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Abstract 

Introduction: Medical physics specialists face problems due to the complexity and time-

consuming design of radiation therapy. Various studies have pointed out the importance and 

role of artificial intelligence in radiation therapy and accelerating and improving its quality. 

This research examines and analyzes the possibility of using the U network to improve the 

design of radiation therapy as a technique to modify radiation therapy with a future-oriented approach. 
Methods: To achieve this research goal, trend analysis has been used as one of the main 

methods of future research. The development path of the U network was examined in 

authoritative articles, and then by extrapolating the future development path, the application 

of this technique in radiation therapy was investigated. According to Prisma 2020 guidelines, 

study selection processes, screening, and inclusion and exclusion criteria were defined. 

Findings: Among the 28 articles studied, 20 articles were selected for further evaluation. The 

evaluation of the trend of U network strategies in different fields of radiotherapy showed that 

the use of U network will lead to better performance than traditional methods and more 

effectiveness and reduction of human error in radiotherapy treatment design. 
Conclusion: Considering the future trends of the use of the U network in different fields of 

radiotherapy and the growth of the statistics of articles in this field, which shows the increasing 

interest in the research and development of artificial intelligence technologies, it is expected 

that in the future, by solving the existing challenges, the development of the application of 

artificial intelligence technologies in the Radiation therapy centers, reducing treatment costs 

and improving the treatment process in the field of radiation therapy. 
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های خطی و دهندههای نوین درمان با شتابشناسایی روندهای کاربرد هوش مصنوعی در تکنیک

 براکی تراپی: مطالعه موردی کاربرد شبکه یو

 سید محمد مهدی ابطحی

 sm.abtahi@sci.ikiu.ac.ir ول()نویسنده مسئدانشیار گروه فیزیک، دانشگاه بین المللی امام خمینی، قزوین، ایران 
 محدثه زادنوروزی

 moh.phy73@gmail.com ، دانشگاه گیلان، رشت، ایران.فیزیک هسته ای کتریدانشجوی د

 چکیده

 مطالعات. ستنده رویارو مشکلاتی با پرتودرمانی طراحی درمان گیر بودنو وقت پیچیدگی دلیل به متخصصان فیزیک پزشکی هدف:

ستفاده از ا امکان تحقیق این. اندکرده اشاره آن کیفیت بهبود و تسریع و پرتودرمانی در مصنوعی هوش نقش و اهمیت به مختلف

 و بررسی مورد پژوهانهآینده رویکرد باتکنیکی برای اصلاح پرتودرمانی  عنوانبهبود طراحی درمان پرتودرمانی را به شبکه یو در

 دهد. قرار می تحلیل

 .است شده استفاده پژوهیاصلی آینده هایروش از یکی عنوانبه روند تحلیل روش ازبه هدف این پژوهش  برای نیل :هاروش

ر یابی مسیر تحول آینده کاربرد این تکنیک دمسیر تحول شبکه یو در مقالات معتبر مورد بررسی قرار گرفت و سپس با برون

 خروج و ورود معیارهای و غربالگری مطالعه، انتخاب فرایندهای ،0202های پریزما دستورالعمل پرتودرمانی بررسی شد. طبق

 . شدند تعریف

های مختلف ارزیابی روند راهبردهای شبکه یو در حوزه. شد انتخاب مقاله برای ارزیابی بیشتر 02 ،مقاله 02 بین از :هایافته

ای انسانی سنتی و اثربخشی بیشتر و کاهش خط هایوشر به نسبت بهتر عملکرد منجر به شبکه یو به کارگیری رادیوتراپی نشان داد

 .در طراحی درمان پرتودرمانی خواهد شد

 آمار مقالات در این حوزه، که رشدهای مختلف رادیوتراپی و با توجه به روندهای آتی کاربرد شبکه یو در حوزه :گیرینتیجه

عه ها به توسدر آینده با رفع چالش روداست، انتظار می عیهای هوش مصنودهنده افزایش علاقه در تحقیق و توسعه فناورینشان

های درمان و بهبود فرایند درمان در حوزه پرتودرمانی های هوش مصنوعی در مراکز پرتودرمانی، کاهش هزینهکاربرد تکنولوژی

 دست یابیم.

 .درمان شبکه یو، تحلیل روند، طراحی پرتودرمانی، :کلیدی واژگان
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 مقدمه

 بینی تحولاتروندهای آینده و پیش عنوان یک حوزه علمی و کاربردی به بررسیپژوهی بهآینده

کند تا با این علم به ما کمک می(. 3120 و همکاران، مرادی ح) پردازدهای مختلف میممکن در زمینه

یی ح و نایم) تر را برای خود ترسیم کنیمتر و مطلوبای روشندرک بهتر از تغییرات امروز، آینده

 .ای داردپژوهی در حوزه پزشکی و درمان اهمیت ویژه. در این راستا، آینده(3191 همکاران،

ط با نولوژیکی، اجتماعی و اقتصادی مرتببینی تحولات تکپژوهی در پزشکی به مطالعه و پیشآینده

امکان را  نیا نابه محقق یدر حوزه سلامت و درمان پزشک پژوهیندهیآ پردازد.سلامت و درمان می

 یهترب یهایریگمیتصم ،یآت یهاها و فرصتچالش ییروندها و شناسا قیدقشناسایی که با  دهدیم

با شناسایی روندهای نوظهور، بهبود کیفیت خدمات  دهد تااین حوزه به ما امکان می داشته باشند.

و  های سریع در فناوری اطلاعات، هوش مصنوعیپیشرفت. پزشکی و درمان را تسهیل کنیم

ها ها ایجاد کرده است. این فناوریبیوتکنولوژی، تغییرات بنیادی در نحوه تشخیص و درمان بیماری

این تغییرات  .ترسی به خدمات پزشکی کمک کنندها و بهبود دسسازی درمانتوانند به شخصیمی

 Garson and Levin) ها و افزایش کیفیت زندگی بیماران شوندتوانند منجر به کاهش هزینهمی

 تندرمسیغ یهایریگمیاز تصم یبه کاهش خطر ناش تواندیم هانهپژوآینده کردیروهمچنین . (2001

 .(Verschuuren, Hilderink et al. 2020) کمک کند

روش  نیاست. ا یتحولات آت ینیبشیو پ ییشناسا یبرا یابزار مهم ی،پژوهندهیروند در آ شناسایی

نند. در ک بینیپیشرا  ندهیآ راتییگذشته و حال، تغ یروندها یتا با بررس کندیبه محققان کمک م

 یآورجمع محققان به در ابتدا .شودیداده م حیتوض لیروش به تفص نیا یهایژگیادامه، مراحل و و

 راتییشامل تغ توانندیروندها م نی. اپردازندیموجود م یروندها ییو شناسا یخیتار یهاداده

روندها،  ییاز شناسا پس .(Gordon 2010) دباش یکیتکنولوژ ای یاجتماع ،یاقتصاد ،یتیجمع

 یدادهای، محققان رومرحله نهایی در. تا الگوها مشخص شود دریگیقرار م لیها مورد تحلداده

 یوندهار فیتضع ای تیممکن است به تقو دادهایرو نی. اکنندیم ییبر روندها را شناسا رگذاریتأث

 یهاندهیشامل آ که شودیم جادیا ندهیآ یبرا یمختلف روندهای، هالیاساس تحلبر موجود منجر شوند.

 جیانت براساس .دهدیرا نشان م یمختلف بر موضوع مورد بررس راتیتأث وست امحتمل و مطلوب 
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از  یبردارها و بهرهمقابله با چالش یبرا یمناسب یهایاستراتژ توانندیمحققان م ،روند شناسایی

 .کنند نیها تدوفرصت

 ازین ،یکیولوژیب یهایدگیچیاست که به پ روبهرو یمتعدد یهاو درمان سرطان با چالش صیتشخ

در حوزه کاربرد  قاتیراستا، تحق نی. در اشودیزودهنگام و دقت در درمان مربوط م صیبه تشخ

و  یصیتشخ یهافرایندرا در  یشایسته توجه یبهبودها ن،ینو یعنوان ابزار( بهAI) یهوش مصنوع

 یتفاوتم یتارهاخود، رف یکیولوژیو ب یکیتنوع ژنت لیها به دلسرطانبه همراه داشته است.  یندرما

به  ازی. هر نوع سرطان ممکن است نکندیها را دشوار مو درمان آن صیامر تشخ نیدارند که ا

 ؛است یاتیح اریبس هیسرطان در مراحل اول ییشناسا. درمان داشته باشد یبرا یمتفاوت یکردهایرو

 تواندیم صیدر تشخ ریتأخ نیندارند. ا یعلائم خاص ییاز انواع سرطان در مراحل ابتدا یاریاما بس

را  یممکن است دقت کاف یبردارمانند نمونه یسنت یهاروش بگذارد. یمنف ریدرمان تأث جیبر نتا

حدود  یسنت یهاها با روشاز سرطان یبودن برخیتهاجم صیمثال، دقت در تشخ یبرا ؛نداشته باشد

 .(Ujvari, Klaassen et al. 2018) ردوجود دا یبه دقت بالاتر ازیکه ن یدرصد است در حال 00

 از یکی عنوانبه عمیق یادگیری فناوری ویژهبه و مصنوعی هوش از استفاده اخیر، هایدهه در

 به لفمخت هایحوزه در چشمگیری طوربه اطلاعات، فناوری و کامپیوتر علوم برجسته هایپیشرفت

 تحولات هافناوری این که هاییحوزه از یکی. (Stahl BC et al., 2023است ) شده گرفته کار

 ,.Bindra S et al)است  پرتودرمانی و پزشکی حوزه است، آورده وجود به آن در شایسته توجهی

 هطریق تجزی از هابیماری تشخیص پزشکی، در مصنوعی هوش اصلی کاربردهای از یکی . (2024

 (،تصویربرداری تشدید مغناطیسی )ام آر آی هایاسکن مانند پزشکی صاویرت سریع و دقیق تحلیل و

 با میقع یادگیری هایسیستم. است رادیولوژی و تصویربرداری مقطع نگاری کامپیوتری )سی تی(

 یرقابلغ چشم به است ممکن که را تریپیچیده الگوهای قادرند عمیق، عصبی هایشبکه از استفاده

 از استفاده با زودرس مراحل در سرطان تشخیص مثال، عنوانبه دهند؛ تشخیص باشند، تشخیص

فناوری است   این کاربردهای جمله از CT در مغزی هایآسیب تشخیص یا ام آر آی تصاویر

(Ozaltin O et al., 2023). 
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 عصبی هایشبکه. است هدف ناحیه به پرتو دقیق هدایت پرتودرمانی، در مهم هایچالش از یکی

 هدایت دقت رد شایسته توجهی بهبود بیمار، بدنی فرایندهای و تصاویر دقیق تحلیل با توانندیم عمیق

 Tanaka, Chiu)کنند  ارائه را سالم هایبافت به آسیب کاهش نتیجه در و باشند داشته پرتودرمانی

et al. 2019, Götz, Schmidkonz et al. 2020, Jamtheim Gustafsson, Swärd et al. 

2020, Chen, Liang et al. 2021, Mancosu, Lambri et al. 2022).. که هرچند 

 هنوز است، بوده همراه شایسته توجهی هایپیشرفت با پزشکی در مصنوعی هوش از استفاده

 یقعم یادگیری هایریتمالگو تعمیم توانایی و دقت از اطمینان جمله از دارد؛ وجود نیز هاییچالش

 هایداده امنیت و خصوصی حریم مسائل همچنین،. انسان بدن در واقعی تغییرات با رویارویی در

 پزشکی، اطلاعات بالای حساسیت به توجه با که هستند شایسته توجه هایچالش جمله از نیز پزشکی

 .(Siddique and Chow 2020, Shur, Doran et al. 2021)شوند مدیریت دقت به باید

 زمینه رد ویژهپزشکی به تشخیص در حوزه مؤثر و معروف عمیق های عصبیاز شبکه یو یکی شبکه

 مغز از تصویربرداری در تومورها تشخیص برای 0231 در ابتدا شبکه این. است تصاویر پردازش

 هایحوزه دیگر در سرعتبه فردش به منحصر هایاناییتو و خاص ساختار دلیل به و شد معرفی

 . است گرفته قرار استفاده مورد پزشکی تصویربرداری

 :است ذیل شرح یو به شبکه کاربری روند

 ground هایماسک و پزشکی تصاویر پردازشپیش و آوریجمع شامل: هاداده سازیآماده. 3

truth نظر مورد مناطق تعیین برای. 

 هایبخش و هاویژگی استخراج برای کانولوشنی هایبخش شامل U-Net: شبکه معماری تعریف. 0

 .است تصاویر تردقیق بازسازی برای سمپلینگآپ

 ار تصاویر با مرتبط الگوهای تا شودمی داده آموزش آموزشی هایداده با شبکه: شبکه آموزش. 1

 .کند تولید نظر مورد مناطق برای مناسب هایماسک و ،شناسایی

 شود. از طرفیهای پزشکی شناخته میشبکه یو یک روش نوین در کاربرد هوش مصنوعی در حوزه

های جدید های درمانی و همچنین روشدهندههای نوین بر پایه شتابپرتودرمانی با تکنیک

های طراحی درمان، تعیین های جدی در حوزهتراپی، موضوعات نوظهوری هستند که با چالشبراکی
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 رو هستند. شبکه یو در جهت حل مسائلبر و پیچیده روبهبعدی دوز پرتو و محاسبات زمانزیع سهتو

مرتبط با پرتودرمانی مورد توجه پژوهشگران این حوزه قرار گرفته است. بنابراین توجه به تکنیک 

ت. سهای نوین با وجود نوظهوربودن هر دو شاخه بسیار رو به گسترش اشبکه یو در پرتودرمانی

های پرتودرمانی نپرداخته است. حال هنوز پژوهشی به روند کاربرد شبکه یو در حوزهبااین

ها تفرص، موجود یها و روندهاداده لیبا تحل و پزشکان کمک کند تا نابه محقق تواندیمپژوهی ندهیآ

حققان به م همچنین کنند. ییرا شناسا این تکنیک نوین در حوزه پرتودرمانی مرتبط با یدهایو تهد

 یو راهکارها ی،زیربروز کند، برنامه ندهیکه ممکن است در آ ییهاچالش یتا برا کندیکمک م

های هوش مصنوعی در هدف این پژوهش این است که شناخت کافی از توانایی ند.کنارائه  یمؤثر

های واناییهای نوین پرتودرمانی و روند تحولات آن به دست آید. برای نیل به این هدف، تتکنیک

های نوین پرتودرمانی و ابعاد مختلف آن بررسی و تحلیل شد. همچنین با هوش مصنوعی در تکنیک

پژوهی است، روندهای آتی نقش هوش مصنوعی های آیندهتکنیک شناسایی روند که یکی از روش

 در پرتودرمانی مورد ارزیابی قرار گرفت. 

 پیشینه پژوهش

صنوعی در درمان مورد توجه پژوهشگران مختلف قرار گرفته است. در سالهای اخیر، حوزه هوش م

 و همکارانشچان لی -مینگ 0201در  در ادامه به تعدادی از مطالعات در این حوزه اشاره می کنیم.

بندی که برای بخش کردندرا معرفی  Residual-Dense-Attention (RDA) U-Net  مدل

برای سرطان مثانه طراحی شده است. این مدل با استفاده  CT ها و ضایعات در تصاویرخودکار اندام

بندی مثانه برای بخش %96های توجه برای سرکوب مناطق نامربوط در تصاویر به دقت از دروازه

 ,Lee).های سنتی شدCNN  در زمان آموزش در مقایسه با %00دست یافت و منجر به کاهش 

Wang et al. 2023)  های مختلفاز معماری یبررسی جامع 0200و همکارانش در بیائو وانگ 

U-Net بندی تومورهای کبد در تصاویرو بهبودهای آنها برای بخش CT  د. این مقاله بر کردنارائه

 Wang). کندبندی تأکید میهای یادگیری عمیق در افزایش دقت و کارایی بخشاثربخشی روش

and Yang 2024) با هدف  ایمطالعه 0200و همکارانش در  شینگو کیهیراای دیگر، در مطالعه
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بینی بیومارکرهای ها و پیشبندی خودکار گلیومابرای بخش U-Net ایجاد چهارچوبی با استفاده از

های های یادگیری عمیق را برای بهبود توانایی. این رویکرد تکنیکم دادندآگهی انجامرتبط با پیش

 .(Kihira, Mei et al. 2022) کندادغام میتشخیصی 

 در بینی دوزپیش یبرا U-Netاز چهارچوب در یک پژوهش دیگر، باراگان و همکارانش 

 یهترعملکرد ب یقبل یهامدل نسبت به روش نی. اندردکاستفاده  کیکولوژیسرطان ژن پرتودرمانی

 ,Barragán�Montero) نشان دادهای آنلاین تکنیکاستفاده در  یخود را برا لیداشت و پتانس

Nguyen et al. 2019). با استفاده از  یبندروش بخش کیو همکارانش  بولانگرU-Net  برای

پروستات توسعه دادند.  برای IMRTرادیوتراپی سوزن در  نیچند یابیکانم یبراتولید شبه سی تی 

 .(Boulanger, Nunes et al. 2021) نرخ عدم قطعیت پایین و زمان محاسبه کم دست یافتمدل به  نیا

 یتراپیدر براک U-Net یهایمعمار قیرا که از طر ییهاشرفتیپ کلیطوربه این دو پاراگراف مقالات

 ینیو توانایی کاربرد بال ییکارا ،یبندو بهبود دقت بخش دهندیحاصل شده است، نشان م SRSو 

 انواع در شبکه یو از استفاده بررسی مطالعه ما به .گذارندیم شیبه نما پرتودرمانیرا در انواع مختلف 

با  طور رایجبهبود تحویل دوز به ناحیه تومورال در پرتودرمانی به .پردازدمی پرتودرمانی مختلف

جهیزات پذیرد که با توجه به هزینه بالای تهای پرتودرمانی صورت میسازی سیستماستفاده از پیشرفته

سازی هنوز خطاهای وجود پیشرفته یابد. علاوه براین باشدت افزایش میمربوط، هزینه درمان به

تواند نه تنها باعث عدم تحویل دوز مناسب به ناحیه تومورال شود، بلکه مختلفی در طراحی درمان می

شد به بافت سالم مجاور تحویل شود که مشکلی مضاعف ای که باید به تومور تحویل میدوز نابودکننده

شود که بافت مجاور یک ارگان حیاتی مانند قلب، کند. قضیه جایی حادتر میبرای بیمار ایجاد می

 . (Yan C et al.,2023) ریه و نخاع باشد

 چهارچوب نظری

 پژوهش شناسیروش

های در حوزه Uکاربرد شبکه  روندهای به دستیابی آن فرآورده و پژوهی،آینده نوع از این تحقیق

. ستا روند شناسایی تکنیک بر متکی و موردکاوی این تحقیق روش. مختلف رادیوتراپی است



 811-832، 8242، بهار و تابستان 8، شماره 9دو فصلنامه علمی آینده پژوهی ایران، مقاله پژوهشی، دوره / 839

 

 

 

 روش این با کندمی تلاش محقق که است کیفی هایپژوهش در معمول هایروش از یکی کاویمورد

 تحلیلی، هایتوصیف این اطلاعات، از و کند گردآوری تحقیق موضوع درباره اول دست اطلاعات

 رابطه یمنطق طوربه باهم که است رویدادهایی سلسله دربردارنده روند. کند کسب بندیطبقه و ادراکی

 هایاقدام بینی،پیش را آن با مرتبط رویدادهای است تلاش در روندها شناخت با محقق پس. دارند

 نشان را تحقیق انجام های( گام3) شکل شماره. کند ترسیم را آینده تصاویر و تحلیل، را دیگران

 .دهدمی

 
  قیتحق انجام یهاگام -1شکل 

 های شبکه یوناسایی تواناییمرور اسناد و ش

 ترکیبات از استفاده با گوگل اسکولار، پابمد و ساینس دایرکت داده پایگاه سه در مقالات وجویجست 

 انندم عباراتی شامل کلیدی کلمات این. شد انجام داده پایگاه هر با متناسب کلیدی کلمات مختلف

 شار، هنقش بینیپیش دوز، بینیپیش درمان، ریزیبرنامه و پرتودرمانی یا و رادیوتراپی  شبکه یو
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 ،19  رادیوسرجری استریوتاکتیک ،12یافتهپرتودرمانی با شدت تعدیل ،11تراپیبراکی کیفیت، تضمین

 .بود 00رادیونوکلئیددرمانی هدفمند و 03شده حجمیقوس درمانی تعدیل ،02تراپیپروتون

 .است شده خلاصه 3 جدول در خروج و ورود معیارهای

 .حذف مقالات و شمول معیارهای. 1 جدول

 معیار حذف معیار شمول
 انگلیسی مقالات. 3
 0201 دسامبر 13 تا 0239 ژانویه 3 بین منتشرشده مقاله. 0
 باشد U-Net روش شامل باید مقالات. 1
 دارد موردی مطالعه یک حداقل ارائه به نیاز مقاله هر. 0
 اشدب متمرکز رادیوتراپی زمینه در باید مقالات. 1

 بررسی کتاب، بخش نامه، پایان. 3
 سردبیران به نامه. 0
 تشخیص، برای AI/ML بر متمرکز مطالعات. 1

 سرطان بندیطبقه و بندیدرجه

 ضوحو برای پرتودرمانی نوع که دارای معیارهای لازم بودند براساس شدهانتخاب مقاله بیست و سه

 طالعه،م هدف انتشار، سال ،(ها)نویسنده شامل مطالعه هر یهاداده. شدند بندیطبقه تحلیل و تجزیه در

 .بود( هامحدودیت و مزایا) اصلی هاییافته و شناسیروش

 را آن مختلف هایجنبه و پرداخته  پرتودرمانی در شبکه یو از استفاده کامل بررسی به این پژوهش

 حداقل عنوانبه که کندمی پیروی پریزما هایدستورالعمل از مقالات تحلیل و تجزیه. کندمی بررسی

 پریزما. ندکمی عمل متاآنالیزها و سیستماتیک هایبررسی در گزارش برای شواهد بر مبتنی استاندارد

 تواندمی همچنین اما کند؛می ارزیابی را مداخله اثر که است متمرکز هاییگزارش بررسی بر ویژهبه

 .باشد سیستماتیک دهیگزارش برای ایپایه

 

 

                                                 
37  . Brachytherapy 

38.Intensity-modulated radiation therapy (IMRT) 

39. stereotactic radiosurgery(SRS) 

40.Proton Therapy 

41.Volumetric Modulated Arc Therapy(VMAT) 

42. Targeted Radionuclide Therapy(TRT) 

 

https://www.petermac.org/patients-and-carers/treatments/radiation-therapy/volumetric-modulated-arc-therapy-vmat#:~:text=Volumetric%20modulated%20arc%20therapy%20is,the%20organs%20surrounding%20the%20tumour
https://www.petermac.org/patients-and-carers/treatments/radiation-therapy/volumetric-modulated-arc-therapy-vmat#:~:text=Volumetric%20modulated%20arc%20therapy%20is,the%20organs%20surrounding%20the%20tumour
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/targeted-radionuclide-therapy
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/targeted-radionuclide-therapy
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/targeted-radionuclide-therapy
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 نتایج

 شدهغربالگری مقالات مطالعه

. مورد( 1) شدند حذف بودند سردبیر به اینامه یا و نقد که مقالاتی غربالگری، از قبل اول، مرحله در

 ه یوشبک روش و هدف این تحقیق بر که مقالاتی مقالات، چکیده و عناوین بررسی با دوم مرحله در

 نداشتن دلیل به مورد 0 مقاله، 00 کامل مطالعه از پس. (مورد 1) شدند گذاشته کنار نداشتند، تمرکز

 . شد درج بررسی برای مقاله 02 نهایت در. شد حذف داده مجموعه توصیف یا موردی مطالعه

 کاربردهای هوش مصنوعی در رادیوتراپی توصیفی بررسی

 0 شکل در 0201 - 0239های کاربرد هوش مصنوعی در رادیوتراپی طی سال توصیفی بررسی 

 بین سالانه شدهمنتشر تحقیقاتی مقالات تعداد چگونه که دهدمی نشان 0 ارائه شده است. شکل

 بین شدهبررسی مطالعات طبق. است کرده تغییر 0201 دسامبر 13 تا 0239 ژانویه 3 یهاتاریخ

 اب برابر که است 0201 به مربوط مقالات تعداد بیشترین مطالعه، این در 0201 - 0239 یهاسال

تعداد مقالات منتشرشده در زمینه هوش مصنوعی در   0201 تا. است( درصد 01) مورد  31622

وجه دهنده تافزایش مداوم در تعداد مقالات نشان. طور چشمگیری افزایش یافته استرادیوتراپی به

 ندتواروزافزون محققان و پزشکان به کاربردهای هوش مصنوعی در رادیوتراپی است. این رشد می

 .های تکنولوژیکی و نیاز به بهبود دقت و کارایی درمان باشدبه دلیل پیشرفت

 

 در پایگاه داده گوگل اسکولار 2122 - 2112های توزیع مقالات مربوط به کاربرد هوش مصنوعی در رادیوتراپی بین سال -2شکل

0 5000 10000 15000 20000

2019

2020

2021

2022

2023

(0201-0239)توزیع مقالات در هر سال

تعداد مقالات
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زایش دهنده افنشانهمچنین بررسی مقالات منتشرشده در حوزه کاربرد شبکه یو در رادیوتراپی نیز 

و افزایش تعداد مقالات در هر سال  0239مقاله در  602دهنده آمار ها نشانتعداد آنها است. بررسی

 مورد رسیده است. 0162تعداد مقالات به  0201طوری که در است؛ به 0201تا 

 شبکه یو در رادیوتراپی راهبردهای روند

 ،(IMRT) شدت با شدهتعدیل پرتودرمانی راپی،تبراکی شامل رادیوتراپی نوع شش طورکلیبه

 درمان ،(SRS) استریوتاکتیک رادیوتاکتیک جراحی ،(VMAT) شدهتراپی با حجم تعدیلآرک

 تمامی و گرفته است قرار بررسی مورد مقاله این در درمانیپروتون و (TRT)  هدفمند رادیونوکلئید

شبکه یو در  راهبردهای روند. اندشده بندیهطبق مطالعه مورد رادیوتراپی نوع براساس مطالعات

 .است شده ارائه 1تا  0های قالب جدول در رادیوتراپی

تراپیبراکی راهبردهای روند  

 دهد.تراپی را نشان میبرای براکی شدهاحصاء راهبردهای روند 0 جدول 

 یتراپشبکه یو در بهبود تکنیک پرتودرمانی براکی راهبردهای روند -2جدول

 راهبردهای شبکه یو  نوع تکنیک رادیوتراپی
 بالا دوز اب تراپیبراکی ارائه سیستمی مبتنی بر یادگیری عمیق برای 3 

 خودکار اپلیکاتور بازسازی و بندیبخش 0 تراپیبراکی
 
 

 درمان ریزیبرنامه زمان کاهش 1
 کاهش خطا 0
 افزایش دقت 1
 دیتراپی فرایجاد شرایط براکی 6

 IMRT راهبردهای روند

 شده ارائه 3 جدول در شدهمطالعه اسناد در IMRTشبکه یو برای  شدهتصریح راهبردهای روند

 .است
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 IMRTشبکه یو در بهبود تکنیک پرتودرمانی  راهبردهای روند -2جدول

 راهبردهای شبکه یو   نوع تکنیک رادیوتراپی
 دوز بینیپیش 3 

IMRT 0 دوز تأیید 
 
 

 پرتو زاویه سازیبهینه 1
 آنلاین یهاتکنیک پتانسیل 0
 دقیق بینیپیش 1
 سرعت بالا 6
 کاهش خطا 1
 ایجاد شرایط براکی تراپی فردی 2

 SRS راهبردهای روند

 .است شده ارائه 4 جدول در SRSبرای  شدهمطالعه اسناد در شبکه یو شدهتصریح راهبردهای روند

 SRSشبکه یو در بهبود تکنیک پرتودرمانی  هایراهبرد روند -4جدول

 راهبردهای شبکه یو   نوع تکنیک رادیوتراپی
 شناسایی و جداسازی تومور  3 

SRS 0 عمل  نیحبینی دوز پیش 
 
 

  زمان کاهش 1
  بالا کیفیت با درمانی یهاطرح توسعه پتانسیل 0

 

 VMAT راهبردهای روند

 .است شده ارائه VMATبرای  یوشبکه  راهبردهای روند 5 درجدول

 VMATشبکه یو در بهبود تکنیک پرتودرمانی  راهبردهای روند -5جدول

 راهبردهای شبکه یو   نوع تکنیک رادیوتراپی
 بینی توزیع دوز پیش 3 

VMAT 0 دستیابی به دقت بالا 

  کاهش زمان طراحی درمان 1 
 
 

 تی سی تولید شبه 0
 بینی نقشه شارپیش 1
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 TRT راهبردهای روند

 .است شده ارائه TRTبرای  شبکه یو راهبردهای روند درجدول زیر

 TRTشبکه یو در بهبود تکنیک پرتودرمانی  راهبردهای روند -6جدول

 راهبردهای شبکه یو  نوع تکنیک رادیوتراپی

 ضایعات یابی خودکارمشخصه 3 

TRT 0 بلادرنگ نیبالی تنظیمات در استفاده برای عالی پتانسیل 

 پروتون تراپی راهبردهای روند

 .است شده ارائه تراپیپروتونبرای  شبکه یو راهبردهای روند 1درجدول شماره 

 شبکه یو در بهبود تکنیک پرتودرمانی پروتون تراپی راهبردهای روند -7جدول

 راهبردهای شبکه یو                                نوع تکنیک رادیوتراپی
 محاسبه دوز پروتون                         3 
 افزایش دقت                                       0 تراپیپروتون

 
 

 درمان ریزیبرنامه زمان کاهش                  1
 بهبود کیفیت تصویر                                  0
 طرح درمان مناسبایجاد                                   1

 بحث

 ،تحلیل در گسترده طوربه و کندمی ایفا مهمی بسیار نقش پرتودرمانی حوزه در مصنوعی هوش

 یچشمگیر بهبودهای تنها نه فناوری این. رودمی کار به رادیوتراپی هایدرمان اجرای و ریزیبرنامه

 رمانید فرایندهای سازیبهینه رایب جدیدی رویکردهای بلکه است داده ارائه درمانی اثبات و دقت در

در حوزه کاربرد  0201 - 0239در این تحقیق، مقالات مختلف در بازه زمانی  .است کرده فراهم

 های مختلف هر مقاله ازهای مختلف پرتودرمانی مورد بررسی قرار گرفتند. جنبهشبکه یو در حوزه

 مورد ارزیابی قرار گرفت. طور کامل جمله روش پیشنهادی، مزایا و معایب هر روش به
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ویژه شبکه یو در حوزه پرتودرمانی صورت مطالعاتی که تاکنون درباره کاربرد هوش مصنوعی و به

 طور مثال در مطالعهها است؛ بههای این شبکه در بعضی از جنبهدهنده محدودیتگرفته است، نشان

Ahn S et al.(2021) (Ahn, Kim et al. 2021) بینی توزیع دوز، امکان ایجاد علیرغم پیش

طرح درمان از روی توزیع دوز فراهم نشده است. بنابراین نیاز است در آینده مطالعات به این سمت 

فراهم شود و این  IMRTو  VMATای مانند های پیچیدهبرود که ایجاد طرح درمان برای تکنیک

نیک تمام خودکار ارائه شود تا از خطاهای انسانی جلوگیری شود و در زمان روش به صورت یک تک

 جویی شود.درمان صرفه

بندی برخی از انواع تومورها نشان داده های شبکه یو در قطعهدر تعدادی از مطالعات، محدودیت 

 Zhao Y et al. (2019) (Zhao, Gafita et al. 2020)عنوان مثال در مطالعه شده است؛ به

دقت پایین را نشان دادند. همچنین در  موضعی تومورهای و لنفاوی غدد بندی متاستازهایبرای قطعه

نیز به محدودیت شبکه یو پیشنهادی در  Lu et al.(2021) (Lu, Xiao et al. 2021)مطالعه 

تواند به محدودیت تعداد داده در بندی تومورهای مغزی کوچک اشاره دارد که این موضوع میقطعه

سازی مناسب ساختار شبکه یو برای آن برگردد. بنابراین نیاز است این حوزه و از طرفی عدم بهینه

ختار ادر آینده به تشخیص تومورهای خاص توجه بیشتری شود و محققان به سراغ اصلاح و بهبود س

 شبکه یو در جهت ارائه عملکرد مناسب آن بروند.

ندی بچالشی که در برخی مطالعات وجود دارد عدم عمومیت شبکه برای وظایف مشابه در حوزه قطعه

 Hu H et al.(2021) (Hu, Yangعنوان نمونه در مطالعه تراپی است؛ بهاپلیکاتورها در حوزه براکی

et al. 2021)  شبکه تنها قادر به جداسازی تنها دو نوع اپلیکاتور است. برای به کارگیری

های هوش مصنوعی در حوزه پرتودرمانی نیاز است که شبکه جهت عمومیت بیشتر توسعه تکنولوژی

پیدا کند تا مزایای اقتصادی بیشتری را برای مراکز کلینیکی ایجاد کند و از طرفی سبب صرفه جویی 

 شود. بیشتر در زمان

مقاله در حوزه کاربرد هوش مصنوعی در پرتودرمانی،  گرفته در اینبا توجه به مطالعات صورت

 :است ذیل شرح به پرتودرمانی در مصنوعی هوش اصلی اهمیت
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 است، زنیا مورد حساس مناطق تعیین توزیع دوز در دقت که آنجا از: دوز توزیع دقیق بینیپیش. 3

 توانایی ،U-Net مانند عصبی هایشبکه و پیچیده هایالگوریتم از استفاده با مصنوعی هوش

 .کندمی فراهم را حساس اعضای در دوز تراکم دقیق بینیپیش

 ریزیبرنامه تواندمی مصنوعی هوش بینی،پیش هایمدل از استفاده با: درمانی ریزیبرنامه بهبود. 0

 زیریبرنامه برای نیاز مورد زمان کاهش به امر ینا که دهد، انجام تربهینه و خودکار طوربه را درمانی

 .شودمی منجر درمانی نتایج بهبود و

 و یمارب مشخصات بیماری، پارامترهای دقیق تحلیل به مصنوعی هوش: شخصی درمانی تنظیمات. 1

 قیقد توزیع توسعه به که شود ارائه ایشده سازیشخصی هایدرمان تا کندمی کمک سلامت وضعیت

 .کندمی کمک جانبی عوارض کاهش و دوز

 تشخیص و پزشکی تصاویر دقیق تحلیل به قادر AI که آنجا از: بیماری بینیپیش و تشخیص. 0

 صتشخی مانند هابیماری تردقیق و ترسریع تشخیص در تواندمی است، زیرساختی هایآسیب

 .شود گرفته کار به SRS در مغزی متاستازهای

 در طاخ انسانی احتمال مصنوعی، هوش هایالگوریتم از استفاده با: کیفیت دبهبو و خطاها کاهش. 1

 و اندرم کیفیت بهبود به موضوع این که یابدمی کاهش رادیوتراپی هایدرمان اجرای و ریزیبرنامه

 .شودمی منجر درمانی موفقیت افزایش

 دقت و لکردعم بهبود به الینیب و تحقیقاتی قدرتمند ابزار یک عنوانبه مصنوعی هوش خلاصه، طوربه

 استفاده ایبر بسیاری هایپتانسیل نیز آینده در و کندمی زیادی بسیار کمک رادیوتراپی هایدرمان در

 پرکاربرد روش عنوان یکبه پرتودرمانی در U-Net شبکه از استفاده در مطالعات، .دارد ترگسترده

 است. شده شناخته مؤثر و

 دهآین روندهای بینیپیش

 روندهای های مختلف پرتودرمانی،در حوزه Uشبکه  راهبردهای تحلیل و بررسی با بخش این در

  :شودمی ارائه ذیل شرح به Uکاربردهای شبکه  آتی
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 :یتراپیبراک

 کاتورهایلاز اپ یشتریو انواع ب پیدا کند شیافزاتواند می کاتوریخودکار اپل یدقت بازساز نده،یآ در

 یزیررنامهو زمان ب افتهیبهبود یفرد یمتریدوز ق،یعم یریادگی. با استفاده از ار بگیردمورد مطالعه قر

 یهاو روش ندک دایها بهبود پخودکار سوزن یسازتالیجیدقت د روداحتمال می .ابدییدرمان کاهش م

 .ابندیتوسعه  MR-IGABT یبرا ریثبت تصو

IMRT: 

 یبرا نیآنلا یهاکیتکن گیرد،انجام  قیعم یریادگیاستفاده از  پرتو با هیزاو یسازنهیبهرود انتظار می

 ینیبشی. پدشوز ادغام ود ینیبشیپزشک در پ حاتیو ترج ابندیتوسعه  یز در زمان واقعود ینیبشیپ

. دپیدا کن شیز افزاوو دقت محاسبات دیابد بهبود تواند میپرتو  تردهیچیپ یهایکربندیپ یز براود

 .کنندیم دایتوسعه پ قیعم یریادگیبر  یز مبتنود دییتأ یاابزاره نیهمچن

SRS: 

اذب و نرخ مثبت ک افتهیتر بهبودکوچک یتومورها یبندمیو تقس صیدر تشخ دقترود احتمال می

 عاتیضا ای یمغز یبه دیگر تومورها یابیارزهمچنین . ابدیکاهش  یبا پزشکان انسان سهیدر مقا

بر  یمبتن یریگمیمتص یبانیپشت یهاستمی. سابدی شیافزا نگیت کانتورو دق ندک دایگسترش پ یعروق

 .بدایبهبود  فیگامانا یز در خارج از منطقه هدف براود ینیبشیو پ بدای توسعه یهوش مصنوع

VMAT: 

 جادیامکان ا .ابدییم شیدوز افزا ینیبشیو دقت پ افتهیگسترش احتمالا  ینیبشیدوز قابل پ انواع

 یها. تنوع و حجم دادهشودفراهم  تواندمی شده ینیبشیدوز پ عیکامل براساس توز یمانبرنامه در

سازگار با  یها. روشابدیکاهش زمان پردازش بهبود  یبرا GPUو عملکرد  افتهی شیافزا یآموزش

MRI-LINAC  نییو تع یابدمیتوسعه ( حجم مورد علاقهVOIبهبود پ )کندیم دای. 

TRT: 

 یمتریدر دوز ییهاشرفتیو پ بدایبهبود تواند می PET/CTدر  عاتیدکار ضاخو یابیمشخصه

 رشیو پذ بدایگسترش  یآموزش یهامجموعه داده روداحتمال می .شودحاصل  یوکسل دیونوکلئیراد
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 یبندمیو تقس صی. دقت و سرعت در تشخشود عیتسر ینیدر عمل بال قیعم یریادگی یهاتمیالگور

 .کنندیم دایتوسعه پ یسنت یهاو روش قیعم یریادگی یبیترک یهاشوو ر ،بهبود عاتیضا

های حوزهدر هوش مصنوعی کاربرد  ندهیروند آ توانی، مدر پژوهش حاضر براساس آمار ارائه شده

 کرد: لیتحل ریرا به شرح ز یوتراپیرادمختلف 

. است یافته افزایش( سال نیمه تا) 2122مقاله در  17611 به 2112مقاله در  7521 تعداد مقالات از

 مصنوعی هوش هایفناوری توسعه و تحقیق در گذاریسرمایه و علاقه افزایش دهندهنشان رشد این

آینده  هایدامه یابد و تعداد مقالات بیشتری در سالا روند این که رودمی انتظار. است رادیوتراپی در

 .منتشر شود

U-Net شخیصت به قادر است، اتصالات پرشی و کانولوشنی هایلایه شامل که خود ساختار دلیل به 

 ویژگی این. است MRI و CT تصاویر مانند پزشکی تصاویر مختلف اجزای بندیتقسیم و دقیق

 اییشناس و تراپیبراکی در اپلیکاتورها بندیتقسیم جمله از مختلفی کارهای که شودمی باعث

 در U-Net از همکارانش و هو نمونه نوانعشود؛ به انجام خوبی به SRS در مغزی متاستازهای

(. Hu et al., 2021) کردند استفاده اپلیکاتورها جداسازی برای رحم تراپیبراکی تیسی تصاویر

 و زیاد محاسباتی هزینه پارامترها، زیاد تعداد همچون هاییچالش با نیز روش این حال،بااین

 اییشناس برای شبکه این از همکارانش و هو است. همچنین روروبه پارامتر سازیکمی به حساسیت

نی رادیونوکلئیددرما شدند. در مطرح نیز هاییچالش کردند؛ اما استفاده مغزی متاستازهای جداسازی و

 مونهن عنوانبه گیرد؛می قرار استفاده مورد ضایعات خودکار شناسایی برای مصنوعی هوش هدفمند،

 استفاده 62Ga-PSMA-11 PET/CT در ضایعه یمتقس برای شبکه یو از همکارانش زائو و

 .(Zhao et al., 2019) یافتند دست آمیزیموفقیت نتایج به و کردند

 پذیرنامکا سنتی هایروش با که آنچه از ترسریع و خودکار طوربه توانمی شبکه یو، از استفاده با

 و ریزیبرنامه برای نیاز وردم زمان کاهش به منجر امر این. کرد تحلیل را پزشکی تصاویر است،

 اعضای در دوز توزیع دقیق بینیپیش به یو قادر همچنین .شودمی پرتودرمانی هایدرمان اجرای

 مارانبی برای ایشدهسازیشخصی درمانی هایبرنامه که شودمی باعث ویژگی این. است بدن حساس

 و دی نگوین نمونه عنوانشود؛ بهیم داده تابش دوز نیاز مورد اعضای به دقیقاً که شود طراحی
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 سرطان به بتلام بیماران در تابش دوز بهینه توزیع بینیپیش برای شدهاصلاح شبکه یو یک همکارانش

های اما از جمله محدودیت(؛ Nguyen et al., 2019) دادند پیشنهاد IMRTپروستات در روش 

که پرتو است؛ بنابراین نیاز است ساختار شب ترهای پیچیدهاین مطالعه، عدم کارایی برای پیکربندی

ستند، تر ههای پیچیدههای بیشتری که مربوط به پیکربندیای اصلاح شود و از طرفی دادهگونهبه

 آوری شود تا به این نیاز پاسخ داده شود. جمع

 راپیرادیوت هایدرمان اجرای و ریزیبرنامه در انسانی خطای کاهش باعث از شبکه یو استفاده

 تردقیق ریگیتصمیم باعث که است خودکارنیمه یا خودکار فرایندهای انجام به قادر شبکه این. شودمی

 از تفادهاس در وریبهره یو، شبکه از استفاده با .شودمی پزشک فردی تجربه به وابستگی کاهش و

 تواندمی این هک شوندمی انجام ترسریع و ترکارآمد تحلیلی فرایندهای زیرا یابد؛می بهبود پزشکی منابع

 نیاز و عوارض درمان به مربوط هایهزینه کاهش معنای به این .دهد کاهش نیز را درمانی هایهزینه

نده در آی .دهد کاهش را بیمار هایهزینه تواندمی که است دوباره تشخیص برای اضافی تصاویر به

 کاهش هزینه منظورهبکه یو در محیط کلینیکی توان درباره ارزیابی نقش تکنولوژی مبتنی بر شبمی

های درمانی بیمار مطالعات بیشتری انجام داد و این موضوع را در چندین مرکز کلینیکی مورد بررسی 

 قرار داد.

 های بیومارکر وهای دیگر مانند حسگرهای پیشرفته، دادهیو توانایی ادغام با تکنولوژی شبکه

 تواند تجربه پرتودرمانی را برای بیماران بهبودرا دارد. این ادغام می های مانیتورینگ پزشکیسیستم

 .های پیچیده کمک کندگیریدهد و به پزشکان در تصمیم

ه برای عنوان پلتفرم پایتواند بهسازی آنها میهای یونت و بهینهبا توجه به این نکات، ارتقای شبکه

تنها به های پزشکی عمل کند که نهنی و دیگر حوزههای هوشمند در پرتودرماسیستم یتوسعه و ارتقا

 .کندهای پزشکان نیز مراقبت میکند بلکه از نگرانیبهبود نتایج درمانی کمک می

 گیرینتیجه

 تاس لازم که خودش را دارد هایمحدودیت و مزایا پرتودرمانی، یو در شبکه از استفاده طورکلی،به

 .در نظر گرفته شود روش این سبمنا اجرای و انتخاب در نکات این

 :هجمل از باشد؛ مفید فرایند این جوانب و مراحل تمامی در تواندمی پرتودرمانی یو در شبکه از استفاده
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 تنظیم و مناطق شناسایی به U-Net درمان، از پیش تصاویر دقیق تحلیل با: درمان ریزیبرنامه. 3

 .کندمی کمک پرتودوزی دقیق

 ظیمتن به و پیگیری، درمان طول در را درمان نواحی در تغییرات شبکه این: اندرم مانیتورینگ. 0

 .کندمی کمک درمان پویای

 گیریتصمیم به و فراهم، را درمان از پس تغییرات دقیق تحلیل شبکه یو :درمان از پس ارزیابی. 1

 .کندمی کمک تکمیلی هایدرمان برای

 اندتومی که هاپرتودوزی درمان و تشخیص در خطاها هشکا و دقت بهبود: کارایی و دقت افزایش. 0

 .دهد کاهش را بیمار هایهزینه

 از درمانیپرتو مراحل تمامی در تواندمی تصاویر پزشکی، دقیق تحلیل در خود توانایی شبکه یو با

 جنتای ودبهب به غیرمستقیم و مستقیم طوربه این و کند کمک درمان از پس ارزیابی تا ریزیبرنامه

 .کندمی کمک بیمار هایهزینه کاهش و درمانی

 در های کلینیکیویژه یو در محیطعمیق و به یادگیری رویکردهای از استفاده در مهم یک مانع 

این موضوع نیاز به ایجاد سازوکاری . است نهفته کنندهبینیو عدم عمومیت مدل پیش هاداده محدودیت

مراکز کلینیکی دارد. در آینده نیاز است درباره این موضوع  ها دربرای اکتساب و گردآوری داده

تحقیقات بیشتری صورت گیرد و ملاحضات اجرای کلینیکی این شبکه تعیین و اجرا شود. از دیگر 

ان ویژه در زمهای شبکه یو، سنگین بودن برنامه آن از نظر میزان حجم حافظه موردنیاز بهمحدودیت

رو بیشتر مطالعات تاکنون بر شود. ازاینها میدشواری اجرای برنامهبعدی سبب های سهاجرای مدل

 بعدی تصاویر پزشکی و ارائهکه تحلیل سهاند. درحالیساختارهای دوبعدی شبکه یو تمرکز کرده

ویژه در موارد تشخیص سرطان توسط تواند کمک بیشتری به درک بیماری بهبعدی میخروجی سه

بنابراین نیاز است در آینده مطالعات به سمتی رود که نحوه اجرای  پزشک و رادیولوژیست کند.

 بعدی در عین کاهش حجم آنها ارزیابی شود. های سهمدل

های درمانی در محیط درمانی توان مطالعاتی درباره ارزیابی عملی و دقیق کاهش هزینهدر آینده می

های درمانی در این ربوط به کاهش هزینهبا استفاده از شبکه یو داشت و با گزارش آمار و ارقام م

روش ایجاد کرد. همچنین با روش، زمینه را برای متقاعدسازی مراکز درمانی جهت استفاده از این 
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د. توان کیفیت تشخیص و درمان را بیشتر بهبود بخشیسازی آن میتوسعه بیشتر شبکه یو و بهینه

ر پرتودرمانی در این مقاله به ارزیابی نقاط قوت های مختلف کاربرد شبکه یو دمطالعه درباره حوزه

موجود  هایتواند به متخصصان این حوزه برای تمرکز بر چالشکند و میو ضعف این شبکه کمک می

 منظور رفع آنها کمک کند.به

در آینده با ایجاد تعامل بین پزشکان متخصص در حوزه پرتودرمانی و متخصصان حوزه هوش 

های حوزه پرتودرمانی و یافتن راه حل مناسب برای تر چالششناسایی دقیقتوان به مصنوعی می

های علاوه، این تعامل سبب درک بهتر نقاط قوت و ضعف عملکرد تکنولوژیرفع آنها کمک کرد. به

تواند توسط متخصصان هوش مصنوعی مورد ارزیابی شده که میهوش مصنوعی در محیط کلینیکی

ین نیاز است در آینده سازوکاری جهت آموزش متخصصان درمان با تر قرار گیرد. همچندقیق

های هوش مصنوعی و سازی درباره ظرفیتهای هوشمند این حوزه صورت گیرد و آگاهتکنولوژی

 کاربری آن در محیط کلینیکی انجام شود.

 بارهدر هارسیبر به توجه با. شد انجام شدهانتخاب زمانی چهارچوب در مقالات ارزیابی مقاله، این در 

 مختلف انواع در را مصنوعی هوش مختلف هایتکنیک کارایی توانمی مقاله، هر مختلف هایجنبه

 در موجود هایچالش برای مناسب حل راه انتخاب امکان مطالعه این. کرد ارزیابی پرتودرمانی

 .کندمی فراهم را موجود هایالگوریتم توسعه همچنین و پرتودرمانی مختلف هایزمینه
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