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Sleep plays a pivotal role in the brain development and maturation of neonates, and 

analyzing electroencephalogram (EEG) features across different sleep stages can 

provide profound insights into the neurophysiological developmental trajectory. In this 

study, to systematically investigate the neuroelectrical changes associated with 

advancing gestational age, 1,100 EEG recordings from neonates aged 36 to 45 weeks, 

collected at the University of Jena, Germany, were analyzed. Following signal 

preprocessing and artifact removal, frequency-domain features—including power in the 
delta, theta, alpha, and beta bands, as well as frequency power ratios—and nonlinear 

features—including Higuchi and Katz fractal dimensions, sample entropy, Poincaré plot 

parameters, and Recurrence Quantification Analysis (RQA)—were extracted from the 

C3-T3 and C4-T4 channels. To assess the normality of data distribution, the 

Kolmogorov-Smirnov test was employed. Hemispheric asymmetries were evaluated 

using paired t-tests, while inter-group differences across gestational ages were examined 

using one-way analysis of variance (ANOVA). Furthermore, to model the 

developmental trajectory of features with advancing gestational age, linear, second-

order polynomial, and exponential regression models were applied, and the root mean 

square error (RMSE) was computed as a goodness-of-fit metric. Paired t-test results 

indicated no statistically significant differences (p > 0.05) in feature values between the 

left and right hemispheres, reflecting electrophysiological symmetry and balanced 
hemispheric function during this developmental period. In contrast, ANOVA revealed 

statistically significant differences (p < 0.001) in the extracted features across gestational 

age groups, underscoring the strong influence of gestational age on the evolution of brain 

activity patterns. Regression modeling revealed that specific frequency power ratios 

provided the best fit (lowest RMSE) in characterizing the developmental trends of 

features with age. These findings underscore the importance of frequency power ratios 

as sensitive and reliable biomarkers for monitoring brain maturation and evaluating 

neonatal sleep quality. By providing a comprehensive framework for multidimensional 

EEG signal analysis, this study represents a significant step toward developing 

quantitative metrics for clinical monitoring of neonatal neurological health and the early 

detection of neurophysiological disorders. 
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 های کلیدیواژه چکیده

 های الکتروانسفالوگرامکند و تحلیل ویژگیخواب نقش کلیدی در رشد و تکامل مغزی نوزادان ایفا می

(EEG)  نیتواند بینشی دقیق از روند رشد نوروفیزیولوژیکی فراهم آورد. در ادر مراحل مختلف خواب می 

رکورد  5500 ،ینیسن جن شرفتیاز پ یناش یکیتحولات نوروالکتر کیستماتیس ینظور بررسمطالعه، به م

EEG  قرار گرفت. پس  لیآلمان، مورد تحل نا،یاز دانشگاه  شدهیآورجمع یهفته باردار 89تا  18از نوزادان

ا، بتا و تتا، آلف دلتا، ی)شامل توان باندها یفرکانس یهایژگیو ها،فکتیو حذف آرت گنالیس پردازششیاز پ

مونه، ن یو کتز، آنتروپ یگوچیفرکتال ه های)شامل بعد یرخطیغ یهایژگی( و ویتوان فرکانس یهانسبت

 یابیارز یاستخراج شدند. برا C4-T4و  C3-T3 یها( از کانالسازی بازگشتیتحلیل کمیپوانکاره و  نمودار
 tبا آزمون  یامکرهین یهاکار گرفته شد. تفاوتبه رنوفیاسم-ها، آزمون کولموگروفداده عیبودن توزنرمال

قرار گرفتند.  بررسیمورد ( ANOVA) طرفهکی تحلیل واریانسبا  یسن یهاگروه نیب یهاو تفاوت یزوج

طی، خ یونیرگرس یهااز مدل ،یسن باردار شرفتیبا پ هایژگیو راتییروند تغ یبه منظور مدلساز ن،یهمچن

برازش  اریبه عنوان مع (RMSEخطا ) مربعات نیانگیم شهیاستفاده شد و ر ماییو ن درجه دوم یاچندجمله

 ری( در مقاد<p 09/0) یداریمعن یتفاوت آمار چینشان داد که ه یزوج tآزمون  جی. نتادیمدل محاسبه گرد

وازن تو عملکرد م یکیولوژیزیتقارن الکتروف انگریچپ و راست وجود ندارد، که ب یهامکرهین نیب هایژگیو

 (p < 005/0 ) یآمار داریمعن یهاتفاوت ANOVAدوره از رشد است. در مقابل، آزمون  نیدر ا هامکرهین

بر تکامل  ینیسن جن یقو ریدهنده تأثکرد، که نشان دییرا تأ یسن یهاگروه نیشده باستخراج یهایژگیدر و

 نیربهت یتوان فرکانس یهانسبت برخینشان داد که  یونیرگرس یسازاست. مدل یمغز تیفعال یالگوها

 یاهنسبت تیاهم هاافتهی نیبا سن دارند. ا هایژگیو راتییروند تغ فی( را در توصRMSE نیبرازش )کمتر

خواب  تیفیک یابیو ارز یحساس و قابل اعتماد در رصد رشد مغز یهابه عنوان شاخص یتوان فرکانس

 ی، گامEEG گنالیس یدبعدچن لیجامع از تحل یئه چارچوبمطالعه با ارا نی. اسازدینوزادان را برجسته م

زودهنگام  صینوزادان و تشخ یبر سلامت عصب ینینظارت بال یبرا یکم یارهایمهم در جهت توسعه مع

 برداشته است. یکیولوژیزیاختلالات نوروف

 خواب

 نوزادان

 یفرکانس یهاباند

 سن

 الکتروآنسفالوگرام

 سازیمدل
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 مقدمه -9

کی از فرآیندهای زیستی اساسی و حیاتی در زندگی خواب ی

ای در رشد و توسعه مغزی نوزادان ایفا انسان است که نقش ویژه

کند. در دوران نوزادی، خواب نه تنها برای ترمیم و بازسازی می

های بدنی لازم است، بلکه به عنوان عامل کلیدی در سیستم

 کند.میهای شناختی عمل گیری پایهتکامل مغز و شکل

 مراحل مختلف خواب، شامل خواب بدون حرکات سریع چشم 

) 5(NREM و خواب با حرکات سریع چشم )8(REM با ،

توان اند که میهای الکتروفیزیولوژیکی مشخصی همراهویژگی

بررسی  EEG)1 (های الکتروانسفالوگرامها را از طریق سیگنالآن

 [.5] کرد

شود که غاز میآ REM ، خوابNREM پس از طی مراحل

فعالیت مغزی در آن شباهت زیادی به حالت بیداری دارد، 

ای از رویاها در این عضلات بدن تقریباً فلج شده و بخش عمده

 89تا  80معمولاً حدود  REM گیرند. خوابمرحله شکل می

 .شوددرصد از کل زمان خواب را شامل می

فعالیت  ، که از ثبت(EEG) های الکتروانسفالوگرافیسیگنال

الکتریکی مغز توسط الکترودهای سطحی روی پوست سر به 

آیند، ابزاری غیرتهاجمی و مهم برای بررسی دست می

های نورونی در مراحل مختلف آن های خواب و فعالیتدینامیک

ها در باندهای فرکانسی متفاوتی هستند. این سیگنال

از  اصیهای خشوند که هر کدام نمایانگر ویژگیبندی میطبقه

فعالیت مغزی بوده و در درک بهتر ساختار و کیفیت خواب نقش 

هرتز( که در مرحله 9/0-8 اساسی دارند. برای مثال، باند دلتا )

غالب است، با فرآیندهای بازسازی  NREM عمیق خواب

هرتز(  6-8فیزیولوژیکی و تثبیت حافظه مرتبط است. باند تتا )

شود و با مشاهده می NREM عمدتاً در مراحل ابتدایی خواب

-6های درونی همراه است. باند آلفا )های خلاقانه و آگاهیحالت

های بسته و ابتدای هرتز( بیشتر در حالت آرامش با چشم 58

 REM هرتز( در خواب 10-58شود. باند بتا )خواب دیده می

های شناختی و فکری است. دهنده فعالیتغالب بوده و نشان

دهنده بالاترین هرتز( که نشان 10ا )بالاتر از نهایتاً، باند گام

نیز قابل  REM سطوح فعالیت مغزی و تمرکز است، در خواب

 .[8]شناسایی است

های مختلف در دوره EEG اند که تغییراتمطالعات نشان داده

دهنده تحولات مهم ساختاری و عملکردی رشد نوزادان بازتاب

ی احتمالی میان هامغز است. با این حال، بررسی تفاوت

                                                             
5 Non Rapid Eye Movement 
8 Rapid Eye Movement 
1 Electroencephalography 

ها های چپ و راست مغز و نقش آننیمکره EEG هایسیگنال

در درک بهتر فرآیندهای رشد مغزی نوزادان، نیازمند 

 .[1] تر استهای عمیقپژوهش

از منظر اهمیت و ضرورت، این پژوهش دو جنبه کلیدی دارد: 

نخست، شناخت بهتر فرآیندهای رشد و تکامل مغزی نوزادان 

های فرکانسی و غیرخطی تحلیل ویژگی . دوم،است

تواند در های سنی مختلف، میدر بازه EEG هایسیگنال

 هایشناسایی الگوهای مشخص خواب نوزادان و همچنین تفاوت

 .ها به پزشکان و متخصصان کمک کندعملکردی بین نیمکره

تحقیقات اخیر در حوزه علوم شناختی و نوروفیزیولوژی به طور 

رسی نقش خواب در رشد شناختی و گسترده به بر

 هاند. به عنوان مثال، مطالعنوروفیزیولوژیکی نوزادان پرداخته

های مغزی که دینامیک ستانشان داده [8]خزایی و همکاران 

مرتبط است و بر عملکرد  EEG های خاصدر خواب با فرکانس

های تفاوت [9]شناختی اثرگذار است. کیسلف و همکاران 

را  ،(8)ترم متولد شده موقعنوزادان زودرس و به الگوهای مغزی

با  [8]کابررا و همکاران -اند. همچنین، ماریا کورینشان داده

-های تالاموشناسایی باندهای فرکانسی جدید، تکامل شبکه

موقع متولدشده قشری و فعالیت دوک خواب را در نوزادان به

ف. شوخ و مطالعات دیگری مانند تحقیق سارا ا .اندشرح داده

در  EEG هایارتباط بین کیفیت خواب و ویژگی[ 7] همکاران 

اند و ویتالی شچتینین و لیویجا را تأیید کرده REM خواب غیر

 یهاکینوزادان، تکن EEGنمونه  5500 یررسببا  [6]جا باکیت 

 نیراندکه بهتارائه داده هاگنالیس ترقیدق لیتحل یبرا ینینو

، شدهاستخراج یهایژگیستفاده از وبا ارا  یبنددقت طبقه

و  پلکتوسط  ریمطالعه اخ .های مرسوم داردنسبت به روش

 یبه بررس 9(MSE) یاسیچندمق یهمکاران با استفاده از آنتروپ

 ینوزاد زودرس ط 68مغز در  یکیالکتر تیفعال یدگیچیتحول پ

 این مطالعه یهاافتهی. [55]پرداخته است یدو سال اول زندگ

 شیبا افزا یطور معناداربه EEG یدگیچیکه پ دهدینشان م

 یقو یو همبستگ ابدییم شی( افزاشدهح)اصلا یزادسن پس

دهنده رشد اتصال ( نشانR > 0.8مختلف ) یهاکانال نیب

لوغ ب یالگو زین یامنطقه یهالیقشر مغز است. تحل یعملکرد

 )مربوط به یانیو م یسرناهمگون را آشکار کرد: مناطق پس

 یشانیپ یو توجه مشترک( نسبت به نواح یینایپردازش ب

ر ( زودتیرفتار اجتماع میسطح بالا و تنظ اخت)مرتبط با شن

خارج  اتیتجرب فیضع ریتوجه، تأث  . نکته قابلابندییتکامل م

8 Term 
9 Multiscale Entropy 
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 نییتع بی)با ضر EEG یدگیچیاز سن ترم بر پ شیپ یرحم

رشد  ی( بود که بر نقش غالب عوامل ذات519/0 شدهلیتعد

 دارد.  دیتأک یعصب

های دهنده اهمیت درک ویژگیاین پیشینه علمی نشان

الکتروفیزیولوژیکی خواب و نقش آن در سلامت مغزی نوزادان 

های . پژوهش حاضر، با استفاده از بررسی همزمان ویژگیاست

ضرورت انجام  ،فرکانسی و غیرخطی در یک پایگاه داده وسیع

 .کندر میتمطالعات مشابه را برجسته

 EEG هایهدف اصلی این مطالعه، بررسی تغییرات سیگنال

هفته است که تمرکز  89تا  18خواب نوزادان در بازه سنی 

ای دارد. برای این منظور، های نیمکرهای بر تفاوتویژه

های فرکانسی و غیرخطی مانند بعد فراکتال، آنتروپی ویژگی

نمودارهای پوانکاره های جدید استخراج شده از نمونه و شاخص

شوند تا با پر کردن خلأهای تحقیقات پیشین، تحلیل می

 اهداف فرعی  .تصویری جامع از روند رشد مغزی ارائه شود

به صورت  EEG هایشامل ارزیابی تغییرات ویژگی تحقیق

گروهی، شناسایی الگوهای خاص هر گروه گروهی و بیندرون

و تحلیل روند  پ و راستهای چنیمکره درها سنی و مقایسه آن

ها با افزایش سن است. این رویکرد جامع، تغییرات این ویژگی

درک بهتری از تکامل عملکرد مغزی و خواب نوزادان فراهم 

  .دساز بهبود تشخیص اختلالات خواب خواهد شآورد و زمینهمی

 

 

 
 بلوک دیاگرام روش پیشنهادی -(9شکل )

 

 

 

 روش-2

نمایش داده  5شنهادی پژوهش در شکل بلوک دیاگرام روش پی

در  شده است. توضیحات کامل همراه با جزییات هر بلوک

همچنین، کدهای  های بعدی آورده شده است.زیربخش

 در دسترس است. هابگیتسازی در سایت شبیه

 پایگاه داده 9-2
 EEG رکورد 5500این مطالعه شامل  رسی درمورد بر هایداده

 18گروه سنی مختلف بین  50ثبت شده از نوزادان خوابیده در 

 آوری شده استهفته بوده که در دانشگاه ینا، آلمان جمع 89تا 

 رکورد به ثبت رسیده است 500. در هر گروه سنی حدود [5]

 در طول ثبت اریو انحراف مع نیانگیمدت زمان هر رکورد، مکه 
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استخراج باندهای  بخش بندی

 فرکانسی

 دلتا

 تتا

 آلفا

5بتا  

8بتا  

 )نس ت های توان فرکانسی(

I1 =  
β1+β2

α
 

I2 =  
β1+β2

θ
 

I3 =  
θ
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I4 =  
θ + α

δ
 

I5 =  
θ

α + δ
 

I6 =  
α + β1+β2

δ
 

I7 =  
θ + α

α + β1+β2
 

 

 

 )وی گی های  یر خ ی(

 پوآنکاره

 مساحت محیط محدود

 مساحت محیط مقعر

 خمیدگی

 بعد هیگوچی

 بعد کتز

 آنتروپی نمونه

  (RQAکمیت تکرار)
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کلموگروف-

 (K-S)اسمیرنوف 

Tزوجی  

تحلیل واریانس 

 (ANOVNیکطرفه )

مدلسازی روند تغییرات با 

 سن بارداری

 نمایی

 رگرسیون خطی

ای درجه دوم   چندجمله

I8 =  
θ

α + β1+β2
 

I9 =  
θ + α + δ

β1+β2
 

I10 =  
θ + δ

β1+β2
 

I11 =  
θ + δ

α + β1+β2
 

I12 =  
θ + β1+β2

α
 

I13 =  
α + β1+β2

α + θ
 

I14 =  
θ + δ

α
 

I15 =  
α

α + δ + θ
 

حذف 

 آرتیفکت

https://github.com/Dr-AG2021/Newborn_EEGs
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با استفاده از  EEG های. سیگنالگزارش شده است 5جدول 

-50بر اساس سیستم استاندارد  C4-T4 و C3-T3 الکترودهای

 .اندهرتز ثبت شده 500برداری و با نرخ نمونه 80

 

های های الکتروآنسفالوگرام در هفتهمدت زمان ثبت. 5جدول 

 مختلف

 هفته
مدت زمان کل 

 )دقیقه(

انحراف معیار 

 یقه()دق
± 

میانگین دوره 

 زمانی ثبت

18 58/81988 68/95 ± 85/558 

17 59/89885 61/88 ± 58/559 

16 68/81981 57/88 ± 65/550 

15 78/15178 55/88 ± 56/576 

80 51/88857 87/87 ± 17/556 

85 05/86858 58/78 ± 50/808 

88 88/88560 68/76 ± 55/850 

81 58/81686 78/85 ± 75/806 

88 86/88115 59/78 ± 15/857 

89 01/88980 85/60 ± 15/851 

 

  پردازشپی  2-2

 خام ابتدا برای حذف نویزهای فرکانس پایین EEG هایسیگنال

هرتز( فیلتر شدند.  10<) هرتز( و نویزهای فرکانس بالا 5/0>)

ای دقیقه 8شان در پنجره لغزنده هایی از سیگنال که دامنهبخش

ابر انحراف معیار بود، به عنوان آرتیفکت حذف بر9/5±بیش از 

 ٪50هایی با قدرت طیفی کمتر از شدند. همچنین بخش

میانگین نیز به عنوان سیگنال گمشده حذف شدند. به طور 

 ها به دلیل آرتیفکت حذف شدنداز داده ٪80میانگین، حدود 

[6] . 
 

 بخ  بندی 9-2-2

ی غیرهمپوشان هاها به بخشتر، سیگنالبرای تحلیل دقیق

ثانیه( تقسیم شدند. در هر بخش،  50ای )معادل نمونه 5088

استخراج و برای محاسبات  C4-T4 و C3-T3 هایهای کانالداده

 .های بعدی استفاده شدندها و تحلیلویژگی
 

 باندهای فرکانسیاستخرا   2-2-2

برای جداسازی باندهای فرکانسی مختلف، از فیلتر دیجیتال 

رتبه دوم استفاده شد که به دلیل پاسخ فرکانسی باترورث م

مسطح در باند عبور، نویز و نوسانات اضافی را به حداقل 

–9/1هرتز(، تتا ) 9/1–9/5رساند. باندهای فرکانسی دلتا )می

هرتز( و  9/55–9/51) 5هرتز(، بتا9/51–9/7هرتز(، آلفا ) 9/7

                                                             
5 Poincaré Analysis 

لیل هرتز( استخراج و به صورت جداگانه تح 89–9/55) 8بتا

 .[55[،]50] شدند
 

 استخرا  وی گی 6-2

 های  یرخ یهای توان فرکانسی و وی گینس ت 2-6-9

اهمیت  EEG هایغیرخطی در تحلیل سیگنال ویژگی های 

های مغزی پیچیده و دینامیکی بالایی دارند، چرا که فعالیت

شود. در هستند و رفتار غیرخطی و آشوبناک در آنها دیده می

چندین ویژگی غیرخطی مهم برای بررسی این پژوهش، 

استخراج  EEG های دینامیکی و پیچیدگی سیگنالویژگی

( 8 فرکانسی طبق )جدول توان همچنین نسبتهای. اندشده

 .[58] بررسی شد

 

 نسبتهای توان فرکانسی .8 جدول

I9 =  
θ + α + δ

β1+β2

 I1 =  
β1+β2

α
 

I10 =  
θ + δ

β1+β2

 I2 =  
β1+β2

θ
 

I11 =  
θ + δ

α + β1+β2

 I3 =  
θ

α
 

I12 =  
θ + β1+β2

α
 I4 =  

θ + α

δ
 

I13 =  
α + β1+β2

α + θ
 I5 =  

θ

α + δ
 

I14 =  
θ + δ

α
 I6 =  

α + β1+β2

δ
 

I15 =  
α

α + δ + θ
 I7 =  

θ + α

α + β1+β2

 

 I8 =  
θ

α + β1+β2

 

 

 9تحلیل پوانکاره
  

هندسی برای بررسی دینامیک  نقشه پوانکاره روشی

که در آن جفت نقاط متوالی  زمان پیوسته استهای سیگنال

,𝑋(𝑛)) سیگنال  𝑋(𝑛 + شوند. در فضای دوبعدی رسم می((1

نظمی سیگنال این نقشه نمایانگر رفتار غیرخطی و بی

 .[51]است

 شود:سازی آن استفاده میبرای کمیدو معیار اصلی عموما 

- :SD1 اکندگی نقاط در جهت عمودی که اندازه پر

 مدت سیگنال است.نظمی کوتاهدهنده بینشان

- :SD2  اندازه پراکندگی در جهت افقی که نمایانگر

نظمی بلندمدت سیگنال است و رفتار کلی سیستم را بی

 .کنددر طول زمان توصیف می

ه، نقشه پوانکار یسازیکم یفوق، برا اریعلاوه بر دو مع -

شد. تا  لیدر مطالعه حاضر ارائه و تحل دیشاخصه جدچهار 

ها تاکنون در شاخصه نیاطلاع دارند، ا سندگانیکه نو ییجا
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ده نش یبررسسازی نقشه پوانکاره برای کمی یامطالعه چیه

 است.

 یفاصله زمان اریانحراف مع(TDSD)9  

TDSD نمودار پوانکاره لیاست که از تحل یرخطیشاخص غ کی 

دهنده پراکندگی کلی نقاط در نمودار و نشان شودیمحاسبه م

پوانکاره است. این معیار به عنوان یک شاخص جامع از تنوع 

. یردگسیگنال و پیچیدگی دینامیک آن مورد استفاده قرار می

در  ترشیب ینظمیو ب تریغن ییایپو انگریب  TDSD بالاتر ریمقاد

 شیافزا ینیسن جن شرفتینوزادان است که با پ EEG گنالیس

 .[51] ابدییم

(9) 𝑻𝑫𝑺𝑫 = 𝝅 × 𝑺𝑫𝟏 × 𝑺𝑫𝟐 

(2) 
𝑺𝑫𝟏 =  √

𝟏

𝟐
𝒗𝒂𝒓 (𝒙𝒏+𝟏 − 𝒙𝒏) 

(6) 
𝑺𝑫𝟐 =  √

𝟏

𝟐
𝒗𝒂𝒓 (𝒙𝒏+𝟏 + 𝒙𝒏) 

 2دمساحت محیط محدو 

ترین مستطیلی است که تمام نقاط نقشه پوانکاره را در کوچک

اده از اختلاف بین مقادیر . این معیار با استف(8)شکل  گیردبر می

محاسبه  Y و X ماکزیمم و مینیمم مختصات نقاط در دو محور

 .دهنده گستردگی کلی تغییرات سیگنال استشود و نشانمی

ترتیب بیشینه و کمینه به   𝑥_𝑚𝑖𝑛و  𝑥_𝑚𝑎𝑥 در این فرمول

نیز،   𝑦_𝑚𝑖𝑛و  𝑦_𝑚𝑎𝑥 بوده ونقاط  X مقدار مختصات

 .نقاط هستند Y یشینه و کمینه مقدار مختصاتبنشاندهنده 

عرض مستطیل محدودکننده  𝑊نشانگر طول و  𝐿پارامترهای 

 .است

(1) 𝑩𝑩𝑨 = 𝑳 ∗ 𝑾 =  (𝒙_𝒎𝒂𝒙  − 𝒙_𝒎𝒊𝒏 )
∗  (𝒚_𝒎𝒂𝒙 − 𝒚_𝒎𝒊𝒏) 

 

 
 مساحت محیط محدود -(2شکل )

 

                                                             
5 Time Distance Standard Deviation 
8 Bounding Box Area 
1 Convex Hull Area 

 6مساحت محیط مقعر 

م نقاط که تماترین چندضلعی مقعر است این معیار، کوچک

کند و شکل هندسی بهتری نسبت به احاطه میرا نقشه 

. (1کل )ش کندمستطیل برای توصیف پراکندگی نقاط فراهم می

ها مساحت این چندضلعی نمایانگر پیچیدگی و پراکندگی داده

فرمول محاسبه مساحت چندضلعی به  .در فضای دوبعدی است

 :صورت زیر است

(4) 
𝑪𝑯𝑨 =

𝟏

𝟐
|∑ 𝒙𝒊𝒚𝒊+𝟏 − 𝒙𝒊+𝟏𝒚𝒊

𝒏

𝒊=𝟏

| 

مختصات   𝒚𝒊و 𝒙𝒊بوده و های چندضلعی تعداد راس n، که در آن

 اند. ام iراس 

 
 مساحت محیط مقعر -(6شکل )

 1خمیدگی
  

خمیدگی معیاری برای سنجش انحنا یا پیچش منحنی است و 

 ای خاص تغییر جهتدهد چقدر یک منحنی در نقطهنشان می

. این ویژگی به بررسی تغییرات محلی سیگنال (8)شکل  دهدمی

 .کندکمک می

(3) 𝑲 =
|𝒙̇𝒚̈ − 𝒚̇𝒙̈|

(𝒙.𝟐 + 𝒚.𝟐)𝟑/𝟐
 

̇ 𝒙 ،که در آن  نسبت به متغیر   𝑦و  𝑥 تمشتقات اول مختصا𝒚̇ و

 .هستند 𝑦و   𝑥مشتقات دوم مختصات  𝒙̈ و 𝒚̈بوده و مستقل 

 
 یدگیخم -(1) شکل

 4بعد فرکتالی هیگوچی 

گیری پیچیدگی ساختاری بعد فرکتالی معیاری برای اندازه

سیگنال است که میزان غیرخطی بودن و پیچیدگی را نشان 

های دهد. روش هیگوچی با تقسیم سیگنال به زیربخشمی

8 Curvature 
9 Higuchi Fractal Dimension 
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مختلف و محاسبه میانگین طول مسیر در هر زیربخش، بعد 

 ،طول کل سیگنال  Nدر این فرمول  ند.کفرکتالی را تعیین می

K و  هااندازه زیربخش𝒙(𝒊)  مقدار سیگنال در نقطه𝒊 [6] است. 

(7) 
𝑳(𝒌) =

𝟏

(𝑵 − 𝒌)
∑|𝒙(𝒊 + 𝒌) − 𝒙(𝒊)|

𝑵−𝒌

𝒊=𝟏

 

(1) 𝑯𝑭𝑫 = 𝒍𝒊𝒎
𝒌→∞

𝒍𝒐𝒈 𝑳(𝒌)

𝒍𝒐𝒈 𝒌
 

 9آنتروپی نمونه 

 نظمیپیچیدگی و بی آنتروپی نمونه معیاری برای سنجش

دد. گرها میسیگنال است که به دنبال الگوهای تکراری در داده

)مقدار   r)طول زیرسری( و  m برای محاسبه، دو پارامتر اصلی

های ، تعدادی از زیرسریm شود. برای هرآستانه( تعیین می

شوند و سپس با استفاده از استخراج می  m پوشان با طولهم

  شود.های مشابه محاسبه میداد زیرسریتابع شباهت، تع

(1) 𝑺𝒂𝒎𝒑𝑬𝒏(𝒎, 𝒓, 𝑵) = −𝒍𝒐𝒈 (
𝑨

𝑩
) 

تعداد جفت  𝐴 بوده ، طول کل سیگنال N در این فرمول،

𝑚 های مشابه با طولزیرسری + تعداد جفت  𝐵و پارامتر   1

 .[80]است 𝑚  های مشابه با طولزیرسری

  بازگشت یسازیکمتحلیل( یRQA)2 

 RQA   الگوهای تکراری و پایدار موجود در سیگنال را با تحلیل

 R ماتریس بازگشتی .[51] کندبررسی می بازگشتیماتریس 

i,j   برای سیگنال زمانی x(i) شودبه صورت زیر تعریف می: 

(94) 𝑹𝒊,𝒋 = 𝜣(𝜺−∥ 𝒙(𝒊) − 𝒙(𝒋) ∥)         𝒊, 𝒋

= 𝟏, 𝟐, . . . , 𝑵 
 که در آن :

 𝒙(𝒊) ضای حالت در زمان بردار ف𝒊  ،𝜀 شعاع شبکه (threshold) 

 تریناز مهم تابع پله هویساید است،  Θو ازگشتببرای تشخیص 

 :روشهای این شاخص

به  که ینسبت تعداد نقاط بازگشت :6(  DETق عیت )  -

 لیتشک یبازگشت سیدر ماتر یصورت خطوط افق

( به کل تعداد نقاط یانقطهاند )به جز خطوط تکشده

 و نظم زانیدهنده مشاخص نشان نیاست. ا یبازگشت

 DETبالاتر  ریاست. مقاد گنالیدر س یریپذینیبشیپ

و کاهش آن  شتریب یقطع ای یادوره یرفتارها انگریب

 آشوبناک است. ای یتصادف یدهنده رفتارهانشان

(99) 𝑫𝑬𝑻 =
∑ 𝒍 × 𝒑(𝒍)𝑵

𝒍=𝒍 𝒎𝒊𝒏

∑ 𝒍 × 𝒑(𝒍)𝑵
𝒍=𝟏

 

                                                             
5 Sample Entropy 
8 Recurrence Quantification Analysis 
1 Determinism 

 𝒑(𝒍)  وتوزیع فراوانی خطوط افقی 𝒍𝒎𝒊𝒏  حداقل طول

ای )نویز( حذف نقطهتا اثر خطوط تکاست خطوط مجاز 

 .شود

نسبت تعداد نقاط بازگشتی که در  :1( LAMای )لایه -

قرار دارند به کل   𝒍𝒎𝒊𝒏با طول حداقل  خطوط عمودی

تعداد نقاط بازگشتی است. این شاخص بیانگر پایداری 

 های موقتاً ثابتو تمایل آن به ماندن در حالتسیستم 

دهنده حضور بیشتر نشان LAM مقادیر بالاتر است.

  .یا رفتارهای پایدار در سیگنال است "هالایه"

(92) 
𝑳𝑨𝑴 =

∑ 𝒗 × 𝒑(𝒗)𝑵
𝒗=𝒗 𝒎𝒊𝒏

∑ 𝒗 × 𝒑(𝒗)𝑵
𝒗=𝟏

 

𝒑(𝒗) و  یخطوط عمود یفراوان عیتوز𝒗𝒎𝒊𝒏  حداقل طول

 است. از برای خطوط عمودیمج

 4 کتز لیبعد فرکتا 

با توجه به طول مسیر سیگنال، دامنه تغییرات و  در این روش،

فاصله انتها به انتهای سیگنال، میزان پیچیدگی و تغییرپذیری 

طول کل   Lدر این فرمول،  .[58] شودگیری میاندازه سیگنال

قاط ایر نبیشینه فاصله بین نقطه شروع و س  Rمسیر سیگنال،

 .طول خط مستقیم بین شروع و پایان مسیر است ،Dو  مسیر

(96) 𝑭𝑫 =
𝒍𝒐𝒈 (𝑳)

𝒍𝒐𝒈 (
𝑳 ∗ 𝑹

𝑫 )
 

 آماریهای آزمون 1-2

نوزادان  EEG هایدر این پژوهش، برای تجزیه و تحلیل ویژگی

ها، از سه آزمون آماری اصلی های موجود در دادهو بررسی تفاوت

ابتدا، جهت ارزیابی نرمال بودن توزیع استفاده شده است. 

کار گرفته شد به (K-S) اسمیرنوف-ها، آزمون کولموگروفداده

ها با توزیع نرمال را فراهم که امکان مقایسه توزیع تجربی نمونه

ها از توزیع سازد. فرض صفر آزمون مبنی بر پیروی دادهمی

، این فرض  p-value >09/0 نرمال است و در صورت حصول

شوند. در غیر عنوان نرمال تلقی میها بهشود و دادهحفظ می

 .شوندها از نرمال بودن معاف میاین صورت، داده

 هایها، به منظور مقایسه ویژگیپس از تایید نرمال بودن داده

EEG در دو نیمکره مغزی، آزمون t  زوجی اجرا شد. این آزمون

های ال در کانالهای سیگنبرای تحلیل اختلاف میانگین ویژگی

زمان دو نیمکره که نمایانگر فعالیت هم  C4-T4 و C3-T3 زوج

کار گرفته شد. فرض صفر در این آزمون، برابری است، به

های راست و چپ است و رد این ها در نیمکرهمیانگین ویژگی

8 Laminarity 
9 Katz Fractal Dimension 
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دهنده تفاوت آماری معنادار در نشان( p-value <09/0) فرض

  .باشدکره میبین دو نیم EEG هایفعالیت

، EEG هایعلاوه بر این، برای بررسی اثر سن نوزادان بر ویژگی

منظور مقایسه به (ANOVA) طرفهآزمون تحلیل واریانس یک

های سنی مختلف بین گروه EEG هایهای ویژگیمیانگین

کار گرفته شد. فرض صفر در این آزمون، برابری میانگین به

کمتر  p-value آن با در است و های سنیها در کلیه گروهویژگی

های حاکی از وجود تفاوت معنادار آماری بین گروه 005/0ز ا

 .سنی است

 کیبه عنوان  ،5از روش توکی 8 و 5ع برای کنترل خطاهای نو

ستفاده کردیم. ، اANOVAچندگانه پس از  سهیروش مقا

 یهاکشف تفاوت نیب یانهیتعادل بههمچنین برای درک 

 (FDR) نرخ کشف نادرست، از 5نوع  یخطاها و کنترل یواقع
 .[85] بهره بردیم 8

 بیان و تحلیل نتایج -6

با   1در جدول  زوجی tهای آزموناین بخش شامل ارائه نتایج 

 طرفهتحلیل واریانس یکو ( 8اندازه اثر کوهن )جدول 

(ANOVA)  18روند تغییرات  همچنین است . 9در جدول 

در  هفته بارداری 89 تا 18ی ویژگی مد نظر در بازه سن

 .بررسی شده است  7و  8های جدول

بالاتر از سطح   ،1در جدول  هاهمه ویژگی p-value مقادیر

دهد هیچ تفاوت آماری بود، که نشان می 09/0داری معنی

 نیمکره وجود ندارد.  ها در دومعناداری بین میانگین این ویژگی

 18زادان در نو ،لکتریکی مغزاین نتیجه دلالت بر تقارن فعالیت ا

ها دهد که عملکرد نیمکرههفته بارداری دارد و نشان می 89تا 

 .در این بازه زمانی به طور هماهنگ و متوازن است

کوهن  ، اندازه اثرtعلاوه بر آزمون  ها،مکرهیتقارن ن یابیارز یبرا

(Cohen’s dمحاسبه شد )  نشان داد که اکثر  جی. نتا(8)جدول

قارن ت انگریکوچک دارند که ب ایکوچک  اریاثرات بس هایژگیو

است. تنها در چند  C4-T4و  C3-T3 یهاکانال نیب ینسب

اثر متوسط تا بزرگ مشاهده شد که تفاوت معنادار را  ،یژگیو

 .دهدینشان م

ویژگی در کانالهای  18برای  زوجی t آزمون pمقادیر  .1جدول 

C3-T3  و C4-T4 
 C3-T3  C4-T4 ویژگی

DIST 85958/0 61858/0 
CURV 57886/0 90895/0 
BBA 88557/0 11678/0 

CHULL 57975/0 87518/0 
SD1 81569/0 5506/0 

                                                             
5 Tukey HSD 

SD2 075085/0 60107/0 
TDSD 88868/0 16986/0 
HFD 59968/0 81795/0 

SAMPEN 88809/0 11905/0 
RQA-DET 96885/0 58501/0 
RQA-LAM 78588/0 16985/0 
KATZFD 99855/0 65591/0 
DELTA 98108/0 85858/0 
THETA 86615/0 57109/0 
ALPHA 89885/0 8615/0 
BETA1 89589/0 95989/0 
BETA2 19765/0 65858/0 

I1 85151/0 55817/0 
I2 50595/0 15601/0 
I3 86756/0 85586/0 
I4 76968/0 18085/0 
I5 75668/0 78178/0 
I6 98175/0 58878/0 
I7 66995/0 89588/0 
I8 66156/0 51968/0 
I9 78519/0 88078/0 
I10 99769/0 88816/0 
I11 99115/0 68861/0 
I12 09787/0 58956/0 
I13 87588/0 58658/0 
I14 75765/0 58788/0 
I15 5511/0 69905/0 

 

ویژگی استخراجی در  18. مقادیر اندازه اثر کوهن برای 8 جدول

 C4-T4 و  C3-T3کانالهای 
 اثر کوهن ویژگی اثر کوهن ویژگی

DIST 15/0- Beta2 55/0- 

CURV 01/0- I1 85/0- 

BBA 18/0- I2 18/0- 

CHULL 15/0- I3 87/0- 

SD1 85/0- I4 55/0 

SD2 10/0- I5 57/0 

TDSD 87/0- I6 56/0- 

HFD 81/0 I7 81/0 

SAMPEN 98/8- I8 85/0 

RQA-DET 80/0 I9 81/0 

RQA-LAM 88/0 I10 88/0 

KATZFD 08/0- I11 88/0 

DELTA 58/0 I12 80/0 

THETA 85/0 I13 87/0- 

ALPHA 08/0- I14 18/0 

BETA1 58/0- I15 81/0- 

8 False Discovery Rate 
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برای  طرفهآزمون تحلیل واریانس یک fو  p. مقادیر 9 جدول

بارداری در هفته  89 تا 18گروه سنی  50ویژگی در  18

 C4-T4 و  C3-T3کانالهای 
 C3-T3 C4-T4  گیوی

p F p F 
DIST 0 88/5875 0 58/5885 

CURV 0 87/71877 0 58/68581 
BBA 0 88/55580 0 68/58881 

CHULL 0 89/5579 0 95/8859 
SD1 0 06/5588 0 87/5197 
SD2 0 9/18858 0 6/16898 

TDSD 0 65/1181 0 5/8808 
HFD 0 76/81785 0 07/509860 

SAMPEN 0 75/51010 0 18/81788 
RQA-DET 0 05/5861 0 97/85165 
RQA-LAM 0 08/5895 0 85/5657 
KATZFD 0 16/859 0 86/818 
DELTA 0 78/88987 0 88/85917 
THETA 0 55/91955 0 58/85985 
ALPHA 0 05/5858 0 71/5901 
BETA1 0 65/5756 0 58/5580 
BETA2 0 75/898 0 88/897 

I1 0 65/58900 0 58/56750 
I2 0 69/17185 0 68/88815 
I3 0 88/585578 0 88/580505 
I4 0 59/88851 0 86/87856 
I5 0 98/51900 0 65/59985 
I6 0 61/18688 0 59/16518 
I7 0 87/595585 0 58/560998 
I8 0 18/596875 0 85/575800 
I9 0 88/588886 0 6/588180 
I10 0 57/587055 0 08/588888 
I11 0 75/588881 0 98/588856 
I12 0 58/586758 0 18/589988 

I13 0 98/501785 0 88/556560 
I14 0 59/518598 0 68/588898 
I15 0 77/517685 0 71/585886 

 

است، که  برابر صفر 9 جدول در هابرای تمامی ویژگی p مقادیر

های دهنده وجود تفاوت آماری معنادار بین گروهامر نشان این

تمامی ، برای 9جدول در  F است. همچنین، مقادیر آمارهسنی 

اند که دلالت بر اثر قابل توجه گروه بزرگ بودهها بسیار ویژگی

 بیانگر آن است نتایجها دارد. این سنی بر روی مقادیر ویژگی

صورت معناداری وابسته به سن به  EEG هایکه تغییرات ویژگی

 .باشدجنینی می

های دار بین گروههای معنیرسی تفاوتآزمون توکی برای بر

ها به جز سنی انجام شد. نتایج نشان داد که تمام ویژگی

بعد ) 58(، ای تحلیل نمودار بازگشتیلایه) 55 هایویژگی

 09/0) دار آماریهای معنیدارای تفاوت (I5) 88 ( وفرکتال کتز

< p)  مقایسه بین 55در تمام مقایسات خود بودند. در ویژگی ،

، مقایسه بین 58در ویژگی  (،p = 88/0) 17و  18 هایهفته

، مقایسه بین 88و در ویژگی ( p = 55/0)  88و  88های هفته

داری عبور از آستانه معنی ( p = 55/0) 80و  18های هفته

ن ها در ایدار این ویژگیدهنده عدم تفاوت معنیکردند که نشان

 .مقایسات خاص است

ویژگی استخراجی از سیگنال  18غییرات برای بررسی الگوی ت

EEG خطی،  یونیرگرس یهامدل، های مختلف سنیدر هفته

 کافولد با کمک اعتبار سنجی و نمایی درجه دوم یاچندجمله

(k-fold) ، و شاخصه  استفاده شدRMSE  جهت ارزیابی عملکرد

سایر مقادیر معیارهای  7و 8جدول های مدل بررسی گردید؛ 

الگوی تغییرات  استخراجی ازهای ویژگیدل در ارزیابی سه م

-C4و  C3-T3برای دو کانال هفته سن نوزاد را  50مغزی در 

T4 دهند.نشان می 

 
 C3-T3کانال  های استخراجی ازبرای برازش سه مدل خ ی، درجه دو و نمایی در وی گی BICو  RMSE ،AICمعیارهای . 3جدول

 RMSE وی گی

 خطی
RMSE  درجه

 دو

RMSE 

 نمایی

AIC  
 خطی

AIC  درجه
 دو

AIC نمایی BIC  
 خطی

BIC  درجه
 دو

BIC  
 نمایی

DIST 8/55×501
 8/56×501

 8/85×501
 5×506

 5×506
 5×506

 5×506
 5×506

 5×506
 

CURV 50×88/7  50×88/7  50×88/7  9/87×507
 9/87×507

 9/87×507
 9/87×507

 9/87×507
 9/87×507

 

BBA 8/15×501
 8/15×501

 8/86×501
 5/08×506

 5/08×506
 5/08×506

 5/08×506
 5/08×506

 5/08×506
 

CHULL 5/05×508
 5/05×508

 5/86×508
 6/65×507

 6/65×507
 6/51×507

 6/65×507
 6/65×507

 6/51×507
 

SD1 87/5  87/5  85/5  9/08×508
 9/08×508

 9/85×508
 9/09×508

 9/08×508
 9/85×508

 

SD2 81/7  81/7  19/7  8/95×507
 8/95×507

 8/85×507
 8/95×507

 8/95×507
 8/85×507

 

TDSD 5/89×508
 5/89×508

 5/85×508
 8/95×507

 8/95×507
 8/98×507

 8/95×507
 8/95×507

 8/98×507
 

HFD 07/5  07/5  58/0  5/88×509
 5/16×509

 -

9/57×508
 

5/88×509
 5/16×509

 -

9/57×508
 

SAMPEN 78/8  79/8  76/0  5/11×507
 5/18×507

 -

8/75×508
 

5/11×507
 5/18×507

 -

8/75×508
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RQA-DET 85/5  85/5  88/5  8/85×508
 8/8×508

 8/76×508
 8/85×508

 8/8×508
 8/76×508

 

RQA-

LAM 
16/8  16/8  85/8  5/58×507

 5/58×507
 5/55×507

 5/58×507
 5/58×507

 5/55×507
 

KATZFD 57/0  57/0  06/0  -

8/15×507
 

-8/15×507
 -1/8×507

 -

8/15×507
 

-8/15×507
 -1/8×507

 

DELTA 5/85×508
 5/86×508

 5/98×508
 8/98×507

 8/98×507
 8/95×507

 8/98×507
 8/98×507

 8/95×507
 

THETA 50×78/9  50×78/9  50×65/9  9/85×507
 9/85×507

 9/11×507
 9/85×507

 9/85×507
 9/11×507

 

ALPHA 50×05/8  50×05/8  50×58/8  1/57×507
 1/57×507

 1/55×507
 1/57×507

 1/57×507
 1/55×507

 

BETA1 50×91/5  50×91/5  50×99/5  1/98×507
 1/98×507

 1/96×507
 1/98×507

 1/98×507
 1/96×507

 

BETA2 50×06/5  50×06/5  50×05/5  1/55×507
 1/55×507

 1/51×507
 1/55×507

 1/55×507
 1/51×507

 

I1 11/0  11/0  11/0  -

5/88×507
 

-5/88×507
 -

5/81×507
 

-

5/88×507
 

-5/88×507
 -

5/81×507
 

I2 85/0  85/0  88/0  -

8/01×507
 

-8/01×507
 -8×507

 -

8/01×507
 

-8/01×507
 -8×507

 

I3 77/5  77/5  65/5  7/86×508
 7/87×508

 7/78×508
 7/86×508

 7/87×508
 7/78×508

 

I4 99/0  99/0  98/0  -

7/61×508
 

-7/69×508
 -

7/88×508
 

-

7/61×508
 

-7/68×508
 -

7/88×508
 

I5 17/0  17/0  17/0  -

5/15×507
 

-5/18×507
 -

5/85×507
 

-

5/15×507
 

-5/18×507
 -

5/85×507
 

I6 81/0  81/0  81/0  -

5/58×507
 

-5/58×507
 -5/5×507

 -

5/58×507
 

-5/58×507
 -5/5×507

 

I7 88/5  88/5  85/5  8/57×508
 8/57×508

 9/88×508
 8/57×508

 8/57×508
 9/88×508

 

I8 88/5  88/5  89/5  8/99×508
 8/98×508

 8/5×508
 8/99×508

 8/98×508
 8/5×508

 

I9 50×8/1  50×15/1  50×98/1  8/85×507
 8/8×507

 8/87×507
 8/85×507

 8/8×507
 8/87×507

 

I10 50×1/1  50×85/1  50×87/1  8/97×507
 8/97×507

 8/81×507
 8/97×507

 8/97×507
 8/81×507

 

I11 98/9  9/9  85/9  8/81×507
 8/81×507

 8/81×507
 8/81×507

 8/81×507
 8/81×507

 

I12 79/5  79/5  76/5  7/18×508
 7/18×508

 7/98×508
 7/18×508

 7/18×508
 7/98×508

 

I13 57/0  57/0  57/0  -

8/18×507
 

-8/11×507
 -

8/15×507
 

-

8/18×507
 

-8/11×507
 -

8/15×507
 

I14 8/7  56/7  15/7  8/96×507
 8/96×507

 8/85×507
 8/96×507

 8/96×507
 8/85×507

 

I15 09/0  09/0  09/0  -

1/58×507
 

-1/58×507
 -

1/51×507
 

-

1/58×507
 

-1/58×507
 -

1/51×507
 

 یبرا RMSE نیترنییپاکند که بیان می 7و  8نتایج جداول 

I15  در هر دو کانال مغزی حاصل شده است و این ویژگی

 یهادر مدل ینیسن جن نیتخم یبرا یشاخص کم نیترقیدق

 است. یونیرگرس

ی کاهشبارداری،  89تا  18تغییرات این ویژگی از هفته روند 

 .(9است )شکل 

ا های توان فرکانسی نه تنهدهند که نسبتها نشان میاین یافته

را  ای از رشد مغزیتغییرات کمیّ، بلکه الگوهای کیفی پیچیده

  د.کننهفته آخر بارداری منعکس می 50در طول 
 C4-T4کانال  ی استخراجی ازهابرای برازش سه مدل خطی، درجه دو و نمایی در ویژگی BICو  RMSE ،AICمعیارهای . 7جدول

 RMSE ویژگی

 خطی

RMSE 

 درجه دو

RMSE 

 نمایی

AIC  
 خطی

AIC  درجه
 دو

AIC نمایی BIC  
 خطی

BIC  درجه
 دو

BIC  
 نمایی

DIST 8/55×501
 8/55×501

 8/58×501
 5/08×506

 5/07×506
 5/07×506

 5/07×506
 5/07×506

 5/07×506
 

CURV 50×86/7  50×86/7  50×85/7  8/09×507
 8/09×507

 8/08×507
 8/09×507

 8/09×507
 8/08×507

 

BBA 8/11×501
 8/11×501

 8/81×501
 5/06×506

 5/06×506
 5/05×506

 5/06×506
 5/06×506

 5/05×506
 

CHULL 6/77×508
 6/77×508

 5/01×508
 5/89×507

 5/89×507
 5/85×507

 5/89×507
 5/89×507

 5/85×507
 

SD1 88/5  88/5  88/5  8/51×508
 8/51×508

 9/5×508
 8/51×508

 8/51×508
 9/5×508

 

SD2 58/7  58/7  88/7  8/78×507
 8/78×507

 8/78×507
 8/78×507

 8/78×507
 8/78×507

 

TDSD 5/8×508
 5/8×508

 5/88×508
 8/5×507

 8/5×507
 8/51×507

 8/5×507
 8/5×507

 8/51×507
 

HFD 58/0  58/0   -

8/58×507
 

-8/58×507
  -

8/58×507
 

-8/58×507
  

SAMPEN 88/0  88/0  87/0  -

5/68×507
 

-5/68×507
 -

5/69×507
 

-

5/68×507
 

-5/68×507
 -

5/68×507
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RQA-

DET 
5/0  5/0  55/0  -

1/58×507
 

-1/58×507
 -

1/58×507
 

-

1/58×507
 

-1/58×507
 -

1/58×507
 

RQA-

LAM 
85/5  85/5  85/5  1/57×507

 1/57×507
 1/57×507

 1/57×507
 1/57×507

 1/57×507
 

KATZFD 57/0  57/0  06/0  -

8/89×507
 

-8/89×507
 -

1/85×507
 

-

8/89×507
 

-8/89×507
 -

1/85×507
 

DELTA 5/87×508
 5/87×508

 5/98×508
 8/58×507

 8/58×507
 -

7/05×507
 

8/58×507
 8/58×507

 -

7/05×507
 

THETA 50×85/9  50×85/9  50×68/9  9/88×507
 9/88×507

 9/87×507
 9/88×507

 9/88×507
 9/87×507

 

ALPHA 50×08/8  50×08/8  50×5/8  8/88×507
 8/88×507

 8/88×507
 8/88×507

 8/88×507
 8/88×507

 

BETA1 50×9/5  50×9/5  50×98/5  1/77×507
 1/77×507

 1/75×507
 1/77×507

 1/77×507
 1/75×507

 

BETA2 50×09/5  50×09/5  50×07/5  1/86×507
 1/86×507

 1/1×507
 1/86×507

 1/86×507
 1/1×507

 

I1 11/0  11/0  11/0  -

5/98×507
 

-5/98×507
 -

5/91×507
 

-

5/98×507
 

-5/98×507
 -

5/91×507
 

I2 85/0  85/0  88/0  -

8/59×507
 

-8/59×507
 -

8/58×507
 

-

8/59×507
 

-8/59×507
 -

8/58×507
 

I3 78/5  78/5  6/5  7/66×508
 7/67×508

 6/58×508
 7/66×508

 7/67×508
 6/58×508

 

I4 88/0  88/0  81/0  -8/7×508
 -8/75×508

 -

8/85×508
 

-8/7×508
 -8/7×508

 -

8/85×508
 

I5 8/0  8/0  85/0  -

5/86×507
 

-5/85×507
 -

5/88×507
 

-

5/86×507
 

-5/85×507
 -

5/88×507
 

I6 85/0  85/0  85/0  -

5/05×507
 

-5/05×507
 -

5/66×508
 

-

5/05×507
 

-5/05×507
 -

5/66×508
 

I7 89/5  89/5  86/5  9/85×508
 9/8×508

 9/87×508
 9/85×508

 9/8×508
 9/87×508

 

I8 58/5  85/5  88/5  8/79×508
 8/79×508

 9/51×508
 8/79×508

 8/79×508
 9/51×508

 

I9 50×17/1  50×18/1  50×91/1  8/55×507
 8/5×507

 8/57×507
 8/55×507

 8/5×507
 8/57×507

 

I10 50×87/1  50×88/1  50×81/1  8/67×507
 8/68×507

 8/51×507
 8/67×507

 8/68×507
 8/51×507

 

I11 87/9  89/9  81/9  8/17×507
 8/17×507

 8/85×507
 8/17×507

 8/17×507
 8/85×507

 

I12 78/5  78/5  77/5  7/78×508
 7/71×508

 7/59×508
 7/78×508

 7/71×508
 7/59×508

 

I13 57/0  57/0  57/0  -

8/86×507
 

-8/86×507
 -

8/88×507
 

-

8/86×507
 

-8/86×507
 -

8/88×507
 

I14 58/7  55/7  18/7  8/78×507
 8/78×507

 8/76×507
 8/78×507

 8/78×507
 8/76×507

 

I15 09/0  09/0  09/0  -8/8×507
 -8/8×507

 -

8/57×507
 

-8/8×507
 -8/8×507

 -

8/57×507
 

 

 نتیجه گیری و پیشنهادات -1

 89تا  18از نوزادان  EEGرکورد  5500 لیمطالعه با تحل نیا

 تیفعال کیستماتیاز تحولات س یشواهد قو ،یهفته باردار

شان ن یدیکل یهاافتهیارائه کرد.  یداربار ییدر دوره انتها یمغز

چپ و راست مغز  یهامکرهین یتقارن عملکرد رغمیداد که عل

 یژگیو 18از  کی چیدر ه یآمار داری)بدون تفاوت معن

 یهایژگیو یدر تمام یشده(، تحولات قابل توجهاستخراج

 نی. ادهدیرخ م ینیسن جن شرفتیبا پ یرخطیو غ یفرکانس

 تیدوطرفه فعال یکه سازمانده یست که در حالآن ا انگریامر ب

مغز در  رد،یگیدوره به صورت متوازن صورت م نیدر ا یمغز

و وابسته به زمان  ایپو یو عملکرد یمعرض تحولات ساختار

. آزمون شودیمنعکس م EEG یاست که به وضوح در پارامترها

ANOVA یبر تمام ییبسزا ریتأث ینینشان داد که سن جن 

از تکامل  ی(، که حاکp< 005/0 شده دارد )استخراج یهایژگیو

در  یناپسیانتقال س ییکارا شیافزای و عصب یهاشبکه عیسر

 قشر مغز است. 

 یدیکل یهاافتهیبا  یریطور چشمگمطالعه به نیا جینتا

نوزادان همسو است.  EEG لیدر حوزه تحل یقبل قاتیتحق

 یهاافتهیق با سن، کاملاً مطاب شیبا افزا I15 کاهش نسبت

 یهاتیکاهش فعال انگری[ است که ب9کابررا و همکاران ]-یکور

کامل تکند )دلتا و تتا( در طول  یهاتیبه فعال نسبتپرفرکانس 

دهنده کاهش نوسانات نشان تواندیکاهش م نیاست. ا مغز

 زیو کاهش نو یناپسیس یبهبود سازمانده ،یتصادف

عنادار تغییرات م .باشد یعصب یهادر شبکه کیولوژیزیالکتروف

های غیرخطی مانند آنتروپی نمونه و بعد و یکنواخت ویژگی

ی ها در شناسایدهنده توانایی بالای این شاخصنشان ،فرکتالی

ها با است. این یافته EEG تحولات پیچیدگی دینامیک سیگنال

ها به عنوان [ که از این ویژگی6رویکرد شچتینین و جاکاکیت ]

 .تراستا اساند، هممیّ بلوغ عصبی استفاده کردههای کشاخص
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 دییأرا ت یقبل یهاافتهیمطالعه نه تنها  نیا جینتا ن،یبنابرا

 کی هیجامع بر پا یلیچارچوب تحل کیبلکه با ارائه  کند،یم

 است. دهیبخش قیها را تعمآن ع،یداده وس گاهیپا

 
 )الف(

 
 )ب(

هفته  94ر د I15روند تغییرات وی گی  -(4شکل )

 C4-T4، )ب( کانال C3-T3بارداری )الف( کانال 

 یونیرگرس یهابا استفاده از مدل هایژگیو راتییروند تغ لیتحل

برازش را با  نیبهتر I15 ینشان داد که نسبت توان فرکانس

. معادله کنندیرا ارائه م RMSEمقدار  نیها دارد و کمترداده

 دهندهبوده است که نشان از درجه دوم یژگیو نیا یبرا نهیبه

هفته  50آن در طول  شکلیو منحن یرخطیغ راتییتغ

 یروند کاهش یدارا I15روند  یاست. الگو یباردار در موردنظر،

 پرفرکانس یهاتیفعال یجیکاهش تدر هندهدهستند که نشان

 نیدر طول رشد هستند. ا یمغز گنالیس تیفیو بهبود ک

از  یبلکه بازتاب ستند،ین یاضیر دهیپد کیصرفاً  رات،ییتغ

 لیتشک ون،یناسیلیاز جمله بلوغ م نیادیبن یتحولات عصب

 یعصب ستمیس یذات زیمنظم و کاهش نو یبعص یهاشبکه

 [.58] مرکزی هستند

چندین مطالعه انجام شده است. در داده  گاهیپا نیهم پیشتر بر

خاص  یرخطیشاخص غ کیصرفاً بر  یو جعفر ینمازمطالعه 

 یآن مطالعه حاک جی. نتا[57]رکتال تمرکز شده استبعد ف یعنی

 کندیرشد م یسن به صورت خط شیاست که بعد فرکتال با افزا

مقدار بعد فرکتال  نی(. بالاتر58/0 رسونیپ یهمبستگ بی)ضر

هفته ثبت شد و  18مقدار در  نیترنییو پا فتهه 89در 

ادار عنم یاز نظر آمار یسن یهاگروه نیبعد فرکتال ب یهاتفاوت

هر  اریتوان استنتاج کرد زیدو مطالعه را م جینتا ییبود. همسو

 ینیکه سن جن کنندیم دییمتفاوت تأ یهادو پژوهش با روش

نوزادان است. با  EEG یدر الگوها یاصل کنندهنییعامل تع

مهم وجود دارد.  یشناختدو تفاوت روش ،یکل ییوجود همسو

 یفرکانس یهایژگیاز و یااول آنکه مطالعه حاضر طیف گسترده

که مطالعه مذکور فقط بر  یکرده، در حال یرا بررس یرخطیو غ

 یسازیکم یهاشاخص بعد فرکتال تمرکز دارد. دوم، روش کی

عه از مطال نیها بکار گرفته اند. ا یژگیو یابیارز یبرا یمتفاوت

استفاده  یونیرگرس یهامدل یابیارز یبرا RMSE اریمع

 و رسونیپ یاز همبستگ یجعفرو  یلعه نمازمطا یول کند،یم

بعد فرکتال بهره  راتییتغ لیتحل یآزمون براپس یهاآزمون

  ینماز قیمطالعه حاضر با تحق جینتا سهیمقا در. برده است

در  یهقابل توج ییهمسونیز شانون،  یآنتروپ لیبر تحل یمبتن

. مطالعه مذکور که منحصراً بر [56]شودیمشاهده م هاافتهی

با  یآنتروپ یخط شیشانون متمرکز بود، افزا یپارامتر آنتروپ

 قدارم نیو مشخص کرد که کمتر (=85/0R²) سن را نشان داد

. دهدیهفته رخ م 89مقدار در  نیشتریهفته و ب 18در  یآنتروپ

 کیستماتیس شیطور مستقل افزارو، هر دو پژوهش به نیاز ا

 یقو یواهد آمارهفته با ش 89-18را در بازه  EEG یدگیچیپ

از  یناشدو مطالعه شده مشاهده یها. تفاوتکنندیم دییتأ

ر شانون د یوپمورد مطالعه )تمرکز بر آنتر یرهایتفاوت در متغ

( است و نه تضاد در هایژگیو ترعیوس فیط یمقابل بررس

که  دهدیمطالعات نشان م نیا جینتا بی. ترکنیادیبن یهاافتهی

 یشانون، نشانگرها یو هم آنتروپ ینستوان فرکا یهاهم نسبت

 العهمط .در نوزادان هستند یرصد بلوغ مغز یبرا یمعتبر و مکمل

 بر صحت انجام شده است که داده گاهیپا نیا یرونیز  یگرید

 یمبتن یزیب یابیخاص )مانند ارز یهاسن با روش یبندطبقه

مطالعه  ی. هدف اصل[7]است ( تمرکز داشتهEEG یوستگیبر ناپ

 EEG یکم یهاشاخص یآمار یاضر، استخراج و اعتبارسنجح

رشد  یسازمدل یبرا یاهیپاعنوان ( بهیرخطی/غی)فرکانس

 نیموجود. از ا یصیتشخ یهابوده است، نه صحت روش یمغز

 یهای( با خروجRMSE ریپژوهش )مقاد نیا یهایرو، خروج

 ماً یمستق کنند،یرا گزارش م یبندکه صحت طبقه یمطالعات

 .ستندین سهیقابل مقا

نقطه قوت مهم است. نخست، استفاده  نیچند یدارا قیتحق نیا

گروه  50از  EEGرکورد  5500شامل  عیداده وس گاهیپا کیاز 

 یریرا به طور چشمگ هالیتحل یمختلف، قدرت آمار یسن

قابل اعتماد و  یهاافتهیداده و امکان استخراج  شیافزا

که  ،یچندوجه لیحلت کردیدوم، رو .کندیرا فراهم م ریپذمیتعم

 یدیجد یهاو شاخص یرخطیغ ،یفرکانس یهایژگیو شامل

در  یدگیمقعر و خم طیمحدود، مح طیمانند مساحت مح

 کینامیاز د یترپوانکاره است، امکان درک جامع لیتحل

جامع  یاسهیمقا لی. سوم، انجام تحلآوردیرا فراهم م گنالیس

به  ،یزوج tاز آزمون  دهبا استفا، ستچپ و را یهامکرهین نیب
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دوره حساس از رشد  نیمغز در ا یتقارن عملکرد قیدق یبررس

ا ب هایژگیو راتییروند تغ یمدلساز ت،یپرداخته است. در نها

گزارش صرف  ی، به جاRMSE اریبا استفاده از مع ،یسن باردار

تحولات  یابیو رد ینیبشیامکان پ ،یآمار یهاتفاوت

 .را فراهم کرده است یکیلوژویزینوروف

 یبرخ یمطالعه دارا نیا ر،یوجود نقاط قوت چشمگ با

محدودیت ، تمرکز صرف بر دو کانال اولین است.  هاتیمحدود

C3-T3  وC4-T4 های پایگاه داده بود که ناشی از محدودیت

موجود است. اگرچه این نواحی مرکزی به عنوان مناطق پایه 

 توانندشوند و مین در نظر گرفته مینوزادا EEGبرای مطالعات 

تر ای از فعالیت کلی مغز باشند، اما قطعاً پوشش کاملنماینده

های تری از دینامیک شبکهتوانست درک جامعالکترودها می

 مورد استفاده یهادوم، داده. مغزی در حال تکامل ارائه دهد

شده است.  یآورموقع متولدشده جمعاز نوزادان به بیشتر

که  یبه نوزادان زودرس ماًیمطالعه مستق نیا یهاافتهی ن،ینابراب

 میقابل تعم شوند؛هفته متولد می 19در هفته های قبل از 

 یهاالگو ییشناسا یدو گروه برا نیا نیب سهیو مقا ستندین

 است. سوم، قیتحق ازمندیهمچنان ن د،رش یعیرطبیغ

د تغییرات و تواننهای مورد مطالعه محدود بودند و نمیویژگی

 کردیروچهارم،  .نشان دهددینامیک سیگنال را بطور جامع 

 EEG یهایژگیاثر سن بر و یمورد استفاده در بررس یلیتحل

و  یزوج t-test) یآمار یهاپژوهش، آزمون نیاست. در ا

ANOVAهر  نیانگیم ی)نه رو یاهیثان 50 یهااپک ی( بر رو

ان استفاده از حجم روش اگرچه امک نینوزاد( انجام شدند. ا

 دهیمنجر به ناد تواندیاما م کند،یها را فراهم ماز داده یشتریب

 یهااپک رایدرون هر نوزاد شود، ز یهاداده یگرفتن وابستگ

 لیحلت یدارند. برا یهمبستگ گریکدینوزاد با  کیمتعلق به 

 یهااز مدل شودیم شنهادیپ نده،یدر مطالعات آ ترقیدق

فا که ما صرشود که هم اثرات ثابت )مانند سن(  تفادهسا5ختهیآم

 نیب یها)مانند تفاوت یهم اثرات تصادف آن را بررسی کردیم و

 نیتخم تواندیم کردیرو نی. ارندیگینوزادان( را در نظر م

 یآمار یاستاندارد ارائه دهد و از خطاها یاز خطاها یترقیدق

 یکی ازنجم، مورد پ .کند یریها جلوگداده یاز وابستگ یناش

بندی هفتگی سن های مهم این مطالعه، تقسیممحدودیت

جنینی بدون در نظر گرفتن دقت روزانه است. در پایگاه داده 

حاضر، اطلاعات دقیق روزانه سن جنینی در دسترس نبود که 

این امر ممکن است موجب هموار شدن برخی از تغییرات سریع 

با در نظر گرفتن و ظریف رشدی شده باشد. مطالعات آینده 

                                                             
5 Mixed Effects Models 
8 Biomarkers 

های مبتنی بر سن دقیق جنینی دقت روزانه و انجام تحلیل

تری از دینامیک رشد عصبی در این دوره توانند بینش عمیقمی

شود در مطالعات آتی، بحرانی ارائه دهند. همچنین پیشنهاد می

با تفکیک روزانه و با حجم نمونه بزرگتر  16تا  18های هفته

 .ندمورد بررسی قرار گیر

وان ت یهاکه نسبت شودیم شنهادیپ ها،افتهی نیتوجه به ا با

 ینیبال  8یستیز نشانگر عنوان به — I15 ژهوی به — یفرکانس

شوند  ی( معرفNICU) 1نوزادان ژهیو یهامراقبت یهادر بخش

 یابیزو ار یتیسیزودهنگام اختلالات نوروتوکس صیتا به تشخ

 یهابه داده یم دسترسعد البتهپاسخ به درمان کمک کنند. 

با  EEG یهاافتهی میجامع است که امکان ارتباط مستق ینیبال

که ضرورت انجام مطالعات  کند،یرا محدود م ینیبال یامدهایپ

امل ک ینیبال یهاداده یآورو جمع ویپروسپکت یبا طراح ندهیآ

 .دهدیرا نشان م

از  ، استفادهEEG یهاداده یبا توجه به حجم بالا ن،یهمچن

 یبرا یعصب یهاو شبکه نیماش یریادگی یهاتمیالگور

تا  ودشیم هیتوص یسن عصب ینیبشیخودکار پ یبندطبقه

. ابدی شیافزا یریبه طور چشمگ لیو سرعت تحل یصیدقت تشخ

 مغز )مانند گرید یهابه کانال لیگسترش تحل ن،یعلاوه بر ا

Fp1 ،O1  وO2یانطقهتر از تکامل مجامع ینشیب تواندی( م 

فراهم کند.  یمغز و نقش مناطق مختلف در رشد شناخت

انند م یکیولوژیزیف یهاگنالیس ریبا سا EEG قیتلف ن،یهمچن

ECG ،HRV یریتصو تواندیم یحرکت یهاگنالیو س 

 یترنوزاد ارائه دهد و به درک جامع یکل تیاز وضع یچندوجه

 ،تینها در طول خواب منجر شود. در یکیولوژیزیاز تعاملات ف

 ایمطالعه  نیشده در اداده استفاده گاهیپا شودیم شنهادیپ

مراحل خواب و  قیدق یگذارمشابه، پس از برچسب یهاداده

 سازهنیتا زم ردیقرار گ یدر دسترس جامعه علم ،ینیاطلاعات بال

نوزادان و توسعه  EEG لیدر حوزه تحل شتریب یهاشرفتیپ

 د.شو یت عصبنظارت هوشمند بر سلام یهاستمیس
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