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 مقاله پژوهشی  

از  یکیزوال عقل  یماریاست. ب شیروزمره خود دارند به سرعت در حال افزا یبه کمک در رفتارها ازیکه ن یتعداد افراد سالمند مقدمه:

 قیتحق نیکرده است. هدف ا لیتحم یبر جوامع بشر ییبالا اریبس یهانهیآن هز وعیدر سالمندان است که ش یعلل ناتوان نیترمهم
زوال عقل قبل از  یماریب هیو کشف علائم اول یرعادیغ یرفتارها یینظارت بر رفتار سالمند، شناسا یبرا دخانه هوشمن یاستفاده از فناور

 یماریب ریخأتواند باعث بهبود بالا در درمان آن و منجر به تیم هیزوال عقل در مراحل اول یماریزودهنگام ب صیاست. تشخ یماریوقوع ب
 د.شو

 یرعادیغ یهارفتار ن،یماش یریادگی یهاکیو با استفاده از تکن انجام شد یلیتحل -یفیو به روش توص یمقاله از نوع کاربرد نیا وش:ر

 تیفیک یبررس یو برا kmedoide تمیاز الگور یرعادیغ یرفتارها صیتشخ ی. براداده شد صیزوال عقل تشخ یماریب هیو علائم اول
استفاده  2012نسخه  Matlabافزار از نرم یسازادهیپ یبراو  PSQIزوال عقل، از پرسشنامه معتبر  یماریب هیم اولعنوان علائه خواب ب
 .شد

در  یرعادیغ یرفتارها صیدر تشخ ییبالا ییکارآ یبندخوشه یهاتمیدهد الگورینشان م یرعادیغ یدر بخش رفتارها جینتا :نتایج

ه ب PSQIفرد سالمند در پرسشنامه  فیخواب ضع صیمنجر به تشخ هیعلائم اول یدر بخش بررس جینتا نیخانه هوشمند داشته و همچن
 .دیزوال عقل گرد یماریب هیعنوان علائم اول

ها آن یرعادیغ یداد. رفتارها صیتوان رفتار سالمندان را تشخیتحت نظارت خانه هوشمند م ستمیس یبا استفاده از فناور گيري:نتيجه 

  زوال عقل را کشف نمود. رینظ ییهایماریب هید و علائم اولکر ییرا شناسا
 

 زوال عقل یماریب ،یرعادیرفتار غ صیتشخ ،یبندخوشه تمیالگور ن،یماش یریادگیخانه هوشمند،  :هادواژهيکل
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 مقدمه 
هستتند  یجسم تیمعلول یکه دارا یتعداد افراد سالمند و افراد

روزمره خود دارند بته سترعت در  یهاتیبه کمک در فعال ازیو ن
[. بتر استاگ گتزارش ستازمان بهداشتت 1] است شیحال افزا
 ۶۵ یستالمند بتالا ونیتلیم ۸00بالغ بتر  202۵تا سال  یجهان

 رهتتا دستتال در جهتتان وجتتود خواهتتد داشتتت کتته دو ستتوم آن
اروپتا معتقتد  هیت[. اتحاد2] خواهند بود توسعهدرحال یکشورها
علتل  نیتتراز مهتم یکیزوال عقل  ایدمانس  یماریاست که ب
[. 3] است شیآن در حال افزا وعیدر سالمندان است و ش یناتوان
 ادیتز اریال عقل بستاز زو یناش یو اقتصاد یاجتماع یهانهیهز

سسته ؤاز م متویو گتوست  آنتدر یالمللتنیباست و مطالعتات 
در سال در اروپا  وروی اردیلیم 72.۵دهد که ینشان م نسکایکارول
از افتراد  نیمتراقب ریخانواده و ستا یررسمیغ یهامراقبت نهیهز

  .[4] شودیمبتلا به زوال عقل م
( نستونیو پارک متریزوال عقتل آآلزا یمتاریانواع ب نیترعیشا  
ختواب، مشتکل  ماننتد اختتلالات یرفتتار راتییتوانند با تغیم
 نیشتناخته شتود.  نت فیانجتام واتا ییو عدم توانا یروادهیپ
در متورد حافظته، تحتر  و  یدیتواند اطلاعات کلیم یراتییتغ

سالمند مبتتلا بته  کی، مثالعنوانبهشناخت فرد را فراهم کند. 
دفعته  نی نتد ایار خود را فراموش کند ممکن است ناه مریآلزا

[. ۵] بپتردازد یشده و به آشپز داریشب ب مهیدر ن ایناهار بخورد 
د ار  مارانیب یرفتار راتییتغ انیخوابی و اختلال خواب در مبی

 ،7] شتودیعلائم زوال عقل محسوب م نیترزوال عقل، از مهم
بیمتاری و  جتادیتوانتد باعتث اافراد سالمند می رخوابی د[. بی۶

ستال  ۶۵حتی مرگ شتود بته همتین جهتت در افتراد بتالای 
مهم تلقی شود. اختلال خواب شامل تتأخیر  یخوابی باید امربی

قطعه شتدن آن در در شروع خواب، کوتاهی مدت خواب و قطعه
 یجزئت عنوانبهعلائم اختلال خواب  نیطول خواب است. بهتر

عملکترد  بر استاگ زوال عقل ممکن است لزوماً هیاز علائم اول
بته نظتارت و مشتاهده  ازیتشب مشخص نشده و ن کیفرد در 

قرار تحت نظر  نیبنابرا ؛داشته باشد زمانمدتدر طول  راتییتغ
خانته  کیت قیتفرد سالمند در طتول زمتان از طر یزندگ دادن

 صیستتلامت در خانتته و تشتتخ یابیتتهوشتتمند و انجتتام ارز
 خواهتد بتود دیمف اریبس هیعقل در مراحل اول والز یهاشاخص

[۸]. 
ستالمندان  یتوانند سبک زنتدگیهوشمند م یهاخانه رونیازا  

ها کرده و اجازه دهند آن تیها تقوآن یخصوص میرا با حفظ حر
ها، در مارستتانیب ایتمراقبتت و  یهادر خانته ینگهدار یبه جا
 جته،یکننتد. در نت یتر زنتدگیمدت طتولان یخود برا یهاخانه

و  افتتهیکتاهش  دافترا یبترا یپزشتک یهاقبتمرا یهانهیهز
[. در خانه هوشمند با استفاده 9] خواهند داشت یترسالم یزندگ

و  ءایاستتفاده از اشت یتتوان الگوهتایمختلتف م یاز سنسورها
فترد  یها، رفتارهاآن یبندو سپس با طبقه ییحرکات را شناسا
 یریادگیت یهتاکیکرد و بتا استتفاده از تکن ییساکن را شناسا

 .[10] داد صیرا تشخ یرعادیغرفتار  یهایالگو ن،یماش
 یرعتادیغ یرفتارهتا صیتشتخ نتهیدر زم یقاتیتحق تاکنون  

 سالمندان مبتلا به زوال عقل، در خانه هوشمند انجام شده است
 یماریاست که فرد مبتلا به ب یها زمانصیتشخ نی[. ا13-11]

 صیه، تشتخحتوز نیتا یاصل یهااز  الش یکیاما  ؛شده است
[. ۸] آن است هدر فرد سالمند قبل از ابتلا ب یماریب هیعلائم اول
آن  ی تالش و بررست نیتپرداختن به ا مطالعه نیا یهدف اصل

در فترد  یمتاریب نیا هیزودهنگام علائم اول صیاست تا با تشخ
را بته  وقتوع آن ایترا درمان کترد  آن یسالمند، بتوان تا حدود

اختلالات ختواب  ی الش با بررس نیحل ا یانداخت. برا ریخأت
زوال عقل  یماریب هیاول ئمعلا نیتراز مهم یکی عنوانبهشبانه 
در ایتن فترد ستالمند  یرعادیغ یرفتارها صیتشخ نیو همچن
را در مراحتل  یمتاریب هیتشد تا بتوان علائتم اول یسعپژوهش 
  .داد صیشروع تشخ

  

 روش
انجتام  یلتیتحل -یفیو به روش توص یمقاله از نوع کاربرد نیا
زوال عقتل  یماریب هیعلائم اول صیآن تشخ یو هدف اصل شد

کنتد. در یم یاست که در خانه هوشمند زنتدگ یدر فرد سالمند
 یهتاکیاز تکن یرعتادیغ یرفتارها صیتشخ یبرا قیتحق نیا
اختتلالات ختواب شتبانه از  یبررست یو بترا نیماشت یریادگی
   PSQIختتتواب تیتتتفیرسشتتتنامه استتتتاندارد ستتتنجش کپ
 یجهان یاریکه مع( Pittsburgh Sleep Quality Indexآ
. در حالت معمول داستفاده ش ،خواب است تیفیسنجش ک یبرا
ها پاسخ آن نیمراقب ایفرد  پرسشنامه توس  خود نیالات اؤبه س
الات پرسشتنامه ؤپاسخ بته ست ق،یتحق نیاما در ا ؛شودیداده م

ستتورها، در خانتته سن یدادهایتتاز رو یافتیتتدر یهتتاتوستت  داده
  شد.هوشمند انجام 
از مجموعته داده پترو ه  یانمونته 1شتکل  در :مجموعه داده
 Center for Advanced Studies inآ خانته هوشتمند

Adaptive Systems) CASAS  متعلتتق بتته دانشتتگاه
. از آن استتفاده شتد قیتحق نیکه در ا نشان داده شد نگتنیواش
با استتفاده از شتبکه سنستور  یعواق یایمجموعه داده از دن نیا
خانته متصتل  لیوستا موجود در خانه هوشمند کته بته میسیب
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گزارش شتده  یدادهایو شامل رو ه استشد یآورجمعاند، شده
ستت. اطلاعتات ا در قالتب یتک فایتل متنتی توس  سنسورها

زن  یهتتاتیاز فعال ،ینریبتتا یشتتده از سنستتورها یآورجمتتع
کتاربر، ستاکن خانته  عنوانبتهگرفته شده استت کته  یسالمند

-1۶]  کنتدیم یصورت تنهتا در آن زنتدگه هوشمند است و ب
عتدد سنستور  31شتامل خانته سته نتوع سنستور  نی. در ا[14

سنستور درب وجتود دارد. مجموعته  4دمتا و  سورسن ۵ ،تحر 
ختواب،  تیتفعال ازدهیشش ماهه و شامل  یبازه زمان یداده دارا
خوردن، کار کتردن، شستتن غذا  ،یاستراحت، آشپز ،ییدستشو
کتردن خانته  زیتها، وارد شدن بته خانته، تتر  خانته، تمارف

تحریک شتده ها در هنگام انجام این فعالیت سنسورهاباشد. یم
 خ،یشتامل تتار دادیتهتر روکنند کته ی را ایجاد میهایرویدادو 

بعضی از این رویتدادها  باشدیم تیوضعزمان، شماره سنسور و 
در فعالیتتت نتتام آن بتته همتتراه  انیتتو پاشتتروع  دارای بر ستتب
بتتین رویتتدادهای شتتروع و پایتتان . باشتتندیممجموعتته داده 

از رویدادهای سایر سنسورهای مربوط به آن فعالیتت قترار دارد. 
 یماهته را بررست کیت یآنجا که پرسشنامه پترزبورگ بازه زمان

ماه  کیمجموعه داده فق   نیشش ماهه ا یکند از بازه زمانیم
 .شد یشبانه آن بررس یهاتیو فعال

 
 نمونه مجموعه داده خانه هوشمند :1شکل 

 از متفتاوتی الگوهتای ،غیرعتادی رفتارهای :رفتار غيرعادي
 مثالعنوانبه .ندارند مطابقت عادی رفتار با که هستند رفتارها

آشپزی یا استراحت پس از  ند ساعت ختواب در نیمته شتب 
جا از مجمتوع  شوند. در اینتلقی می یرعادیغجزء رفتارهای 

رفتارهتتای شتتبانه فتترد ستتالمند، فقتت  دو فعالیتتت ختتواب و 
شتوند. رفتارهای عادی در نظر گرفتته می عنوانبهدستشویی 

 نانچه رفتاری غیر از این دو رفتتار تشتخیص داده شتود آن 
 شود. رفتار غیرعادی در نظر گرفته می عنوانبهرفتار 

 رفتهار شهیي بندي در تهاي خوشههالگوریتم 

 غيرعادي

 از در مجموعتته داده، رفتارهتتای غیرعتتادی شناستتایی بتترای
. در یکتتی از حتتالاتبندی استتتفاده شتتدهتتای خوشتتهالگوریتم

 عنوانبته بتزرگ هایخوشته در موجتود هایبندی، دادهخوشه 
آستتانه،  مقدار به شوند و بستهمی گرفته نظر در عادی هایداده
 عنوانبتهگیرنتد تر قترار میکو ک هایکه در خوشه هاییداده
 انتدازه در این تحقیق اگر. شوندمحسوب می های غیرعادیداده
 عنوانبتهآن خوشته  هایداده باشد، مقدار آستانه زیر خوشه هر

 دو رفتتار ،2 شتکل .شتونددر نظتر گرفتته می رفتار غیرعتادی
 کتته دهتتدمی نشتتان بعتتدی دو داده مجموعتته در غیرعتتادی را

اند. متدت تار غیرعادی آشپزی در نظتر گرفتته شتدهرف عنوانبه
زمان آشپزی برای ایتن دو رفتتار متفتاوت بتا ستایر رفتارهتای 

رفتتار  عنوانبتهآشپزی است. علت در نظر گرفتن این دو رفتار 
غیرعادی این است که با ستایر رفتارهتا مطابقتت نداشتته و در 

 اند. خارج از خوشه اصلی قرار گرفته
 

 
 رفتارهاي غيرعادي يبندهخوش :2شکل 
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 تمیالگور يالگو برا نييها و تعیژگیاستیراج و 

 kmedoide يبندخوشه

مجموعته داده، ابتتدا  یبتر رو یبندخوشه تمیاعمال الگور یبرا
در قالتب  را تمیالگتور نیتا یقابل استفاده بترا یهایژگیو دیبا

مربوط بته سته نتوع  یهایژگیو نیآماده ساخت. از ب الگوهایی
 عتدد 31مربوط به سنسور تحر  با تعتداد  یهایژگیو نسورس

استت انتختاب شتده استت.  ازیموردن تیفعال صیتشخ یکه برا
باشند. هر سطر یستون م 31سطر و  11ها شامل تیفعال یلگوا

ی ها، شتماره سنستورهاو شماره ستون تیفعال کیدهنده نشان
ورت صته ها بتستتون نیتا ریستت. مقتادا مربوط به آن فعالیت

برابتر صتفر  ریمقتاد یهستند. در ابتدا تمام 1 ای 0 یعنی ینریبا
از مجموعته داده  یتیدر فعتال ی.  نانچه سنسوراندشدهدادهقرار 
شتود. در یم 1باشد مقتدار ستتون متنتاار بتا آن  شده کیتحر

 جادیا یاصل یالگو 11 تیفعال 11 یبرادر مجموعه اول  تینها
 یهتاتیفعال یالگتو دیبا ،یاصل یالگوها نییشود. پس از تعیم

. شتوندمشتخص بعنوان مجموعه دوم موجود در مجموعه داده 
هتتر فعالیتتت در مجموعتته داده دارای رویتتدادهایی بتتا بر ستتب 

 .باشتدیمآن  یشروع، سایر رویدادهای مربوطه و رویتداد پایتان
ستتون  31به تعداد  دیجد ییابتدا الگو ایجاد مجموعه دوم یبرا

مجموعته  یهادادیترواز آن پتس . شودیم جادیاصفر  ریبا مقاد
 تیوضتع یکته داراتتا بته رویتدادی  شدهداده از ابتدا پیمایش 

شماره سنسور این رویداد را خوانده و برسیم. است  تیشروع فعال
 .میکنیمت 1 ایجاد شتدهشماره ستون متناار با آن را در الگوی 

نیتز الیتت همین روند را برای رویدادهای بعدی و پایتانی آن فع
 یهتاتیتمتام فعال یبترا عمتل نی(. ا1آجدول  میدهیمانجام 

 شود.یمجموعه داده تکرار م
 

 هاتعيين الگوي فعاليت :1جدول 

14 13 12 11 10 9 8 7 6 5 4 3 2 1  

0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 1 1 1 Sleeping 1 

0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 Bed_to_toilet 2 

1 1 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 Relax 3 

 يبندخوشه تمیالگور kmedoide 

. در مجموعته شتد جتادیا تیتفعال یدو مجموعه الگو تینها در
مراکز  عنوانبهاست که  تیفعال 11 یبرا یاصل یالگو 11اول، 
از  یاکننتتد و در مجموعتته دوم، مجموعتتهیها عمتتل مخوشتته
از  تیتفعال کیتکه هتر الگتو متنتاار بتا  ساخته شده یالگوها
 تمیالگتور لهموعه داده است. سپس با استتفاده از تتابع فاصتمج
 یفاصله هر الگو از مجموعته الگتو kmedoide یبندخوشه
شود پس از یاز مجموعه اول محاسبه م یاصل یالگو 11دوم با 

 فاصله را داشته نیشود که کمتریم یاآن الگو متعلق به خوشه

شته قترار خو کیتدر  تیتفعال یهتر الگتو بیترتنیباشد و بتد
تابع  ،یدسیاقلتوابع فاصله مختلف مانند فاصله  انی. از مردیگیم
 چشیتتابع پت رهیتو غ منهتن ،ینکوفستکیم ا،یپو یزمان چشیپ

و محاستبه  یزمان یدر مسائل سر یکارآمد لیدله ب ایپو یزمان
در  kmedoide تمیاست. الگور دهیحداقل فاصله انتخاب گرد
 شامل موارد زیر است.

 :یورود
- k: هاتعداد خوشه 
- Dها شامل : مجموعه دادهn مورد 
 :یخروج

 خوشه  kمجموعه شامل  کی -

 :تمیالگور مراحل

 n یبندخوشته یآخوشه( برا k ،medoideانتخاب دلخواه  -
 . Dداده از مجموعه داده 

 medoideمرکز  نیترکیهر داده به نزد صیتخص -
 .هیاول یهاخوشه لیو تشک
 :medoideهر  یبرا تکرار
 .دیجد یهاخوشه ینقطه داده برا نیتریمحاسبه مرکز -
دوباره  لیمرکز و تشک نیترکیها به نزددوباره داده صیتخص -

 ها.خوشه
مقتتدار  یکتته در دو گتتام متتتوال یتتتا زمتتان 3تکتترار مرحلتته  -

medoide نکند. یرییثابت بماند و تغ 
 اختلالات خواب شبانه

 خواب پترزبورگ  تيفيپرسشنامه ک 
 ا،یتختواب در دن تیتفیستنجش ک یارهایمع نیاز معتبرتر یکی

از آن  یادیاست که محققان ز PSQIخواب  تیفیپرسشنامه ک
[. 17 ،1۸] کننتدیخواب افتراد استتفاده م تیفیسنجش ک یبرا
الات ؤاست. س یال اضافؤس ۵ال و ؤس 19 یپرسشنامه دارا نیا
 PSQIتوستعه نمتره  یشتوند کته بترایم میگروه تقست 7به 
کنتد؛ یم افتتیرا در 3و  0 نیشوند. هر گروه، نمره بیم بیترک
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است. نمره  21حداکثر نمره  یدارا PSQI یبینمره ترک نیبنابرا
گتروه  7خواب بدتر استت.  تیفیبالاتر، نشان دهنده ک ریبا مقاد
 ختتواب یذهنتت تیتتفی( ک1نتتد از: اشتتده عبارت یبنتتدطبقه
 ه خواب رفتتندر ب ری( تأخsubjective sleep quality) ،2آ
، (sleep durationخواب آ زمانمدت( sleep latency) ،3آ
( habitual sleep efficiency) ،۵خواب آ یبازده زانی( م4

( استتتفاده از sleep disturbances) ،۶آ اختتتلالات ختتواب
( use of sleeping medication) ،7آور آختواب یداروهتا

 daytime dysfunction) [19.]آ روزانه یاختلالات عملکرد

خانتته  یهتتااستتتفاده از داده قیتتتحق نیتتاز بختتش دوم ا هتتدف
علائتم  عنوانبته PSQIختواب  تیتفیک یبررس یهوشمند برا

فترد ستالمند ستاکن در خانته  یزوال عقتل، بترا یمتاریب هیاول
گتروه  3ال پرسشتنامه، ؤگروه ست 7 نیا انیهوشمند است. از م

لات ختواب را ختواب و اختتلا یبتازده زانیخواب، م زمانمدت
 کرد.  یخانه هوشمند بررس یهاتوان توس  دادهیم
استت کته فترد بته  یزمانمتدتختواب،  زمانمتدتاز  منظور  

کنتد. یکه صبح، رختختواب را تتر  م یرختخواب رفته تا زمان
، 0ساعت باشتد بته آن نمتره  7از  شتریب زمانمدت نی نانچه ا

و کمتتر از  2نمره  ساعت ۶تا  ۵ نی، ب1ساعت نمره  7تا  ۶ نیب
 تیتفیک دهندهن. نمره بالاتر نشاردیگیتعلق م 3ساعت نمره  ۵

 تر است. نییخواب پا
ستتاعت مانتتدن در  میختتواب، از تقستت یبتتازده زانیتتم درصتتد  

. دیتآیدستت مه بت 100در  رختخواب بر ساعات ختواب ضترب
 یعنیال قبل ؤتوان از جواب سیساعت ماندن در رختخواب را م

که فرد در شب از رختخواب  یزمانمدت یخواب منها زمانمدت
توانتد یختروج از رختختواب م لیدست آورد. دلاه رفته ب رونیب
باشد. پتس از محاستبه، بته  رهیو غ یخوابیحمام، ب ،ییتشودس

 74تتا  ۶۵، بته 1نمتره  ۸4تا  7۵، به 0نمره  ۸۵درصد بالاتر از 
 .ردیگیتعلق م 3نمره  ۶۵و به کمتر از  2نمره 
اختلالات خواب،  یبرا PSQIذکر شده در  یهالفهؤم انیم از  
شتب،  متهیدر ن ییلفه دستشوؤدر اواس  شب و م یداریلفه بؤم

لفته ؤم یهستند. برا یابیخانه هوشمند قابل ارز یهاتوس  داده
 یهاها را در شتبیداریتتوان تعداد بیدر اواس  شب م یداریب

باشتد  فتتادهیشب اتفاق ن عمل در نیا  نانچهماه محاسبه کرد. 
از سه  شتریو ب 2نمره  دو بار، 1تکرار نمره  بارکی ی، برا0نمره 

تتوانیم زیتن ییلفه دستشتوؤم ی. براردیگیتعلق م 3بار نمره 

عتدم  یدست آورده و براه را در شب ب ییتعداد دفعات دستشو 
 از شتریو ب 2نمره  دو بار، 1تکرار نمره  بارکی ی، برا0آن نمره 
لفته ؤگردد. پتس از محاستبه هتر دو میمنظور م 3 رهسه بار نم

محاسبه نمره اختلالات خواب ابتدا مجموع هر دو نمره را  یبرا
نمتره  2و  0 نی، بت0نمره  0مقدار  یدست آورده و سپس براه ب
 . ابدییم صیتخص 3نمره  ۶و  4 نی، ب2نمره  4و  2 نی، ب1

 شده يسازهيمجموعه داده شب 

 یرفتارهتا یبترا یمجموعه داده قابل دسترس چیکه ه آنجا از  
است  ازیزوال عقل وجود ندارد ن مارانیافراد مبتلا به ب یرعادیغ

شتده  یسازهیاز مجموعه داده شب یعلاوه بر مجموعه داده اصل
گردنتد.  یسازهیشبانه شب یرعادیغ یاستفاده کرد تا رفتارها زین
بته مجموعته  یرعتادیغ یرهارفتا قیتزر یسازهیشب نیا یبرا

 یشامل اضافه کردن رفتارهتا قیتزر نی. اانجام شد یداده اصل
رفتار  3و  4شب با تعداد   مهیدر ن یاستراحت و آشپز یرعادیغ

روزهتا  نیتانتختاب ا لیباشد. دلیم 31و  11، 7، 3 یدر روزها
 یمتاه استت. مجموعته داده اصتل کیتنرمال رفتارها در  عیتوز
 یرعتادیرفتتار غ یدارا 2۵و  1۶ یادر روزهت یعتواق صورتبه

 Matlab افتزاراز نرم قیتمراحتل تحق یستازادهیپ یاست. برا

 . استفاده شد  2012نسخه 
 

 جینتا
شامل دو بخش است کته در بختش اول بته  قیتحق نیا جینتا
و  یو در بختش دوم بته بررست یرعتادیغ یرفتارهتا صیتشخ
 و یدستتت آمتتده از مجموعتته داده اصتتله نمتترات بتت ریتفستت
 .پرداخته شد شدهیسازهیشب
 kmedoide تمیبا الگور يرعاديرفتار غ  يتشی

 یبندخوشته یهتاتمیالگور نیتراز مهم kmedoide تمیالگور
زوال  یمتاریعلائم ب صیتشخ یاز آن برا قیتحق نیاست. در ا
طور کته در . همتاندیاستفاده گرد یرعادیرفتار غ عنوانبهعقل 
دو رفتتار  یبندخوشته اتیتلعم یشتود طتیمشاهده م 3شکل 

 ریدر شتب و ستا یعتاد یرفتارهتا عنوانبه ییخواب و دستشو
 نیتداده شتدند. در ا صیتشتخ یرعادیرفتار غ عنوانبهرفتارها 

شب پتس از  نتد  نیشود فرد سالمند  ندیشکل نشان داده م
 یشتده استت و بته رفتارهتا داریب شبمهیندر  دنیساعت خواب

 یپرداختتته استتت کتته امتتر شتتبمهیندر  یاستتتراحت و آشتتپز
 گردد.یم یدر شب تلق یرعادیغ
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 kmedoide تشیي  رفتارهاي غيرعادي با الگوریتم :3شکل 

، در PSQIدر ستتتون اول نتتام گتتروه پرسشتتنامه  2جتتدول  در
ستون دوم بازه نمره، در ستون سوم نمره مربوط به هر بازه قرار 

مربتوط بته  بیت هارم و پتنجم بته ترت یهاگرفته است. ستون
و مجموعته داده  یدست آمده از مجموعته داده اصتله ب ریمقاد
شده هستند که هر کدام شامل دو ستون هستند. در  یسازهیشب

و در ستتون  قیتدست آمتده در تحقه ب ریها، مقادستون اول آن
. در انتها مجموع نشان داده شد ریدوم نمره تعلق گرفته به مقاد

ختواب  تیتفیک زانیتدهنده مشاننمرات محاسبه شده که ن نیا
 است.
 ده درتت آمتخواب، مقدار به دس زمانمدتروه پرسش تگ یبرا

 یستازهیمجموعته داده شب یو بترا 02/7 یمجموعه داده اصتل
دستت آمتده، نمتره ه بت ریباشد. با توجه به مقتادیم ۸2/۵شده 

 یپرسش در مجموعه داده اصل نیا یدست آمده براه مربوطه ب
باشتد. در گتروه یم 2شتده  یسازهیوعه داده شبمجم یو برا 0

و  ۸۶/9۶دستت آمتده ه بت ریخواب مقتاد یبازده زانیپرسش م
شتده  یستازهیو در مجموعه داده شب 0نمره تعلق گرفته به آن 

باشتتد. در گتتروه پرستتش یم 1و نمتتره مربتتوط بتته آن  4/۸0
هر دو مجموعه داده  یدست آمده براه اختلالات خواب مقدار ب

 باشد.یم 3ره مربوطه آن و نم ۶

 

 PSQIدست آمده پرسشنامه ه نمرات ب :2جدول 

 

 

 سازي شدهمجموعه داده شبيه مجموعه داده اصلی نمره بازه اجزاي کيفيت خواب

 نمره مربوطه (xدست آمده)ه ب مقدار مربوطه نمره (xدست آمده)ه ب مقدار

 x≥7 0 02/7 0 ۸2/۵ 2 دت زمان خوابم

۶≤ x <7 1 

۵≤ x <۶ 2 

x<۵ 3 

 x≥۸۵ 0 ۸۶/9۶ 0 4/۸0 1 میزان بازدهی خواب
7۵≤ x <۸۵ 1 

۶۵≤ x <7۵ 2 

x<۶۵ 3 

 x=0 0 ۶ 3 ۶ 3 اختلالات خواب

0<x≤2 1 

2<x≤4 2 

4<x≤۶ 3 

 ۶  3  هامجموع نمرات گروه
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  رييگجهيبحث و نت
 یاست کته در آن سنستورها ینه مسکونخا کیهوشمند  خانه
ماننتد  یروزمتره زنتدگ اءیشده و متصل به همه انواع اشت هیتعب

وجتود دارد. از آنجتا کته خانته  رهیو غ خچالیتخت، اجاق گاز، 
و  یینظتارت، شناستا تیتخودکار است قابل  یمح کیهوشمند 
سنستورها و  واعروزانه را با استفاده از ان یهاتیفعال یثبت الگو

  یمحت تیسنستورها وضتع نیست. اا دارا یارتباط یهایورفنا
کنند. از یحس م اءیاش نیبا ا نیتعامل ساکن قیرا از طر یکیزیف
 لیتوان به پتانستیهوشمند م یهاخانه یمهم فناور یهاتیمز

طور خودکتار اشتاره ه ب یماریب هیعلائم اول ییشناسا یبالا، برا
دانست که به  یسالمندافراد  یزندگرا کمک به  کرد و هدف آن

[. عامل مهم 14] کنندیم یخود زندگ یهاطور مستقل در خانه
استت کته  نیتستالمندان ا یخانه هوشمند بترا کی یدر طراح
تمتام  نیبنتابرا ؛ددخالت کنت یعاد یهاتیدر فعال دینبا یفناور
 یهتا[. از  الش20] طور مستقل عمل کننتده ب دیها بادستگاه
هتا، یماریب صیهوشمند در جهت تشخ یهاخانه یفناور یاصل
در فرد سالمند قبل از ابتلا بته آن  یماریب هیعلائم اول صیتشخ
زوال عقتل، ابتتدا  یماریب هیعلائم اول ییشناسا ی[. برا۸] است
 صیسالمند را تحت نظر گرفت و سپس با تشتخ یرفتارها دیبا

 یعتتاد یرفتارهتتا انیتترا از م یرعتتادیغ یرفتارهتتا، رفتارهتتا
 ییهاتوانند نشانهیم یرعادیغ یاز رفتارها یداد. برخ صیتشخ

 زوال عقل در فرد سالمند باشتند یماریب شرفتیپ هیاز علائم اول
 یبرا kmedoide تمیاز الگور قیتحق نی[. در بخش اول ا21]

فتترد ستتالمند ستتاکن در خانتته  یرعتتادیغ یرفتارهتتا صیتشتتخ
فاده شده در است رد. مجموعه داده استاندادیهوشمند استفاده گرد

متاه  کیتدر دو شتب از  یرعادیشامل  ند رفتار غ قیتحق نیا
و استراحت پس از خواب  یشامل آشپز یرعادیغ یبود. رفتارها

 یسازهیشب یاما برا ؛داده شدند صیشب بودند که تشخ مهیدر ن
زوال عقتل  یمتاریکه در حال ابتتلا بته ب یرفتار سالمند شتریب

وارد مجموعته  زیتن یقیرت تزرصوه ب یرعادیاست  ند رفتار غ
 kmedoide تمیتوست  الگتور زیترفتارهتا ن نیتداده شد که ا

 یبختش نشتان داد بته آستان نیتا جیداده شدند. نتتا صیتشخ
 یرفتارهتتا ،یبندخوشتته یهتتاتمیتتتوان بتتا استتتفاده از الگوریم
داد.  صیدر خانه هوشمند تشتخ یعاد یرا از رفتارها یرعادیغ
 یرفتارهتا ینتیبشیو پ صیتشتخ یو همکاران به بررس یلطف
و  اندپرداختهزوال عقل در خانه هوشمند  مارانیب یبرا یرعادیغ

 یبتترا K-means یبندخوشتته تمیختتود از الگتتور قیتتدر تحق
 قیتتحق جتهیانتد. نتاستفاده نموده یرعادیغ یرفتارها ییشناسا
 تمیالگتور جیاامتا طبتق نتت ؛حاضر است قیمشابه تحق زیها نآن

kmedoide سبت به نK-means ییهتاتیبوده و مز تریقو 
 یهتاو حساگ نبتودن بته داده یریپذاگیمانند ساده بودن، مق

و همکاران در پژوهش ختود  Apurva[. 12] ستا پرت را دارا
استتفاده  یرعادیغ یرفتارها صیتشخ یبرا SVM تمیاز الگور
دقتت  SVM تمیوراند الگتدهیرست جتهینت نیها به ااند آنکرده
امتتا  ؛[22] بتتردیرفتتتار را در خانتته هوشتتمند بتتالا م صیتشتتخ
 تمیبتتا نتتاار و الگتتور یهتتامتعلتتق بتته روش SVM تمیالگتتور

kmedoide یکتاوبتدون نتاار در داده یهتامربوط به روش 
 یهتا، نستبت بته روشترکیبتی با ناار یهاروش است معمولاً

 تیمحتدود یامتا دارا ؛رستندیم یترقیدق جیبدون ناار به نتا
 هیتعلائتم اول گتری[. از د23] به مرحله آموزش دارند ازیو ن دهبو
[. محققتان بته منظتور 7] زوال عقل، ختواب بتد استت یماریب

 PSQIختواب  تیفیمعتبر ک خواب از پرسشنامه تیفیک یبررس

 ایتپرسشنامه توست  ختود فترد  نی[. ا17 ،1۸] کنندیاستفاده م
دوم  بختشدر اما  ؛شودیم لیتکم یصورت دسته او ب انیاطراف
 ییهتابا تحت نظر گرفتن رفتار شبانه سالمند، گروه ق،یتحق نیا

در . دیتگرد لیصورت هوشمند تکمه پرسشنامه ب نیالات اؤاز س
خواهتد  3تا  0 نیبازه ب یهر گروه نمره دارا PSQIپرسشنامه 
مشتکل ختواب  1نبود مشکل خواب، نمره  0نمره  یبود که برا

مشتکل  3نمتره  یراو بت یمشکل خواب جتد 2متوس ، نمره 
پتس از  انی ه در پا .  نانشده است ریتفس یجد اریخواب بس

حاصتل شتود بته  ۵محاسبه مجموع نمرات، نمره کل بتالاتر از 
 Cookو  Williams[. 19] استت فیخواب ضع تیفیک یمعن

در خانته  PSQIختود از پرسشتنامه  قیتدر تحق زیو همکاران ن
اند کته بتا دهیرست جتهینت نیتانتد و بته اهوشمند استفاده نموده

را بتر استاگ  یبعتد یتوان رفتارهایاستفاده از خانه هوشمند م
 قیتهتا در تحق[. آن17] کترد ینیبشیپ یداریخواب و ب یالگو

 ینتیبشیپ منظوربتهدر خانه هوشمند  PSQIخود از پرسشنامه 
 یبررست منظوربتهحاضتر  قیتو در تحق انتدنمودهرفتار استفاده 

زوال عقتل استتفاده  یماریه بیعلائم اول عنوانهبخواب  تیفیک
مجموعته  یمجموع نمرات بترا قیتحق نیا انیشده است. در پا

دست آمتد. ه ب ۶ یسازهیمجموعه داده شب یو برا 3 یداده اصل
 یخواب در مجموعته داده اصتل تیفیک دهدیمنشان  جینتا نیا

استت.  فیشده ضع یسازهیبدون مشکل و در مجموعه داده شب
زوال عقتل در  یماریب هیاول لائماز ع یکی فیخواب ضع تیفیک

دهد فرد ستالمند در حتال ابتتلا بته یسالمندان است و نشان م
 هیتدر مراحل اول یماریب نیزوال عقل است. با شناخت ا یماریب

 قیترا بته تعو یمتاریب نیا یادیتوان تا حدود زیو درمان آن م
خانته  یهتد فنتاوردینشتان م قیتتحق یکل جی[. نتا۶] انداخت
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افراد ستالمند  یدر کمک به زندگ ییبسزا ریثأتواند تیهوشمند م
ها یماریاز ب یبرخ هیرفتار و کشف علائم اول صیدر جهت تشخ
 داشته باشد.

تتتوان بتته عتتدم وجتتود یحاضتتر م قیتتتحق یهاتیاز محتتدود 
سالمند مبتلا بته زوال عقتل و عتدم  یمجموعه داده از رفتارها

در  PSQIالات پرسشتنامه ؤس یبه تمام ییخگودر پاس ییتوانا
الات ؤاز س یبه بعض ییاما در پاسخگو ؛خانه هوشمند اشاره کرد

بتر  لاوهتتوان عتیم نتدهیآ یبترا یراهکار عنوانبهپرسشنامه 
روزانته فترد  یهتاتیفعال یشبانه، به بررست یهاتیفعال لیتحل

الات ؤس از گرید یبتوان برخ قیطر نیپرداخت تا از ا زیسالمند ن
خانته هوشتمند پاستخ داد.  یپرسشنامه را بتا استتفاده از فنتاور

نصب شده بتر  یسنسورها یعلاوه بر استفاده از فناور نیهمچن
 یسنستورها یتتوان از فنتاوریدر خانته هوشتمند م ایاش یرو
 استفاده نمود. یبیصورت ترکه ب زین یدنیپوش
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Introduction: The number of elderly people who need help in their daily routines is increasing 

rapidly. Dementia is one of the most important causes of disability in elderly people and its outbreak 

has been a major burden on human societies. The purpose of this research was using intelligent home 

technology to monitor elderly behaviors, identify abnormal behaviors, and discover the initial signs 

of dementia before the onset of the disease. Early diagnosis of dementia at an early stage can lead to 

a high improvement in its treatment and delay the disease. 

Method: In this applied, descriptive-analytic study, the abnormal behavior and early symptoms of 

dementia were identified using machine learning techniques.  The kmedoide algorithm was used to 

analyze abnormal behaviors and to assess the quality of sleep as the primary symptoms of dementia, 

the valid PSQI questionnaire was used. Matlab 2012 was used for implementation. 

Results: The results in the abnormal behavioral section indicated that clustering algorithms have 

high efficacy in detecting abnormal behavior in smart home, and also results in early symptom 

examinations led to poor sleep recognition in the PSQI as a primary symptom of dementia. 

Conclusion: The behavior of the elderly, their abnormal behavior and early signs of diseases such as 

dementia can be recognized using the technology of the system under the supervision of the smart 

home. 

 

Keywords: Smart Home, Machine Learning, Clustering Algorithm, Abnormal Behavior, Dementia 
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