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ــ ــبكه عص ز ش

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

 [
 D

O
R

: 2
0.

10
01

.1
.2

22
87

04
3.

13
98

.2
6.

5.
12

.0
 ]

 
 [

 D
ow

nl
oa

de
d 

fr
om

 r
jm

s.
iu

m
s.

ac
.ir

 o
n 

20
25

-0
3-

11
 ]

 

                             8 / 10

https://dor.isc.ac/dor/20.1001.1.22287043.1398.26.5.12.0
http://rjms.iums.ac.ir/article-1-5623-en.html


 
 

  

ت بـاليني       
مشـاوره و  

 

Refer
1. Abb

Ardakan 
beliefs ab
mass ind
with thos
.7(3):156

2. Dean
surgery. A

3. Khan
mental s
applicant
2012. 20

4. Niya
Personal 
making 
qualitativ

5. Free
Kline-Ro
artificial 
predictio
translumi
2000.140

۶. Bigl
M. Com
logistic r
for medi
cancer. J 
21. (Pers

7. Sede
F. Comp
regressio
predictio
(Persian)

8. Dou
CW. TXT
Binary L
Neural N
Spatial P
Landslide
Interactiv
51. 

9. Fei 
Predictin
pancreati
function 
regressio

10. Zha

http://rjms.ium 

عه و تحقيقـات
در م   همكاري
 شود. داني مي

rences 
basi Sarchesh
A, Abbasi S

bout appearan
dex in those 
se who need 
6-62.(Persian)
n NR, Foley 
Austral J Plas
njani Z, Baba

status and bo
ts in comparis
(2):237-48. (P
a NM, Kazem
motivations 

decision to 
ve study. Eur J
eman RV, Eag
ogers E, Kara

neural netwo
n of in-hosp
inal coronar
0(3):511-20.  
arian A, Bakh

mparison of 
regression in 
ical data Th
North Khoras
ian) 

ehi M, Mehra
parison of art
on and discr
n of metaboli

) 
u J, Yamagish
T-tool 1.081-6
Logistic Reg
Network (AN
Predicting La
e Dynamic
ve Teaching T

Y, Hu J, Gao
ng risk for po
itis patients: A

artificial n
on models. J C
ang X, Yuan Z

             ms.ac.ir

  ر 
ز واحـد توسـع
ضا(ع)، به دليل

ر و قدرد  تشك

hmeh MR, 
archeshmeh A
nce, irrational

demanding 
it. J Dermato
 
K, Ward P. D

stic Surg; 2018
apour J, Saba
dy image in 
son with non-a
Persian) 
mi M, Abaza
of Iranian me
do face cosm
J Gen Med; 2
gle KA, Bates
avite D, et a
orks with logi
pital death a
ry angioplas

hshi E, Rahgo
artificial neu
predicting of

e stage of d
san Uni Med 

abi Y, Kazemn
tificial neural 
riminant anal
c syndrome. I

hi H, Zhu Z, 
6.1 A Compar

gression (BLR
NN) Models

andslides at a
cs: ISDR-
Tools: Spring

o K, Tu J, L
ortal vein thr
A comparison

neural netwo
Crit Care; 2017
Z, Ji J, Li H, X

          

دير و تشكر
 ايـن وسـيله ا
ستان امام رضا

ها،  آوري داده

Mohammadp
A. Compariso
l beliefs and b
cosmetic sur

ol Cosmetic; 2

Defining cosm
8;1(1). 
a G. Investiga
cosmetic sur

applicants. SS

ari F, Ahmad
en and wome
metic surgery
018.15(3). 
s ER, Werns 

al. Compariso
istic regressio
fter percutan
sty. Am Hea

ozar M, Karim
ural network 
f binary resp
disease in ga
Sci; 2012.3(5)

nejad A, Had
network, log

lysis method
IJEM; 2010.1

Yunus AP, C
rative Study o
R) and Artif
s for GIS-B
a Regional S
ICL Land

ger; 2018. p. 

Li W-q, Wang
rombosis in a
n of radical b
ork and log
7.39:115-23.
Xue F. Networ

١١٢  
  13  

ــات
بكه
ش از
ت در
نـوع
دگي
ذارد.
يش
 راي
 خـود
اكي
ـاي
 ـداد
 بـالا
 يش
جاد
يون
راي
تايج
ي و
   نـي
ه در

ـري 

وري
ـوده
ـذار
چنـد
ت و
اهد.
ت و
عات
گري
ستند

ــرد
يك
اوت

تقد
به

بيمارس
جمع
 
  

anah 
on of 
body 
rgery 
2016 

metic 

ating 
rgery 
SU J; 

di F. 
en in 
y: A 

SW, 
on of 
on in 
neous 
art J; 

mloo 
and 

ponse 
astric 
):15-

daegh 
gistic 
ds in 
1(6). 

Chen 
of the 
ficial 

Based 
Scale.  
dslide 

139-

g W. 
acute 
basis 
gistic 

rk or 

839مرداد،5اره

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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