دستورالعمل تکمیل پروپوزال

1- اخذ پروپوزال از وب سایت دانشکده 
2- تکمیل فرم پروپوزال تحت نظارت استاد راهنما 
3- تحویل به مدیر گروه پس از بررسی رئیس اداره پژوهش 
4- تصویب پروپوزال در شورای تخصصی گروه 
5- تحویل پروپوزال از طرف مدیر گروه به رئیس اداره پژوهش 
6- مراجعه دانشجو یکماه پس از تحویل پروپوزال به اداره پژوهش جهت اطلاع از تصویب نهایی
مراحل مقدماتی در تهیه و تکمیل فرم پروپوزال
1- براساس بخشنامه ، اواخر ترم اول و اویل ترم دوم سال تحصیلی زمان مراجعه به سایت اینترنت دانشکده  
 ( تعیین موضوع پایان نامه ، استاد راهنما و مشاور ) و تایپ فرم مربوطه هست .  

2- تحقیق و پژوهش در مورد موضوع پایان نامه و ثبت آن در فرم خام ( مشروط بر تکراری نبودن موضوع ) با توجه به مراجعه و راهنمایی مدیر گروه رشته مربوطه .
3- تائید و امضاء استاد راهنما در فرم پروپوزال ( اطلاعات استاد راهنما باید بصورت کامل در پروپوزال وارد شود )
4- تائید و امضاء استاد مشاور در فرم پروپوزال . ( اطلاعات استاد مشاور باید بصورت کامل در پروپوزال وارد  شود )

5- تحویل فرم مذکور به مدیر گروه جهت طرح و تصویب در کمیته تخصصی تحصیلات تکمیلی گروه ، به انضمام تصویر کارت دانشجویی 
و فرم تعهد مقاله .

تبصره : گروههای آموزشی از دریافت فرم پروپوزال بدون الصاق تصویر کارت دانشجویی معتبر معذورند. 

6- تهیه یک نسخه کپی از فرم مذکور جهت اطلاع و هرگونه اقدام لازم توسط خود دانشجو .

7- تحویل فرم پروپوزال به اداره پژوهش دانشکده جهت تصویب نهایی معاونت پژوهشی واحد .

8- حداکثر یک ماه پس از اقدام بند 7 مراجعه جهت دریافت تاریخ تصویب پروپوزال و اقدامات لازم جهت دفاع از پایان نامه 
( به اداره پژوهش / اداره تحصیلات تکمیلی ) .

9-  مراجعه به سایت دانشکده جهت دریافت فرمت نحوه نگارش پایان نامه .

10- دانشجویانی که از نیمسال اول 88-87 پایان نامه خود را انتخاب نموده اند نمره پایان نامه آنها از 18 محاسبه می‌شود و 2  نمره باقیمانده مربوط به چاپ یا پذیرش مقاله هست . این دانشجویان باید  به همراه فرم پروپوزال  فرم 3 را نیز تکمیل نمایند ( در سی دی   پروپوزال موجود است )  لازم  به ذکر است دانشجویانی که قبل از نیمسال اول  88-87  درس  پایان نامه را اخذ نموده اند  نمره مقاله  برای آنها  کمافی  السابق 1 نمره هست . 

تبصره : چنانچه  به دلایلی استاد راهنما مدعو   باشد ، قبل از دفاع پایان نامه  ارائه پذیرش  چاپ مقاله  به  نام دانشگاه آزاد اسلامی واحد تهران شمال الزامی است . لازم به ذکر است نام دانشجو باید به عنوان نفر اول آورده شود در غیر اینصورت هیچ نمر ه ای جهت ارائه مقاله به دانشجو تعلق نخواهد گرفت . 

11- در صورت گذراندن کلیه واحدهای درسی و اخذ درس پایان نامه ، چنانچه حداقل 6 ماه از تاریخ اخذ کد شناسایی و تصویب پروپوزال توسط مراجع ذیصلاح بگذرد دانشجو مجاز به دفاع از پایان نامه تحصیلی خود هست . 

*** زمان اخذ درس پایان نامه با زمان اخذ تکمیل فرم مذکور هیچ ارتباطی ندارد .

جهت رفع هر گونه ابهام به مدیر محترم گروه مربوطه خود مراجعه فرمائید .

اداره پژوهش و اداره تحصیلات تکمیلی     
[image: image1.png]


دانشگاه آزاد اسلامي 
واحد تهران شمال
فرم پيشنهاد تحقيق 

           پايان‏نامه‌ی كارشناسي ارشد         
عنوان تحقيق به فارسي: 
تشخیص خودکار اسکیزوفرنی در سیگنال‌های EEG با استفاده از شبکه‌های LSTM کانولوشنی 
نام: محدثه 



 

دانشکده:   برق و کامپیوتر                   
نام خانوادگی دانشجو: پرهیزکاری


  گروه تخصصی:

رشته تحصيلي:
 مهندس پزشکی


          گرايش: بیوالکتریک
سال ورود: ۱۳۹۹


                        نيمسال ورودي: بهمن


نام و نام خانوادگی استاد راهنما : خانم دکتر خانلری    نام و نام خانوادگی استاد (اساتيد) مشاور:



اين قسمت توسط حوزه معاونت پژوهشي واحد تكميل ميگردد

تاريخ تصويب در گروه:    
تاريخ دریافت توسط حوزه پژوهشي:

                         تاريخ بررسي و اخذ کد پایان نامه                       تائيد معاونت پژوهشي:                                                                   
   
به نام خدا 


توجه: لطفاً اين فرم با مساعدت و هدايت استاد راهنما تكميل شود. 

1- اطلاعات مربوط به دانشجو:

نام: محدثه   نام‏خانوادگي : پرهیزکاری   شماره دانشجويي: ۳۹۹۱۵۷۴۰۱۱۱۰۴۷ مقطع: کارشناسی ارشد 

 رشته تحصيلي: مهندس پزشکی  گروه تخصصي: برق و کامپیوتر گرایش : بیوالکتریک  نام دانشکده : 
سال ورود به مقطع جاري: ۱۳۹۹نيمسال ورودي: بهمن 
آدرس پستي در تهران : ۱۶۵۷۱۹۰۰۲۰
تلفن ثابت محل سكونت: ۰۲۱۷۶۲۷۷۵۹۶          تلفن همراه: ۰۹۱۲۷۶۰۵۰۶۵
 پست الكترونيك: :   mohadeseh parhizkari1378@gmail.com
آدرس پستي در شهرستان:............................................................................................................................................

تلفن ثابت محل سكونت: ..............................تلفن محل كار: .................................. دورنگار:.................................

2- اطلاعات مربوط به استاد راهنما:
تذكرات: 
· دانشجويان دوره كارشناسي ارشد می‌توانند يك استاد راهنما و حداكثر دو استاد مشاور و دانشجويان دوره دكتري حداكثر تا دو استاد راهنما و دو استاد مشاور  مي‏توانند انتخاب نمايند.

· در صورتي كه اساتيد راهنما و مشاور مدعو مي باشند، لازم است سوابق تحصيلي، آموزشي و پژوهشي  كامل ايشان (رزومه كامل) شامل فهرست پایان‌نامه‌های کارشناسی ارشد و رساله‏هاي دكتري دفاع شده و يا در حال انجام كه اساتيد مدعو،  راهنمايي و يا مشاوره آنرا بر عهده داشته‏اند، به همراه تصویر شناسنامه و آخرین حکم کارگزینی قبل از ارسال طرح پیشنهادی ، جهت اخذ مجوز همکاری به حوزه معاونت پژوهشی واحد ارسال گردد. 
· اساتيد راهنما و مشاور موظف هستند قبل از پذيرش پروپوزال، به سقف ظرفيت پذيرش خود توجه نموده و در صورت تكميل بودن ظرفيت پذيرش، از ارسال آن به دانشكده و حوزه پژوهشي و يا در نوبت قراردادن و ايجاد وقفه در كار دانشجويان جداً پرهيز نمايند. بديهي است در صورت عدم رعايت موازين مربوطه، مسئوليت تأخير در ارائه پروپوزال و عواقب كار، متوجه گروه تخصصي و دانشكده خواهد بود.
اطلاعات مربوط به استاد راهنما:

                                                                                                                    دانشگاهي

نام و نام خانوادگي:.................معصومه خانلری..................آخرين مدرك تحصيلي :.................دکتری....................    

                                                                                                                           حوزوي

نام پدر :..............  شماره شناسنامه : ....................تاریخ تولد:................... محل تولد:................کد ملی:.......................  

تخصص اصلي:........................... تخصص جنبي:................................... رتبه دانشگاهي (مرتبه علمي): ........................

                       كارشناسي ارشد

سنوات تدريس ــــــــــــــــــــ : ........................................ شغل و سمت فعلي: ..........................................................
                              دكتري

آدرس محل كار:..........................................................................................................................................................

تلفن همراه:.................................. تلفن محل كار:................................دورنگار:..........................................

پست الكترونيك(Email) : ..............................................................

نحوه همکاری با واحد تهران شمال:

تمام وقت

نیمه وقت

مدعو:                 

تعداد پايان‏نامه‏هاي كارشناسي ارشد راهنمائي شده:

واحد تهران شمال:                 مجموعه دانشگاه آزاد اسلامي:                    ساير دانشگاهها:

تعداد رساله‏هاي دكتري راهنمائي شده:
واحد تهران شمال:                 مجموعه دانشگاه آزاد اسلامي:                     ساير دانشگاهها: 
تعداد پايان‏نامه‏هاي كارشناسي ارشد در دست راهنمائي:
واحد تهران شمال:                 مجموعه دانشگاه آزاد اسلامي:                   ساير دانشگاهها: 

تعداد رساله‏هاي دكتري در دست راهنمائي:
 واحد تهران شمال:                 مجموعه دانشگاه آزاد اسلامي:                 ساير دانشگاهها: 

3-  اطلاعات مربوط به اساتيد مشاور: 
استاد مشاور اول:
                                                                                                                        دانشگاهي

نام و نام خانوادگي:........................................................آخرين مدرك تحصيلي ـــــــــــــــ :.....................................    

                                                                                                                           حوزوي

نام پدر :..............  شماره شناسنامه : ....................تاریخ تولد:................... محل تولد:................کد ملی:.......................  

تخصص اصلي:........................... تخصص جنبي:................................... رتبه دانشگاهي (مرتبه علمي): ........................

                       كارشناسي ارشد

سنوات تدريس ــــــــــــــــــــ : ........................................ شغل و سمت فعلي: ..........................................................
                              دكتري

آدرس محل كار:..........................................................................................................................................................

تلفن همراه:.................................. تلفن محل كار:................................دورنگار:..........................................

پست الكترونيك(Email) : ..............................................................

نحوه همکاری با واحد تهران شمال:

تمام وقت

نیمه وقت

مدعو:                 
استاد مشاور دوم :                                                                    دانشگاهي

نام و نام خانوادگي:........................................................آخرين مدرك تحصيلي ـــــــــــــــ :.....................................    

                                                                                                                           حوزوي

نام پدر :..............  شماره شناسنامه : ....................تاریخ تولد:................... محل تولد:................کد ملی:.......................  

تخصص اصلي:........................... تخصص جنبي:................................... رتبه دانشگاهي (مرتبه علمي): ........................

                       كارشناسي ارشد

سنوات تدريس ــــــــــــــــــــ : ........................................ شغل و سمت فعلي: ..........................................................
                              دكتري

آدرس محل كار:..........................................................................................................................................................

تلفن همراه:.................................. تلفن محل كار:................................دورنگار:..........................................

پست الكترونيك(Email) : ..............................................................

نحوه همکاری با واحد تهران شمال:  تمام وقت

نیمه وقت

مدعو:                 

4-  اطلاعات مربوط به پايان‏نامه:
الف- عنوان تحقیق 

1- عنوان به زبان فارسی:

تشخیص خودکار اسکیزوفرنی در سیگنال‌های EEG با استفاده از شبکه  LSTM کانولویشنی
2-  عنوان به زبان انگليسي (آلماني، فرانسه، عربي،ایتالیایی، روسی واسپانیایی):
تذكر: صرفاً دانشجويان رشته‏هاي زبان آلماني، فرانسه، عربي،ایتالیایی، روسی واسپانیایی مجازند عنوان پايان‏نامه خود را به زبان مربوطه در اين بخش درج نمايند و براي بقيه دانشجويان، عنوان بايستي به زبان انگليسي ذكر شود. 

 Automatic detection of schizophrenia in EEG signals by Conversion LSTM network

..............................................................................................................................................................
ب – تعداد واحد پايان‏نامه: 

ج- بيان مسأله اساسي تحقيق به طور كلي (شامل تشريح مسأله و معرفي آن، بيان جنبه‏هاي مجهول و مبهم، بيان متغيرهاي مربوطه و منظور از تحقيق) :

اسکیزوفرنی یا اسکیزوفرنی (Schizophrenia) نوعی بیماری روانی است که باعث تغییر در ادراک، افکار و رفتار بیمار می‌شود. اسکیزوفرنی یک بیماری پیچیده است که به‌راحتی نمی‌توان آن را توضیح داد اما می‌توان آن را در دو نوع مختلف اسکیزوفرنی حاد و اسکیزوفرنی مزمن طبقه‌بندی کرد. اسکیزوفرنی یک اختلال روانی است که مشخصه آن ازکارافتادگی فرایندهای فکری و پاسخگویی عاطفی ضعیف هست. این بیماری معمولاً خود را به‌صورت توهم شنیداری، توهم‌های جنون‌آمیز یا عجیب‌وغریب، یا تکلم و تفکر آشفته نشان می‌دهد، و با اختلال در عملکرد اجتماعی یا شغلی قابل‌توجهی همراه است. کارشناسان معتقدند، امکان ابتلا به بیماری اسکیزوفرنی تقریباً در تمامی طول عمر انسان وجود دارد، ولی شایع‌ترین سن ابتلا 15 تا 30 سالگی است[1]. ازاین‌رو محققان درحال‌توسعه‌ی روش‌های مؤثرتر شناخت بیماری و درمان و استفاده از ابزار جدید تحقیقاتی برای درک دلایل اسکیزوفرنی هستند. در یک کلینیک، پزشکان مستقیماً اسکیزوفرنی را با الکتروانسفالوگرافی (
EEG) تشخیص می‌دهند. اگرچه این روش تأثیر خاصی دارد، اما نیاز به زمان و انرژی قابل‌توجهی دارد و برای تعداد زیادی از تشخیص‌های دقیق اسکیزوفرنی مناسب نیست[2]. محققان متعاقباً مدل‌های مختلفی را با استفاده از رایانه معرفی کردند که حجم کار را کاهش داد و سرعت تشخیص EEG را تسریع می‌کند. بر طبق تحقیقات صورت گرفته در بیمارانی که مبتلابه اسکیزوفرنی هست نشان می‌دهد که  ناهنجاری‌های الکتروفیزیولوژیک
 در افراد مبتلا به اسکیزوفرنی تا حد زیادی گزارش‌شده است. در دهه‌های گذشته، تحقیقات به سمت شناسایی تغییرات الکتروفیزیولوژیک در مراحل اولیه اختلال، با تمرکز بر پیش‌بینی پیامدهای بالینی و عملکردی تغییر کرده است. شناسایی انحرافات عصبی در افراد مبتلابه اولین دوره روان‌پریشی (FEP
) و در افرادی که در معرض خطر بالا (
UHR) یا بالینی پرخطر (CHR
) برای ایجاد روان‌پریشی قرار دارند، برای اجرای مداخلات کافی و کاهش میزان روان‌پریشی ضروری است. ازاین‌رو شناخت ویژگی‌های ساختاری سیگنال‌های EEG مغزی می‌تواند در شناخت بیماری اسکیزوفرنی موفق عمل کند[3]. روش‌های مختلفی در سال‌های اخیر برای تشخیص و شناسایی سیگنال‌های EEG گسترش پیداکرده است که یکی از آن‌ها استفاده از برنامه‌های کامپیوتری برای تجزیه‌وتحلیل ساختار سیگنال‌های EEG هست. در بین روش‌های مرسوم که از برنامه‌های کامپیوتری بهره گرفته می‌شود استفاده از هوش مصنوعی عملکرد مطلوبی در تشخیص ساختار سیگنال‌های مغزی و شناسایی نوع بیماری اسکیزوفرنی داشته است. ازاین‌رو در این تحقیق سعی در شناسایی و تشخیص بیماری اسکیزوفرنی با تجزیه‌وتحلیل سیگنال‌های مغزی با استفاده از ترکیب روش یادگیری عمیق و شبکه عصبی داریم. 

د - اهمیت و ضرورت انجام تحقيق (شامل اختلاف نظرها و خلاءهاي تحقيقاتي موجود، ميزان نياز به موضوع، فوايد احتمالي نظري و عملي آن و همچنين مواد، روش و يا فرآيند تحقيقي احتمالاً جديدي كه در اين تحقيق مورد استفاده قرار مي‏گيرد:
پیچیدگی و ناهمگونی علائم اسکیزوفرنی یک تشخیص عینی را به چالش می‌کشد، که به‌طورمعمول بر اساس تظاهرات رفتاری و بالینی است. علاوه بر این، مرزهای اسکیزوفرنی دقیقاً از سایر مقوله‌ها مانند اختلال دوقطبی، مشخص نشده است. تشخیص زودهنگام اسکیزوفرنی می‌تواند منجر به درمان مؤثرتر و بهبود کیفیت زندگی بیماران شود که پرداختن به این موضوع امری ضروری هست[4]. در طول دهه‌های گذشته، صدها مطالعه باهدف تعیین مکانیسم‌های عصبی زیست‌شناختی که تظاهرات بالینی اسکیزوفرنی را با استفاده از تکنیک‌هایی مانند الکتروانسفالوگرافی (EEG) تشکیل می‌دهند، انجام‌شده است. EEG یک ابزار شبکه اندازه‌گیری کم‌هزینه و غیرتهاجمی و ابزاری مؤثر برای ثبت فعالیت‌های مغزی است. سیگنال‌های EEG اطلاعات پیچیده‌ای را در مغز نشان می‌دهند که ابعاد بالایی دارد و حاوی مقدار قابل‌توجهی اطلاعات است و تجزیه‌وتحلیل مستقیم آن دشوار است. بنابراین، برخی از وسایل کمکی برای استخراج اطلاعات مفید در مورد مغز ضروری است. استخراج ویژگی یک روش مؤثر برای مطالعه داده‌های EEG است. با استخراج برخی از ویژگی‌های مفید از تعداد زیادی سیگنال اصلی، هدف کاهش ابعاد ویژگی محقق می‌شود و معنای فیزیکی ویژگی‌های فردی در طول این فرآیند از بین نمی‌رود.  از طرفی تغییرات در پتانسیل‌های مرتبط با رویداد EEG با نقایص حسی و شناختی مرتبط بوده و به‌عنوان نشانگرهای زیستی اسکیزوفرنی پیشنهادشده است. علاوه بر کمک به تشخیص مؤثرتر، سیگنال‌های EEG می‌توانند برای پیش‌بینی و پیش‌آگهی شروع اسکیزوفرنی بسیار مهم باشند[5]. بااین‌حال، هر نشانگر زیستی پیشنهادی به تحقیقات بالینی قابل‌توجهی برای اثبات اعتبار و مقرون‌به‌صرفه بودن آن نیاز دارد. با تقویت پیشرفت‌های علوم اعصاب محاسباتی، طبقه‌بندی خودکار اسکیزوفرنی در مراحل مختلف با استفاده از روش‌های تشخیص الگوی تصویربرداری مغز برای ثبت تفاوت‌ها در فعالیت عملکردی مغز تلاش شده است. تکنیک‌های یادگیری پیشرفته برای این منظور موردمطالعه قرارگرفته است که نتایج امیدوارکننده‌ای در پی داشته است. یادگیری ماشینی
 می‌تواند برای توسعه ابزارهای تشخیصی به کمک رایانه برای کاربردهای بالینی و کشف مکانیسم‌های پاتوفیزیولوژیک بیماری‌ها استفاده شود. یادگیری ماشین با ارائه ابزاری برای حل پیچیدگی بالای سیگنال‌های EEG انقلابی درزمینهی اسکیزوفرنی ایجاد کرده است. در چند سال گذشته، فناوری سنتی ML
 (یعنی الگوریتم یادگیری عمیق (DL
)) تنها روش انتخابی در آنالیز EEG بوده است و با روش‌های مختلف استخراج ویژگی ترکیب‌شده است. در یک توسعه نسبتاً جدید، الگوریتم‌های DL به‌طور گسترده در پردازش تصویر و سیگنال پزشکی استفاده‌شده‌اند و پتانسیل تحقیقاتی بالایی را نشان داده‌اند[6]. در بیشتر موارد، عملکرد آن‌ها از تکنیک‌های یادگیری ماشین سنتی فراتر می‌رود. در فرآیند تشخیص و طبقه‌بندی بیماری، تعداد فزاینده‌ای از محققین یادگیری عمیق را درزمینهٔ EEG برای مطالعه بیماری‌های روانی اعمال کرده‌اند. ازاین‌رو در این تحقیق سعی در تشخیص خودکار اسکیزوفرنی در سیگنال‌های EEG با ترکیب یادگیری عمیق و شبکه‌ی عصبی LSTM
 داریم. 
ه- مرور ادبیات و سوابق مربوطه (بيان مختصر پیشینه تحقيقات انجام شده در داخل و خارج کشور پيرامون موضوع تحقیق و نتايج آنها و مرور ادبیات و چارچوب نظري تحقیق):

در این بخش به بررسی تحقیقات صورت گرفته درزمینه‌ی تشخیص بیماری اسکیزوفرنی با تجزیه‌وتحلیل سیگنال‌های EEG داریم. درزمینه‌ی تشخیص بیماری اسکیزوفرنی با تجزیه‌وتحلیل سیگنال‌های مغزی تاکنون تحقیقات متعددی صورت گرفته است که می‌توان به تحقیق کیم و همکاران اشاره کرد  که از روش‌های استخراج ویژگی بر روی امواج مغزی مختلف بهره‌برداری کرد و دقت 2/62 درصد را در باند فرکانس دلتا به دست آورد[7]. دوی آهارون و همکاران همچنین روش‌های استخراج ویژگی را بر روی امواج مغزی بتا موردبررسی قرارداد و دقتی بین 5/91و 9/93 درصد به دست آورد[8]. رامپیسلا و همکاران  پنج موج مغز را با استفاده از یک برنامه نرم افزاری تجزیه و تحلیل کرد و از تجزیه و تحلیل آماری و انتخاب ویژگی استفاده کرد. سپس دو مدل SVM برای طبقه‌بندی، با دقت 84% و 87% به ترتیب برای مدل‌های خود اجرا کرد. نتایج حاصل از این تحقیق نشان می‌دهد که با استفاده ازاین‌روش می‌توان برای شناسایی بیماری اسکیزوفرنی بهره گرفت[9]. سانتوس مایو و همکاران ویژگی‌ها سیگنال EEG را با استفاده از روش‌های استخراج ویژگی و ویژگی‌های انتخاب شده از طریق تحلیل‌های متمایز خطی استخراج کرد. دقت طبقه‌بندی 42/93و 23/92 به ترتیب با طبقه‌بندی کننده‌های J5 MLP و J5 SVM بدست آمد[10]. ایبانز-مولینا و همکاران  از روش پنجره متحرک برای تجزیه و تحلیل سیگنال‌های مغز استفاده کرد. این مطالعه نشان داد که مقادیر پیچیدگی بالاتری در نواحی پیشانی راست بیمارانی که در حالت استراحت بودند وجود داشت. پانگ و همکاران  از مدل CNN اتصال چند دامنه ای برای طبقه‌بندی ویژگی‌های استخراج شده با دقت 06/93 درصد استفاده کرد[11]. 
در استفاده از یادگیری ماشین معمولی، انتخاب الگوریتم‌های استخراج ویژگی مناسب برای تشخیص اسکیزوفرنی یک کار نسبتاً سخت است که به دانش زیادی در پردازش سیگنال و زمینه هوش مصنوعی نیاز دارد. برای غلبه بر این مشکل، روش‌های مبتنی بر یادگیری عمیق در سال‌های اخیر برای تشخیص اسکیزوفرنی از طریق سیگنال‌های EEG ارائه شده‌اند، که در آن عملیات استخراج ویژگی بدون نظارت توسط لایه‌های عمیق انجام می‌شود  که توسط شوهیبی و همکاران  صورت گرفت [12]. شالباف و همکاران  یک مدل یادگیری انتقال را برای تشخیص اسکیزوفرنی از طریق سیگنال‌های EEG تعریف کردند. در این مطالعه از مدل ResNet-18 برای استخراج ویژگی از سیگنال‌های EEG استفاده شده است. علاوه بر این، SVM در مرحله طبقه‌بندی برای بهبود مدل استفاده شده است[13]. برخی از محققان استفاده از مدل‌های شبکه کانولوشنال (CNN) در تشخیص اسکیزوفرنی از طریق سیگنال‌های EEG را مطالعه کرده‌اند. مدل‌های CNN توسط الما و ناریا استفاده شده است که برای تشخیص اسکیزوفرنی منجر به دستاوردهای رضایت بخش شده است[14]. مدل‌های شبکه عصبی یک گروه مهم از شبکه‌های یادگیری عمیق هستند و به دلیل قابلیت تشخیص بیماری‌های مغزی مختلف از طریق سیگنال‌های EEG، بسیار محبوب هستند. ارتیزابل و همکاران [15]، شارما و همکاران. [16]، سینگ و همکاران[17] نیز با استفاده از مدل‌های مختلف شبکه عصبی به تجزیه و تحلیل سیگنال‌های مغزی و تشخیص بیماری اسکیزوفرنی پرداختند. سان و همکاران، مدل‌های حافظه کوتاه‌مدت بلند مدت را برای تشخیص اسکیزوفرنی استفاده کردند که نتایج قابل قبولی در تشخیص بیماری اسکیزوفرنی داشته است[18].  
سون و همکاران به شناسایی ویژگی بهتر برای نمایش سیگنال‌های الکتروانسفالوگرافی (EEG) و بهبود دقت طبقه‌بندی بیماران مبتلابه اسکیزوفرنی و افراد سالم با استفاده از سیگنال‌های EEG پرداختند. روش تحقیق شامل دو مرحله که ابتدا، سری زمانی EEG پیش پردازش و ویژگی‌های حوزه زمانی و دامنه فرکانس استخراج‌شده به دنباله‌ای از تصاویر قرمز-سبز-آبی (RGB) تبدیل شدند که اطلاعات مکانی سیگنال‌ها را نشان می‌دهد. در ادامه از شبکه‌های عصبی عمیق ترکیبی (DNN) برای طبقه‌بندی بیماران اسکیزوفرنی و افراد سالم بهره گرفته شد. نتایج نشان می‌دهد که ویژگی آنتروپی فازی (FuzzyEn) از ویژگی تبدیل فوریه سریع (FFT) در توپوگرافی مغز مهم‌تر است. روش یادگیری عمیق (DL) به دقت متوسط ​​22/99 با FuzzyEn و دقت متوسط ​​34/96 با FFT دست می‌یابد. این نتایج نشان می‌دهد که بهترین اثر استخراج ویژگی‌های فازی به عنوان ویژگی‌های ورودی از سری‌های زمانی EEG و سپس استفاده از یک DNN هیبریدی برای طبقه‌بندی است[19]. 

ساریمایا و همکاران به شناسایی خودکار اسکیزوفرنی با استفاده از سیگنال‌های EEG بر اساس تبدیل موجک گسسته و تکنیک RLNDiP با ANN پرداختند. در این تحقیق یک تشخیص کامپیوتری ScZ از سیگنال‌های الکتروانسفالوگرام (EEG) با استفاده از روش جدید الگوی RLNDiP پیشنهاد شده است. برای به دست آوردن کل ویژگی‌های اتصال مختل شده ترکیبی از ویژگی‌های RLNDiP از هر دو حوزه زمان (TD) و دامنه زمان-فرکانس (TFD) پیشنهاد شده است. در مرحله دوم، ویژگی‌های هیستوگرام از دامنه RLNDiP محاسبه می‌شود. رویکرد پیشنهادی با ادغام ریتم مغز آلفا و ویژگی‌های TD به حداکثر دقت 100% دست یافت. در مقایسه با روش‌های پیشرفته، رویکرد پیشنهادی به حداکثر عملکرد طبقه‌بندی دست یافت[20].
باقرزاده و همکاران  به تشخیص بیماران اسکیزوفرنی با استفاده از شبکه‌های عصبی کانولوشنی از تصاویر ارتباطات موثر مغزی سیگنال‌های چندکاناله الکتروانسفالوگرام پرداختند. در این مطالعه تحلیلی که از فروردین تا مهر 1400 در تهران به طول انجامیده است، سیگنال‌های الکتروانسفالوگرام 19 کاناله از 14 بیمار مبتلابه اسکیزوفرنی و 14 فرد سالم ثبت و پیش‌پردازش شده است. سپس، معیار ارتباطات موثر با استفاده از روش آنتروپی انتقالی، از سیگنال‌های الکتروانسفالوگرام تخمین زده شده و یک ماتریس ارتباطات نامتقارن 19×19 ساخته شده و با یک نقشه رنگی به‌عنوان یک تصویر نشان داده می‌شود. سپس این تصاویر ارتباطات موثر به‌عنوان ورودی پنج شبکه‌ عصبی کانولوشنی الکس‌نت، رزنت-50، شافل‌نت، اینسپشن و ایکسپشن برای تشخیص بیماران اسکیزوفرنی استفاده می‌شوند.نتایج مطالعه نشان داده است، بالاترین میانگین صحت و نمره F برای طبقه‌بندی دو کلاس اسکیزوفرنی و سالم با استفاده از تصاویر مذکور از مدل شبکه اینسپشن، با مقادیر به‌ترتیب برابر با 52/96% و 89/95% در ارزیابی مستقل از فرد و 51/98% و 51/98% در ارزیابی متقابل با 10 دسته به‌دست آمده است[21].
شوهیبی و همکاران  به تشخیص و طبقه بندی سیگنال‌های مغزی با استفاده از روش یک بعدی CNN-LSTM پرداختند. در این تحقیق طبقه‌بندی سیگنال‌های EEG ابتدا با روش‌های یادگیری ماشینی مرسوم، به‌عنوان مثال، ماشین بردار پشتیبان، k-نزدیک‌ترین همسایه، درخت تصمیم، بیز ساده و جنگل تصادفی تصادفی انجام شد. مدل‌های پیشنهادی DL مختلف، یعنی حافظه‌های کوتاه‌مدت (LSTMs)، شبکه‌های کانولوشنیک یک‌بعدی (1D-CNN)، و D-CNN-LSTMs، در ادامه مورد استفاده قرار گرفتند. در این مرحله، مدل‌های DL پیاده‌سازی و با توابع مختلف فعال‌سازی مقایسه شدند. در بین مدل‌های DL پیشنهادی، معماری CNN-LSTM بهترین عملکرد را داشته است. در این معماری از تابع فعال سازی ReLU با نرمال سازی ترکیبی Z و L2 استفاده شده است. مدل پیشنهادی CNN-LSTM به درصد دقت 25/99 درصد بهتر از نتایج اکثر مطالعات قبلی در این زمینه دست یافته است[22]. 

و – جنبه جديد بودن و نوآوري در تحقيق:
تحقیقات زیادی در زمینه ی تشخیص بیماری اسکیزوفرنی با تجزیه و تحلیل سیگنال‌های EEG صورت گرفته است که در اکثر تحقیقات از روش یادگیری ماشین و یادگیری عمیق برای تشخیص و طبقه‌بندی سیگنال‌های EEG برای شناسایی بیماری اسکیزوفرنی بهره گرفته شده است. طبق بررسی تحقیقات صورت گرفته استفاده از یادگیری ماشین برای تشخیص اسکیزوفرنی یک کار نسبتاً سخت است که به دانش زیادی در پردازش سیگنال و زمینه هوش مصنوعی نیاز دارد که  برای غلبه بر این مشکل، روش‌های مبتنی بر یادگیری عمیق دارای دقت بهتر و سرعت پردازش بهتر هست. هر یک از تحقیقات صورت گرفته دارای نقاط قوت و ضعف هست اما روشی که در آن از سیگنال‌های EEG  را به‌صورت دوبعدی (تبدیل سیگنال به تصویر) برای تشخیص و طبقه‌بندی بیماری اسکیزوفرنی بهره گرفته شده باشد تحقیقی به چشم نمی‌خورد. ازاین‌رو در این تحقیق سعی در افزایش دقت و سرعت پردازش سیگنال‌های مغزی با استفاده از ایجاد شبکه عصبی LSTM  کانولویشنی برای شناسایی و طبقه‌بندی اسکیزوفرنی داریم. با توجه به اینکه ساختار اصلی شبکه LSTM شش لایه می‌باشد و عمکلرد خوبی در شناسایی و تشخیص سیگنال‌های EEG دارد، اما با بهینه کردن ساختار لایه‌های شبکه عصبی LSTM و همچنین افزایش تعداد لایه‌های آن می‌توان میزان دقت مدل را در پیش بینی افزایش داد؛  علاوه بر این، افزودن لایه‌های کانولوشن به CNN-LSTM امکان بررسی دقیق تری از داده‌ها را فراهم می‌کند و تشخیص سیگنال‌های EEG را بهبود می‌بخشد. از این رو در این تحقیق با استفاده بهینه سازی ساختار لایه‌های شبکه عصبی که شامل لایه‌های مدل برای  استخراج ویژگی‌ها ، یافتن الگوهای محلی، تعدادی نورون ،تعداد نودها و اضافه کردن لایه flatten  در CNN-LSTM می‌باشد سعی در بهبود دقت تشخیص سیگنال‌های EEG داریم. همچنین در این تحقیق از ویژگی‌های آنتروپی فازی (FuzzyEn) برای استخراج ویژگی‌های حوزه زمان و فرکانس بهره گرفته می‌شود که بر طبق تحقیقات صورت گرفته دارای عملکرد مطلوب تری در مقایسه با سیگنال‌های FFT است. به طور کلی نواوری این تحقیق بهینه کردن ساختار شبکه عصبی LSTM  کانولویشنی به همراه دوبعدی کردن (تبدیل سیگنال به تصویر) سیگنال‌های EEG با درنظر گرفتن ویژگی‌های انتروپی فازی برای طبقه‌بندی و استخراج ویژگی‌های‌های مغزی هست. 
ز- اهداف مشخص تحقيق (شامل اهداف آرماني، کلی، اهداف ويژه و كاربردي): 
هدف اصلی 

1- تشخیص خودکار اسکیزوفرنی در سیگنال‌های EEG با استفاده از شبکه‌ی عصبی LSTM کانولویشنی
اهداف فرعی 
2- استخراج ویژگی‌های حوزه زمان و فرکانس سیگنال‌های مغزی با استفاده از انتروپی فازی (FuzzyEn)
3- ایجاد شبکه عصبی LSTM  کانولویشنی دوبعدی (2D-CNN-LSTM ) برای پردازش سیگنال‌های طبقه‌بندی شده EEG
4- تست و ارزیابی سیگنال‌های EEG به منظور شناسایی بیماری اسکیزوفرنی 

ح – در صورت داشتن هدف كاربردي، نام بهره‏وران (سازمان‏ها، صنايع و يا گروه ذينفعان) ذكر شود (به عبارت دیگر محل اجرای مطالعه موردی):

نتایج حاصل از این تحقیق برای تمامی بیمارستان‌ها و کسانی که در زمینه ی شناسایی و تشخیص بیماری اسکیزوفرنی فعالیت می‌کنند می‌تواند مفید باشد. همچنین نتایج برای محققینی که در زمینه ی تشخیص خودکار اسکیزوفرنی با استفاده از تجزیه و تحلیل سیگنال‌های EEG فعالیت می‌کنند می‌تواند مفید باشد. 
ط-  سؤالات تحقیق:

· چگونه  می‌توان با تجزیه و تحلیل سیگنال‌های EEG با استفاده از شبکه عصبی LSTM کانولویشنی دوبعدی بیماری اسکیزوفرنی را شناسایی کرد؟  
· نرمال سازی سیگنال‌های EEG چه تاثیری در افزایش دقت و عملکرد شبکه عصبی دارد؟
· استخراج ویژگی‌های حوزه زمان و فرکانس سیگنال‌های مغزی با استفاده از انتروپی فازی (FuzzyEn) چه تاثیری در تشخیص بیماری اسکیزوفرنی دارد؟ 
ی-  فرضيه‏هاي تحقیق:

· با استفاده از تجزیه و تحلیل سیگنال‌های EEG با استفاده از شبکه عصبی LSTM کانولویشنی دوبعدی می‌توان بیماری اسکیزوفرنی را شناسایی کرد. 
· طبقه‌بندی و استخراج ویژگی‌های حوزه زمان و فرکانس سیگنال‌های مغزی با استفاده از انتروپی فازی (FuzzyEn) منجر به بهبود در تشخیص بیماری اسکیزوفرنی می‌شود.  
· نرمال سازی سیگنال‌های EEG منجر به  افزایش دقت و عملکرد شبکه عصبی در مدل می‌شود. 
ک- تعريف واژه‏ها و اصطلاحات فني و تخصصی (به‌صورت مفهومی و عملیاتی):

یادگیری عمیق :یادگیری عمیق که در زبان فارسی به یادگیری ژرف نیز ترجمه شده است، (Deep learning) (به بیانی دیگر: یادگیری ژرف ماشین، یادگیری ساختار ژرف یا یادگیری سلسله مراتبی) یک زیر شاخه از یادگیری ماشین و بر مبنای مجموعه‌ای از الگوریتم‌ها است که در تلاشند تا مفاهیم انتزاعی سطح بالا در دادگان را مدل نمایند که این فرایند را با استفاده از یک گراف عمیق که دارای چندین لایه پردازشی متشکل از چندین لایه تبدیلات خطی و غیرخطی هستند، مدل می‌کنند. به بیان دیگر پایه‌ی آن بر یادگیری نمایش دانش و ویژگی‌ها در لایه‌های مدل است.یک نمونه آموزشی (برای نمونه: تصویر یک گربه) می‌تواند به‌صورت‌های گوناگون بسان یک بردار ریاضی پر شده از مقدار به ازای هر پیکسل و در دید کلی‌تر به شکل یک مجموعه از زیرشکل‌های کوچک‌تر (نظیر اعضای صورت گربه) مدل‌سازی شود. برخی ازاین‌روش‌های مدل‌سازی سبب ساده شدن فرایند یادگیری ماشین (برای نمونه: تشخیص تصویر گربه) می‌شوند. در یادگیری ژرف امید به جایگزینی استخراج این ویژگی‌های تصویر به دست بشر (مانند اعضای گربه) با روش‌های کامل‌خودکار بی‌نظارت و نیمه‌نظارتی وجود دارد[23].
اسکیزوفرنی : روان‌گسیختگی، اسکیزوفرنی یا اسکیزوفرنی (Schizophrenia) یک اختلال روانی است که با دوره‌های مداوم یا عودکننده روان‌پریشانه مشخص می‌شود. علائم اصلی شامل توهم (غالبا توهم شنیداری)، هذیان و اختلال تفکر است. علائم دیگر عبارتند از کناره‌گیری اجتماعی، کاهش ابراز عواطف و بی‌تفاوتی. علائم معمولاً به تدریج بروز پیدا می‌کنند، در اوایل بزرگسالی شروع می‌شوند و در بسیاری از موارد هرگز به طور کامل برطرف نمی‌شوند. برای تشخیص، هیچ آزمون عینی مشخصی وجود ندارد؛ بر اساس رفتار مشاهده شده از بیمار توسط پزشک یا روانشناس بالینی، برای تشخیص نیاز است سابقه‌ای شامل تجارب گزارش شده فرد و گزارش افراد آشنا با فرد تهیه شود. برای تشخیص بیماری اسکیزوفرنی، پزشکان باید تأیید کنند که علائم و اختلالات عملکردی در فرد به مدت شش ماه (بر اساس DSM-5) یا یک ماه (بر اساس ICD-11) وجود داشته است. بسیاری از افراد مبتلابه اسکیزوفرنی دارای سایر اختلالات روانی نیز هستند، به ویژه اختلالات سوءمصرف مواد، اختلالات افسردگی، اختلالات اضطرابی و اختلال وسواس فکری-عملی[24]. 
EEG: نوار مغزی، الکتروانسفالوگرافی یا EEGثبت فعالیت الکتریکی مغز از طریق نصب الکترودهای سطحی بر روی سر و به‌صورت غیر تهاجمی هست. در حالت کلی در یک سیستم EEG، اثر الکتریکی فعالیت نورون‌های مغز از طریق الکترودهای نصب شده بر روی سر به دستگاه انتقال داده شده و پس از تقویت و حذف نویز به‌صورت سیگنال زمانی ثبت و نمایش داده می‌شود. سیگنال ثبت شده می‌تواند مستقیماً و یا پس از پردازش کامپیوتری توسط پزشک و یا متخصص علوم اعصاب مورد تحلیل قرار بگیرد[25].

شبکه‌های حافظه طولانی کوتاه مدت : شبکه‌های حافظه طولانی کوتاه مدت (LSTM ) یک نسخه بهبود یافته از شبکه‌های عصبی بازگشتی هستند که باعث می‌شوند به خاطر سپردن داده‌های گذشته در حافظه، آسان تر شود. مشکل محوشوندگی تدریجی شبکه‌های عصبی بازگشتی در اینجا برطرف شده است. LSTM برای طبقه‌بندی، پردازش و پیش بینی سری‌های زمانی در حضور تأخیرهای زمانی با مدت نامشخص مناسب است. این شبکه، مدل را با استفاده از پس انتشار (back-propagation) آموزش می‌دهد. در یک شبکه LSTM، سه دروازه وجود دارد:[26]
5-روش شناسی تحقیق:
الف- شرح كامل روش تحقیق بر حسب هدف، نوع داده‌ها و نحوه اجراء (شامل مواد، تجهيزات و استانداردهاي مورد استفاده در قالب مراحل اجرايي تحقيق به تفكيك): 

تذكر: درخصوص تفكيك مراحل اجرايي تحقيق و توضيح آن، از به كار بردن عناوين كلي نظير، «گردآوري اطلاعات اوليه»، «تهيه نمونه‏هاي آزمون»، «انجام آزمايش‏ها» و غيره خودداري شده و لازم است در هر مورد توضيحات كامل در رابطه با منابع و مراكز تهيه داده‏ها و ملزومات، نوع فعاليت، مواد، روش‏ها، استانداردها، تجهيزات و مشخصات هر يك ارائه گردد. 

روش تحقیق صورت گرفته دراین پژوهش از نوع اینده نگر و نیمه تجربی هست که ابتدا به بررسی تحقیقات صورت گرفته در زمینه ی تشخیص بیماری اسکیزوفرنی با استفاده از تجزیه و تحلیل سیگنال‌های EEG و عوامل مهم و تاثیر گذار بر شناسایی و تشخیص بیماری اسکیزوفرنی پرداخته می‌شود و در ادامه با شناسایی پارامترهای مهم به شناسایی بیماری اسکیزوفرنی با استفاده از برنامه پردازش کامپیوتری پرداخته می‌شود. در این تحقیق با جمع اوری داده‌هایی که از افراد بیمار بدست می‌اید و با استفاده از تجزیه و تحلیل سیگنال EEG  بیماری اسکیزوفرنی، به شناسایی و تشخیص بیماری اسکیزوفرنی با شبکه عصبی LSTM کانولویشنی پرداخته می‌شود. 
2- متغيرهاي مورد بررسي در قالب یک مدل مفهومی و شرح چگونگی بررسی و اندازه گیری متغیرها (در صورت وجود وامکان ):
در این مطالعه، از الگوریتم یادگیری عمیق برای تجزیه و تحلیل سیگنال‌های EEG برای تحقیقات اسکیزوفرنی برای بهبود دقت طبقه‌بندی استفاده می‌شود. ازاین‌رو ابتدا سیگنال EEG را به سه باند تقسیم می‌کنیم و ویژگی‌های دامنه متفاوتی را از هر باند استخراج می‌کنیم که جز متغیرهای اصلی برای تشخیص ویژگی‌های بیماری اسکیزوفرنی هست. سپس این باندها برای ورود تصاویر قرمز-سبز-آبی  به شبکه ما ساخته می‌شوند. علاوه بر این، ما یک شبکه عصبی عمیق که هدف ترکیب این دو مدل (CNN  و LSTM) ، ایجاد مدلی است که از نقاط قوت CNN و LSTM بهره‌مند شویم  به طوری که ویژگی‌های استخراج ‌شده با استفاده از CNN را بدست آورد و از آن‌ها به عنوان ورودی LSTM استفاده کرد . بنابراین در این پژوهش مدلی را توسعه می‌دهیم که این هدف را برآورده کند. به دلیل اینکه سیگنال‌های EEG سیگنال‌های غیر ثابتی هستند که حاوی اطلاعات پیچیده فعالیت مغز هستند، اما برخی از این ویژگی‌ها را نمی‌توان از این سیگنال‌ها تخمین زد. برای حفظ رابطه زمانی پیوسته و ویژگی‌های داخلی سری‌های زمانی EEG، هر آزمایش را به چند پنجره زمانی (فرکانسی) تقسیم می‌کنیم. سیگنال‌های EEG حاوی ویژگی‌های فرکانس چندگانه هستند. بر اساس تحقیقات قبلی، توان باند فرکانسی EEG در باندهای θ، α و β بیماران اسکیزوفرنی با افراد سالم متفاوت است. بنابراین، ما کل طیف فرکانس را به سه زیر باند تقسیم می‌کنیم: تتا (4-7 هرتز)، آلفا (8-13 هرتز)، و بتا (14-30 هرتز). در نهایت با استفاده از تقسیم بندی سیگنال‌های EEG به بررسی احتمال بروز بیماری اسکیزوفرنی پرداخته می‌شود. مدل مفهومی تحقیق در شکل (1) نشان داده شده است. همچنین برای بررسی میزان دقت روش پیشنهادی از متغیرهای معیار صحت (Precision) (حداکثر مقدار این معیار یک ویا ۱۰۰ درصد و حداقل مقدار آن صفر است و هرچه مواردی که برنامه‌ به غلط پیش بینی کرده است که به آن False Positive می‌گوییم نسبت به پیش بینی‌های درست یا True Positive بیشتر باشد مقدار Precision کمتر خواهد شد) ،پوشش (Recall) (حداکثر مقدار این معیار یک ویا ۱۰۰ درصد و حداقل مقدار آن صفر است و هرچه مواردی که ما انتظار داشتیم پیش بینی شوند ولی برنامه پیش بینی نکرده‌است که به آن False Negative می‌گوییم نسبت به پیش بینی‌های درست یا True Positive بیشتر باشد مقدار Recall کمتر خواهد شد) ، معیار F و میزان دقت ( Accuracy) (معیار accuracy یا همان صحت است که برابر است با تعداد مواردی که درست پیش بینی می‌شود تقسیم بر تعداد کل پیش بینی‌هایی که انجام شده‌است) در شبکه عصبی پیشنهادی برای تشخیص و طبقه‌بندی اسکیزوفرنی بهره گرفته می‌شود. گام‌های روش تحقیق مورد مطالعه در این پژوهش به‌صورت زیر هست. 
مرحله اول: دریافت سیگنال‌های EEG همراه با نرمال سازی سیگنال‌ها و استخراج ویژگی‌های زمانی 
مرحله دوم: تبدیل سری زمانی EEG به سه زیر باند تقسیم می‌شود که شامل تتا، آلفا و بتا هست و ویژگی‌ها برای سه باند فرکانسی استخراج می‌شوند. 

مرحله سوم : نقشه‌های توپوگرافی برای هر ویژگی تشکیل می‌شود و توالی نقشه‌های توپوگرافی با هم ترکیب می‌شوند تا دنباله ای از تصاویر را تشکیل دهند.

مرحله چهارم: ساختار دوبعدی تولید شده وارد شبکه عصبی CNN می‌شوند و ویژگی‌های استخراج ‌شده با استفاده از CNN را بدست آورد و از آن‌ها به عنوان ورودی LSTM  استفاده می‌شود برای تشخیص و شناسایی بیماری اسکیزوفرنی استفاده می‌شود. این ترکیب برای آزمودن سازگاری CNN با   LSTMاجرا می‌شود. نقطه قوت این مدل این است که امکان استخراج حداکثر مقدار اطلاعات از سیگنال‌ها با استفاده از لایه‌های کانولوشن CNN را فراهم می‌کند. این خروجی به ورودی LSTM تبدیل می‌شود که اجازه حفظ ترتیب زمانی بین داده در دو جهت را می‌دهد.
مرحله چهارم: صحت سنجی مدل پیشنهادی که در این مرحله به تست و آموزش داده‌ها برای شبکه عصبی پیشنهادی پرداخته می‌شود. 

مرحله پنجم: در این مرحله به استخراج و شناسایی اسکیزوفرنی با تحلیل سیگنال‌های EEG پرداخته می‌شود.  
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شکل (1) مدل مفهومی تحقیق
ج –  شرح کامل روش (ميداني، كتابخانه‏اي) و ابزار (مشاهده و آزمون، پرسشنامه،  مصاحبه،  فيش‏برداري و غيره) گردآوري داده‏ها :
در این مطالعه برای جمع آوری داده تا و اطلاعات تحقيق، از منابع کتابخانه استفاده می‌شود. ‏این منابع عبارت‌اند از:
· مطالعه و بررسی مقالات علمی معتبر که در پایگاه‌های علمی معتبری همچون ‏Elsevier‏ ، ‏IEEE‏  و ‏سایر پایگاه تا و نشریات علمی معتبر، منتشر گشته اند.‏

· ‏مطالعه پایان نامه تا و تحقیقات سایر دانشجویان و اساتید کشور 
د – جامعه آماري، روش نمونه‏گيري و حجم نمونه (در صورت وجود و امکان):

در این مطالعه از مجموعه داده‌های موسسه روانپزشکی و نورولوژی در ورشو، لهستان، استفاده می‌شود [27]. این مجموعه داده شامل سیگنال‌های ثبت شده EEG از 14 زن و مرد با سنین بین 27.9 و 28.3 سال برای افرادی که مبتلابه بیماری اسکیزوفرنی می‌باشند و همچنین سیگنال‌های ثبت شده EEG از 14 زن و مرد سالم است. اطلاعات استخراج شده از بیماران مبتلابه اسکیزوفرنی که در انستیتو روانپزشکی و نورولوژی در ورشو، لهستان بستری شده  و 14 فرد سالم نیز در این گروه مورد تست و ارزیابی قرار گرفتند. انتخاب بیماران بر طبق استاندارد بین المللی بیماری‌های ICD-10 که دارای اسکیزوفرنی (رده F20.0) می‌باشند انتخاب شده اند. پروتکل مطالعه توسط کمیته اخلاق موسسه روانپزشکی و نورولوژی در ورشو تایید شد. همه شرکت کنندگان شرح کتبی از پروتکل دریافت کردند و رضایت کتبی برای شرکت در این مطالعه را ارائه کردند. معیارهای ورود به مطالعه عبارت بودند از: حداقل سن 18 سال، تشخیص ICD-10 F20.0 و دوره عدم مصرف دارو در هفت روز گذشته هست. معیارهای خروج عبارت بودند از: بارداری، آسیب شناسی ارگانیک مغز، بیماری‌های عصبی شدید (مانند صرع، آلزایمر یا بیماری پارکینسون)، وجود یک وضعیت پزشکی عمومی،و مرحله بسیار اولیه اسکیزوفرنی، یعنی اولین دوره اسکیزوفرنی. در طول استخراج سیگنال EEg به مدت 15 دقیقه از داده‌های EEG در تمام افراد در حالت استراحت با چشم بسته ثبت شد. داده‌ها با فرکانس نمونه برداری 250 هرتز با استفاده از مونتاژ EEG استاندارد 10-20 با 19 کانال EEG: Fp1، Fp2، F7، F3، Fz، F4، F8، T3، C3، Cz، C4، T4، T5، P3 به دست آمده است. آنالیز EEG با استفاده از بخش‌های سی ثانیه‌ای بدون تغییر (مانند حرکات چشم، فعالیت قلبی، انقباضات عضلانی) انجام شده است. سپس، سیگنال‌های هر کانال EEG با استفاده از فیلتر Butterworth درجه 2 در باندهای فرکانسی فیزیولوژیکی 2-4 هرتز (دلتا)، 4.5-7.5 هرتز (تتا)، 8-12.5 هرتز (آلفا)، 13- 30 هرتز (بتا)، 30 تا 45 هرتز (گاما) فیلتر شده اند.
هـ - روش‌ها و ابزار تجزيه و تحليل داده‏ها:

تجزیه تحلیل اطلاعات در محیط نرم افزار matlab صورت می‌گیرد. 
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6- زمان بندي  انجام تحقيق:
الف- تاريخ شروع:۱/۸/۱۴۰۰    ب- مدت زمان انجام تحقيق:۶  ماه     ج- تاريخ اتمام: ۱۲/۲/۱۴۰۱
تذكر: لازم است كليه فعاليت‏ها و مراحل اجرايي تحقيق (شامل زمان ارائه گزارشات دوره‏اي) و مدت زمان 
مورد نياز براي هر يك، به تفكيك پيش‏بيني و در جدول مربوطه درج گرديده و در هنگام انجام عملي تحقيق، 
حتي‏الامكان رعايت گردد.

پيش‏بيني زمان‏بندي فعاليت‏ها و مراحل اجرايي تحقيق و ارائه گزارش پيشرفت كار
	10-مراحل انجام پژوهش :

	1-بررسی تحقیقات گذشته
2-گردآوری اطلاعات
3- ارائه مدل
4- پیاده‌سازی مدل 
5- نتیجه گیری وجمع بندی ونگارش پایان نامه
شماره مرحله / فعالیت
نام مرحله/ فعالیت
مرحله /فعالیت پیش نیاز
نام منابع مورداستفاده از نیروی انسانی، مواد مصرفی و...
نمودار زمانبندی (ماه)
1
2
3
4
5
6
7
8
9
1
بررسی تحقیقات گذشته
هدف مسدله
اطلاعات در اختیار
2
گردآوری اطلاعات
کتاب ومقالات
بررسی تحقیقات گذشته
3
ارائه مدل
گردآوری اطلاعات
-
4
پیاده‌سازی مدل  
ارائه مدل
5
نتیجه گیری وجمع بندی ونگارش پایان نامه
پیاده‌سازی مدل 
-
 


توجه: 1- زمان و نوع فعاليت‌هاي اجرايي پايان‏نامه، حتي‏الامكان بايد با مندرجات جدول منطبق باشد.

  2- حداقل زمان قابل قبول براي پيش‏بيني مراحل مطالعاتي و اجرايي پايان‏نامه كارشناسي ارشد 6 ماه و حداكثر 12 ماه مي‏باشد.

7– منابع تأمين بودجه، مواد اوليه و تجهيزات (غير از واحد تهران شمال) و ميزان هر يك:

	رديف

	نام مؤسسه، شركت، مركز دانشگاهي يا تحقيقاتي
	بودجه ريالي

(ريال)
	بودجه ارزي


	مواد اوليه
	تجهيزات

	
	
	
	ارز
	معادل ريالي
	نوع
	تعداد يا  مقدار
	نوع

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	جمع


	ــــــــــــــــــــــ
	
	
	
	ــــــ
	
	ــــــــــــ


تذكر: پرداخت كمك‏هزينه‏هاي تحقيقاتي به پايان‏نامه‏هاي كارشناسي ارشد توسط واحد تهران شمال به اقلام مشخص و تا سقف مجاز مصوب تعلق گرفته و تصويب پروپوزال در حوزه معاونت پژوهشي دانشگاه لزوماً به معناي تقبل پرداخت كليه هزينه‏ها نمي‏باشد. 

توضيحات تكميلي (در صورت نياز): 

8– هزينه‏هاي تحقیق( صورتی که دانشجویان از امکانات خارج از واحد استفاده می‌نمایند ):

8-1- هزينه‏هاي پرسنلي (براي مواردي كه در حوزه تخصص و مهارت و رشته دانشجو قرار ندارد):

	نوع فعاليت 
	تعداد افراد
	كل ساعات كار براي تحقيق 
	حق‏الزحمه در ساعت
	کل هزینه

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	جمع كل


8-2- هزينه‏ و نوع  مواد، تجهزات و ادوات  مورد نياز در تحقيق 

	نام ماده يا وسيله
	مقدار يا تعداد مورد نياز
	مصرفي
	غير مصرفي
	شركت ‏سازنده
	كشور سازنده
	قيمت واحد
	قيمت كل

	
	
	
	
	
	
	ريالي
	ارزي
	ريالي
	ارزي



	
	
	
	
	
	
	
	ارز
	معادل ريالي
	
	ارز


	معادل ريالي

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	جمع


	
	
	

	
	جمع كل



8-3- هزينه‏هاي متفرقه:

	شرح هزينه
	هزينه واحد 
	تعداد
	هزينه كل

	الف- هزينه تايپ 
	
	
	

	ب- هزينه تكثير
	
	
	

	ج- هزينه صحافي 
	
	
	

	د- هزينه عكس و اسلايد، كارتوگرافي و غيره 
	
	
	

	هـ- هزينه خريد خدمات تخصصي و مشاوره‏اي (استفاده از آزمايشگاه‏ها و غيره)
	
	
	

	و- هزينه‏هاي ديگر
	
	
	

	جمع 
	ـــــــــــــــــــــــــ
	ـــــــــــــــــــــــــــ
	


8-4-     جمع كل هزينه‏ها:

	رديف
	نوع هزينه
	ريالي
	ارزي
	هزينه كل به ريال

	
	
	
	ارز
	معادل ريالي
	

	
	پرسنلي
	
	
	
	

	
	مواد اوليه (مصرفي)
	
	
	
	

	
	تجهيزات (غيرمصرفي)
	
	
	
	

	
	مسافرت
	
	
	
	

	
	متفرقه
	
	
	
	

	
	جمع كل
	
	
	
	


9- صورتجلسه گروه تخصصی
نام ‏و نام‏خانوادگي دانشجو: 



امضاء


تاريخ

نام و نام‏خانوادگي استاد راهنما

                   

امضاء


تاريخ

1- 

2-

نام و نام‏خانوادگي استاد يا استادان مشاور



امضاء


تاريخ

1-

2-

شوراي گروه تخصصي .........................................در تاريخ ............................ در محل ............................ با حضور اعضای مربوطه 




 خانم
تشكيل و موضوع پایان‌نامه   ـــــــــــــــ................................ با عنوان............................................................................................




 آقای
................................................................................................................................................................بررسي و به تصويب رسيد.

نام و نام‏خانوادگي اعضای شورا


              
امضاء


تاريخ 
1-
2-
3-
4-
5-
6-

نام و نام‏خانوادگي مديرگروه:                                        
                       
امضاء
                        
تاريخ 

نام و نام خانوادگي مسئول/رئیس اداره پژوهش دانشكده:

                امضاء


تاريخ

نام و نام‏خانوادگي رياست دانشكده :                                                                    امضاء


تاريخ

 نام ونام خانوادگی معاون پژوهشي  واحد:
 


امضاء


تاريخ

دانشگاه آزاد اسلامی 

واحد تهران شمال 

بنام خدا 

(فرم اساتید مدعو)
استاد گرامی

باتشکر از همکاری علمی پژوهشی جناب عالی با این واحد دانشگاهی ، لطفاًنحوه همکاری و نوع امکاناتی را که جهت انجام پژوهش در پایان نامه کارشناسی ارشد ٍ        / رساله دکتری
تحت عنوان........

در اختیار دانشجو قرار خواهید داد مشخص فرمایید .

.............................................................................................................................................
...............................................................................................................................................
.............................................................................................................................................
..............................................................................................................................................
...............................................................................................................................................
.............................................................................................................................................
..................................................................................................................................................

.................................................................................................................................................

اینجانب ..................................................  با آگاهی از لزوم پذیرش یا چاپ مقاله حاصل از پایان نامه / رساله در مجلات علمی معتبر قبل از تکمیل فرم تعیین داور (در صورت راهنمایی ) و حضور در جلسه دفاعیه
 راهنمایی      / مشاور      خانم / آقای.....................................     را می پذیرم . 

تاریخ و امضاء

بسمه تعالي 
 اینجانب  محدثه پرهیزکاری دانشجوی مقطع کارشناسی ارشد رشته مهندس پزشکی گرایش بیوالکتریک ورودی۱۳۹۹ متعد می‌گردم که مقاله استخراج شده از پایان نامه خود با راهنمایی دکتر 
  با استفاده از شبکه‌های  EEG خانلری تحت عنوان تشخیص خودکارا اسکیزوفرنی در سیگنال های کانولوشنی را انتخاب نموده ام را به نام دانشگاه آزاد اسلامی واحد تهران شمال طبق LSTM بخشنامه شماره 55779 مورخ 14/7/88 به چاپ خواهم رساند
نکته:پیوست کپی کارت دانشجویی(دو طرف) الزامی است
نام و نام خانوادگی : محدثه پرهیزکاری 
تاریخ و امضاء ۱۵/۳/۱۴۰۱
دانشگاه آزاد اسلامي
واحد تهران شمال     فرم مربوط به اختصاص كد شناسايي پايان نامه کارشناسی ارشد
	رديف
	عنوان
	مشخصات
	توضيحات

	1
	شماره دانشجويي :
	
	براساس كارت دانشجويي صادره از مركز آزمون دانشگاه آزاد اسلامي 

	2
	نام :‌
	
	

	3
	نام خانوادگي :‌
	
	

	4
	نام ونام خانوادگي استاد راهنما :
	شماره شناسنامه استاد راهنما :
سال تولد استاد راهنما :
محل تولد استاد راهنما :
شماره شناسنامه استاد مشاوراول : 
سال تولد استاد مشاور اول: 
محل تولد استاد مشاور اول :
شماره شناسنامه استاد مشاور دوم: 
سال تولد استاد مشاور دوم : 
محل تولد استاد مشاور دوم : 

	5
	نوع همكاري استاد راهنما با واحد : 

	

	6
	نام ونام خانوادگي استاد مشاور اول: 
	

	7
	نوع همكاري استاد مشاوراول با واحد : 
	

	8
	نام و نام خانوادگي استاد مشاور دوم: 
	

	9
	نوع همكاري استاد مشاور دوم باواحد : 
	

	10
	عنوان پايان نامه : 

	11
	سال و نيمسال تصويب پايان نامه :
	

	12
	تعداد واحد پايان نامه :
	

	
نوع همكاري 



	رئيس اداره پژوهش دانشكده :‌

تاريخ و امضاء‌:‌


	رئيس / سرپرست دانشكده : 

تاريخ و امضاء : 


مشخصات پايان نامه‌هاي واحدهاي دانشگاه آزاد اسلامي

دانشكده : علوم پایه





مقطع كارشناسي ارشد رشته تحصيلي : 
	كد پايان نامه
	
	نام دانشجو
	
	عنوان

	تاريخ اخذكد : 
	
	
	
	


	
	
	
	
	


	استاد
	
	نوع همكاري
	
	همكاري
	
	مرتبه علمي
	
	تعداد همكاري در پايان نامه در واحد


	
	
	
	
	راهنما
	
	
	
	راهنمايي
	
	مشاوره

	
	
	
	
	مشاور (1)
	
	
	
	راهنمايي
	
	مشاوره

	
	
	
	
	مشاور (2)
	
	
	
	راهنمايي
	
	مشاوره


تمام وقت 44 ساعت 			5- تمام وقت – طرح مشمولين


تمام وقت 32 ساعت 			6- تمام وقت - بورسيه


نيمه وقت 				7- عضو هيأت علمي – قطع همكاري


حق التدريس








� Electroencephalography


� Electrophysiology


�First Episode Psychosis








� High risk clinical





�


� Machine Learning


� Machine Learning


� Deep learning


� Long short-term memory
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