطیییق فیییاز  هيییی بیییر پا  ييهیییابیییه روش  تیییوانيم

  یهامییدل  ايیی آشییوب و    هيیی ن ر  ،يتكییامل  یهییاتميالگور

اشییاره کییرد.    FCMو    کییی ژنت  تميماننیید الگییور  يبیی یترک

از دو    يبیی یکییه ترک  نينییو  كرديرو  کيعنوان  به  نیچنهم

باشیید    گنالیو پردازش س ريعلم متفاوت پردازش تصو

  ال ام اس،  ؛ماننیید  يوفق  یلترهایبا استفاده از ف  توانيم

بییه   گنالیکه در پییردازش سیی  ان ال ام اس  يا    آر ام اس

  یسییازفشرده  اتیاشاره کرد که ابتدا عمل  روند،يکار م

عنوان  حاصییله را بییه   يرا انجییام و سییپس نتییا  ريتصو

گرفتییه و    ريتصییو  وناز سییطر و سییت  ييهییاسيماتر

روش    کيیی سییپس بییا    ؛محسوب کرد  هايژگيعنوان وبه

و اسییتخراج    يژگیی يانتخییاب و  اتییی کییاهش ابعییاد، عمل

باعییث حییذف    توانییديکییه م  ردییی انجییام بگ  هییايژگيو

ن ر باشیید. البتییه    مورد  یهايژگياضافه از و یهابخش

امییا    ،دارنیید  ييبالا  يمحاسبات  یهايدگیچیها پروش نيا

  ييارهییایمع گییريکییار و د تیساسممكن است دقت و ح

 دهد.  شيشدت افزارا به  يابيارز

 

 گیرینتیجه

حاضر نشان داد که   شپژوه  ينتا يبه طور کل

  كییرديدر رو بییالا صیتشییخ تیعلاوه بر دقت و حساس

هییا در حجییم  آموزش و آزمون داده اتیعمل ،یشنهادیپ

  ترعيسییر  زییی ن  تميالگییور  ييبوده و همگرا  ترعيبالا، سر

تر  آن ساده  یريپذمیو تعم  یريپذتوسعه  نیچناست. هم

 است.  
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Abstract: 
Background & aim: MS is a disease of the central nervous system in which the body makes a 
defensive attack on its tissues. The disease can affect the brain and spinal cord and cause a wide 
range of potential symptoms, including balance, motor and vision problems. MRI and FMRI images 
are a very important tool in the diagnosis and treatment of MS. The aim of the present study was to 
determine and diagnose early diagnosis of MS in MRI images of the brain using deep learning 
techniques. 
 

Methods: The present experimental study was conducted at Kazerun Azad University in 2020. 
1000 images were from BRATS data sets and in the two groups of learning and testing, 70 to 30% 
were included in the study and a deep four-layer deep learning network based on the network. 
Convulsive neuralgia is simulated in MATLAB environment. In the deep learning structure, which 
itself had the ability to extract features, we used another method to do so. For the reason that deep 
learning, although capable of extracting features was also conducted by chance. In order for the 
previous steps to be definite, the researchers used another algorithm inside the iteration loops and 
inside the torsion layer to reduce the dimensions of the feature during the training, secondly to 
select the best features and thirdly to extract the features definitively.1000 MRI images of BRATS 
data set in the two groups of learning and testing in the ratio of 70 to 30% were included in the 
study. A four-layer deep learning network based on convolutional neural network is simulated in 
MATLAB environment. In the deep learning structure, which had ability itself to extract features, 
another method was used to do this. For the reason that deep learning has the ability to extract 
features, but did so randomly. In order for the previous steps to be definitive, another algorithm was 
used inside the iterative loops and inside the torsion layer to reduce the dimensions of the feature 
during the training, secondly to select the best features and thirdly to extract the features 
definitively. 
 

Results: The graphical representation of the ROC curve indicated that the degree of sensitivity or 
correct prediction against incorrect prediction in this binary classification system in which the 
separation threshold varies was significant. The area below this curve was 0.8592 and the 
accuracy of the proposed method was 98.6891 and the sensitivity was 94.8766. 
 

Conclusion: Due to the prevalence of MS disease, early diagnosis and presentation of an 
intelligent method based on fMRI imaging is essential for treatment. This intelligent method tries to 
be able to help diagnose and treat more accurately, better identify the features and patterns 
affecting the disease than previous methods as a physician assistant. Finally, the results obtained 
from the present study revealed that the efficiency of the proposed method was evaluated at an 
excellent level and showed its optimality as much as possible. In addition, the obtained results 
indicated the speed of training and testing of data in high volume and fast convergence of the 
algorithm. It is correspondingly easier to expand and generalize. 
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