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 مقاله پژوهشی  

رود و می بین از بدن در انسولین تولید است که توانایی بدن در سازيوسوخت متابولیک اختلال قند یک بیماري دیابت یا مقدمه:

 پزشکان براي را تشخیص این بیماري، مختلف هايعلائم و ویژگی دهد. وجود انجام را خود طبیعی عملکرد تواندنمی تولیدي انسولین
ارائه  ،پژوهش این هدف. کندپزشکی را فراهم می هايگیريصمیمت براي بیماران بالینی هايداده کاوي امکان تحلیلداده. کندمی دشوار
 . دیابت است بینیافزایش دقت پیش براي مدل یک

. اطلاعات بیماران از پایگاه بررسی قرار گرفت مورد ویژگی 19 بیمار مبتلا به دیابت با تعداد 1151در این مطالعه، پرونده پزشکی  روش:

بینی دیابت از ارائه مدل پیش منظورند. بهبود پیگیري تحت سال یک مدت به . هر یک از بیماران حداقلشد آوريجمع UCIداده استاندارد 
 شد.استفاده  ترین همسایهنزدیکالگوریتم ژنتیک و 

سپترون پرهاي نایو بیز، شبکه عصبی روشبراي  همچنین .بود 76/0پیشنهادي برابر با بینی مدل پیش دقت که داد نشان نتایج :نتایج

 به دست آمد. 75/0و  65/0، 62/0بینی به ترتیب برابر با دقت پیشو ماشین بردار پشتیبان  چند لایه

دقت و  ترینبیش و خطا میزان داراي حداقل ،مقایسههاي موردمدل پیشنهادي نسبت به سایر مدل دیابت، بینیپیش در گيري:نتيجه

 باشد.ترین دقت را دارا میا و کماست. روش نایو بیز، حداکثر میزان خطصحت 
  

 کاويترین همسایه، داده، الگوریتم ژنتیک، الگوریتم نزدیکبینی دیابتپیش ها:كليد واژه
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 و همکاران مومنی  تمیالگور يسازنهيبا به ابتید ینيبشيپ
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 مقدمه 
در بددن اسدت. در  کیاختلال متابول کیقند  يماریب ای ابتید
 ایدو  رودیمد نیدر بدن از بد نیانسول دیتول ییتوانا يماریب نیا

 يدیدتول نیانسدول نیابرابند ؛مقداوم شدده نیبدن در برابر انسول
دو ندو   ابدتیخدود را انجدام دهدد. د یعیعملکرد طب تواندینم
بتددا در  يهاسددلول بیددتخر کیددنددو   ابددتیدارد. در د یاصددل

شدود و در ندو  دو، یم نیانسدول دیپانکراس منجر به نقص تول
 تیدوجدود دارد کده در نها نیبدن به انسول روندهشیپت ممقاو

پانکراس و نقص کامل  يبتا يهاسلول بیممکن است به تخر
نو  دو مشخص اسدت کده  ابتیمنجر شود. در د نیانسول دیتول

فدرد  يدر ابتلا یمهم قشن یتحرککمو  یچاق ،یکیعوامل ژنت
 شدتریدر ب ریدمواز عوامدل مر  یکدی ابتید يماریب [.1] دارند

 [.2] کشورها است
وز خطدا احتمال بدر ابت،ید یشگاهیو آزما ینیعلائم بال تشابه  

اندوا   یندبیشیو پد صی. تشدخدهدیم شیرا افزا صیدر تشخ

اسدت.  رپذیامکان کاويداده هايکیها با استفاده از تکنيماریب

یند استخراج اطلاعات معتبر از پیش آبه فر یپزشک در کاويداده

و  پزشدکی هدايپایگداه داده از اعتمادقابلو  فهمقابلناشناخته، 

و کمدک بده درمدان  صیتشدخ ،یندبیشیپد جهتازآناستفاده 
و علائم  يماریب نیشود. کشف الگوهاي مفید بیگفته م يماریب
 یکاوي در پزشدکداده ياز کاربردها ماریب یشگاهیو آزما ینیبال

 ارتبدا  کده اسدت هااست. منظور از الگوي مفید، مدلی در داده

را  يمداریب صیو تشدخ ماریب هاياز داده رمجموعهزی یک میان

کده در  ییهداشدرفتیبدا پ ریداخ هاي[. در سال3] کندیم انیب
بدا  زیدبه وجود آمده، درمان آن ن يماریب نیزودرس ا صیتشخ

پسدتان در  هدايهمراه شده اسدت. اگدر تدوده يشتریب تیموفق
قابدل درمدان هسدتند.  یاندازه کوچک کشدف شدوند بده خدوب

 ابدتیزودرس د صیتشدخ يبدرا دیدجد هاياز روش يوکاداده
 .[4] است
Su درخدت  ،یمصدنوع یعصدب يها[ از شدبکه5] و همکداران
بدا اسدتفاده از  یو قواعدد وابسدتگ کیلجست ونیرگرس م،یتصم
کنندگان را در مراجعه ابتید يماریبدن، ب يسه بعد يهاعکس

و  يبعدسدده يهدداعکس ق،یددتحق نیددکردنددد. در ا ینددیبشیپ
و  یابتیدد مدارانیبدن افراد مختلف )ب ياعضا یاز تمام يدوبعد

 ییهدایژگیهدا وعکس نید. سدپس از ادیافراد سالم( ثبت گرد
ها و... استخراج شد. پاها، حجم دست طیمانند: سطح شکم، مح

 هیدبدر پا يکداوداده يهداکیدر تکن رهایمتغ نیا يریکارگبهبا 
بده  ابدتلا %89بددن بدا دقدت  يدوبعددو  يبعدسه يهاعکس

 لیاز قب يخراج قواعدشد. است ینیبشینو  دوم پ ابتید يماریب
 =z نهیو مسداحت سد =y و حجم پدا = x اگر حجم شکم»

از  «نددو  دوم دارد ابددتید مدداریب %90باشددد آنگدداه بددا احتمددال 
  .پژوهش بود نیا يهاينوآور

Santhanam  وPadmavathi [6بددرا ]کدداهش بعددد از  ي
 يبنددجهدت کلاس K-Means بندو خوشده کیژنت تمیالگور
ه برا   SVM (Support Vector Machine) روش ابتید

 داده اسددتاندارد گدداهیمدددل از پا جددادیا يکددار بردنددد. بددرا

(Universal Chess Interface)UCI  .اسددتفاده کردنددد
بدود. در  مطالعه نیا جهینت ابتید صیتشخ يبرا %71/96دقت 
 يهداحدذف داده يبدرا K-Means  تمیپژوهش از الگدور نیا
از  تیددر نها و یژگدیتخدا  وان يبدرا کیژنت تمیالگور ،يزینو

اسدتفاده  ابدتید يبندطبقه يبرا بانیبردار پشت نیماش تمیالگور
  .نمودند

Chakraborty بدا اسدتفاده از  يسازنهی[ از به7] شو همکار
 صیجهدت تشدخ يکدروآریم يهداداده يبدرا کیژنت تمیالگور
با  ابتید ینیبشیو پ صیاستفاده کردند. بهبود دقت تشخ ابتید

بدود.  پدژوهش نیدا يچندهدفه از ندوآور يسازنهیه از بهاستفاد
 United States Military) داده استاندارد گاهیاستفاده از پا

Standard)  MLL نیداز نقا  قدوت ا ابتید صیتشخ يابر 
 یسدددینو[ از برنامه8] Dabhiو  Mahetaپدددژوهش بدددود. 

 يهدداداده يبندددکلاس يبددرا کیددژنت تمیالگددور يسددازنهیبه
و  بانیبدردار پشدت نیماشد تمیاز الگور ینیبشیپ يبرا ،ننامتقار

 .استفاده کردند یمصنوع یشبکه عصب

با  نتوایرا م کاويداده هايروش ینبیشیو پ صیتشخ دقت  
داد. الگوریتم ژنتیک یکی از  شیافزا کیژنت تمیاستفاده از الگور

است که از قوانین تکامدل  يمحاسبات فرا ابتکار هايزیر گروه

 از اسدتفاده بدا ژنتیک الگوریتم. کندمی تیولوژیک طبیعی تبعبی

 ه،ئلمسد هاياز پاسخ رمجموعهیز کیدر  ها،نبرتری بقاي قانون

 ریدز کید. اسدت بهتدر هدايپاسدخ آوردن دسدت بده دنبال به
را  هیداول تیده، جمعئلمسد يممکدن بدرا يهامجموعه از پاسخ

 فرآیندد ا،هداز پاسدخ کی. متناسب با ارزش هر دهدیم لیتشک
 دیدنسدل جد جدادیا يمثل بدرادیدو تول هیاول تجمعی از انتخا 

 هدايپاسدخ دمثلیدو تول بیدبدا ترک نسل. در هر شودیانجام م
 يرویانتخا  شده، به کمک عملگرهایی که از ژنتیک طبیعی پ

. آیددمدی به دسدت نهایی جوا  از بهتري هايتقریب کنند،یم

 هئلمسد شدرایط با جدید ايهنسل که شودمی باعث یندآفر این
روش  در ایددن پددژوهش سددعی شددد ،[9] دنباشدد سددازگارتر
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 یندبیشیو پ صیدقت تشخ شیافزا يبرا هیهمسا نتریکینزد
 .ببخشدبهبود را  کیژنت تمیبا الگور ابتید يماریب

 هداياست که با استفاده از مجموعه داده نیمطالعه ا نیا هدف

 ی[، مددل10] UCIداده  اهگیدر پا مارانیب هايبه پرونده مربو 

 نتریکینزد هايروش ینبیشیو پ صیدقت تشخ شیافزا يبرا
 .گردد یمعرف کیژنت تمیتوسط الگور هیهمسا

  

 روش
 هاداده مجموعه يگردآور -الف

داده اسدتاندارد  گداهیاز پا ابدت،یمربو  بده د هايداده مجموعه
UCI  نمونده  1151شامل که . گرفته شد 2014 سال به مربو

روش  قیدکه فاقد اطلاعات کامدل بودندد از طر هایی. نمونهودب

 19تعدداد  مداریهر ب يزده شدند. برا نیتخم ،یفراوان نتریشیب

 هدايیژگدیو دهندده نشدان 1 جددول. است ثبت شده  گیژیو
 داده مورد استفاده است. گاهیپا

و  جیدر نتدا کداويداده ورودي عندوان به هامناسب داده قالب  

مجموعه داده در  هايیژگیو ریاست. اگر مقاد رگذاریثأت یخروج

 هداافتدهیقرار داشته باشند، احتمال بروز خطدا در  یدامنه متفاوت

در  يجامعده آمدار کید هداي. به قرار دادن دادهابدییم شیافزا

 يشدنهادی. در مددل پشدودیگفته مد سازيدامنه مشابه، نرمال

 [ است .0-1زه ]و در با Max/Minبه روش  سازينحوه نرمال
 کيژنت تمیالگور -ب

گرفته شده  نیدارو یتکامل هیاز نظر کیژنت تمیالگور یاصل دهیا
شرح است که آن دسدته از صدفات  نیبه ا نیدارو هیاست. نظر

دارندد، شدانس  تدريشیسازگاري ب یعیطب نیکه با قوان یعیطب

نیدارو یتکامل هیذکر است که نظر انیدارند. شا تريشیبقاي ب

و آمداري  ینظر تجربد زندارد؛ اما ا یو قطع یلیاثبات تحل چیه 
 [.11شده است ] دییتأ

توسط جان هلندد ارائده  لاديیم 1962در سال  کیژنت تمیالگور

 یتصدادف سدازيندهیبه هايتمیدر گروه الگور تمیالگور نیا. شد

بددا فضدداي  دهیددچیمسددائل پ سددازينددهیقددرار دارد و بددراي به

 [.12] است مناسب ناشناخته وجويجست
شوند. شانس یم دیتول زادوولد قیجامعه از طر کی دیجد افراد  

 یخدا  کرومدوزوم بیدبده ترک دیدفرد در نسل جد کیبقاي 

در  هداییممکدن اسدت جهدش زادوولدوابسته است. در مراحل 
موجودي  جهیرخ دهد که در نت دیفرد نسل جد کی اتیخصوص
 زادوولدد. در روند شود دیو سازگاري بالا تول یعال اتیبا خصوص

شدود و یمثل داده مدتولید اجدازه نسدل هر در برتر هايبه گونه

خواهنددد رفددت و افددراد  نیاز بدد جیتدددربه نددامطلو  هددايگوندده

 کیژنت تمی. الگورابندییبا گذشت زمان تکامل م دجدی هاينسل
 شده است. انیبه صورت خلاصه ب ریدر ز

ا  بده عندوان جدو داهايیداز کاند تصدادفی هدايمجموعه -1
 داهايیدو در هر نسل با کاند دیشوند، تولیم دیتول هیاول تیجمع
 شوند.یم نیگزیجا ديیجد
 یابیدارز یتوسط تابع برازندگ تیجمع تم،یدر هر تکرار الگور -2

بدراي نسدل بعدد  داهایدکاند نی. سپس تعدادي از بهتدرشودیم

 دهند.یم لیرا تشک دیجد تیو جمع شوندیم نشیگز
 رینظ یکیبا استفاده از اپراتورهاي ژنت تیجمع نیدي از اتعدا -3

 شوند.یاستفاده م دیفرزندان جد دیتقاطع  و جهش  براي تول

 .ابدییپاسخ مناسب ادامه م کیبه  دنیمراحل فوق تا رس -4
 کیددر قالدب  کیژنت تمیمطرح شده براي اجراي الگور مراحل

 .نشان داده شد 1روندنما در شکل 

 
 

 

 

 بيماران بالينی هايویژگی مقادیر : بازه1جدول 
 بيماران بالينی هايویژگی مقادیر بازه بيماران بالينی هايتوضيح ویژگی

 %0 نتیجه ارزیابی کیفیت
 1% (DRم ئ/بدون علا DR)داراي علائم  شینماشیپنتیجه 

 %7-%2 .1.0و ....  α= 0.5هاي کشف شده در سطح اطمینان  MAتعداد 

 %16-%8 .1.0و ....  α= 0.5در سطح اطمینان  exudate تعداد نقا 

 %17 فاصله اقلیدسی مرکز ماکولا از مرکز دیسک نوري
 18% (DRم ئ/بدون علا DR)داراي علائم  بنديبراساس طبقه AM/FMنتایج 
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 کيژنت تمیالگور ي: روندنما1شکل 

 

 مدل پيشنهادي  -ج
بینی دیابت از ها در تشخیص و پیشها و یافتهز ویژگیهر یک ا

ها همه ویژگی گریدانیببهاهمیت خاصی برخوردار هستند. 
مثال در تشخیص بیماري عنوانداراي ارزش یکسان نیستند. به

و عوامل ژنتیکی  BMI (Body Mass Index) ویژگیدو 
توضیحات مربو  به  2داراي اهمیت متفاوتی هستند. جدول 

هر یک از  کهنیادهد. ها را نمایش میاز ویژگی هرکدام
 يماریب صیتشخ است و چقدر در یچه ارزشها داراي ویژگی

 
 شدروشی ارائه  مطالعهنقش دارد، مسئله مهمی است. در این 
دقیق مشخص و  طوربهها که ارزش و نقش هر یک از ویژگی

 بیماران باهاي موجود در پرونده . دادهشدبیماري تشخیص داده 

  Mathworks Matlab R2019aافزار از نرم استفاده

 مدل پیشنهادي با. در ادامه سازي و تحلیل شد، شبیهتوصیف
 ترین همسایهنزدیک گیري، نایو بیز و تصمیم هاي درختروش

 مورد مقایسه قرار گرفت.
 

 بينی دیابتها در تشخيص و پيش: توضيحات مربوط به ویژگی2جدول 
 بينی دیابتها در تشخيص و پيشها و یافتهات مشخص شده در مورد ویژگیاطلاع

 نشان دهنده کیفیت مناسب آن است. 0نشان دهنده کیفیت بد و  1نتیجه باینري ارزیابی کیفیت که در آن ( 0
 فقدان آن است.  0نشان دهنده اختلال شبکیه شدید و  1نتیجه دوتایی پیش از غربالگري، که در آن ( 1

 به ترتیب  0.5،  1،     . . .ثابت است، ها در سطح اطمینان آلفا MA، هر مقدار ویژگی براي تعدادي از MA( نتایج تشخیص 2-7

ه شده است، کنند، نشان دادهایی که ضایعات را تولید میاي از نقا  به جاي تعداد پیکسلبه عنوان مجموعه است. exudates ( براي7-2( شامل اطلاعات مشابه 8-15

 .شوندهاي مختلف تصویر، عادي میبراي جبران اندازه ROI ها با تقسیم تعداد ضایعات با قطراین ویژگی
 .عادي شده است ROI این ویژگی نیز با قطر ( فاصله اقلیدسی مرکز ماکولا و مرکز دیسک نوري براي ارائه اطلاعات مهم در مورد وضعیت بیمار،16

 .( قطر دیسک نوري17
  AM ( نتیجه باینري 18
 ( 3و 2وMessidor 1 ها وسازي براي کلاس( برچسب کلاس )برچسب ذخیره19
 باشد.می DR هايحاوي نشانه  1
 باشد.می DR هاي بدون نشانه  0
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 کیمشخص کردن ارزش و نقش هر  يبرا يشنهادیدر روش پ

. شد از الگوریتم ژنتیک استفاده يماریب صیدر تشخ هایژگیاز و

 یمقدارده ي. براشد فیژن  تعر کی ها،یژگیاز و کیهر  يبرا

[ 0-1عددد در بدازه ] کیدهدر ژن  يبرا تصادفی طوربه ها،ژن
متناظر  یژگیو تیاهم درجهکه نشان دهنده  شداختصا  داده 

 دهنددهنشدان باشد، تربا آن ژن است. هر اندازه مقدار ژن بزر 

 است.  متناظر یژگیو ترشیب تاهمی و ارزش

 ریمراحل ز ت،یموجود در جمع هاياز کروموزوم کیهر  يازا به

 :شودیتکرار م

 .شودیم فراخوانی هامجموعه داده-1

 .شودیرکورد از مجموعه داده انتخا  م کی -2

 .شودیرکورد نرمال م هايیژگیو ریمقاد -3
از کرومدوزوم اسدتخراج  یژگدیمقدار ژن مربدو  بده هدر و -4

 . شودیم

در ژن مخصو  به خود  هایژگیاز و کیمتناظر هر  طوربه -5

 .شوند داروزن هایژگیضر  شده تا مقدار و

 .شودیهمه رکوردها تکرار م يتا پنج برا کیمراحل  -6

انجدام  بنديعمل کلاسه ها،یژگوی داروزن ریبر اساس مقاد -7

 .شودیم
روموزوم تابع برازندگی نشان دهنده شایستگی یا توانایی هر ک  

، تددابع 1در جدددول  شدددهفیددتعر يرهددایاسددت. بددا فددر  متغ

بدا  بنددي. عمدل کلاسدهداده شدد شیمان 2در شکل  یبرازندگ

 هدااز کروموزوم کهری اساس بر که دار،وزن هايیژگیو ریمقاد

[ انجدام 13] هیهمسدا نتدریکیدبه روش نزد گردد،می محاسبه

 یندبیشیپد يرا بدا خطدا بنددي. هر کروموزوم کده کلاسدهشد

 يخطا بر مبنا نیخواهد بود. تخم ترستهیانجام دهد، شا تريکم

Fold Cross Validation [14 ]-10بده روش  يرگیدنمونه
 . شدانجام 

 
ALGORITHM 
 

1) Read the training data from a file 

2) Read the testing data from a file  

3) Normalize the attribute values in the range of 0 to 1. 

4) Let x1,x2….xm denote the m instances from data set    {f1, f2, … , fn}, n = Number of features 

5) Let Ch denote the current chromosome from population {g1, g2, … , gr}, r = Number of genes 

6) Assign weight Ch to each instance xi in the training set 

7) Train the weights on the whole training data set 

For every training instance 
 Calculate the weighted value as 

 Chj * xij , where j is the attribute 

 Find the K nearest neighbors based on the Euclidean distance 

 Calculate the class value 

End for 
8) For each testing instance in the testing data set 

 Find the K nearest neighbors in the training data set based on the Euclidean distance 

 Predict the class value by finding the maximum class represented in the K nearest neighbors 

      End for 
9) Calculate the error rate as 

Error Rate = 
1- (# of correctly classified examples / All) * 100 

10) Fitness Function=Minimize (Error Rate) 

: تابع برازندگی2 شکل  
 

 تیدمثل از جمعانتخا ، تعدادي کروموزوم را براي تولید عملگر
اسدتفاده  گرانخبدهمدل از روش انتخا   نیکند. در اانتخا  می

 بدراي نسل هر در هاروش بهترین کروموزوم نیشده است. در ا

 میددزان بدده نخبگددان. انتخددا  شددوندیمثل انتخددا  مدددیددتول
دهدد افدزایش مدی ار کیدژنت تمالگدوری اراییک ياملاحظهقابل

از  هدداییبخددش ی[. در عمددل تقدداطع بدده صددورت تصددادف15]
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متولدد  دیدشدده و فرزندد جد بیدترک گریکددی بدا هاکروموزوم

 اتیفرزنددان از خصوصد بدريموضو  باعدث ار  نی. اشودیم

 شینما دیفرزند جد دینحوه تول 3. در شکل شودیخود م نیوالد
تقداطع بدر روي  مدلجهدش پدس از اتمدام ع. عملگر داده شد

شدود. ایدن عملگدر یدک ژن از یدک اعمال مدی دیفرزندان جد
تصادفی انتخا  نموده و سپس محتواي آن  طوربهکروموزوم را 

 .باشدمی جهش نحوه دهندهنشان 4دهد.  شکل می رییژن را تغ

 

 گردد.می [ مقداردهی0-1تصادفی در بازه ] طوربه( 1×34در ابعاد ) rبردار  -1

 شوند. از جمعیت انتخا  می 2Chو  1Chبه صورت تصادفی دو کروموزوم  -2

3- 2r) * Ch-1+ ( 1r * Ch فرزند جدید اول = 

4- 2+ r * Ch 1r) * Ch-1( فرزند جدید دوم = 
 

 : نحوه توليد فرزند جدید3شکل 
 

 

هاي تولید شده به عنوان جهش، کروموزوم عملپس از اتمام 
شوند. پس از گذشت چندین نسل،ته مینسل جدید در نظر گرف

 . آیددست میها همگرا شده و پاسخ نهایی بهمقادیر کروموزوم 

 

 شود.( تعریف می1×34در ابعاد یک کروموزوم ) rبردار  -1

 گردد.[ مقداردهی می-1,1با توزیع نرمال در بازه ] rبردار  -2

 شوند. صورت تصادفی یک کروموزوم از جمعیت انتخا  میبه -3

 شود.ایجاد می rاز جمع کروموزوم انتخا  شده با  یافتهوموزوم جهشکر -4

 نحوه اعمال عملگر جهش: 4شکل 

 

[، شدبکه 16مدل پیشنهادي با سه روش ماشین بردار پشتیبان ]
شدده [ مقایسه 18نایو بیز ] [ و 17] پرسپترون چند لایهعصبی 

 بیندیپدیش هدايکدلاس و واقعی هايکلاس است. ارتبا  بین

است. در قابل محاسبه  Confusionده با استفاده از ماتریس ش
  .شد ذکر Confusionنیاز ماتریس ، پارامترهاي مورد5شکل 

 

TP :شوندداده می تشخیص مثبت درستی،به که رکوردهایی تعداد. 

TN :شوندداده می تشخیص منفی درستی،به که رکوردهایی تعداد. 

FP   :شوندداده می تشخیص مثبت ،غلط به که رکوردهایی داد. 

FN :شوندداده می تشخیص منفی غلط، به که رکوردهایی تعداد. 

 شده بينیپيش هايكلاس و واقعی هايكلاس نياز براي ارتباط بين: پارامترهاي مورد5شکل 

 

با توجه  F-Measure و Accuracy ،Sensitivity ،Specificity، Precision ها از معیارهايپیشنهادي با سایر روش مدلبراي مقایسه 
 :شدطبق روابط زیر استفاده  5به شکل 

 

Accuracy = (TP + TN) / All  (1) 

Sensitivity = TP / (TP + FN)  (2) 

Specificity = TN / (FP + TN)  (3) 

Precision = TP / (TP + FP)   (4) 

Recall = TP / (TP + FN)   (5) 

F Measure = 
2 * Precision * Recall 

     (6) 
Precision + Recall 
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 نتایج
  هددوش از اسددتفاده بدا دیابددت صددحیح تشدخیص و بینددیپدیش

. بردمی بالا را موفق درمان شانس ماشین، یادگیري و مصنوعی

 تمیاز الگدور ابت،ید صیو تشخ ینبیپیش براي پژوهش این در

 هیهمسدا نتدریکیدنزد تمیالگور جینتا سازينهیبه يبرا کیژنت
با  يشنهادی. در روش پدیارائه گرد دیمدل جد کیاستفاده شد و 

بدا  هدایژگدوی کدردن دارو وزن رهایاستفاده از کاهش تعداد متغ

 یدقت با هدف طراح شیافزا يبرا کیژنت تمیالگور يرکارگیبه

 ابدتید یمیدرجده بددخ نییدر تع اریمدل پزشک کی یابیو ارز

اسداس بدر  هایژگوی کردن ردانحوه وزن 3انجام شد. در جدول 
 .ژن متناظر نشان داده شد

بدا دقدت  يشدنهادپیکه مددل  دهدینشان م سازيهیشب جینتا 

 MLP یشدبکه عصدب ز،یدب ویندا هاياز روش 76/0 ینبیشیپ

(Multi Layer Perceptron)   دقت  بانیبردار پشت نیماشو

 ياز برتدر یحداک ابدتید صیدارد. دقت بالا در تشخ تريشیب
 است. يشنهادیپ افتیره

 

  ها با استفاده از الگوریتم ژنتيکدار كردن ویژگی: وزن3جدول 

 دارمقدار وزن وزن مقدار نرمال مقدار اوليه  هاي وزن دارویژگی

3X 55 71/0  3/0 21/0  

4X 3 33/0  2/0  07/0  

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

 

 

در  يمداریب یندبیشیپد يدهنده درصد خطا برا شینما 6شکل 

 دهنددهنشدان 7شدکل . نسل اسدت 40در  يشنهادیپ تمیالگور

 Accuracy اریدمختلف با مع هايروش صیتشخ جنتای نمودار

دقدت  يشدنهادیمددل پ شدد مشداهده کده گوندهاست. همدان

 جینتدا سدهیمقا نهمچنی. دارد هاروش رینسبت به سا تريشیب

، Sensitivity  ،Specificity يارهایبا مع يماریب ینبیشیپ
Precision  وF-Measure داده شددد.  شنمددای 4  در جدددول

 يشدنهادیعملکدرد مددل پ برتدري دهندده نشان سهیمقا جنتای

 روش بهتددر عملکددرد دهندددهجدددول نشددان  ری. مقددادباشدددیمدد
 است. يشنهادپی

 

 
 بینی بیماری در الگوریتم پیشنهادی: درصد خطا برای پیش6شکل 
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نایو بی   ش ک     ی
 اشی  بردار 

پشتی ا 
 د  پیشنهادی

%62 د   65% 75% 76%

60%
62%
64%
66%
68%
70%
72%
74%
76%
78%

 
 

 Accuracy عیار  با : نمودار نتایج7شکل 

  

 F-Measureو  Sensitivity ،Specificity ،Precisionهاي مقایسه نتایج با معيار: 4جدول 
 

 پيشنهاديمدل  ماشين بردار پشتيبان روش روش شبکه عصبی  بيز روش نایو  كلاس مثبت معيار مقایسه
 

Sensitivity 

 DR  452/0 768/0 837/0 877/0 علائم داراي

 DR 764/0 558/0 669/0 644/0 علائم بدون

 
Specificity 

 DR  764/0 558/0 669/0 644/0 علائم داراي

 DR 452/0 767/0 837/0 877/0 علائم بدون

 
Precision 

 DR  629/0 605/0 691/0 704/0 علائم داراي
 DR 612/0 730/0 823/0 884/0 علائم بدون

 
F-Measure 

 DR  526/0 676/0 757/0 781/0 علائم داراي

 DR 680/0 633/0 738/0 731/0 علائم بدون

 
 

 

 يريگجهينتو  بحث

بدر  ابدتیثر در بروز دؤم ياز الگوها ايدر این مطالعه، مجموعه
. در مورد پردازش قرار گرفت UCIداده استاندارد  گاهیاساس پا

مناسب با  يرهایبا متغ مارانیاز ب یتعداد قابل قبول پژوهش نیا

. مطالعه حاضر با رفته به کار گرفته شد از دست هايحداقل داده

 تمیبدا اسدتفاده از الگدور یابتید مارانیب هايیژگیو يریکارگبه

. مددل کدرد یندبیشیرا پ ابتید ه،یهمسا نتریکیو نزد کیژنت

انتخدا   هدا،یژگدیو يسدازمطالعه شامل نرمال نیا شنهاديیپ

 ینبیشیپ يبرا یروش یو معرف هایژگیبه و دهیوزن ها،یژگیو

مطالعده  نیدا در. اسدت داروزن هدايیژگیبا استفاده از و ابتید

بدا اسدتفاده از انتخدا   هدا،یژگیو نتریمهم ییعلاوه بر شناسا

به عملکردي بهتر بر حسب  کیژنت تمیبر اساس الگور هایژگیو

 آمد.دست به  یژگیو و تحساسی ت،دق هايشاخص

است و چقددر در  یچه ارزش يدارا هایژگیاز و کیکه هر  نیا 

 مطالعه نیاست، در ا یه مهمئلنقش دارد، مس يماریب صیتشخ

 طوربده هدایژگدیاز و کیکه ارزش و نقش هر  شدارائه  یروش

 ،شددداده  صیو تشخ ینبیشیپ ابتید يماریمشخص و ب قیدق
 کیو نقش هر  شمشخص کردن ارز يبرا يشنهادیدر روش پ

از الگدوریتم ژنتیدک اسدتفاده   يماریب صیدر تشخ هایژگیاز و
 .شد
بدردار  نینو  دوم با ماشد ابتید يماریب ینیبشیپ ايمطالعه در
بدا هشدت  مداریب 768پدژوهش  نیدر ا [19] انجام شد بانیپشت
 يرابد یقدیتزر نیانسدول زانیدافراد و م خونفشار لیاز قب ریمتغ
 يبدرا قبولقابدل يهااستفاده شد. تعداد نمونه ابتید صیتشخ
 يبرا رهایاما تعداد کم متغ ؛پژوهش بود نیا يایاز مزا يکاوداده
روش اسدت. در مطالعده حاضدر تعدداد  نیا بیاز معا يسازمدل

مناسدب بدا حدداقل  يرهدایبدا تعدداد متغ مارانیاز ب یقابل قبول

مددل  تیدکده مز رفتده شددرفته بده کدار گ از دست هايداده
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 ابدتید يمداریب ینیبشینسبت به مدل پ این مطالعه يشنهادیپ
 است. بانیبردار پشت نینو  دوم با ماش

 Barakat روش  يسددازنهی[ بددا بهبددود و به20] و همکدداران
نددو  دو  ابددتید يمدداریب صیدر تشددخ بانیبددردار پشددت نیماشدد
مراجعده نفدر  4682. مجموعه داده مورد استفاده شدامل دندیرس

و  کلسدترولخون، ، فشدارBMI ت،یجنسد يهایژگیکننده با و
از  يزسدداها در مدلملاحظدده نمونددهخون بددود. تعددداد قابلقنددد
تعداد کم  زیروش ن نیا یاصل بیاما ع ؛پژوهش بود نیا يایمزا
مطالعده  نیا يشنهادیاست، که مدل پ يسازمدل يبرا رهایمتغ

 یندبیشیپد يبدرا يهتدرمناسب عملکردي ب يرهایبا تعداد متغ
 دارد. ابتید

Worachartcheewan  يبدددرا ی[ روشددد21]و همکددداران 
و  بانیپشدت بردارش نیبا استفاده از روش ماش يماریب صیتشخ
 يبرا UCIداده  گاهی. پادادند چند منظوره ارائه کیژنت تمیالگور
مددورد اسددتفاده قددرار گرفتدده اسددت. اسددتفاده از  يسددازهیشب
 يبه جدا بانیبردار پشت نیدر ماش يتارساخ سکیر يسازنهیکم
اسدت.  بانیبردار پشت نیماش اتیخصوص زا یتجرب کردن نهیکم

ابتدددا تددابع  ،ونیحددل مسددائل رگرسدد يبددرا SVMدر روش 
 نیتوسدط ماشد یدسته تدابع خطد کی يریکارگبهبا  ونیرگرس

 ونیرگرسد اتید. سدپس عملشودیزده م نیتخم بانیبردار پشت
از تدابع  کمتدردر آن  یز مقددار واقعدکه انحدراف ا یتوسط تابع
جوا   نیبهتر تی. در نهاشودیم انجامشده است،  نییتلفات تع
 بانیبدردار پشدت نیتوسط ماشد يساختار سکیر يسازنهیبا کم
از الگدوریتم ژنتیدک مبتندی بدر مطالعده  نید. در اگرددیارائه م
 Nondominated Sorting Genetic) بندي نامغلو رتبه

Algorithm) جادی. اشداستفاده  يسازنهیحل مسائل به يبرا 
 ،یزندددگبرا يارهددایمحاسددبه توابددع هدددف مع ه،یدداول تیددجمع
 ،یطبق شرو  غلبه، برآورد فاصدله ازدحدام تیجمع يسازمرتب

به شر  خاتمده  دنیانتخا ، تقاطع، جهش، تکرار مراحل تا رس
 Cسه پارامتر  پژوهش نیاست. در ا تمیالگور نیاز مراحل کار ا

،γ دارندد. مقددار  ریثأتد يمداریب یندیبشیپ جهیدر نت لونیو اپس
 يبندنرخ دقدت دسدته کاهشمنجر به  Cپارامتر  يکوچک برا

در مرحلده  يبندبزر  باشد، دقدت دسدته C. اگر مقدار شودیم
را  شیکاهش دقت در مرحله آزمدا یول ؛ابدییم شیآموزش افزا

 يپارامترهدا يبدرا هیاول تیبه دنبال خواهد داشت. در ابتدا جمع
. سدددپس گردیدددد لیتشدددک لونیو اپسددد  MP ،C،γ پدددارامتر

شامل فداز آمدوزش و  يسازنهی. مرحله بهشدانجام  يسازنهیبه
پارامترهدا  يبدرا ندهیبه ریمقداد افتنیاست. پس از  آزمایشفاز 

و  گرفدتانجدام  يبنددعمدل کلاس NSGA تمیتوسط الگور

 ریثأاسدت کده تد نیدروش ا نیا بی. عآمددست به یینها جینتا
اسدت،  تدرشیب Cنسدبت بده  يبنددسدته یدر خروج γپارامتر 

و مقددار  ازحددشیبباعدث بدرازش  γپارامتر  يبرامقدار بزر  
 این مطالعه شنهاديیدارد. مدل پ یکوچک کاهش دقت را در پ

و   لونیو اپسد C ،γاسدتفاده از سده پدارامتر  يبه جا کرد یسع

 هایژگیانتخا  و ها،یژگیو ازيسنرمال کیاز تکن ،يبندکلاس

بدر  وهکه باعث شده عدلا دیاستفاده نما هایژگیبه و دهیو وزن

بدر  هایژگیبا استفاده از انتخا  و ها،یژگیو نتریمهم ییشناسا
بددر حسددب  يبدده عملکددردي بهتددر کیددژنت تمیاسدداس الگددور

 .آیددست به  یژگیو و تحساسی دقت، هايشاخص
Rudziński [22از به ]جهدت  يبر قواعد فاز یمبتن يسازنهی

 يبنددطبقه يروش برا نیاز ا و استفاده کرده است يبندکلاس
 يخطدا زانیدداده استفاده کردند. دقت بالا و م يهاگاهیانوا  پا
از  یزمدان يبدالا یدگیدچیروش بدود و پ نیدا يایداز مزا نییپا
و  یدر طراحد یسدعمطالعده  نیدروش است. چون ا نیا بیمعا

را  ابدتید یمیدرجده بددخ نییدر تع اریمدل پزشک کی یابیارز

 . باشدیروش م نیاز اهداف ا نییپا یزمان یدگیچیدارد، پ

Richards [ مشدداهدات مربددو  بدده مددر  23] و همکدداران
را مورد مطالعده قدرار دادندد. مجموعده  یابتید مارانیزودرس ب
مطالعده قدرار گرفدت. از مورد مداریب 21000مربو  به  يهاداده
کشدف  يبدرا یمطالعه، استفاده از روش قواعد انجمن نیا یجنتا

گرفتده  دهیدناد هداتوسط پزشک طورمعمولبهاست که  يقواعد
 ییعدلاوه بدر شناسدا  شدد یمطالعده سدع نیدامدا در ا ؛شدیم

 بدر اسداس هدایژگدیبا استفاده از انتخا  و ها،یژگیو نتریمهم

 دقت، يهابه عملکردي بهتر بر حسب شاخص کیژنت تمیالگور
 . یابددست  یژگیو و تحساسی

 جدهیاسدتفاده شدد و نت میاز روش درخدت تصدم پژوهشی در  
« باشددیکنترل قند خون، سدن افدراد م يبرا ریمتغ نیترمهم»

 ریتفسد يپزشدکان بدرا يریگمیدر تصم جهینت نیحاصل شد. ا
[ 25] و همکداران Huang. [24] ثر بدودؤمد یشگاهیآزما جینتا
خون را بدا اسدتفاده از کنترل قندد يگذار بر روریثأت يهایژگیو

پدژوهش از  نیقرار دادند. در ا یمورد بررس يکاوداده يهاروش
اسدتفاده  يکداوداده لیبه منظور تحل دهسا زیو ب میدرخت تصم

 صیسن، مدت زمان تشدخ يرهایکردند و مشخص شد که متغ
 ییغدذا میدرژگلدوکز خدون و  ن،یبه درمان انسدول ازین ،يماریب

 خون هسدتند.کنتدرل قندد يگذار بر رواثر يفاکتورها نیترمهم
Huang [ بددرا25و همکدداران ]شناسددایی عوامددل عمددده  ي

 يبدرا یهدوش جمعد يهداتأثیرگذار بر کنترل دیابدت، از روش
 بیداز معا یزمان يبالا یدگیچیاستفاده کردند. پ یژگیانتخا  و
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 کید یابیزو ار یدر طراح یمطالعه سع نیروش بود. چون ا نیا

 یدگیچیپرا دارد،  ابتید یمیدرجه بدخ نییدر تع اریمدل پزشک

 . باشدیروش م نیاز اهداف ا نییپا یزمان

 Lee يفاکتورهدا مار،یب 88 ي[ با مطالعه بر رو26] و همکاران 
)عمل  یچاق یبعد از عمل جراح ابتید يکننده بهبود ینیبشیپ
 نیز آن بود کده آلاندا یحاک قیتحق جی. نتاافتندیمعده( را  يرو
 ییرهدایمتغ نیتدرخون مهم، کلسدترول و فشدار نوترانسفرازیآم

 یبعدد از عمدل جراحد یابتیدد مارانیبهبود ب يهستند که بر رو
دقدت  بدا مطالعه حاضدر يشنهادی. مدل پگذارندیم ریثأت یچاق

 نتریمهم ییمهم بلکه با شناسا یژگیو کیکرده نه  یسع 76%

 یمیدرجده بددخ نییمطمئن در تع اریمدل پزشک کی هایژگیو
 باشد. ابتید

Han [ با تحل27و همکاران ]مدارانیاطلاعدات ب یو بررسد لی 
الگدوریتم  يریکارگبدهو  مارسدتانیب کیدداده  گاهیموجود در پا

بینی کردند. مطالعه حاضر با درخت تصمیم، وجود دیابت را پیش

بدا اسدتفاده  یابتید مارانیب هايیژگیو يریکارگبهبا  %76دقت 

 یندبیشیرا پد ابدتید ه،یمسداه نتریکیو نزد کیژنت تمیالگور
 .نمود
نسدبت بده  يعملکرد بهتدر يدارا %76با دقت  يشنهادیپ مدل

در  هیهمسددا نتددریکیددو نزد میدرخددت تصددم ز،یددب ویروش نددا
با استفاده از کداهش  يشنهادیاست. در روش پ ابتید صیتشخ

 تمیالگدور يرکارگیبا به هایگژوی کردن دارو وزن رهایتعداد متغ
 مدل کی یابیو ارز یدقت با هدف طراح شیافزا يبرا کیژنت

انجدام شدد. مددل  ابدتید یمیدرجده بددخ نییدر تع اریپزشک 

درجده  صیپدژوهش در تشدخ نیدشدده در ا یطراح اریپزشک

انجام  یقبولبا دقت قابل بنديموفق بوده است و دسته یمیبدخ

 اریدپزشدک سدتمینشدان داد س سازيهیبو ش هاشی. آزماگردید
 یبوم مارانیمجموعه داده ب يپژوهش بر رو نیشده در ا یمعرف

 دهیرسد %3/97به دقدت  زدیمرتا   مارستانیب ابتیمبتلا به د

 ايهدهمجموعده داد يمشابه بدر رو قاتیاست که بالاتر از تحق

 از اجدرا مددت بدودن برو زمان یدگیچیاما پ ؛متفاوت بوده است
در  یسدع نددهیآ قداتیکده در تحق بدودروش  نیدف اضع ا نق

 .شد دضعف خواه نیبرطرف کردن ا
در  اریپزشدک سدتمیس کیدتواند بده عندوان یم ستمیس نیا  

 باشد. يکاربرد اریبس یپزشک يهامطب

 ینبیشیبا دقت پ يشنهادپیکه مدل  دادنشان  سازيهیشب جینتا

و  هیسپترون چند لاپر یشبکه عصب ز،یب وینا هاياز روش 76/0
 صیدارد. دقت بالا در تشخ بیشتريدقت  بانیبردار پشت نیماش
 است. يشنهادیپ افتیره ياز برتر یحاک ابتید
 

 تعارض منافع

در بیمدار  دیابدتدر نحوه تشخیص وجود  پزشکبین وظایف   
آیدد. و منافع شخصی پزشک تعار  به وجدود می قندمبتلا به 
گددرفتن تسددریع  ر اولویددت قددرارتددرین نگرانددی موجددود، دمهم
خددمات مبتندی بدر داندش  به جاي ارائه وجود دیابت بینیپیش

تواند بده تندزل اعتمداد پزشکان است که میتخصصی از سوي 
بیمار به آنان منجر شود. تعار  منافع ممکن است بده اشدکال 

تدرین آن صدرف زمدان کدم بدراي مختلف رخ دهدد کده مهدم
در  هدایژگیواگر از همه علائدم و است.  وجود دیابت بینیپیش

 .ابدییماستفاده شود، خطاي تشخیص کاهش  دیابتتشخیص 
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Introduction: Diabetes or diabetes mellitus is a metabolic disorder in body when the body does not 

produce insulin, and produced insulin cannot function normally. The presence of various signs and 

symptoms of this disease makes it difficult for doctors to diagnose. Data mining allows analysis of 

patients’ clinical data for medical decision making. The aim of this study was to provide a model for 

increasing the accuracy of diabetes prediction. 

Method: In this study, the medical records of 1151 patients with diabetes were studied, with 19 

features. Patients’ information were collected from the UCI standard database. Each patient has been 

followed for at least one year. Genetic Algorithm (GA) and the nearest neighbor algorithm were used 

to provide diabetes prediction model. 

Results: It was revealed that the prediction accuracy of the proposed model equals 0.76. Also, for the 

methods of Naïve Bayes, Multi-layer perceptron (MLP) neural network, and support vector machine 

(SVM), the prediction accuracy was 0.62, 0.65, and 0.75, respectively. 

Conclusion: In predicting diabetes, the proposed model has the lowest error rate and the highest 

accuracy compared to the other models. Naïve Bayes method has the highest error rate and the 

lowest accuracy. 

 

Keywords: Prediction of diabetes, Genetic algorithm, Nearest neighbor algorithm, Data mining 

Original Article 

 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 jh

bm
i.c

om
 o

n 
20

26
-0

6-
10

 ]
 

Powered by TCPDF (www.tcpdf.org)

                            12 / 12

https://jhbmi.com/article-1-311-fa.html
http://www.tcpdf.org

