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 چکیده 

ها  به آن  بیها دارند و آسو اندام  ی مرکز  یدستگاه عصب  نیب  یو حرکت  یحس  ی هاامیدر انتقال پ   ی اتینقش ح  ی طیاعصاب مح

در   یریچشمگ  یهاشرفت یپ   ر،یاخ  یهادر حرکت، احساس و عملکرد خودمختار شود. در دهه   یمنجر به اختلالات جد  تواندیم

فناور و  اعصاب  علوم  برا  یکردهایرو  یتوسعه  ینه یزم  ،یتوانبخش  نینو  ی هایحوزه  اعصاب    یبازساز  ینو  عملکرد  بهبود  و 

از روش   یطیمح (،    VNSعصب واگ )  کی(، تحر  FES)  یعملکرد  یکیالکتر  کیهمچون تحر  ییهافراهم کرده است. استفاده 

در    ی نقش مهم  ،یخشتوانب  کیو ربات  یمجاز  تیاز واقع  یری گو بهره  ، یطی( متصل به اعصاب مح  BCI)  ن یماش-مغز  ی هارابط 

ب  نی. همچنکنندیم   فایا  ی ابیباز  ندیفرا  یارتقا با  اعصاب  علوم  امکان طراح  یو مهندس  یوتکنولوژیادغام  ها و  داربست   یبافت، 

ا  یطیمح  یهارشد آکسون   کننده تیهدا  یهاالیومتریب نقش علوم اعصاب در    یمقاله با هدف بررس  نیرا فراهم ساخته است. 

  ج ی. نتاپردازدیحوزه م  نی در ا  نده یآ  یاندازهاموجود، و چشم  یهاچالش  ن،ینو  یکردهایبه مرور رو  ، یطیاعصاب مح  یتوانبخش

به بهبود عملکرد    ،یعصب یو بازساز یتیسیپلاست یبا ارتقا تواند یم  نسینو با دانش نوروسا یها یفناور بیکه ترک دهد ینشان م

 منجر شود. ی طیمح عصابا  یهاب یمبتلا به آس مارانیب یزندگ  تیفیو ک یحرکت

 . نسینوروسا  ن،یماش-رابط مغز ،یکی الکتر کیتحر  ،یعصب یتوانبخش ،یطیاعصاب محهای کلیدی:  واژه
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 مقدمه 

و خودمختار    یحرکت  ،یحس  یهاامیانتقال پ   فهیها، وظو اندام  یمرکز  یدستگاه عصب  انی م  یعنوان پل ارتباطبه  یطیاعصاب مح

آس دارند.  عهده  بر  مح  بیرا  اعصاب  اثر ضربه  یطیبه    تواندیم  و،ینوروژنرات  یهایماریب  ا ی  ابت، ید  ، یجراح  ک،یترومات  ی هادر 

  ی هاشود. بر اساس گزارش   مارانیو اختلال در عملکرد روزمره ب  کیکاهش حس، درد نوروپات  ،یحرکت  یهایمنجر به بروز ناتوان

از علل   ی کی  زیاعصاب ن کی ترومات ی هابآسی و است شده  گزارش ٪3۰از  شیب  یابتید مارانیدر ب  ی طیمح ینوروپات وعیش ر،یاخ

 .روندیبه شمار م یحرکت یناتوان عیشا

  ی ابیباز  اینوروما    لیهمچون تشک  یها و احتمال بروز عوارضآکسون   یبازساز  تیظرف  تیمحدود  لیبه دل  یطیاعصاب مح  یبازتوان

  ی پزشک  یدر علوم اعصاب، مهندس   ریاخ  یهاشرفتیحال، پ   ن یهمراه بوده است. با ا  یاساس  یها ناقص عملکرد، همواره با چالش

 .اندگشوده ی درمان جیبهبود نتا یبرا ینینو  ی هاافق ،یتوانبخش یهایو فناور

متصل به   (BCI) نیماش-مغز  ی ها، رابط(VNS) عصب واگ  کی، تحر(FES) یعملکرد  یکیالکتر  کیمانند تحر  یی هاروش

  ماران یاند در بهبود عملکرد بتوانسته   یری طور چشمگبه  ،یدر توانبخش   کیو ربات  یمجاز  تیو استفاده از واقع   ،یطیاعصاب مح

رشد    کنندهتیهدا  یستیز  یهابافت، داربست  ی مانند مهندس  ن ینو  ی هایفناوربا    نسیادغام نوروسا  ن، یموثر باشند. علاوه بر ا

 .شده است یطیتحول در درمان اختلالات اعصاب مح سازنه یزم  ،یادیبن  یهاها، و سلولآکسون 

  یهاچالش  ن،ینو  یهایفناور  ،ی ادیبن  میمفاه  یبه بررس  ،یطی اعصاب مح  یمقاله با تمرکز بر نقش علوم اعصاب در توانبخش  نیا

ا  ندهیآ  یاندازهاموجود و چشم  م  نیدر  نهاپردازدیحوزه  و    یهاتوسعه درمان  یبرا  یعلم  یارائه چارچوب  ،یی. هدف  کارآمدتر 

 ارتقا دهند.  یطور معناداررا به مارانیب ی زندگ تیفیاست که بتوانند ک شدهی سازیشخص

 

 نس ینوروسامفهوم  

اعصاب، شاخه  ا ی  نسینوروسا ف  یارشته انیم  یاعلوم  به مطالعه ساختار، عملکرد، رشد،  و   یپاتولوژ  ،یولوژیزیاز علم است که 

اپردازدیم   ی عصب  ستمیس  یداروشناس به  نی.  ز  ی متنوع   یهااز حوزه  یاصورت گستردهدانش    ،یشناسروان  ، یشناسست ی چون 

شناخت  کیزیف  ، یمهندس  ،یپزشک علوم  م  رد یگیم  رهبه  ی و  تلاش  احساس،    یاهیپا  ی عصب  یهازمیمکان  کند یو  تفکر،  رفتار، 

 .کند لیو تحل  ییحرکت و ادراک را شناسا

نورولوژ  در قالب  در  صرفاً  اعصاب  علوم  م  یپزشک  ی شناسعصب  ای  یگذشته،  نوروسا  شد، یشناخته  امروزه    ی مفهوم  نسیاما 

 مانند  ییهارشاخه یدارد که شامل ز تریو تخصص ترعیوس

 

 ی عصب یهاها و مولکول سلول یشناسستیمطالعه ز :(Neurobiology) یولوژینوروب

 

 ها نورون یو عملکرد یکیالکتر یهاتیفعال لیتحل :(Neurophysiology) یولوژیزینوروف

 

 رابطه مغز و رفتار یبررس :(Neuropsychology) یکولوژ ینوروسا

 

 یمغز  یهاداده لیدر تحل یاانهیرا  یهایاستفاده از فناور :(Neuroinformatics) کینوروانفورمات

 

 تعامل با مغز و اعصاب  یفناورانه برا یابزارها یطراح :(Neuroengineering) ینورومهندس
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ساختار و   رییمغز در تغ ییتوانا یعنیاست؛  (Neuroplasticity) یعصب تهیسیپلاست نس،یدر نوروسا یمحور  میاز مفاه یکی

اعصاب است و   یدر توانبخش نینو یکردهایاز رو یاریبس ینظر یمبنا ، یژگیو نی. ابیآس  ایعملکرد خود در پاسخ به تجربه 

 .پردازندیم  یعصب  یعملکردها یبه بازساز  ، ینیگزیجا  یشده که به جا ییهادرمان یطراح سازنه یزم

 

  ، ی مغز  کی، تحر PET2, fMRI1(MRI ,3(یمغز  یربرداریمانند تصو  شرفتهیپ   یهایبا استفاده از فناور  نیهمچن  نسینوروسا

تحل عم MEG4(EEG ,5(یکیالکتر  ی هاگنالیس  لیو  درک  امکان  سا  یترقی،  با  آن  تعامل  نحوه  و  مغز  عملکرد    ر ی از 

ا  ی هاستم یس است.  آورده  فراهم  را  به  نیبدن  کل  ر،یاخ  یهاسالدر    ژه یودانش،  رو  یدی نقش  تحول  و    ی نیبال  یکردهایدر 

 .کرده است  فایا یعصب مارانیب یتوانبخش

 

 اعصاب یتوانبخشمفهوم  

  ی است که با هدف بازگرداندن عملکردها  یتوانبخش  یتخصص  یهااز شاخه  یکی Neurorehabilitation ایاعصاب    یتوانبخش

  یافراد  یبرا  ژه یطور وبه  ینوع توانبخش  نی. اشودیارائه م  یدچار اختلالات عصب  مارانیبه ب  ده،یدبیآس  ا ی رفته  از دست  یِعصب

،   MS)6(سیاسکلروز  پلیمولت  ک،یترومات  یمغز  یهاب یآس  ، ینخاع   بیآس  ،یمغز  تهمانند سک  یل یشده است که به دلا  یطراح

 .انداحساس شده ای در حرکت، گفتار، شناخت  ییهایدچار ناتوان وینوروژنرات یهایماریو ب یفلج مغز نسون،یپارک

ب  یچندبعد  ندیفرا  کی  یعصب  یتوانبخش تخصص  یارشته نیو  مشارکت  به  که  ن  یهااست  جمله   ازیمختلف  از   دارد؛ 

 . هاست ی ولوژیزیمتخصصان مغز و اعصاب، نوروف  ،ینیکاردرمانگرها، گفتاردرمانگرها، روانشناسان بال  ها،ست یوتراپ یزیف

 

باز  کرد، یرو  نیا  در بهبود ک  ست،ین  یعملکرد حرکت  یاب یهدف صرفاً  فرد  ، یزندگ  تیفیبلکه  اجتماع   ،یاستقلال  و    یمشارکت 

روان ا  زین  ماریب  یسلامت  از  دارد.  قرار  برنامه  نیمدنظر  ترک   یعصب  یتوانبخش  یهارو،  شامل  تمر  یبیاغلب   ، یحرکت  ناتیاز 

 .شوندیم یطراح ماریخاص هر ب یازهایفردمحور و متناسب با ن تصورهستند که به یو گفتار یرفتار ،یشناخت

فناور  ر،یاخ  یهاسال  در ربات  نینو  یها یورود  تحر VR)7(یمجاز  تیواقع  ، یتوانبخش   ی هامانند   یعملکرد  یکیالکتر  کی ، 

(FES) یریگابزارها با بهره  نیحوزه شده است. ا  نیدر ا  یباعث تحولات بزرگ  ،یبر هوش مصنوع   یمبتن  یدرمان  یافزارهاو نرم 

 .سالم کمک کنند یعصب یرهایمس تیمغز و تقو یبازآموزبه  توانندیم ،یعصب تهیس یاز اصول پلاست

 
1 Magnetic Resonance Imaging 

2 Functional Magnetic Resonance Imaging 

3 Positron Emission Tomography 

4 Electroencephalography 

5 Magnetoencephalography 

6 Multiple Sclerosis 

7 Virtual Reality 
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  ی است که بر بازگشت فرد به زندگ  یاجتماع -ی انسان  ندیفرا  کیبلکه    ،یدرمان پزشک  کیاعصاب نه تنها    یمجموع، توانبخش  در

ک با  و  هدفمند  دستاوردها  دی تأک  تیفیفعال،  از  استفاده  ا  نسینوروسا  یدارد.  پ   یدیجد  یها افق  ر،یمس  نیدر    ی رو  شیرا 

 . گشوده است مارانیدرمانگران و ب

 

 خچهیتار

دارد   ی نوروپلاست یبر رو یلاد یم 1۹7۰و  1۹6۰ ی هادر مطالعات دهه شهیر ، یطیاعصاب مح یدر توانبخش نس یکاربرد نوروسا 

بازخورد   یکیالکتر  کیبر تحر  قات ی، تحق1۹۸۰دارد. در دهه    یبازساز  تیقابل  ،یطیمح  یحت   ، یعصب  ستم یکه نشان داد س و 

در   یمغز  یربرداریتصو  یها یبودند. با ظهور فناور  یو حس  ی عضلان  یاب یباز  بهکمک    یبرا  هیاول  یمتمرکز شد که ابزارها  یستیز

بهتر1۹۹۰دهه   درک  عصب  ی،  اطلاعات  پردازش  نحوه  طراح  یاز  به  که  شد  برا  یتوانبخش  ی هابرنامه  یحاصل   یهدفمندتر 

بود، و از دهه    یرتهاجمیغ   کاتیدر تحر  شرفتیو پ   انهیرابط مغز و را  میشاهد ورود مفاه  2۰۰۰کمک کرد. دهه    یطیاعصاب مح

 یرا در توانبخش  یدیجد  یها افق  نس،یبر دانش نوروسا  هیبا تک  ک، یو روبات  ی هوش مصنوع   ،یمجاز  تیبه بعد، ادغام واقع  2۰1۰

 .گشوده است یطیاعصاب مح

 

 

 ی و توانبخش  بیدرک آس  ی : مبنایطیاعصاب مح  یولوژیزی و ف  ی آناتوم 

 

)مغز   یمرکز یعصب ستمیس نیارتباط دوطرفه ب یبرقرار فهی هستند که وظ  یعصب یبرهایاز ف یاتیح یاشبکه ،یطیمح اعصاب

  ی اساس شرطشیاعصاب، پ  نی( ایولوژیزی( و نحوه عملکرد )فی نقاط بدن را بر عهده دارند. درک ساختار )آناتوم ر یو نخاع( و سا

 .است یمداخلات مؤثر توانبخش یو طراح هوارد یها ب یآس  یولوژیزیفهم پاتوف یبرا

 

 یطیاعصاب مح  یآناتوم

 

دسته  ی طیمح  اعصاب ف  یمتعدد  یهااز  تشک)آکسون  یعصب  یبرهایاز  لاشده  لیها(  توسط  کدام  هر  که  بافت    یی هاهیاند  از 

 . انداحاطه شده یوندیپ 

 

 .عمل( لی)پتانس یکیالکتر ام یدهنده پ انتقال یبخش اصل :(Axon) آکسون

سلول   قیعا  یپوشش :(Myelin Sheath) نیلیم  غلاف توسط  شده  اطراف  (Schwann Cells) شوان  یهاساخته  که 

 Nodes) هیگره رانو  ن،یلیغلاف م  نی. فواصل بدهد یم  شی را به شدت افزا  یعصب  امیپ   تیآکسون را احاطه کرده و سرعت هدا

of Ranvier) هستند ی اتیح ام یپ  یجهش تیهدا یکه برا  شوندیم  دهینام. 

 .کندیرا احاطه م دارنیلیرمیغ   ای دارنیلیکه هر آکسون م ی نازک هیلا  :(Endoneurium) ومیاندونور

و   ردیگیرا در بر م (fascicles هاکلیفاس) یعصب  یبرهایاز ف  ییها که دسته   ترمیضخ  یاهی لا :(Perineurium) وم ینوریپر

 .دهدیم لی را تشک یمهم ی عصب-یسد خون
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عروق   ی( را احاطه کرده و حاوکلیفاس  نیکه کل عصب )شامل چند میضخ هیلا نیتریرون یب :(Epineurium) ومینوریاپ 

 .است یخون

 

 ی طیاعصاب مح ی ولوژیزیف

 یعصب  امی پ  تیهدا

  یسلول  ی در طول غشا  میو پتاس   میسد   یهاون یدر    راتییکه توسط تغ  یکیالکتر  ام یپ  :(Action Potential) عمل  لیپتانس

 .شودیو منتقل م جادیآکسون ا

آکسون :(Saltatory Conduction) یسالتاتور  تیهدا جا   لیپتانس  دار،نیلیم  ی هادر  به  پ   یعمل  طول   وستهیعبور  در 

را   یانرژ  ییو کارا  دهدیم  شیبرابر افزا  1۰۰را تا حدود    تیسرعت هدا  ندیفرآ  نی. اکندیم  "جهش"  هیرانو  یهاآکسون، در گره 

 .بخشدیبهبود م

آکسون  :(Continuous Conduction) وستهیپ   تیهدا کوچک   دارنیلیرمیغ   یها در  معمولاً  هستند(،  )که  کندتر  و  تر 

 .شودیمنتشر م وستهیآکسون به صورت پ  یعمل در طول غشا لیپتانس

 :یناپسیس انتقال

انتها  ی عصب  امیپ    ن ی. اشودیم   ی ناپسیدر شکاف س (Neurotransmitters) ترهایآکسون، باعث آزاد شدن نوروترانسم  ی در 

(  یمهار  ای  یکیغده( متصل شده و پاسخ )تحر  ای   یچه سلول عضلان  گر،ینورون هدف )چه نورون د  یهارندهیبه گ  ییایمیمواد ش

 .کنندیرا آغاز م

 :یو حرکت یحس یبرهایف انواع

 A-یبرهایف .CNS ۸  ها به( از اندامی)لامسه، درد، دما، فشار، حس عمق  یحامل اطلاعات حس : t)(Afferenیحس  یبرهایف

beta (حس لمس ) ،A-delta (و ز،یدرد ت )دما C (مثال )هستند  ییهادرد مبهم، دما، خارش. 

 .رسانندیم یبه عضلات اسکلت CNS از ی حرکت یهاامی پ  :(Efferent) یحرکت یبرهایف

عملکردها :(Autonomic) خودمختار  یبرهایف طر  یرارادیغ   یکنترل  از  غدد(  ترشح  هضم،  قلب،    ی هاستم یس  قی)ضربان 

 .کیو پاراسمپات کیسمپات

 :(Neuroplasticity) یعصب تهیسیپلاست

.  بیآس ای یریادگی ات،یساختار و عملکرد خود در پاسخ به تجرب رییتغ یبرا ،یطیاز جمله اعصاب مح ،ی عصب ستمیس تیقابل

  یندهایاز فرآ یاریاست و اساس بس یعصب  یمدارها ییو بازآرا ها،ناپسیدر س راتییها، تغشامل رشد مجدد آکسون دهی پد نیا

 .شودیمحسوب م یتوانبخش

 

 

 

 

 

 
8 Central Nervous System 
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 ی و توانبخش  بیدر آس  یولوژیزیو ف  یآناتوم   تیاهم

(  امی پ  تیاختلال در هدا ده،ید بیآس بری)نوع ف یولوژیزیآن( و ف  یهاهیعصب، لا ری)مس ی: فهم آناتومبیو شدت آس صیتشخ

قطع کامل   ای ون،یناسیلیمیاز د  یناش یسالتاتور تی)مثلاً اختلال در هدا کند یکمک م بیمحل و شدت آس قیدق صیبه تشخ

 .(یدر صورت پارگ بریف

تا   کندیرا فراهم م ۹BCIs و یستیبازخورد ز ،یکیالکتر کاتیامکان استفاده از تحر کیولوژیزیمداخلات: دانش ف یریگهدف

 .میینما افتیلازم را در یهاگنالیس ای کرده  کیرا تحر ی خاص یعصب  یمدارها

: درک  یو راهبرد درمان  ینیبشیپ 

)مانند نقش   یعصب  میترم ی سازوکارها

شوان در رشد مجدد آکسون( و  یهاسلول 

 نییبه تع ته،یسیپلاست یهاتیمحدود

 نیو انتخاب بهتر یانداز بهبودچشم

 .کند یکمک م یتوانبخش یهاروش

ا  تیریمد نحوه  شناخت  درد    جادیعلائم: 

  ی هانورون   ی ولوژی زیدر ف  راتیی)تغ  کینوروپات

مدارها  یحس طراح  ی و  امکان   یدرد( 

 . کندیدرد را فراهم م ی تیریمد یراهبردها

 

 

 

 

 

 

 یطیاعصاب مح بیآس  یولوژیزیپاتوف

 یبرا  یکیمختل کند و اساس پاتولوژ  یمتنوع   یهاها را به روشعصب  نیساختار و عملکرد ا  تواندیم  یطیبه اعصاب مح  بیآس

  ی مبتن  یتوسعه مداخلات درمان  دیکل  ،یشناختبیآس  یسازوکارها  نی. درک ادینما  جادیو خودمختار ا  یحرکت  ،یاختلالات حس

 .است نسیبر نوروسا

 

 

 

 بیآس یاصل  یسازوکارها

 
9 Brain–Computer Interfaces 

 ی طیاعصاب مح  یولوژیزیو ف  یاز آناتوم  یی: نما1 -1شکل  
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 (Axonal Injury) یآکسون بیآس

حالت، آکسون   نیکه در آن، عصب به طور کامل قطع شده است. در ا  بیدرجه آس  نیدتریشد :(Neurotmesis) سینوروتمز

حالت    نیدر ا  یخودخودبه   م یترم  لیقطع شده وجود دارد. پتانس  ی دو انتها  نیو فاصله ب  شوندیآن از هم جدا م   نیلیو غلاف م

 .است یمیترم یمداخلات جراح ازمند یکم است و ن اریبس

ا :(Axonotmesis) سیاکسونوتز آس  نیدر  آکسون  عصب  ا ی  دهید  بیحالت،  غلاف  اما  است،  ،  epineurium) یقطع شده 

perineurium  ،endoneurium)  باق نخورده  اماند یم   یدست  مس  نی.  که  معناست  تا    یبرا  ریبدان  آکسون  مجدد  رشد 

آس  یحدود از  پس  است.  شده  د (Wallerian degeneration) "نیوالر  ونیدژنراس"  ب،یحفظ  آکسون  رخ    ستالیدر 

آس  ییجا  دهد، یم بخش  متلاش  ده یدبیکه  سلول  یآکسون  توسط  و  پاکساز  ی طیمح  الی گل  یهاشده  ماکروفاژها(    ی)مانند 

 .شودیم

  ی عصب ام یپ   تیمانده، اما هدا ی که در آن، آکسون و غلاف آن سالم باق بیشکل آس نیترف یخف :(Neuropraxia) ینوروپراکس

حالت معمولاً گذرا است و با رفع عامل فشار، عملکرد عصب    نیموقت(. ا  یاز عصب مختل شده است )مانند فشردگ  یادر نقطه 

 .شودیم  یابیبه سرعت باز

 ها الی ها( و گل)نورون ی عصب یهابه سلول  بیآس

  ، ینوروپات  یهایماریب  ی: در برخیحرکت  یعصب  یهاو سلول  (Dorsal Root Ganglion) یونیگانگل  یهاسلول   ونی دژنراس

 .اختلال عملکرد شوند ایرفتن  نیاز ب ب،یها ممکن است دچار آسخود نورون 

  ی طیمح  یهاآکسون   یسازنیلیو م  هیتغذ  ت، یدر حما  یاتیها نقش حسلول  نیا :(Schwann Cells) شوان  یهاسلول  نقش

  فایا ی رشد مجدد آکسون نقش فعال ت یآکسون و سپس هدا  ی ایبقا یپاکساز ندیشوان در فرآ ی هاسلول ب،یدارند. در صورت آس

 .کندیرا مختل م ی عصب م یها، ترمسلول نیا یبقا  ای . اختلال در عملکرد کنندیم

 (Myelin Sheath) نیلیدر غلاف م راتییتغ

م  بیتخر :(Demyelination) ونیناسیلیمید هدا  ن، یلیغلاف  در  اختلال  به    ت ی)هدا  یعصب  یهاامیپ   عیسر  ت یمنجر 

اشودی( میسالتاتور ب  دهی پد  نی.    ع یشا  (Guillain-Barré syndrome) باره-لنیمانند سندرم گ  یمنیخودا  یهای ماریدر 

 .است

را دور آکسون در حال   ید ی جد  نیلیغلاف م  م، یترم  ندیدر فرآ  توانندیشوان م  یها: در صورت امکان، سلولنیلیمجدد م  رشد

 .کمتر باشد یریپذتی با هدا ا یتر ممکن است نازک نیلیم نیدهند، اگرچه ا لیرشد تشک

 

 

 ی عصب  ی و مدارها یناپسیدر انتقال س  راتییتغ

 ستمیو س  ی حس  ی هارندهی گ  نیمنجر به قطع ارتباط ب  یطی به اعصاب مح  بی: آسیحرکت  ا ی  یحس  ی هایدست دادن ورود  از

 .شودیو عضلات م یمرکز یعصب ستمیس نیب ای و  ،یمرکز یعصب

  ن یموارد، ا  ی است، ممکن است در برخ  ی اتیح  م یترم  یبرا  ته یسیکه پلاست  ی ناکارآمد: در حال  (Neuroplasticity) ینئوراست

 .شود داریپا یاختلالات عملکرد ا ی( کیناکارآمد عمل کند و منجر به درد مزمن )درد نوروپات ا یسازوکار به شکل نادرست 
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ه (Allodynia) اینیآلوود  یپرالژز یو 

(Hyperalgesia): ناش  یها دهی پد  نیا از    یدردناک، 

حساس  راتییتغ س  یحس  یها نورون   تیدر    ستم یو 

به   پاسخ  در  که  هستند  مغز  و  نخاع  در  درد  پردازش 

 .دهندیرخ م یعصب بیآس

 یمنیو ا یالتهاب  یهاواکنش

نوروپات  یاریبس  در و  ها یاز  خودا  ژهی)به  (،  یمنیموارد 

ا  یالتهاب  یهاپاسخ کل  یمنیو  آس  یدینقش  به   بیدر 

س حمله  دارند.  اجزا  یمن یا  ستمیعصب  عصب    یبه 

م تخر  ا ی  نیلی)مانند  باعث  اختلال    بیآکسون(  و 

 .شودیعملکرد م

امکان هدف قرار    ،یکی ولوژیزیپاتوف  یهاجنبه  نیا  درک

را    یمداخلات  یو طراح  وبیمع  یندهایفرآ  ترقیدادن دق

   تیکه به طور مثال، از رشد مجدد آکسون حما کند یفراهم م 

 در لیدخ ی عصب یمدارها ا یکرده، التهاب را کاهش دهند،  

   نس یاست که نوروسا ییهمان جا  نی. اندینما ل یدرد را تعد 

 .سازدیمؤثر هموار م یتوانبخش یخورده و راه را برا وندیپ  یبا پاتولوژ میبه طور مستق

 

 

 یطیاعصاب مح  ی در توانبخش  نسیبر نوروسا یدرمان مبتن  یهاروش

عملکرد، کاهش درد و    یابیباز  یرا برا  ی متنوع   یدرمان   یکردهایرو  نس،یاز اصول نوروسا  یریگبا بهره  یطیاعصاب مح  یتوانبخش

در    یسع   ،یبر ساختار و عملکرد عصب  بیآس  ریتأث  یها با درک چگونگروش  نی. اردیگیبه کار م  مارانیب  یزندگ  تیفیبهبود ک

 .دارند ی بو انطباق عص م یترم یسازوکارها کیتحر

 

 ک یولوژیزینوروف قیدق یابیارز .1

هدا EMG)1۰ (یوگرافیالکتروم مطالعات  بس  نی ا : (NCS)یعصب  تیو  اساس  درمان   یاریابزارها،  مداخلات  تشک  یاز   ل یرا 

اندازهدهندیم با  هدا  یکیالکتر  ت یفعال  یریگ.  سرعت  و  دق   توانیم  ، یعصب  ام یپ   تی عضلات  آس  ق،یمحل  م  بیشدت   زانیو 

ارز  ی عصب  یبازساز ا  ی ابیرا  د  نی کرد.  برنامه  پ   یسازیرا شخص  ی رماناطلاعات،  و  پا  ماریب  شرفتیکرده  زمان  در طول    ش یرا 

 .کندیم

 

 

 
10 Electromyography 

 نمایی از پاتوفیزیولوژی اعصاب محیطی :  2 -1شکل  
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 ی و عضلان یعصب کاتیتحر .2

کرده،   یریجلوگ یتا از آتروف کند یم  کیعضلات را تحر  ،یکیالکتر یهاانیبا استفاده از جر :(EMS) یعضلان یکیالکتر کیتحر

 .خود عصب کمک کند ای یبه نورون حرکت بیپس از آس  یقدرت عضلان  یابیرا حفظ کند و به باز ی حجم عضلان

 کیکه با تحر  ترشرفتهیپ   یکیتکن :(FES) یکیالکتر  یعملکرد  کیتحر

چند کاربرد  ن یهماهنگ  حرکات  راه    یعضله،  اجسام،  گرفتن  )مانند 

شب را  اکندیم  یسازه یرفتن(  هماهنگ  نی .  اصول  بر  -یعصب  ی روش 

 .بنا شده است  یعضلان

طر  یکیالکتر  کیتحر از  برا : TENS)11(پوست  قیعصب   یعمدتاً 

نوروپات درد  طر  کیکنترل  و    یحس  یعصب  یبرهایف  کیتحر  ق یاز 

درون  ستمیس  یسازفعال درد   Gate Control) بدن  یکاهش 

Theory)  رودیبه کار م. 

تحر  (Deep Nerve Stimulation) عصب   قیعم  کیتحر  کیو 

الکترودهایطیمح  ینواح از  استفاده  شده    ی:    ی هاکیتکن  ا ی کاشته 

  ینواح  ای  دهیدبیآس یطیاعصاب مح می مستق کیتحر یشونده برا تیهدا

 .هامرتبط با عملکرد آن یمرکز یعصب

 

 

 (Biofeedback) یستیبازخورد ز .3

EMG Biofeedback  :بصر  افتیبا در  مارانیب فعال  یداریشن  ای  یبازخورد  که    رندیگیم  ادیعضلات خود،    یکیالکتر  تیاز 

ا  فیچگونه عضلات ضع بهتر کنترل کنند.  آگاه   نیرا  افزا  یعضلان   تیاز وضع  ی عصب-یحس  یروش،  باز  شیرا  به  و    ی اب یداده 

 .کندیکمک م یانقباضات اراد

 

 یبر نوروپلاست یمبتن یتوانبخش .4

فعال  یحرکت-یحس  ناتیتمر و  حرکات  هدفمند  تکرار  نوروسا  ها،تی هدفمند:  اصول  اساس  تقو  نس،یبر  بازآرا  تیباعث   ییو 

را فعال   تهیسیپلاست لیباشند تا حداکثر پتانس  یاب یاما قابل دست زیبرانگچالش دی با ناتیتمر نی . اشودیمرتبط م یعصب  یمدارها

 .کنند

ورانه و غوطه  ینیتمر  یها طیمح  جاد یبا ا  ها یفناور  ن یا : AR)12(افزوده  تیو واقع  (VR)یمجاز  تیبر واقع  ی مبتن  مداخلات

  ن ی . اکنند یحرکت فراهم م-حس م یو ترم ده یچیحرکات پ  نیتمر یبرا ی فراوان ی هاداده و فرصت شیرا افزا مار یب زهیانگ ، ی تعامل

 .دهدیارائه م ی عصب یریادگی تیوتق یرا برا  یبازخورد چندحس کرد،یرو

  NIBS)13(یرتهاجمیغ  یمغز کیتحر

 
11 Transcutaneous Electrical Nerve Stimulation 

12 Augmented Reality 

 : نمایی از تحریکات عصبی و عضلانی 3 -1شکل  
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از قشر مغز استفاده    یخاص  یمهار نواح  ای   کیتحر  یبرا  یسیمغناط  یهااز پالس : TMS)14(الیکرانترانس  یسیمغناط  کیتحر

 .دهد ش یافزا یطیمرتبط با اعصاب مح یرهایرا در مس یعصب تهیسیپلاست  تواندیروش م  نی. اکند یم

جر : tDCS)15(الیکرانترانس  یکیالکتر  کیتحر اعمال  تعد  یمغز   ینواح  تیفعال  ف، یضع  یکیالکتر  ان یبا  و    کندیم  ل یرا 

 .کمک کند  یتوانبخش جیبه بهبود نتا تواندیم

 

 ی توانبخش کیربات .5

و با شدت کنترل شده، به    قیدق  ،یتکرار  ناتیها با ارائه تمرربات  نیا :(Exoskeletons/End-effectors) اندام  یهاروبات

باز  یعضلان-یعصب  کیتحر ن. آنکنندیکمک م  یحرکت  یالگو  ی ابیو  ارائه  به  ن  یمقاومت  ای  یکمک  یروی ها قادر  با    از یمتناسب 

 .کنندیم یآورجمع ماریب رداز عملک یقیدق یهابوده و داده ماریب

 .یپروتز  یهااستفاده از اندام ا یروزمره  یهاتیکمک به انجام فعال  یبرا :(Assistive Robots) یکمک  یهاربات

 

  ENBCIs)16(یطیمح ی عصب یهاو رابط  (BCIs)انهیمغز و را یهارابط .6

BCIs   فراهم    یمغز  یهاگنالیس  ریرا با تفس  یخارج  ی هاستم یس  ای اندام    ی: امکان کنترل پروتزهایمغز  گنالیبر س  یمبتن

 .مرتبط کمک کند  ی عصب یمجدد مدارها یسازبه فعال تواندیخود م  نیکه ا کنند، یم

ENBCIs: یهاگنالیس  ای  یطیاز اعصاب مح  میمستق  یعصب  یهاگنالیس  ریبا ثبت و تفس EMG  یترق یکنترل دق  شرفته،یپ 

 .سازندیم  ریپذرا امکان یخارج کاتیتحر ا ی یپروتز  یهابر اندام

 

 ی ت یو حما یی دارو یهادرمان .7

نوروپات  تیریمد گاباپنتکیدرد  )مانند  داروها  از  استفاده  برایاحلقه سه  یضدافسردگ  یداروها  ن،یپرگابال  ن،ی:  درد   ی(  کنترل 

 .یعصب بیاز آس ی مزمن ناش

از موادیو درمان  کینوروتروف  عوامل استفاده  ترم  ی:  بقا و  از رشد،  )اغلب در مرحله   کنند یم  ت یحما  ی عصب  ی هاسلول  میکه 

 .و توسعه( قیتحق

 .هستند ی عامل نوروپات یاهیتغذ ا ی یکیکه اختلالات متابول ی: در مواردیکیو متابول یاهیتغذ تیریمد

 

 )در صورت لزوم( یعصب میو ترم یجراح .۸

 .یبافت   یآزاد کردن عصب از فشارها :(Neurelysis) زینورول

 
13 Non-Invasive Brain Stimulation 

14 Transcranial Magnetic Stimulation 

15 Transcranial Direct Current Stimulation 

16 Exogenous Non-invasive Brain–Computer Interfaces 
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اطراف  :(Neurolysis) ینوروپلاست از  اسکار  بافت  برداشتن 

 .عصب

 انتقال عصب  وندیپ   ای  (Nerve Grafting) عصب  وند یپ   میترم

(Nerve Transfer):   د، یفلج شد  ا یدر موارد قطع کامل عصب  

در    ی سع   گر،ی انتقال اعصاب د  ای با استفاده از قطعات عصب سالم  

ارتباط عصب انطباق با    ازمندیها نروش   نی. اشودیم  یبازگرداندن 

 .هستند یشحداکثر اثربخ یبرا نسیاصول نوروسا

  ی ابیو بر اساس ارز  یبیاغلب به صورت ترک  ، یدرمان  یهاروش  نیا

م  مار،یب  قیدق قرار  استفاده  نوروسارندیگیمورد  ارائه   نسی.  با 

عم مکان  قیدرک  برا  ه،یپا  ی هاسمیاز  را  توسعه   ینوآور  یراه  و 

ا نتاروش  نیمداوم  بهبود   یطیاعصاب مح  یتوانبخش  جیها جهت 

 . کندیهموار م

 

 بحث

مح  یتوانبخش دل  یطیاعصاب  بازساز  یهایژگیو  لی به  ا  یخاص  چالش  ستم،یس  نیدر  توانبخش  ییهابا  از   ستم ی س  یمتفاوت 

ناقص    ینوروما، و بازساز  لیدر روز(، احتمال تشک   متریلیم  1ها )حدود  رشد آکسون   نییمواجه است. سرعت پا  یمرکز  یعصب

 .شوندیم وبمحس یاز جمله موانع اصل ی عضلان-یعصب ی هاناپسیس

 

Exosomes as a Promising Therapeutic Strategy for Peripheral Nerve Injury [1] 

  د ی جد  ی درمان  کردیرو  کی( به عنوان  کینوکلئ  یدهایو اس  دهایپیل  ها،ن یپروتئ  یها )نانوذرات حاواگزوزوم  یمقاله به بررس  نیا

اگزوزومپردازدیم  یطیاعصاب مح  یهاب یآس  یبرا م.  بازساز  توانندیها  از    یبه  و  را کاهش دهند  التهاب  اعصاب کمک کرده، 

  ی نیرو در کاربرد بال  شیپ  یهاو چالش  ی عصب  یکاوریها در بهبود راگزوزوم  لیبه پتانس  لهمقا  نیکنند. ا  یریجلوگ  یمرگ سلول

 .کندیها اشاره م آن 

Electrical stimulation therapy for peripheral nerve injury [2] 

رشد    تواندیم  یکیالکتر  کی تمرکز دارد. تحر  یطیعصب مح  یهاب یآس   یبرا ES)17 (یکیالکتر  کیمقاله بر درمان با تحر  نیا

کند. مقاله به    یاب یباز  یطی عصب مح  بیرا پس از آس  ی را بهبود بخشد و عملکرد عضلان  یانیم  م یکند، ترم  تیرا تقو  یآکسون

در    ینیو بال  یوانیبر مطالعات ح  یو مرور  پردازدیم  ی کاربرد درمان  یبرا  نهیهب  یو پارامترها ES مختلف  یهاسمیمکان  یبررس

 .دهدیارائه م نهیزم نیا

Advances in nerve guidance conduits for peripheral nerve injury [3] 

پ   نیا از کانال  ها شرفتیمقاله به    یطیعصب مح  یهاب یآس  میترم  یبرا NGCs)1۸ (یعصب  ت یهدا  یهادر ساخت و استفاده 

ها را  و رشد آکسون  کنندیم  جاد یا  یعصب  یهاپر کردن شکاف  یبرا  یهستند که پل   سازگارستیز  یهاسازه NGCs .پردازدیم

 
17 Electrical Stimulation 

18 Nerve Guidance Channels / Conduits 

 : نمایی از جراحی و ترمیم عصبی4 -1شکل  
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 NGCs مورد استفاده در  یکیولوژیب  ی هایمواد، ساختارها و افزودن  مختلفمقاله انواع    نی. اکنند یم   تیبه سمت هدفشان هدا

 .اشاره دارد ندهیآ یاندازهاها و چشمو به چالش  کندیم یرا بررس

From innovation to clinic: Emerging strategies harnessing biomaterials, stem cells, and gene 

editing for peripheral nerve regeneration [4] 

استراتژ  کیمقاله    نیا بر  جامع  برا  یهای مرور  مح  ی بازساز  ینوظهور  م  یطیعصب  ب  دهدیارائه  از  استفاده  شامل   ومواد،یکه 

با    بیدر ترک  ا ی  یی به تنها  توانند یم  هایفناور  نیکه چگونه ا  دهدیمقاله نشان م   نی. اشودیژن م   شیرایو و  ی ادیبن  ی هاسلول 

بر   نیمقاله همچن  نیکمک کنند. ا  بیکنند و به بهبود عملکرد پس از آس  جادیعصب ا  یزبازسا  یمساعد برا  یطیمح  گر،یکدی

 .دارد دیتاک ی نیبال یبه کاربردها  های نوآور نیترجمه ا تیاهم

Artificial intelligence-assisted repair of peripheral nerve injury [5] 

در    تواندیم   ی. هوش مصنوع پردازدیم  یطیعصب مح  یهابیآس  م یدر کمک به ترم (AI1۹)  ی مقاله به نقش هوش مصنوع   نیا

کمک    یدرمان  یهاپروتکل  یسازنهیو به  د،یجد  یهامواد و دستگاه  یطراح  ،یدرمان  جینتا  ین یبشیپ   ده،یچیپ   یهاداده  لیتحل

 . کندیم یرا بررس یبهبود شرفتیو نظارت بر پ   یدرمان یزیرهبرنام ص،یدر تشخ  AI  یمقاله کاربردها  نیکند. ا

 

 : معرفی مطالعات موردی1جدول 

 

  -روش یا رویکرد درمانی  تمرکز اصلی  عنوان مقاله  شماره مقاله 

 فناوری 

1 Exosomes as a 

Promising Therapeutic 

Strategy for Peripheral 

Nerve Injury 

ی ستیاستفاده از نانوذرات ز هااگزوزوم

 برای ترمیم و بازسازی عصب

2 Electrical stimulation 

therapy for peripheral 

nerve injury 

ی برا یکیالکتر انیاعمال جر ی کیالکتر کیتحر

 رشد عصب و عملکرد تیتقو

3 Advances in nerve 

guidance conduits for 

peripheral nerve injury 

کانال های هدایت عصبی  

(NGCs) 

ی  ستیز یهااستفاده از سازه

 رشد عصب  تیهدا یبرا

4 From innovation to 

clinic: Emerging 

strategies harnessing 

biomaterials, stem 

cells, and gene editing 

for peripheral nerve 

regeneration 

بیو مواد، سلول های بنیادی،  

 ویرایش ژن

ی  برا یبیترک یکردهایرو

 جامع عصب  یبازساز

 
19 Artificial Intelligence 
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5 Artificial intelligence-

assisted repair of 

peripheral nerve injury 

  و هاتمیاستفاده از الگور ( AIهوش مصنوعی )

 یبرا AI ی هامدل

 درمانی سازنه یبه

 

 ن ینو  ی : اهداف، اصول و ابزارهایطیاعصاب مح  یدر توانبخش   نسیکاربرد نوروسا

باز   یاتیح  یندیفرآ  ،یطیاعصاب مح  یتوانبخش آن  و خودمختار در   یحس  ،یحرکت  یهاتیقابل  یحداکثر  یابیاست که هدف 

آس  یافراد دچار  که  س  یماریب  ای  بیاست  شده  یطیمح  یعصب  ستمیدر  نوروساخود  ب  نس،یاند.  ارائه  به   قیعم  ینشیبا 

محور  دهیچیپ   یسازوکارها نقش  اعصاب،  و  پ   یمغز  ایا  شبردیدر  اکندیم  فاین حوزه  م   نی.  ما کمک  به  بفهم  کند یعلم    میتا 

  ی و انطباق عصب  میبدن، به ترم  ی عیطب  یندهایفرا  کیبا تحر  میتوانیو چگونه م  گذاردیم  ریبر عملکرد تأث  یعصب  بیچگونه آس

موثر درد    تیریمد  ،قیو عم  فیظر  یهاحس  یاب یباز  ،یشامل بازگرداندن قدرت عضلان  یتوانبخش  نیا  ی . اهداف اصلمیکمک کن

به زندگ  یبرا  مارانیب  یتوانمندساز  ت، یخودمختار و در نها  یاتیح   یعملکردها  م یتنظ  ک،ینوروپات مستقل و بهبود    ی بازگشت 

 .است شانیزندگ تیفیک ریچشمگ

مغز و    یی توانا   یعن ی  ،ی. نوروپلاستدهدیم   لیرا تشک  ی درمان  کرد یرو  نیا  ی سنگ بنا  نس، یاز اصول نوروسا  یبردارو بهره  درک

برا اصل  ی سازمانده  یاعصاب  برا  نیتریمجدد خود،  را  راه  است که  م   یریادگی و    میترم  یمفهوم  اصول دکندیباز  مانند    گری. 

تمر منظم  برا  یتخصص  ، یعصب  یهامدار  تی تقو  یبرا  ناتیتکرار  مداخلات  بازخورد    یابیدست  یکردن  ارائه  خاص،  اهداف  به 

  ی همگ  مار،یو توجه ب  زهیارتباطات، و در نظر گرفتن انگ  یبازساز  یبرا  یحرکت-یحس  کیو کنترل بهتر، تحر  یآگاه   یکارآمد برا

  ی هایابی. ارزشوندیبه کار گرفته م  یرماند  یهااز روش   یاگسترده  ف یاصول در ط  نیهستند. ا  نسینوروسا  یدیکل  یهاافتهیاز  

 ک یچون تحر  ییهاهستند. سپس، روش  یضرور   بیآس  قیدق   ییشناسا  یدر ابتدا برا (NCSو    EMG)مانند    کیولوژیزینوروف

ز (EMS  ،FES  ،TENS)  یکیالکتر بازخورد  بهبود    می مستق  کیتحر  یبرا (Biofeedback)  یستیو  اعصاب،  و  عضلات 

اراد مد  یکنترل  م  تیریو  استفاده  فناورشوندیدرد  تحر  ترشرفته یپ   یهای.  و   (TMS)  الیکرانترانس  یسیمغناط  کیمانند 

تعد (tDCS)  الیکرانترانس  یکیالکتر  کیتحر تقو  یمغز  تیفعال  لیبه  م  تهیس یپلاست  تیو  همچنکنندیکمک    تیواقع  ن،ی. 

روبات (VR)  یمجاز مؤثر  منیا  یهاطیمح  یتوانبخش  کیو  م  زیبرانگچالش  ناتیتمر  یبرا  یو  حال  آورند،یفراهم  که    یدر 

 . کنندیفراهم م  ی عصب یهاگنالیس قیرا از طر طیبا مح میامکان تعامل مستق (BCI) انهیمغز و را  یهارابط 

 

 : مقایسه مطالعات موردی2جدول 
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  ،ینیبشیپ 

  ،یسازنه یبه

 لیتحل ،یطراح

 داده

  طیفراهم آوردن مح

  ی نیگزیجا رشد،

 اصلاح ،یسلول

 ی کیژنت

  تیبستر و هدا جادیا

رشد   یکیزیف

 آکسون 

رشد  کیتحر

عملکرد   و یآکسون

کاهش   ،ی انیم

 ی عضلان  یآتروف

  ،ینتقال مولکول

  تیضد التهاب، تقو

 بازسازی

 مکانیسم عمل 

دقت،   شیافزا

 یاثربخش و  ییکارا

 درمان

  جامع بافت یبازساز

بهبود   ،یعصب

 عملکرد

ی  هاپل زدن شکاف

 رشد  تیهدا  ،یعصب

رشد  عیتسر

بهبود   عصب،

 عملکرد

  م،یترم عیتسر

 التهاب   کاهش

 هدف اصلی 

  در یبالا، ابزار کمک

 حال توسعه 

بالا، در مراحل  

  و یقاتیتحق

 ی نیبالشیپ 

متوسط تا بالا، در  

 توسعه و بهبود حال

اثبات شده، در  

استفاده و   حال

 یسازنه یبه

بالا، در مراحل  

 اولیه کارآزمایی 

پتانسیل 

 بالینی

  یهابه داده ازین

بزرگ، اعتبار  

  ی دگیچیپ  ،یسنج

 مدل 

  ، یمنیا ،یکپارچگی

  ،ی اخلاق مسائل

 مات یتنظ

آل،   دهیا یطراح

ی داری پا

  مدت، یطولان

 یریپذبیتخرست یز

  نه،یبه یپارامترها

  یعوارض جانب

 یاحتمال

  دوز، ،یداری پا

 ل،یروش تحو

 یمنیا

 چالش ها 

در    ییعدم توانا 

  م،یمستق درمان

 یکمک صرفاً ابزار

و    دیتول یدگیچیپ 

عوارض  کنترل،

 ی احتمال یجانب

 یمکن است برام

بزرگ   یهاب یآس

 ی نباشد کاف 

  ریمتغ ییاراک

بسته به نوع و 

 ب یشدت آس

 قاتیبه تحق ازین

کاربرد  یبرا شتریب

 گسترده

 محدودیت ها 

همه  تواندی

ها را بهبود روش

 کند  نهیبخشد و به

با همه  تواندیم

  گرید یهاروش

 شود بیترک

با   تواندیم

 ها،اگزوزوم

  ،یادیبن  یهاول سل

ES شود بیترک 

با   تواندیم

NGCs، وموادیب  

 شود بیترک

  با تواندیم

NGCs ،ES  

 شود بیترک

افزایی با  هم

 ها سایر روش

 

  ی کیولوژیب  یهااز روش  دهند،یپوشش م  یطیعصب مح  یهابیدرمان آس  یرا برا  نینو  یکردهایاز رو  یعیوس  فیمقالات ط  نیا

 .یو محاسبات ی کیزیگرفته تا ف یو سلول

  ه ی عصب تک  یبازساز  تیتقو  یبدن برا  یکیولوژیزیو ف  یکیولوژیب  یهاسمی[ هر دو بر مکان2]  یکیالکتر  کی[ و تحر1]  هااگزوزوم

رو با  اما  اگزوزوم  یکردهایدارند،  بمتفاوت.  س  شتریها  ارسال  حال  یمولکول  یهاگنالیبر  در  دارند،   ماًیمستق ES که  یتمرکز 

 .دهدیم رعصب را هدف قرا یکیالکتر تیفعال

رشد عصب هستند و    یبرا  یکیزیف  ریمس  کی  جادیا  یبافت برا  یراه حل مهندس  کی [3] (NGCs) یعصب  تیهدا  یهاکانال

در آس قابل توجه  ییهاب یمعمولاً  استفاده م  یکه شکاف  اشوندیوجود دارد،  ب  تواندیم  کردیرو  نی.  افزودن عوامل   ی کیولوژیبا 

 .ابدیبهبود  یاد یبن یهاسلول ا یها مانند اگزوزوم
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و    کند یم   بیعصب ترک  یبازساز  یرا برا  شرفتهیپ   ی فناور  نی [ چند4]  "ژن  ش یرایو و  یادیبن  یهاسلول  ومواد، یب"جامع    مقاله

  نیب  ییافزامقاله بر هم  نیعصب است. ا  بیمختلف آس  یهابه جنبه  یدگ یرس  یو جامع برا  یچندوجه   کردیرو  ک یدهنده  نشان

 .دارد دی بهتر تاک جیبه نتا  ی ابیدست یبرا هاکیتکن نیا

 ی سازنهیو به  لیتحل  یی که توانا  کند یابزار قدرتمند در پشت صحنه عمل م  کیبه عنوان   [5] (AI) ی هوش مصنوع   ت، ینها  در

ها را به  درمان  یسازیدقت و شخص  ، ییبلکه کارا  کند، ینم  م یعصب را ترم  ماًیمستق AI .را دارد  ی درمان   ی کردهایرو  نیهمه ا

 .در نظر گرفت ی درمان گر ید یهانهیدر تمام زم شرفتیپ  یبرا زوریکاتال کیآن را به عنوان  توانی. مدهدیم شیشدت افزا

به   توانندیدارند و اغلب م  یطیعصب مح  یهابیدر بهبود درمان آس یقابل توجه لیپتانس کردها یرو ن یاز ا ک یهر   ،ی طور کل به

 . رندیمورد استفاده قرار گ جینتا نیبه بهتر یابیدست یبرا یبیصورت ترک

 

 اعصاب  یدر توانبخش  نسیکاربرد نوروسا  یهاتیها و محدودچالش

دانش    ن یا  ی عمل  یریکارگفراهم آورد، اما به  یعصب  مارانیب   یتوانبخش  یبرا  ی نینو  ی هاتوانسته است فرصت   نسینوروسا  اگرچه

مجموعه چالش  یابا  و محدوداز  بررس  ها تیها  که  است  براآن  یهمراه  پا  یها  ادامه،    یحوزه ضرور  ن یا  داریتوسعه  در  است. 

 .شودیم  انی ها بموانع و چالش نیترمهم

 محدود یبالا و دسترس  یهانه یهز .1

هستند و    برنهیهز  ،یمجاز  تیو واقع  یمغز  کی، تحرBCI  ی  هااز جمله دستگاه  نس،یبر نوروسا  ی مبتن  ی هایاز فناور  یاریبس

 نیا  یاجرا   یلازم برا  رساختیفاقد ز  ی در حال توسعه، مراکز درمان  یاز کشورها  یاریدارند. در بس  شرفتهیپ   زاتیبه تجه  ازین

 .مانندیها محروم م از آن یمنداز بهره مارانیها هستند و بروش

 یارشته انیبه تخصص م ازین .2

روش   یاجرا  نوروسا  یمبتن  یهامؤثر  همکار  نسیبر  حوزه   یمستلزم  از  )نورولوژ  یهامتخصصان    ، یشناسروان   ،یمختلف 

صورت ناکارآمد  به  ایوجود ندارد    ای   یهماهنگ  نیاز مراکز، ا  یاری( است. اما در بسیعلوم شناخت  ،ی پزشک  یمهندس  ،یوتراپ یزیف

 .گرددیمداخلات م یکه باعث کاهش اثربخش شودیانجام م

 در پاسخ به درمان یفرد  یهاتفاوت .3

شکل  یعصب  تهیسیپلاست به  مختلف  افراد  م  ی متفاوت  یهادر  برخکندیعمل  روش  مارانیب  ی.    ا ی tDCS مانند  یی هابه 

م  دبکینوروف مطلوب  حال  دهند،یپاسخ  د  یدر  در  خف  گران،ی که  م  اثریب  یحت  ای  فیاثرات  اشودیمشاهده  موضوع،    نی. 

 .سازدیم تردهیچیدرمان را پ  قیدق یزیربرنامه

 یو حقوق یاخلاق  یهاچالش .4

را  یی هادر حوزه  ژهیوبه و  مغز  رابط  با حر  ی، سؤالات مهم(BCI)   انهیمانند  رابطه  استقلال   ، یمغز  یهاداده  ی خصوص  میدر 

خارج  ،یفرد کنترل  فعال  یو  چارچوب  تی بر  هنوز  است.  مطرح  جهان  قیدق  یقانون-یاخلاق  یهامغز  ا  یاریبس  یبرا  یو   نیاز 

 .اندنشده ن یتدو  هایفناور

 و معتبر  مدتیکمبود مطالعات طولان .5
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اثبات    یاند. براکوتاه انجام شده  یزمان   یهاکوچک و بازه  یها در نمونه  ،یو توانبخش  نسینوروسا  نهیاز مطالعات در زم  یاریبس

ن  یهاپروتکل  نیها و تدو روش  یاثربخش  یقطع وجود    مدتیو طولان  یگسترده، چندمرکز  یکینیبه مطالعات کل  ازیاستاندارد، 

 .دارد

 ی انسان ش یو فرسا یبه فناور یوابستگ .6

انسان  تواندیم   یگاه  یدرمان  یهایاز فناور  ازحدشیب  استفاده تعامل  ا  ماریب  نیب  یمنجر به کاهش  موضوع   نیو درمانگر شود. 

  ی عاطف  تیکه به حما  یمارانیدر ب  ژهیوکند؛ به  فیدرمان را تضع  ندیفرآ  یعاطف-ی روان  یهامراقبت و جنبه   تیفیممکن است ک

 .دارند یشتریب ازین

 

 اعصاب  یدر توانبخش   نسیکاربرد نوروسا د یو فوا ایمزا

 دقت درمان شیافزا .1

شود و    یی شناسا   ی عصب  ی هابیآس  قیباعث شده تا محل دق TMS و    fMRI  ،EEG   مانند  ی عصب  ی هایاز فناور  استفاده

 .ها هدفمندتر انجام شوددرمان

 ون یدر نورومدولاس لیتسه .2

  یکرد و به بهبود عملکردها  م یمغز را تنظ  یرعادیغ   یهاتی فعال  توانیم (tDCS  ،rTMS) یمغز  کیمثل تحر  یی هاروش  با

 .کمک کرد یو شناخت یحرکت

 شدهیسازیشخص یهادرمان یامکان طراح .3

 .شوند یزیرخاص او برنامه طیمتناسب با شرا توانندیها مهر فرد، درمان  یمغز یاساس الگوها بر

 در درمان ماریمشارکت ب شیافزا .4

 .شوندیبا درمان م  ماریو تعامل ب  زهیانگ شیموجب افزا یمجاز تیواقع  ا ی دبک یمانند نوروف  ییهاروش

 در مراحل مزمن یبهبود لیپتانس شیافزا .5

 .اندتوجه تجربه کردهقابل  ییهاشرفتیپ  ینورومغز یهانی تمر ای  یعصب کیبا تحر ب،یها پس از آسسال یحت مارانیب یبرخ

 

 ی در توانبخش  نس یکاربرد نوروسا  بیمعا

 بالا   یهانه یهز .1

 .ستندیدر دسترس ن  یمراکز درمان یگران هستند و در همه اریبس BCI ای یمغز کیتحر یها مانند دستگاه شرفتهیپ  زاتیتجه

 متخصص یرویبه ن ازین .2

از کشورها    یاریاست که در بس  یاکادر درمان حرفه  تیو ترب  یولوژ یزینوروف  قیدانش دق  ازمندین  نسینوروسا  یهایبا فناور  کار

 .نشده ریهنوز فراگ

 و فردمحور ریمتغ جینتا .3

درمان  کیبه    مارانیب  یهمه به  نوروسا  یمبتن  یهااندازه  نم  نسیبر  گاه  دهند، یپاسخ  مختلف  آن  یاثربخش  ی و  افراد  در  ها 

 .متفاوت است

 یمغز  یهاکیخطرات بالقوه در تحر .4
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استفاده  در تحر  هیرویب   اینادرست    یصورت  عوارض  ،یمغز  کیاز  است  تحر  یممکن  سردرد،   رات ییتغ  ای  ازحدشیب  کیچون 

 .شود جادیناخواسته در خلق ا

 مدت یکمبود مطالعات طولان .5

 است.  ازین یشتریب قاتیها وجود ندارد، و به تحق روش نیاثرات بلندمدت ا یبررس یبرا یکاف   ی علم یهاها، دادهحوزه یبرخ در

 

 

 اعصاب   توانبخشی  در  نوروساینس بر  مبتنی های نوآوری  و  آینده   اندازچشم

  یی رمزگشا   تیبا قابل  BCIد یجد  نسل ،  شدهی سازیشخص  ی هادرمان  یطراح  یبرا 2۰PNS ی با توانبخش  ی هوش مصنوع   ادغام 

 تیواقعنه؛  در خا  مارانیمداوم ب   ش یپا (Wearables) یدنیپوش  یهایفناور،  کنترل پروتزها  یافکار و احساسات برا  میمستق

روند    عیهدفمند: تسر  ونیو نورومدولاس  یتراپ ژن،  بهتر  یتوانبخش   یبرا  یو تعامل   یچندحس  یهاتجربه  جادیا XR)21 (یبیترک

 . یعصب یبازساز

 

 

 گیری نتیجه

  بیشده است که با ترک  لی تبد  یارشته انیو م  ایپو  یاحوزه نوظهور به عرصه   کیاز    ،یطیاعصاب مح  یدر توانبخش  نسینوروسا

  ی ها ک یکند. استفاده از تحر  جادیا  یدیجد  یدرمان  یرهایمس  تواندیم  ن،ینو  یهایو فناور  یپزشک  یدانش علوم اعصاب، مهندس

دارب  هاالیومتریب  ، یرتهاجمیغ   یعصب ربات BCI بر  یمبتن  یها یفناور  ،یستیز  یهاستو  ارتقا  یهمگ  ،یتوانبخش  کیو   ی در 

 . دارند ینقش مهم مارانی و بهبود عملکرد ب یعصب یبازساز

  ،یدرمان   یهاپروتکل  یاستانداردساز  ،ی نیگسترده بال  یهاتوسعه پژوهش  ازمندیحوزه ن  نیا  ندهیموجود، آ  یهاتوجه به چالش  با

بهره فناور  یریگو  مصنوع   ن ینو  یهایاز  هوش  ژن  یمانند  نها   یسازیشخص  یبرا  یتراپ و  در  است.    یتوانبخش  ت،یمداخلات 

 فراهم آورد.  یطیاعصاب مح یهابیمبتلا به آس ماران یب یبرا دبخشیام یازاندچشم تواندیبر علوم اعصاب م یمبتن

  تبدیل   فردمحور  و  هوشمند  پویا،  مسیری  به  عمومی  و  ایستا  فرآیند  یک  از  توانبخشی  درمانی،  هایحوزه  به  اعصاب   علوم  ورود  با

  از  بسیاری  برای  را  "دائمی  ناتوانی"  مفهوم  تواند می  بلکه  است،  مؤثرتر  های درمان  نویدبخش  تنهانه  علم   این   یآینده.  است  شده

 .بکشد چالش به بیماران
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