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ن - 1شكل 

                    

                         

ــود. نتــاي ران ب
ل به انجام جر
يش از مردان ب
ايج مطالعـات
يل به انجـام ج
همچنـين نتـاي
جراحي زيبايي
 متغيرهــاي، ظ
صميم به جراح

نگرانيو  )1-20
يشاني فـرد، اخ
ملكرد آموزشي

نظيـر افسـري
ي ديگـر از عوام

ي مـا عوامـل عه
 دوستان و اطر

ها، از عوامل ه
.)24-22( تند

سه دو مدل رگر
 نشان داد كه
صبي مصنوعي ا
چند كه سطح ز
حاظ آمـاري تفـ

گـي و صـ، ويژ
ــيش از تيك، ب

                      

http://rjm         

يبــايي پرســتار
 جنس با تمايل
ري كه زنان بي

نـد. نتـايل دار
 جنس با تمايل

ه .)17-15( ت 
مايل به انجام ج
اكيســت كــه

ي بر تمايل و تص
17( اند  داشته

ند منجر به پري
 اختلال در عم
يت بـا مشـكلات  

. يكـي)21( ود 
ي در مطالعهباي

ترنت، خانواده،
 است كه رسانه

زيبايي هست حي
ربوط به مقايس
صبي مصنوعي
وش شبكه عصب
وده است هرچ
دو روش از لحا
در گروه آزمون
ــت ــيون لجس س

    

ms.iums.ac.ir

زي جراحــي
متغيرهاي

دارند، بطور
زيبايي تما

اند كه داده
رابطه اسـت

SAA با تم
شــواهد حا

بدني تصوير
داري معني

توان فرد مي
بين فرد و

ممكن است
همراه شـو
جراحي زيب
رسانه، اينت
نيز حاكي

انجام جراح
نتايج مر 

و شبكه عص
آموزش، رو
برخوردار بو
مربوط به د
نداشتند. د
روش رگرس
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عــه مــا، مطالعــ
مـدل شـب   نـي

 مختلـف بـيش
. تفـاوت)30 ،2

ها و ن ت در داده
خلـي و پيچيـد
 تحليل اثر بگذ
طاف پذيري بي

بـر معمـول  اي
خ مسـأله  يـن

د. شـواهد حـا
هـ  تعداد نورون

تعـ كـردن  ـافه
ب را يش بينـي

بـي ميكنـد  يـد
ايج مشكل شبكه

در روش رگرسي
شـود بـر ه مـي
. نت)31( ه شود

صـبي مصـنوعي
بين  اما در پيش

شـركت كننـده
 عملكـرد بهتـ

آو روش جمـع  ه
بـدهـي   گزارش
تاثيرگـ ، نتـايج

هرچ  .رج بـود
ماندن مشخصات

دوديت بكا مح
بيين رابطه علت
ل ماهيت مطالع

گر ديگ خدوش
يبايي موثر هس

ــدي، عملكـ  بع
رسيون لجسـتي
ختارهاي متفـا

، شما26دوره  ي

ر خــلاف مطالع
بين قدرت پـيش

هـاي ري داده
29 ،6( ه است

به دليل تفاوت
ه سـاختار داخ
ب بودن روش

وعي داراي انعط
محـدوديتها و   

ا كـه  ندارند يز
آيـد مـي  حسـاب

اين روش با   ي
اضـ  است و با

پي دقت ميتوان
تهدي را شـبكه  

ش پذيري ميم
سير متغيرها د
 و تـرجيح داد
 روش استفاده
وش شـبكه عص
بردي هستند،
 در پرستاران ش
يون لجستيك

لعه مي توان به
صـورت خـودگ
ست بر صحت

ست محقق خار
د بر محرمانه م
 كند، تا از اين
 عدم امكان تب
 مطالعه، بدليل
 بنظر عوامل مخ

زي ل به جراحي
  اند. ته نشده

ــات   در مطالع
مصنوعي و رگر
هـايي بـا سـاخ

 انو همكار گر

م پزشكي رازي

. بــر)28( ســت
ان دادند كه ق
صنوعي براي سر
 لجستيك بوده

تواند ب عات مي
شـد، چـرا كـه

تواند بر مناسب 
ه عصبي مصنو
ت و مفروضـات  
ني كلاسيك، را

حس به بزرگي ار
بيني درت پيش

 آن در ارتباط
م مياني ي لايه 

مدل كه طري
تعم براي كه ت،
. از طرفي تفس)

ساده تر است
 باليني از اين
كـه هـر دو رو
 لجستيك كاربر

زيبايي د جراحي
ش، روش رگرسي

  ت. 
مطالعديت اين 

بصره كرد كـه  
ممكن اسروش 

نترل آن از دس
گر تلاش نمود

ك نمونه ها تاييد
 ديگر مطالعه،
ان متغيرهاي
ست. همچنين ب
د، كه بر  تمايل
 مطالعه شناخت
ــود ــي ش د م
شبكه عصبي م
يني، در داده ه

  ود.

 
گ شياندا بهاره

علوممجله

نداشــته اس
ديگري نشا
عصبي مصن
رگرسيون

نتايج مطالع
متغيرها باش

ها مي داده
بكهروش ش

تري اسـت
ك هاي روش
بسيا مزيت

است كه قد
لايه مياني

يها سلول
خط اما برد،

است برازش
7( كند مي

لجستيك س
ردهايكارب

نشان داد ك
رگرسيون

تمايل به ج
ان پژوهش
داشته است
از محدو

اشار ها داده
است. اين ر
باشد كه كن
كه پژوهشگ

هاي پاسخ
محدوديت
معلولي ميا
مقطعي اس
وجود دارند
كه در اين
ــنها پيش

هاي ش روش
در پيش بي
مقايسه شو
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