
 مطالعات مدیریت راهبردی
 9311 تابستان ـ 42شماره     

 91-3۵ص ص

 

 های عصبی در کشور فناوری تحلیل راهبردی حوزه

 

 1*** پورحسین حسن، ** حنیف کازرونی، * علی ترابی

 
 چکیده
 روشنی بسیار دورنمای دارای ها،متنوع آن کاربردهای نیز و انسان سلامت با مستقیم دلیل ارتباطبه عصبی هایفناوری

ها، تاکنون در دلیل نوظهور بودن این فناوریبه دارند. ای به این مسألهتوجه ویژه یافتهتوسعه کشورهایرو، از این و هستند

از  هدفکشورمان پژوهش مناسبی در راستای شناسایی وضعیت فناوری و نیز تحلیل راهبردی این حوزه انجام نشده است. 
 حوزه در کشور وضعیت با متناسب راهبردهای بندیاولویت و شناسایی آمادگی فناورانه و نیز سطوح تعیین پژوهش
دانشگاهی و  خبره 44 شامل آماری جامعه بین نامهپرسش توزیع از هدف، این به نیل جهت .است عصبی هایفناوری

، قوت، فرصت و تهدید نقاط ضعف ماتریس روشاستفاده از ادامه با  در. است شده استفاده مهندسی عصبی اجرایی حوزه
نتایج  داخلی، جایگاه راهبردی کشور مشخص گردیده است. و ارجیخ عواملدهی بهدنبال آن، با وزنشناسایی شده و به

 زیر در و( 6 سطح)فناوری  آمادگی سطح رینتبیش دارای رایانه به مغز واسط زیرشاخه در کشورمان آن است که دهندهنشان

 خارجی و داخلی عوامل راهبردی تحلیل. است( 9سطح ) فناوری آمادگی سطح کمترین دارای مغز به مغز واسط شاخه
در  .دارد قرار( فرصت-ضعف)کارانه محافظه راهبردی جایگاه در عصبی هایفناوری حوزه در ایران که حاکی از آن است

منتخب  گرفته و راهبردهای قرار ارزیابی مورد مقایسات زوجی با استفاده از روش جایگاه، این با متناسب راهبردهای انتها،
 اند.بندی شدهریزی راهبردی کمیّ اولویتاز ماتریس برنامه در این مرحله، با استفاده
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  قدمهم .1

 یستمقرار دادن س یرو تحت تأث یدسترس یابی،ارز یکه برا ییها و ابزارهابه روش یعصب هاییعلوم و فناور
و درک  یدنفهم یبرا یتلاش علم یک یقت[. علوم اعصاب در حق23] کندیدلالت م روند،می کاربه یعصب

آن استوار است. از  یسازو مدل یمغز یتو ثبت فعال یربرداریتصو یکارکرد مغز و ذهن انسان است که بر رو
 ی،عموم یولوژیاز محاسبات، ب یمتنوع هاییوهاست که شامل ش یاو گسترده یچیدهعلوم اعصاب دانش پ رو،ینا

 ی،رفتار یروانشناس یزیک،ف یوشیمی،ب ی،آل یمیش ی،عموم یمیش ی،مولکول یولوژیب یزیولوژی،ف یک،ژنت

 است.  یانهو دانش را فهفلس ی،ادراک یروانشناس ی،شناخت یروانشناس
 یربرداریتصو یرنظ یمغز یربرداریتصو بزرگ در حوزه هاییشرفتبا پ یواد یندر ا یمعظ یهاانقلاب

را توسط  یمغز هاییتها فعالروش ینرخ داد. ا یکارکرد یسیمغناط یدتشد یربرداریتصو یسی،مغناط یدتشد
و درک  تریقعم ینشکه ب شوندیکنند و باعث میمشخص م یسیو مغناط یکیالکتر هاییدانم یاخون  یانجر

 یهاواسط در حوزه افزاریو سخت افزارینرم یشرفتپ یداد،رو ین. مکمل اآید دستبت به مغز بهنس ترییحصح
 [. 26ارتباط مؤثر با مغز را فراهم آورد ] یاست که امکان برقرار ینمغز و ماش

. کندیم یفاا ینقش اساس یزن یو مراکز توانبخش ی،پزشک یصتشخ ین،نو هاییفناور یایدر دن یمغز علوم
 توانندیم یزن یعلم روانشناس یایدر دن یمغز و حت یلهوسبه یممستق یتهدا یرنظ ییهادر حوزه یعصب هاییفناور

 هایماریب یصتشخ یبرا ینهنسبت کم هزآسان و به یروش یمغز یها[. استفاده از داده96کاربرد داشته باشند ]
از تلفات  تواندیم یماری،زود هنگام ب یصتشخ لیلدبه یاقتصاد ییجواست و علاوه بر صرفه یهدر مراحل اول

 یریدر جوامع روبه پ یمعضل اساس یک ییتنهابه یمرآلزا یماریبکاهد. ب گیریچشم طرزبه یزاز آن ن یناش یجان
 . گرددیمحسوب م

سال  44 -6۵ ینو آمار افراد ب شوندیسال به آن مبتلا م 8۵ یدرصد از افراد مسن بالا 32متحده،  یالاتا رد

  یعصب هاییمرتبط با علوم و فناور هایپژوهش توسعه یبرا یگر[. عامل مهم د92درصد است ] 94مبتلا به آن 
شدن  ی. فارغ از امکان عملشودیذهن او م یریانسان و امکان فناناپذ یطول زندگ یشوجود دارد که شامل افزا

 یعآن هستند که منابع وس یدها مؤتلاش ینا شوند،یمئه ارا یتتحقق فرابشر یکه در راستا یاریبس هایهیدا
 [. 94] اندشده یتبا اهداف مختلف به سمت درک مغز هدا یجهان

است.  یرحوزه انکارناپذ یندر ا یعصب هاییهوشمند است و نقش فناور هاییستممتعلق به س یندهآ دنیای
را در ارتقاء سطح سلامت  ینقش مهم هایماریروند ب مرتبط با مغز با فراهم آوردن امکان مشاهده هاییفناور

در  یمهم یارگام بس یعصب هاییفناور و علوم با مرتبط هاپژوهش . افزون بر آن، توسعهکنندیم یفاجامعه ا
و متعاقب آن ساخت  یعصب هاییفناور در حوزه یشرفتپ یننگرانه است. همچن یندهآ هاییدهجهت تحقق ا

از  تواندیخود م که به نوبه سازدیمهم را فراهم م یارمحصولات بس ینمرتبط با مغز، امکان صادرات ا هاییفناور
 یرنظ یعصب هاییراهبرد مناسب در مورد فناور واقع شود. فقدان ارائه یدمف یاربس نکشورما یبرا ینظر اقتصاد

خود را بالاتر  یزندگ یفیتنتوانند ک یان حرکتتا افراد معلول و ناتو شودیباعث م یعصب یکو ربات یاندام مصنوع
 یارائه راهبردها یبرا شده،[. با درنظر گرفتن موارد ذکر 93, 99فعال در جامعه داشته باشند ] یببرند و حضور

مشخص و نقاط قوت، ضعف، فرصت و  یعصب یفناور کشور در حوزه یتوضع یدبا ی،فناور مناسب جهت توسعه
 شود. یینتب یدتهد

 ینا یاصل یهاکشور در شاخه یکنون یتموقع ی،فناور یسطح آمادگ یارراستا، ابتدا با استفاده از مع ینا در
 هاییفناور کشور در حوزه یراهبرد یگاهجا SWOT یراهبرد یل. سپس با استفاده از تحلشودیحوزه مشخص م

 یسو ماتر  یزوج یساتاز مقا ادهاستفمناسب با  یراهبردها بندییت. در انتها به اولوگرددیم یینتع یعصب
 .  شودیپرداخته م  یکمّ یراهبرد یزیربرنامه



 09 در کشور  یعصب هاییفناور حوزه یراهبرد یلتحل

 

 پژوهش مبانی نظری و پیشینه  .2

 های مرتبط با مغزفناوری 

 شود،نیز خوانده می این وادی که فناوری عصبی شود.های مرتبط با مغز پرداخته میدر این قسمت به فناوری

های مختلف آن نظیر پردازد که تأثیر اساسی بر درک چگونگی کارکرد مغز و جنبهمیهایی درحقیقت به فناوری
هایی که برای تقویت و یا بهبود عملکرد مغز کاربرد هوشیاری، تفکر و شناخت دارند. علاوه برآن، شامل فناوری

، 9بیاصلی تصویربرداری عص های مغزی به سه دستهگردد. در این پژوهش، فناوریدارند نیز می

 مهندسی پزشکی از ایشاخه عصبیشوند. تصویربرداری بندی میتقسیم هاو واسط 2های مغزیکنندهتحریک
 . است متمرکز اعصاب سیستم و مغز از تصویربرداری روی بر که است

 هایفعالیت تأثیر نیز و مغز کردن کار چگونگی در تواندمی بیماری و سلامتی تشخیص بر علاوه حوزه این
 عصبی تصویربرداری اصلی دسته دو به عصبی تصویربرداری. بگیرد قرار استفاده مورد آن، روی بر مختلف

 و مغز ساختار از ثبت به ساختاری تصویربرداری. شودمی بندیتقسیم عملکردی عصبی تصویربرداری و ساختاری
 مشخص ساختاری هایقسمت دیگر و نخاعی-مغزی مایع ها،بافت بین تفاوت حالت، این در دارد و اشاره اعصاب

شود. در این دسته، فهم گیری میصورت غیرمستقیم اندازهمغز به عملکرد عملکردی، تصویربرداری در گردد.می
 .[28, 4]شود های مختلف مغز مورد توجه واقع میارتباطات بین فعالیت قسمت

 

 
 عصبی هایفناوری سیمای. 9 شکل

 
. این است مانند آن وهای مغزی نظیر صرع، افسردگی های نوین برای درمان بیماریتحریک مغز از روش

کار گرفته شده است. در روش همچنین برای تقویت و افزایش کارکرد برخی فرآیندهای مغزی نظیر حافظه نیز به

                                                                                                                                      
1 Neuroimaging 
2 Brain Stimulators 

عصبی فناوریهای
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واسطمغزبهمغز
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یسیته، مغناطیس و یا حتی مواد شیمیایی، قسمتی از مغز هایی مبتنی بر الکترتحریک مغزی، با استفاده از روش

این فرآیند، عملکرد آن قسمت بهبود  گردد. در نتیجهکه دچار عملکرد غیرعادی شده است مورد تحریک واقع می
لی تهاجمی یا ک . تحریک مغزی به دو دسته[24]گیرد یابد و فرد در مسیر درمان یا افزایش قابلیت قرار میمی

های بسیار شدید، قسمت مورد تهاجمی، با کاشت الکترود یا تحریک شود. در دستهبندی میغیرتهاجمی تقسیم
ها ها اثرات ماندگارتری دارند؛ اما این تحریکگیرد. به همین دلیل این نوع تحریکنظر مورد تحریک قرار می

 اشند. دنبال داشته بتوانند عوارض جانبی جدی نیز بهمی
 . در دسته[91]گردند ها فقط در مواردی که که کاملاً ضروری هستند، استفاده میرو، این روشاز این

شوند. در این حالت، بافت و می کار گرفتهبرای تحریک مغز به ایهای فراجمجمهغیرتهاجمی، عموماً روش
شود و به همین سبب اثرات جانبی بسیار کمتری دارند. از طرف دیگر، قسمت مورد نظر مورد تهاجم واقع نمی
 . [29]ها نسبت به روش تهاجمی کمتر است مانایی و زمان مؤثر بودن این نوع تحریک

 فراهم را مغز با ارتباط برقراری امکان که هستند مغز با مرتبط هایفناوری از ایشاخه مغزی هایواسط
 با پژوهشگران. پذیرفته است صورت رایانه و مغز هایواسط حوزه در شگرف تغییری اخیر دهه دو در. کنندمی

 رقم رایانه و مغز هایواسط حوزه در را بزرگی هایپیشرفت گرها،حس وسیلهبه جدید، هایفناوری از استفاده

 رایانه، به مغز ارتباط برقراری شامل تواندکه می هستند افزارسخت و افزارنرم از ترکیبی مغزی هایزدند. واسط
که های مغزی هستند ترین نوع واسطهای مغز به رایانه متداولباشند. واسط مغز دو بین یا و مغز به رایانه

 حتی و خارجی ابزارهای تا دهندمی اجازه مغزی هایسیگنال کنند و بهاطلاعات را از مغز کاربر دریافت می
 امکان حد در تا شود کمک ناتوان بسیار افراد به که است این هاواسط از استفاده هدف از .کنند کنترل را هارایانه

 زندگی کنند.  عادی فرد یک همانند
 هایواسط .[22]توانند در اموری نظیر بازی و سرگرمی نیز کاربرد داشته باشند ها میواسط علاوه بر آن، این

 هایواسط عکس حقیقت در نوع، در این. شوندمی استفاده مغز به رایانه یک از سیگنال ارسال برای مغز به رایانه
 و رسدمی مغز مشخصی در ناحیه به هاواسط این توسط رایانه از ارسالی سیگنال و گرددمی عمل رایانه به مغز

 از سیگنال مجازی، واقعیت با مغز ارتباط برقراری در مثال، طوربه. دهدمی صورت جاآن در را نظر مورد فعالیت
 را شیء یک مثلاً یا و دارد قرار محیط در آن واقعاً کند کهمی ایجاد فرد در را حس این و شده منتقل مغز به رایانه

 بین ارتباط امکان هستند که مغز به مغز هایواسط ها،واسط جدیدترین نوع .[94]کند می لمس واقعی صورتبه
 مغز یا و حیوان و حیوان مغز حیوان، یک و انسان یک مغز بین تواندمی فرآیند این سازند.می فراهم را مغز دو

 مفید اطلاعات از و رمزگشایی خواندن توانایی نخست است: استوار اصل دو بر و پذیرد صورت انسان با انسان

عصبی  هایفعالیت به شده، خوانده اطلاعات القای و رمزگذاری بعدی، قدم در و عصبی هایفعالیت در موجود
[34]. 

 سطوح آمادگی فناوری

گیرد، سطح آمادگی فناوری نام دارد. ها بسیار مورد استفاده قرار میاز معیارهایی که برای ارزیابی بلوغ فناوری
سطوح اولین روند. این کار میسطوح آمادگی فناوری برای تخمین بلوغ فناوری و مقدار خطرپذیری ناشی از آن به

های پژوهش سطح تشکیل شده که از بازه 1میلادی معرفی شدند. این معیار از  9144 بار توسط ناسا در دهه
 گردد.بنیادی تا کاربری عملیاتی را شامل می

های علمی صرف است و بخش خاصی از یک پژوهش دهندهسطح اول آمادگی فناوری: این سطح نشان (9
 گردند.مفاهیم علمی تقویت می فناوری نیست. در این سطح

های کاربردی خاص متمرکز سطح دوم آمادگی فناوری: در این مرحله اصول نظری و علمی بر روی حوزه (2

 گردند.شود. به عبارتی کاربردهای گفته شده تحلیل میمی
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سطح سوم آمادگی فناوری: در این قدم مطالعات آزمایشگاهی برای بررسی درستی فرضیات مطرح شده  (3

 گردد. انجام می

شوند. اطلاعات اولیه صورت جداگانه بررسی و آزمایش میسطح چهارم آمادگی فناوری: اجزای فناوری به (4
 شود.محصول داده می درباره

سازی های اصلی مربوط به محیط عملیاتی شبیهها و ویژگیسطح پنجم آمادگی فناوری: در این قدم جنبه (۵

 شود.شوند. شکل اولیه سیستم در این مرحله بسته میآن ارزیابی می ایگردد و اجزای زیر مجموعهمی

صورت یک نمونه مهندسی درآمده است و آزمایش آن در محیط سطح ششم آمادگی فناوری: سیستم به (6
 پذیرد.انجام می

سطح هفتم آمادگی فناوری: ادامه مرحله ششم است و سیستم از دیدگاه شکل و اندازه و کارکرد عین  (4

 های دیگر نیز تعامل داشته باشد.واقعی است و باید با سیستم سیستم

دهد. در این مرحله بلوغ فناوری به اتمام سیستم را نشان می سطح هشتم آمادگی فناوری: پایان توسعه  (8
 رسد.می

, 98]ها استفاده کرد صورت انبوه از آنتوان بهها بالغ هستند و میسطح نهم آمادگی فناوری: تمام فناوری (1
21]. 

 

 
 . سطوح آمادگی فناوری2شکل

 

 ی پژوهششناسروش .3

ای )شامل مقالات مطالعه کتابخانه انجام از پس پیمایشی -توصیفی با استفاده از روش در این پژوهش
وضعیت و رصد  مختلف منابع در ، جستجو پردازند(های جدید میها و روشنگرش روزی که به تحلیل و ارائهبه

شوند. سپس با توزیع این حوزه مشخص مینقاط فرصت، ضعف، قوت و تهدید در  ، حاضر و آخرین دستاوردها
شود. علاوه بر آن با استفاده پرسشنامه در بین خبرگان و استفاده از نظر آنان به تعیین سطوح فناوری پرداخته می

گردند. پس از مشخص شدن راهبردها، در از نظر خبرگان، ضرایب وزنی عوامل داخلی و خارجی نیز تعیین می
  شود.ریزی کمّی نیز از نظرات خبرگان استفاده میبین راهبردها و ماتریس برنامه های مقایسات زوجیقسمت

پرسش قرار مورد  های مغزیمهندسی عصبی و فناوری خبرگان حوزه دلیل این کهبه در این پژوهش،
 انتخاب دلیلبرفی انجام شده است. است و با استفاده از روش گلولهغیرتصادفی و هدفمند  برداری، نمونهگیرندمی
 و است کشور در عصبی هایفناوری حوزه در وضعیت پیچیدگی درک نیازمند پژوهش این که است آن شیوه این

 که اندشده انتخاب ایگونه به شونده پرسش خبرگان که گشته است حاصل روش، اطمینان این از استفاده با
 .داشته باشند عصبی فناوری حوزه به نسبت ایجانبههمه نگرش و کافی اطلاعات

 خبره و صاحب نظر در حوزه 44 نظرات (9)جدولاز پرسشنامه با استفاده فناوری برای ارزیابی سطح بلوغ 

 (.3گردد )شکلدهندگان با توجه به تحصیلات ذکر میعلوم مغزی گردآوری گشته است. در ادامه فراوانی پاسخ
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 درصد 44. هستند درصد 64 فراوانی درصد و نفر 24 تعداد با دکتری، مدرک دارای پاسخگو افراد اکثریت

سال  44تا  3۵سنی  از نظر سنی، بیشترین فراوانی مربوط به بازه .هستند ارشد کارشناسی مدرک دارای باقیمانده
و  99سال و با فراوانی  3۵الی  34سنی  بعدی، بازه دصد است. در رتبه 4۵نفر و با درصد فراوانی  98با تعداد 
افزار اده از نرمبا استف 4و  3های (. نمودارهای شکل4درصد قرار گرفته است )شکل 28فراوانی درصد 

 اند.ترسیم شده مایکروسافت اکسل،
 

 
 . نمودار دایره ای سطح تحصیلات خبرگان پاسخگو3شکل 

 

 
 خبرگان پاسخگوای فراوانی سنی نمودار دایره. 4 شکل

 
عصبی،  ساختاری تصویربرداریهای عصبی، شامل اصلی از فناوری این پرسشنامه برای هر شاخه

رایانه،  به مغز هایای، واسطفراجمجمه ای، تحریکجمجمه درون عصبی، تحریک عملکردی تصیربرداری
بلوغ فناوری  گانهنهنامه به سطوح سؤالات پرسشمغز ارائه شده است.  به مغز هایمغز، واسط به رایانه هایواسط

(. فراوانی 9شود )جدولاستفاده می «ندارم نظری» و «خیر» ،«بله» هایگزینه از پاسخ مربوط است و برای

های اصلی علوم مغزی خواهد بود. پس از بررسی پاسخ دهندگان خبره، معیار تعیین سطح بلوغ در هر شاخهپاسخ
خبرگان و تعیین سطح فناوری از نظر هر خبره، سطحی که بیشترین فراوانی را در نظرات خبرگان داشته باشد، به 

 گردد. ص میعنوان سطح بلوغ فناوری مشخ
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 . پرسشنامه تعیین سطح آمادگی فناوری9جدول

 ایران جهان گویه ردیف

   اند؟های فناوری مشخص شدهآیا مؤلفه 1

   اند؟های فناوری را تأیید کردهآیا مطالعات نظری مؤلفه 2

   اند؟آیا اجزای اولیه فناوری مشخص شده 3

   اند؟تأیید کرده آیا مطالعات تحلیلی مفصل، اصول فناوری را 4

   آیا ظرفیت عملی سیستم یا کاربردهای اجزای فناوری شناسایی شده است؟ 5

   اند؟آیا تجربیات و آزمایشات مورد نیاز که باید انجام شوند، مشخص شده 6

   آیا کاربردی بودن فناوری از طریق تجربیات و آزمایشات تأیید شده است؟ 7

   اند؟شناسایی و ایجاد شدههای طراحی آیا روش 8

   بینی عملکردی برای فناوری انجام شده است؟آیا پیش 9

   آیا نمونه آزمایشگاهی یا رومیزی ساخته شده است؟ 11

   های بزرگ ارتقا یافته است؟آیا مطالعات بر روی نمونه با ابعاد کوچک ادامه یافته و به نمونه 11

   آزمایشگاهی به یک نمونه واقعی تبدیل شده است؟آیا فناوری از نمونه  12

   تولید در دسترس هستند؟افزارهای پیشآیا سخت 13

   سازی شده است؟آیا عملکرد فناوری در یک محیط عملیاتی شبیه 14

   به محیط عملیاتی تبدیل شده است؟ هاآزمونآیا محیط  15

   آیا طرح تولید کامل شده است؟ 16

   میدانی موفق بیرون آمده است؟ هایآزموناز  آزمایشینمونه آیا  17

   آیا کیفیت سیستم بر روی پلت فرم واقعی تست و ارزیابی شده است؟ 18

   آیا سیستم در یک ماموریت واقعی با موفقیت عمل کرده است؟ 19

   اند؟ و عوارض جانبی شناسایی شده مباحث ایمنیآیا  21

   استراتژیک برای رسیدن به بلوغ فناوری ایجاد شده است؟های آیا برنامه 21

   آیا منابع اطلاعاتی برای فهم بلوغ فناوری و کارکرد آن ایجاد شده است؟ 22

   فناوری ایجاد شده است؟ غهای فنی برای تصحیح فرآیندهای کاری در جهت ایجاد بلوآیا استراتژی 23

   بلوغ فناوری انجام شده است؟گذاری مالی در خصوص آیا سرمایه 24

   گذاری در سازمان ایجاد شده است؟های سرمایهآیا مدیریت سود و زیان و مدیریت برنامه 25

   های مختلف سازمانی برای افزایش هماهنگی اطلاعاتی در بلوغ فناوری ایجاد شده است؟آیا ارتباط بین بخش 26

   های مرتبط با فناوری تأمین شده است؟افزایش دانشآیا منابع انسانی خبره و متخصص برای  27

   شود؟آیا مدیریت ریسک در سازمان برای افزایش پیامدهای مثبت بلوغ فناوری انجام می 28

   شود؟کار برده میهای فناورانه بهافزارهای خاصی برای کاهش هزینهآیا نرم 29

   شود؟فناوری ایجاد میهای اقتصادی برای ایجاد بستر آیا زیرساخت 31

   بینند؟آیا نیروی انسانی برای به کاربردن این فناوری آموزش می 31

   گیرند؟آیا ظرفیت مدیریتی و تولیدی در سازمان مورد ارزیابی و تغییر قرار می 32

   آیا خدمات حاصل از فناوری به صورت مداوم ارائه خواهند شد؟ 33

   تغییر و ایجاد بسترهای فناوری مورد ارزیابی و پیش بینی قرار گرفته است؟ های مربوط بهآیا هزینه 34

   های فناوری مورد ارزیابی و سنجش قرار گرفته است؟آیا امنیت سیستم 35

   اند؟بینی شدههای مربوط به تعمیر و نگهداری و افزایش فناوری در آینده پیشهنآیا هزی 36

   بینی شده و اقدامات مدیریتی برای آن انجام شده است؟آیا حوادث احتمالی پیش 37

   اند؟های مدیریت داده و امنیت در سازمان ایجاد شدهآیا بخش 38

   آیا قوانین و مقررات خاصی برای استفاده از فناوری در نظر گرفته شده است؟ 39

   و مشکلات ناشی از آن ایجاد شده است؟ ی استفاده از فناوریآیا از نظر حقوقی قوانین و تمهیداتی درباره 41
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خواهند که ها میشود و از آنهای آزمون در اختیار متخصصان گذاشته میدر این روش سؤال. روایی

ها کل محتوای آزمون کند و این که آیا سؤالگیری میمشخص کنند آیا سؤالات آزمون، صفت مورد نظر را اندازه
و شاخص روایی  9؟ برای بررسی روایی محتوایی پرسشنامه از دو معیار نسبت روایی محتوایی[8]را دربردارد 

 گردد.استفاده می 2محتوایی

محتوای آزمون اخذ  نظرات خبرگان درباره CVRدست آوردن جهت به .(CVRنسبت روایی محتوایی )

های گردد تا هریک از سؤالات را درگروهها با اهداف آزمون، از خبرگان درخواست میشود. پس از آشنایی آنمی
 بندی کنند. دسته« ضرورتی ندارد»و « مفید است ولی ضروری نیست»، «ضروری است»

ای وجود دارد.  برای قابل قبول ویژه CVRاند، مقدار بر اساس تعداد خبرگانی که به ارزیابی سؤال پاسخ داده
 این در .[9۵]کمتر، باید از پرسشنامه حذف گردند   CVRاست و سؤالات با مقدار  62/4خبره این مقدار  94تعداد 

 سؤالات محتوایی روایی نسبت و شد انجام خبره 94 به کمک سؤالات ارزیابی پرسشنامه، توزیع از پیش پژوهش،
 .گردید تأیید

گردد که  خبرگان جهت بررسی شاخص روایی محتوا بدین صورت عمل می (:CVIشاخص روایی محتوایی )
( کاملاً 4( تاحدی مرتبط و 3( نیاز به بازبینی اساسی 2( نامربوط 9های سؤال را از دیدگاه مرتبط بودن به گروه هر

 CVIاست و اگر شاخص  41/4برابر با  CVIکنند. کمترین مقدار قابل قبول برای شاخص بندی میمرتبط تقسیم
 روایی شاخص خبره، 94 به کمک پژوهش، این . در[9۵]باشد، آن پرسش باید حذف گردد  41/4پرسشی کمتر از 

 .گردید تأیید محتوایی روایی شاخص نظر و هر سؤال از بررسی شد هر یک از سؤالات پرسشنامه برای محتوا
 بـا. اسـت شده استفاده کرونباخ آلفای ضریب روش از پرسشنامه پایایی بررسی جهت پژوهش این در. پایایی

 ترینمناسـب اسـت، سـنجنگرش نـوع از واقـع در و شده طراحی لیکرت طیف صورتبه پرسشنامه کهاین به توجه
نامه باشـد، پرسـش 4/4اگر ضریب آلفای کرونباخ بالاتر از  .است کرونباخ آلفای ضریب اعتبار، محاسبه برای روش

پرسشـنامه در میـان خبرگـان مربوطـه  94برای سنجش پایـایی تعـداد  .[1]گیرد از نظر پایایی مورد تأیید قرار می
شـدن  دییـتأدهنده است و این نشـان 84/4شود. ضریب آلفای کرونباخ وزیع و ضریب آلفای کرونباخ محاسبه میت

 پایایی پرسشنامه است. 
 عوامل داخلی و عوامل خارجی

 این. است راهبردی طرح ارائه و شرایط ارزیابی برای تهدید، بستری و فرصت ضعف، قوت، نقاط تحلیل
 در همچنین کند؛می شناسایی را( تهدیدها و هافرصت)خارجی  عوامل و( هاقوت ها،ضعف)داخلی  عوامل تحلیل،
 منابعی از استفاده با فرصت و ضعف، تهدید قوت، نقاط. [94, 9] است مؤثر نیز آینده و کنونی پتانسیل ارزیابی

ارزیابی عوامل داخلی و  ماتریس آوردن دستبه ایبر گردند.می استخراج [2۵-24, 24, 4-۵, 3-2] نظیر
 ضریب و شده ارائه قوت، ضعف، فرصت و تهدید به خبرگان نقاط اهمیت تعیین وزن و درجه ، پرسشنامه3خارجی

 قبل است. پرسشنامه خبره 44آماری خبرگان پاسخگو، همان  جامعه .[39]آید می دستبه عامل هر وزنی
تن از خبرگان مورد تأیید قـرار گرفتـه اسـت.  94لازم به ذکر است که در این قسمت نیز، روایی پرسشنامه توسط 

 رسشنامه است.گر پایایی قابل قبول پدست آمده است که نشانبه  83/4شاخص آلفای کرونباخ نیز مقدار 
 تحلیل در مغزی هایفناوری و علوم موقعیت خارجی، و داخلی عوامل وزن درباره خبرگان نظر از استفاده با

SWOT ریزیبرنامه ماتریس همچنین و راهبردها بین زوجی مقایسه وسیلهبه سپس و شودمی مشخص 
 .شد خواهند معرفی منتخب راهبردهای پذیرند،راهبردی کمّی، که با نظر خبرگان صورت می

                                                                                                                                      
1
 Content Validity Ratio(CVR) 

2 Content Validity Index(CVI) 
3
 IFE & EFE matrix 
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 هاو یافته هاداده تحلیل .4

 ساختاری، عصبی تصویربرداری شامل مغز هایفناوری اصلی شاخه 4 هر برای فناوری آمادگی سطح
 مغز به رایانه واسط رایانه، به مغز واسط غیرتهاجمی، تحریک تهاجمی، تحریک عملکردی، عصبی تصویربرداری

 آمادگی سطوح تعیین نتایج عنکبوتی نمودار ۵شکل  در. گرددمی تعیین ایران و جهان در مغز به مغز واسط و
 .است شده ترسیم فناوری

 

 
 مغزی در جهان و ایران هایهای فناوریفناوری برای شاخهآمادگی سطوح  عنکبوتیمودار . ن۵ شکل

 

 عوامل داخلی

دهی به عوامل ، اشاره دارند. وزنشونداز درون سیستم ناشی میعوامل داخلی به نقاط قوت و ضعف که 
آید. درجه دست میپذیرد و امتیاز وزنی نیز از ضرب وزن در درجه اهمیت بهداخلی توسط نظر خبرگان صورت می

، ضعف 2، ضعف ضعیف:3، قوت ضعیف:4شود: قوت شدید:صورت زیر به عوامل داخلی نسبت داده میاهمیت به
 ذکر شده است. 2عوامل داخلی در جدول دهی به. نتایج مربوط به وزن9شدید:

 
 SWOT تحلیل در داخلی عوامل . ضریب2جدول

 امتیاز وزنی درجه وزن درصد هاها و ضعفقوت ردیف

 قوت 

S1 

های مغزی )صرع؛ پارکینسون، افسردگی و...( با استفاده از درمان بیماری

ای که عوارض جانبی کمتری نسبت به های تحریک فراجمجمهروش

 ای دارند.های دارویی و یا درون جمجمهروش

4/4 4 6/21 

S2 
 Brainbeeهایی نظیر  علوم مغزی با برگزاری آزمون آشنایی نوجوانان با حوزه

 و ایجاد امکانات جهت آشنایی عموم مردم با مغز )نظیر پردیس مغز من(
1/6 3 4/24 

S3 2/21 4 3/4 وجود دپارتمان و کلینیک تخصصی حافظه در کشور 

S4 

آن در  دست آوردن اطلاعات جدید در رابطه با مغز وعملکرد پیچیدهکشف و به

شناسان تصویربرداری عصبی و استفاده عصب های عظیم در حوزهپی پیشرفت
های تصویربرداری و تحریک مغزی )با توجه به موضوع و ترین روشاز مناسب

 شرایط بیمار( برای کاربردهای پژوهشی و بالینی

2/6 3 6/98 
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 امتیاز وزنی درجه وزن درصد هاها و ضعفقوت ردیف

S5 8/26 4 4/6 های مغزیتسهیل شرایط زندگی برای افراد ناتوان عصبی با استفاده از واسط 

S6 98 3 6 علوم شناختی هجایگاه اول در منطقه در حوز 

 ضعف

W1 2/93 2 6/6 های تصویربرداری عصبیبسیار زیاد ساخت دستگاه هزینه 

W2 
توانند مانا و عمقی مغز که می های تحریکوجود عوارض جانبی در روش

 پایدار باشند
۵/4 9 ۵/4 

W3 3/6 9 3/6 پزشکی -امنیت سایبری و اطلاعات عصبی فقدان توجه کافی به حوزه 

W4 
ای مرتبط با مغز در بسیاری از فراهم نکردن بستر لازم برای علوم بین رشته

 ها(ویژه در شهرستانهای کشور )بهدانشگاه
2/6 2 4/92 

W5 2/92 2 9/6 فقدان تعریف یک راهبرد بومی برای پیشبرد علوم شناختی 

W6 

علوم شناختی و نیز نادیده گرفتن و همکاری  هدر جهان در حوز 24جایگاه 

علوم مرتبط با مغز  رو در زیرمجموعهنکردن با برخی کشورهای اصلی و پیش
 و روسیه( های مشترک وجود دارد )نظیر چینکه امکان همکاری و پژوهش

2/6 2 4/92 

W7 
توانند نقش اساسی را در بنیان در این حوزه که میهای دانشکمبود شرکت

 تأمین قطعات تحریم شده ایفا کنند.
4/4 9 4/4 

W8 
های  مرتبط با واسطفقدان وجود استاندارد واحد و جهانی برای محصولات 

 مغزی
3/۵ 2 6/94 

W10 
هایی نظیر کشور و رو به رو شدن با موج بیماریفقدان توجه به سالمند شدن 

 آلزایمر ، پارکینسون و..
1/4 9 1/4 

  944  جمع
 

 328/2    امتیاز

 

شـوند، دلالـت دارنـد. عوامل خارجی به نقاط فرصت و تهدید که از محیط خارجی ناشـی می. عوامل خارجی
 اهمیـت درجـه در وزن ضـرب از نیز وزنی امتیاز آید ودست میضریب عوامل خارجی با استفاده از نظر خبرگان به

 تعریف درجه اهمیت در عوامل خارجی به شرح زیر است: . شودمی حاصل
 3وامل خارجی در جدولع . ضرایب مربوط به9، تهدید قوی:2، تهدید ضعیف:3، فرصت ضعیف:4فرصت قوی:

 ذکر شده است.
 SWOT تحلیل در خارجی عوامل . ضریب3جدول

 امتیاز وزنی درجه وزن% تهدیدهاها و فرصت 

 فرصت

O 1 

 امکان کهصورتی در)جهان  برتر هایدانشگاه با کشور هایدانشگاه مشترک همکاری

 چند ایجاد با تهران و شهرستان هایهدانشگا میان همکاری ایجاد نیز و( باشد فراهم آن
 (تهران بر علاوه)مغزی  علوم با مرتبط اصلی مرکز

۵/4 4 34 

O 2 
ها )از پزشکی و فیزیولوژی تا مند و مستعد از انواع رشتهجذب دانشجویان علاقه

 ای در مقاطع تحصیلات تکمیلیمهندسی برق و مهندسی بافت( به این دانش بین رشته
9/4 3 3/29 

O 3 
های دانش بنیان برای توسعه و نیز تولید محصولات داخلی استفاده از ظرفیت شرکت

 تصویربرداری و تحریک مغزی برای بازارهای کشورهای متقاضی هایباکیفیت در حوزه
4/4 4 8/34 

O 4 
-ایجاد اطمینان در کاربران برای امکان ثبت داده مغزی بدون عارضه و جلب بازار  و به

 ها در کاربردهای تسهیلی و  سرگرمی )صنعت بازی(دنبال آن استفاده از واسط
9/4 3 3/29 

O 5 
پوشیدنی و منعطف که امکان ثبت را برای هر فرد به راحتی فراهم الکترودهای هوشمند 

 سازدمی
1/6 3 4/24 

O  2/24 4 8/6 های مغزی ابری و استفاده از اینترنت اشیا در این حوزهواسط 6
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 امتیاز وزنی درجه وزن% تهدیدهاها و فرصت 

O  3/29 3 9/4 های تحریک مغزیهدایت و کنترل مغز حیوانات با استفاده از روش 7

O 8 
ها )واسط مغز به مغز مواردی همچون گرسنگی بین انسان انتقال افکار و نیز احساسات و

 حیوان(-انسان( و حیوانات )واسط مغز به مغز انسان
2/4 4 8/28 

 تهدید

T1 
ای )در رقابت با ترکیه و کشورهای امکان از دست رفتن جایگاه و برتری علمی منطقه

 های اخیر(سالهایشان در این وادی در طی خلیج فارس با توجه به فعالیت حوزه
۵/6 2 93 

T2 
های مغز و ای مربوط به واسطهای رایانههای داده و یا رابطحمله سایبری به پایگاه

 رایانه
4/6 2 8/92 

T3 
های مغزی در واسط های فعال و پیشرو در حوزهوجود تعداد قابل توجهی از شرکت

 ایالات متحده و رژیم صهیونیستی
9/4 2 2/94 

T4 
تواند از نظر وشوی مغزی توسط نیروهای مهاجم و رقیب که میو شستخوانش ذهن 

 پذیری بسیاری ایجاد کند.دفاعی امنیتی آسیب
3/4 9 3/4 

T5 4/4 9 4/4 مغزی توسط کشورهای دیگر کار گرفتن دانشمندان ایرانی در حوزهفرار مغزها و به 

T6 
ها تحریک مغزی و واسط های تصویربرداری عصبی،تحریم قطعات مورد نیاز دستگاه

 توسط کشورهای متخاصم
1/4 9 1/4 

 جمع
 

944   

 امتیاز
 

  64/2 

 

وضعیت موجود  هکننددست آمده برای عوامل داخلی و عوامل خارجی مشخصامتیازهای نهایی به. راهبردها
برتری نقاط فرصت به نقاط تر باشد، حاکی از بزرگ ۵/2خواهد بود. اگر امتیازها برای عوامل خارجی از مقدار 

نقاط قوت به نقاط ضعف دلالت  به غلبه ۵/2تهدید است و بالعکس. در عوامل داخلی نیز امتیاز نهایی بالاتر از 
های مرتبط با ( علوم و فناوری64/2و عوامل خارجی33/2دست آمده )عوامل داخلیدارد. با توجه به امتیازهای به

 (. 6گیرد )شکلضعف قرار می -ی فرصتمغز در کشور، در موقعیت راهبرد
 

 
 های مغز در کشور. موقعیت راهبردی علوم و فناوری6شکل

 

 نوع این در. گردند واقع مفید موقعیت این در توانندمی( ضعف -فرصت) کارانه محافظه راهبردهای رو،این از
 ضعف نقاط شناخت با. است محیطی هایفرصت از استفاده با هانآ کردن برطرف یا هاضعف بهبود هدف راهبرد،

 شوند.می تعریفصورت ذیل، به کارانهمحافظه هایراهبرد فرصت، و

بنیان برای ساخت قطعات مربوط به تجهیزات تصویربرداری های دانشاستفاده از ظرفیت شرکت .9
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 بسیار کمتر نسبت به محصولات وارداتی و یا تحریم شده پزشکی با قیمت تمام شده

های تصویربرداری عصبی نظیر های مطرح جهان جهت استفاده از جدیدترین روشمکاری با دانشگاهه .2
BrainBow   وClarity 

های علوم مغزی با همکاری ها در حوزههای شهرستانتدوین برنامه جهت بالا بردن سطح دانشگاه .3
 رو کشورهای مادر و پیشدانشگاه

علوم شناختی و  مغزی و شناختی با همکاری پژوهشکده علوم تعریف یک راهبرد بومی در حوزه .4

 های برتر کشوردانشگاه
 های مغزی امکان سنجی استفاده از اینترنت اشیاء جهت انتقال اطلاعات مربوط به داده .۵
های مختلف مرتبط با علوم ها و گرایشالتحصیلان رشتهدعوت و استفاده از پتانسیل نخبگان و فارغ .6

 آپها و استارتها، همایششور برای برگزاری کارگاهمغزی در خارج ازک

 آشنایی برای مشترک پژوهشی هایفرصت ایجاد و حوزه این در مطرح هایدانشگاه با دانشجو تبادل .4
الخصوص همکاری مشترک با کشور )علی به آن انتقال و رویکردها جدیدترین با داخلی دانشجویان

 های برتر چین و روسیه(دانشگاه

 جهت مغزی هایواسط هایدستگاه برای ضد هک هایسیستم و های امنیتیپروتکل برقراری .8

  سایبری سواستفاده از جلوگیری

 توسط( کشور سالمندان جمعیت افزایش دلیلبه) فراموشی موج برابر در لازم اقدامات و ریزیبرنامه .1
 حافظه تخصصی کلینیک

های ریاضی و آماری برای ثبت داده مغزی که با تحلیلنسبتاً بهینه  هایروش کارگیریبررسی به .94

 هایسیگنال تحلیل )نظیر های مغزی هستند.بیماری تشخیص برای مناسب حاوی اطلاعات مفیدی
 عصبی مغز( هایو شبکه الکتروانسفالوگرام

 هاآن بندیاولویت باید گردید، مشخص راهبردها نوع راهبردی سیستم، جایگاه به توجه با کهآن از پس
فرایند  روشکارانه با نظر خبرگان و با محافظه راهبردهای بین زوجی مقایسه ابتدا در این راستا،. بپذیرد صورت

 راهبرد ۵ کارانهمحافظه راهبرد 94 بین از تا شودانجام می افزار سوپردسیژننرم وسیلهبه 9تحلیل سلسله مراتبی

 شده داده سوپردسیژن نشان افزارنرم به مقایسات زوجی و فضایخروجی مربوط  4شکل در. گردند انتخاب برتر
  دهد.مطلوب بودن مقایسه را نشان می است که 498/4نرخ ناسازگاری  .است

                                                                                                                                      
1
 Analytic hierarchy process 
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 دسیژن سوپر افزارنرم در راهبردها بندیاولویت به مربوط . خروجی4شکل

 
ریزی زوجی، وارد ماتریس برنامهدر ادامه، برای ارزیابی بهتر، راهبردهای انتخاب شده توسط مقایسات 

های شوند. در این ماتریس با استفاده از نظر خبرگان به راهبردهای مذکور، با توجه به مؤلفهراهبردی کمّی می
 (.4شوند )جدولبندی میگیرد و راهبردها از این طریق رتبهجذابیت تعلق می قدرت، ضعف، فرصت، تهدید، نمره

 
 کمیّ راهبردی ریزیبرنامه . ماتریس4جدول

WO 10 WO 9 WO 7 WO 6 WO 1 
 عوامل وزن

 تیجذاب نمره تیجذاب نمره تیجذاب نمره تیجذاب نمره تیجذاب نمره

174/1 2 948/4 4 444/4 2 444/4 2 948/4 4 434/4 1S 

1345/1 9 434۵/4 9 434۵/4 9 461/4 2 434۵/4 9 434۵/4 2S 

1195/1 3 946/4 4 443/4 2 443/4 2 941۵/4 3 436۵/4 3S 

193/1 3 924/4 4 413/4 3 462/4 2 413/4 3 439/4 4S 

1335/1 9 433۵/4 9 464/4 2 433۵/4 9 934/4 4 433۵/4 5S 

13/1 9 43/4 9 41/4 3 46/4 2 43/4 9 43/4 6S 

132/1 4 411/4 3 433/4 9 433/4 9 932/4 4 433/4 1W 

1375/1 9 434۵/4 9 434۵/4 9 434۵/4 9 434۵/4 9 434۵/4 2W 

1315/1 9 439۵/4 9 463/4 2 463/4 2 463/4 2 439۵/4 3W 

124/1 4 439/4 9 413/4 3 439/4 9 439/4 9 439/4 4W 

1915/1 3 434۵/4 9 469/4 2 434۵/4 9 434۵/4 9 434۵/4 5W 

193/1 3 462/4 2 413/4 3 924/4 4 413/4 3 439/4 6W 

137/1 9 434/4 9 444/4 2 999/4 3 948/4 4 434/4 7W 

153/1 2 426۵/4 9 426۵/4 9 426۵/4 9 426۵/4 9 426۵/4 8W 

179/1 2 9۵8/4 4 431۵/4 9 431۵/4 9 441/4 2 431۵/4 9W 

1125/1 3 992۵/4 3 9۵/4 4 9۵/4 4 44۵/4 2 434۵/4 1O 

142/1 4 449/4 2 942/4 4 942/4 4 449/4 2 43۵۵/4 2O 

177/1 2 444/4 2 444/4 2 99۵۵/4 3 9۵4/4 4 438۵/4 3O 

171/1 2 43۵۵/4 9 43۵۵/4 9 43۵۵/4 9 43۵۵/4 9 43۵۵/4 4O 

1135/1 3 434۵/4 9 434۵/4 9 461/4 2 943۵/4 3 434۵/4 5O 
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WO 10 WO 9 WO 7 WO 6 WO 1 
 عوامل وزن

 تیجذاب نمره تیجذاب نمره تیجذاب نمره تیجذاب نمره تیجذاب نمره

134/1 9 434/4 9 468/4 2 434/4 9 468/4 2 434/4 6O 

1355/1 9 43۵۵/4 9 449/4 2 43۵۵/4 9 43۵۵/4 9 43۵۵/4 7O 

172/1 2 436/4 9 442/4 2 436/4 9 436/4 9 436/4 8O 

1325/1 9 432۵/4 9 93/4 4 414۵/4 3 414۵/4 3 432۵/4 1T 

132/1 9 432/4 9 432/4 9 464/4 2 432/4 9 432/4 2T 

1355/1 9 449/4 2 449/4 2 946۵/4 3 946۵/4 3 43۵۵/4 3T 

173/1 2 436۵/4 9 436۵/4 9 436۵/4 9 436۵/4 9 436۵/4 4T 

174/1 2 444/4 2 948/4 4 948/4 4 444/4 2 434/4 5T 

158/1 4 998۵/4 3 441/4 2 998۵/4 3 9۵8/4 4 431۵/4 6T 

1155/2 
 

821۵/9 
 

418۵/2 
 

4۵6/2 
 

242۵/2 
 

 جمع 9

 .9WOو  1WO ،10WO ،7WO، 6WOبه ترتیب اولویت شامل ای منتخب راهبرده

 
 و پیشنهاد گیرینتیجه .5

های عصبی فناوری تعیین سطوح آمادگی فناوری در مشخص شدن جایگاه و وضعیت کشورمان در حوزه
های عصبی در کشورمان حاکی از آن است که ایران در های اصلی فناوریکند. ارزیابی شاخهنقش اساسی ایفا می

مغز )سطح آمادگی  (، تحریک تهاجمی6های مغز به رایانه ) سطح آمادگی فناوریهای واسطزیرمجموعه

( در وضعیت نسبتاً مطلوبی قرار دارد؛ اما در 4( و تصویربرداری عصبی عملکردی )سطح آمادگی فناوری۵فناوری
( و 3( ، واسط رایانه به مغز )سطح آمادگی فناوری9های واسط مغز به مغز )سطح آمادگی فناوریحوزه

 ند تلاش بیشتری است. ( نیازم3تصویربرداری عصبی ساختاری )سطح آمادگی فناوری
های مورد نیاز آن های عصبی در کشور نوپا است و اکثر زیرساختفناوری که حوزهدر حالت کلی، به دلیل این

رو، کشورمان های آن به بلوغ نرسیده است. از ایندر مراحل ابتدایی قرار دارد، سطوح آمادگی فناوری در شاخه
هایی گذاری هدفمند در این حوزه است تا با استفاده از ظرفیتن و سرمایهیک برنامه دقیق و مدو نیازمند ارائه

کشورهای پیشرو، موجب بلوغ کار پژوهشی مشترک با  نظیر جذب نخبگان خارج از کشور و فراهم آوردن زمینه
 های مربوطه گردد. سطوح فناوری در زیرمجموعه

رو، ها غلبه دارد و از اینها و تهدیدها بر قوتفها و ضعنشان داد که فرصت SWOTنتایج حاصل از تحلیل 
 و هافرصت از استفاده با کارانه قرار گرفته است. بنابراین بایدکشورمان در این حوزه در جایگاه راهبردی محافظه

راهبردهای پیشنهادی و منتخب برای این امر به ترتیب  .بخشید بهبود را موجود شرایط ها،ضعف گرفتن نظر در
 ویت به شرح زیر است:اول

9) 1WO: تصویربرداری تجهیزات به مربوط قطعات ساخت برای بنیاندانش هایشرکت ظرفیت از استفاده 

 242۵/2 امتیاز. شده تحریم یا و وارداتی محصولات به نسبت کمتر بسیار شده تمام قیمت با پزشکی
2) 10WOآماری و ریاضی هایتحلیل با که مغزی داده ثبت برای بهینه نسبتاً هایروش کارگیریبه : بررسی 

 هایسیگنال تحلیل نظیر. )هستند مغزی هایبیماری تشخیص برای مفیدی اطلاعات حاوی مناسب
 94۵۵/2 امتیاز(. مغز عصبی هایشبکه و الکتروانسفالوگرام

3) 7:WO برای مشترک پژوهشی هایفرصت ایجاد و حوزه این در مطرح هایدانشگاه با دانشجو تبادل 
 با مشترک همکاری ویژهبه )کشور  به آن انتقال و رویکردها جدیدترین با داخلی دانشجویان آشنایی
 418۵/2 امتیاز(.  روسیه و چین برتر هایدانشگاه
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4) 6:WO با مرتبط مختلف هایگرایش و هارشته التحصیلان فارغ و نخبگان پتانسیل از استفاده و دعوت 

 4۵6/2 امتیاز. آپاستارت و هاهمایش ها،کارگاه برگزاری برای ازکشور خارج در مغزی علوم

۵) 9:WO 821۵/9 امتیاز. حافظه تخصصی توسط کلینیک آلزایمر موج برابر در لازم اقدامات و ریزیبرنامه 

کشورمان در این حوزه وابستگی موضوعات  در نهایت لازم به یادآوری است که یکی از دلایل اصلی ضعف
رو، گرهای قوی و سریع است؛ از اینها و پردازشافزارهای جدید و پیشرفته نظیر ابر رایانهاین مجموعه به سخت

صورت ویژه مدنظر قرار بگیرد. با رویکرد جدی ای بههای عصبی و رایانهفناوری ها در حوزهزیرساخت باید توسعه

علوم و  که کشورمان در حوزه سازی این دانش در کشور  و تدوین راهبردهای بلندمدت، امید استبه بومی
ی آن های علمی و فناوری تبدیل شده و جایگاه والایی را که شایستههای مرتبط با مغز به یکی از قطبفناوری

 است، کسب کند.
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