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 چکیده
 میشود اطلاق معنی دار قوانین و الگوها کشف منظور به داده ها از عظیمی مقادیر تحلیل و تجزیه و بررسی به داده کاوی مقدمه:

می نماید. گاهی تکنیک  هکای داده ککاوی     مرتبط با هدف خاصی را ها یورود ها، الگوریتم و مدل ها ساختن طریق از "عمدتا که
منجر به شناسایی الگوریتم های معنادار می شوند که می توانند با استفاده از داده های موجود و در دسترس و با هزینکه ککم، زمینکه    

 تشخص به موقع یاری رساند. های ابتلا، پیشگیری و درمان بیماری ها را در پزشکی فراهم آورده و پزش  ها را در
این مطالعه با هدف استفاده مدیران بیمارستان از نتایج حاصل از داده کاوی سیستم هکای اطلاعکاب بیمارسکتانی     مواد و روش ها:

 های مورد استفاده در این مطالعه، مربوطدادهجهت پیش بینی دقیق تر و تصمیم گیری مؤثرتر در درمان بیماران صورب گرفته است. 
-برای پیش "شبکه عصبی "متغیر است. از مدل 41استخراج شده و شامل  UCIبیمار است که از انبار داده سایت  073به اطلاعاب

 بینی آن مورد بررسی و مقایسه قرار گرفته است.بینی مبتلا بودن به بیماری قلبی استفاده شده و دقت پیش
% 30.00با دقتی برابر بکا  مدل شبکه عصبی با ساختار پرسپترون چند لایه شود، بر اساس نتایج، مشاهده مییافته های پژوهش: 

 بندی را برای مجموعه مشاهداب آزمون انجام داده است. عمل کلاس

-Heart) بنکدی رکوردهکا از لحکات متغیکر پاسکا بیمکاری قلبکی       نتایج نشان داد که دقت مدل در کلاسبحث و نتیجه گیری: 

dis)تعکداد  متغیرهکای  همچنکین   باشکد. % می30.00% و برای مجموعه رکوردهای آزمون 37.78ساز برای مجموعه رکوردهای مدل
اوج  ،(Chest-pain)درد قفسککه سککینه  ،(Defect)نقککص  ،(ST-dep)کککاهش اسککترس  ،(Nbr-ves) عککروق بککزر  

ایسکتایی نکوار قلکب    ، (Age)سکن  ،Sex) (جنسکیت  ،Angina) (آنکیین  ،Heart-rate) (ضربان قلب  ،Peak-ST)(استرس
(Res-elec)، ( فشار خونBlood-press) ،( قندخونBlood-sugar(و کلسترول سرم )Serum-chol به ترتیب بیشترین )

 دارند.(Heart-dis) بینی متغیر پاسا بیماری قلبیدر پیش "شبکه عصبی با ساختار پرسپترون چند لایه"اهمیت را از لحات مدل 
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 مقدمه
امروزه مدیریت یکی از ارکان اساسی اداره جوامع است، 
زیرا ترکیب و تلفیکق مناسکب عوامکل موجکود و ایجکاد      
هماهنگی میان آنها در نتیجکه تصکمیم گیکری صکحی      
 .برای رسیدن به هکدف مکورد نظکر حاصکل مکی شکود      

یریت را می توان متکرادف دانسکت.   تصمیم گیری و مد
 (.4)تزیرا تصمیم گیری جزء اصلی مدیریت اس

مدیر برای تصمیم اطلاعاب اساس تصمیم گیری است. 
گیری صحی  نیاز به استفاده از اطلاعاب درست و نیز 

 همکاری ابزارها و مدل های تصمیم گیری دارد.

 جدیدی حل راه پزشکی و کامپیوتر زمینه در متخصصان

 الگوهای آوردن دست به و ها داده این تحلیل رد را

 کاوی داده همان که دهد می ارائه کاربردی و مفید

 دنبال به آمار علم خلاف بر کاوی داده است. در

 با که معنا اثباب. بدین یا کشف نه هستند پیشگویی

 از آنچه تأیید دنبال به کاوی داده های روش از استفاده

 کردن مشخص دنبال به کهبل نیستند، دارد وجود قبل

 (.0)هستند نشده شناخته قبل الگوهای از

در واقع داده کاوی شکل پیشرفته پشکتیبانی از تصکمیم   
رخلاف ابزارهککککای پککککرس و جککککوی اسککککت و بکککک

بدون الزام به طرح سکوال از طکرف   ،  Passiveلغیرفعا
کاربر، به تولید الگو، روندها و قواعد برنامه ریکزی شکده   

رب دیگر قکدرب داده ککاوی در ایکن    می پردازد. به عبا
تواند الگوهایی را که در جسکتجوی ککاربر    است که می

مورد توجه قرار نگرفته است، افشا کند و پاسا هکایی را  
برای سوالاتی که هرگکز درخواسکت نشکده بکود، تولیکد      

   (.0)نماید
های  حوزه در کاوی داده عملی کاربرد بیان حقیقت در

 داده پایگاه در ثبت شده ه هایداد از استفاده با مختلف،

 دانش و ضروری اطلاعاب کردن فراهم به که است

 .می کند کم  بهتر گیری تصمیم در پزشکان نیاز مورد
یکی از مواردی که درآن با افزایش حجم داده روبرو 

 هستیم، دانش پزشکی و صنعت سلامت است.
 میزان تولید حال در مستمر طور به سلامت صنعت

ه  داد نوع این با که باشد. افرادی می ها دهدا از زیادی
 تا آوری جمع بین که اند دریافته هستند، ها، مواجه

 به ی حوزه دارد. وجود وسیعی ها شکاف آن تفسیر

 سلامت، از در کاوی داده حال رشد در و نسبت جوان

 از را صنعت این تواند که می است شیوه هایی جمله

 توسعه ی به و د سازدمن بهره ها داده این عمیق تحلیل

 در های علمی گیری تصمیم و پزشکی تحقیقاب

  (.0)شود منتج درمان و تشخیص ی زمینه
 در فراوان های داده آوری جمع پزشکی دانش در امروزه
 برخکوردار  فراوانکی  اهمیت از های مختلف بیماری مورد

 آوری جمکع  گوناگونی به مقاصد با پزشکی مراکز است.

 بکه  و ها داده این روی تحقیق دازند.پر می ها داده این

 بیمکاری  با رابطه در مفید الگوهای و نتایج دست آوردن

 اسکت. حجکم   ها داده از این استفاده اهداف از یکی ها،

 مشکلی است آن از حاصل سردرگمی و ها داده این زیاد

 از بنابراین .شود می توجه قابل نتایج به رسیدن مانع که
 آوردن دسکت  به و مشکل این بر غلبه برای کاوی داده

 و قلکب  های بیماری در زا خطر عوامل بین روابط مفید
 شیوع به توجه با ها شود. این بیماری می استفاده عروق

 اهمیکت  دارنکد از  ها میر انسان و مر  در که سهمی و

 و روابکط  استخراج دانش کاوی برخوردارند. داده بالایی
   (.0)است داده زیاد حجم در پنهان الگوهای مفید

هدف واحد ککه   نینعت سلامت به واسطه اص در تحول
 تیفیها را کاهش و ک نهیسلامت هز یچگونه سازمانها

 یم شیبمانند؟ به پ یدهند و هم چنان رقابت شیرا افزا
 یچالش بزر  محسوب م  یمقوله همواره  نیرود و ا

بکه   تکوان ی در صنعت سلامت را مک  تیفیشود. بهبود ک
است بهتکر   رگذاریکه بر آن تاث یحرکم یروهایواسطه ن
 یمحرک، داده هکا  یروهاین نینمود و از جمله ا فیتعر

 یدر هکر نکوع برنامکه     گکر یسلامت است، به عبارب د
داده ها قلب آن برنامه به  مار،یمتمرکز بر ب تیفیبهبود ک
عصکر   یعنک ی ی. داده ها در عصکر امکروز  دیآ یحساب م

 یزمان هککاسککا یبککرا یککیدارا نیاطلاعککاب، عمککده تککر
سکلامت در   یسازمان هکا  یها تیبوده و موفق لامتس
 نیک نهکا اسکت. بکا ا   آ لیو تحل رهیذخ ی،جمع آور یگرو

از داده هکا   یادیک ز زانیم ی رهیو ذخ یوجود، جمع آور
منبکع    یک بکه   لیبه شکل سودمند استفاده شده و تبکد 

ارزش بکالقوه   نیا لیتبد یسازمان گردد. برا یبرا یمال
از سازمان ها بکه داده   یاریبس  ،یراتیبه اطلاعاب است

 یآورده اند، چکرا ککه بکه واسکطه داده ککاو      یرو یکاو
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داده  نیبک  یمخف یامکان کشف روابط، روندها و الگوها
 یچکالش هکا   نکه یدر زم نیبه دانکش نکو   یابیها و دست

 (.1)خواهد شد سریآشکار و نهان سازمان م

 ویر داده ککاوی  روشکهای  از اسکتفاده  اخیر سالهای در

 الگوهکای  و مدلها تولید هدف با داده ها از زیادی حجم

 رواج پزشککی  متعکدد  حیطه هکای  در کننده پیش بینی

 ایکن  مؤکد متعددی مطالعاب حاضر حال در .است یافته

 بکرای  را مکؤثری  ابزار داده کاوی های تکنی  که است

 پرونکده هکای   از درون سلامت مهم الگوهای شناسایی

 کامپیوتری سلامت های پرونده می کند. فراهم پزشکی

دربکاره   هکا  داده از ای دربرداشتن مجموعه ی واسطه به
 دارویی به و اقداماب آزمایشگاهی درمان، تشخیص، ی

 کشکف  چکه  دانش هستند اگکر  از غنی منبع بالقوه طور

 غیر انسان برای هستند ها، آن در ها داده انبوه از دانش

 بهترین کاوی هداد و است دشوار امری اما نیست، ممکن

 (.0)باشد می چالش این حل برای شیوه

یماریهای قلبی عروقی از مهمترین عوامل مر  و میر ب
و از عمککده تککرین مشکککلاب بهداشککتی در کشککورهای  

بککر اسککاس  (.8)پیشککرفته و در حککال توسککعه مککی باشککد
درصککد کککل  0/14گککزارش سککازمان بهداشککت جهککانی 

هکای قلبکی   در ایران ناشکی از بیماری 0338مرگهای سال
عروقی بوده است و با کمال تأسف پیش بینی می شکود  

  (.6)درصد برسد 3/11این میزان به  0303تا سال 
 بکه  میرهکا  و مکر   کل درصد43 بیستم قرن ابتدای در

 همکین  انتهکای  در بود. عروقی های قلبی بیماری علت

 08 به قلبی های از بیماری ناشی میر و مر  موارد قرن
 توجکه بکه   با شود می بینی پیش و تیاف افزایش درصد

 63 تکا  08 از بیشکتر  میلادی 0308 سال تا کنونی روند

 قلبی های بیماری از جهان در میر مر  و موارد درصد

  (.0)شود ناشی عروقی
با توجه به شیوع و سهمی ککه بیمکاری هکای قلبکی در     

در این پیوهش، اطلاعکاب  مر  و میر انسان ها دارند، 
های قلبی، با استفاده از تکنی  های مربوط به بیماری 

داده کاوی، مورد تحلیل قرار گرفته اسکت تکا بتکوان بکا     
استفاده از این اطلاعاب، به مدل و الگوی دقیکق تکری   

 جهت پیش بینی بیماری قلبی دست یافت.
بیمارستان بازوی مهم ارائه خدماب بهداشتی درمکانی و  
 اولین سط  ارجاع با قلمکرو مسکلولیت هکای مشکخص    

است و به این لحات مهمترین سازمان بهداشتی درمانی 
به شمار می آید. از ی  سو به دلیل اهمیت شیوه هکای  
تصمیم گیری مدیران بیمارستان ها در پیشکبرد اهکداف   
بیمارستان و اهمیت قکدرب پکیش بینکی آنکان در حکل      
مشکلاب درمانی بیماران، و از سوی دیگر به دلیل عدم 

در این زمینه، این مطالعه با هدف انجام مطالعاب مشابه 
استفاده مدیران بیمارستان هکا از نتکایج حاصکل از داده    

جهکت   HIS))کاوی سیستم های اطلاعاب بیمارستانی 
پیش بینی دقیق تر و تصمیم گیری بهتر و مؤثرتر برای 

گاهی تکنی  هکای   درمان بیماران صورب گرفته است.
ای معنادار می داده کاوی منجر به شناسایی الگوریتم ه

شوند که می توانند با استفاده از داده های موجکود و در  
دسترس و با هزینه کم، زمینه های ابکتلا، پیشکگیری و   
درمان بیماری ها را در پزشکی فراهم آورده و می تواند 

 پزش  ها را در تشخص به موقع یاری رساند.
 :تحقیق پیشینه

ید و قابل هدف داده کاوی کشف انگاره های معتبر، جد
ردیککابی در حجککم عظیمککی از داده هککا بککا اسککتفاده از   
ابزارهای آمکاری و هکوش مصکنوعی اسکت. تاریخچکه      
کشف دانش در پایگاه های اطلاعاتی که امروزه به داده 

 در پیوهشکی کاوی مشهور است قدمت چندانی نکدارد.  

 حکداقل  ککه  پسکتان  سرطان به مبتلا بیماران خصوص

انجکام   بوده انکد،  پیگیری تتح سال دو مدب به هرکدام
 سکرطان  تحقیقاب مرکز در بیماران این اطلاعاب دادند.

 درمکانی  اقداماب پیگیری برای دانشگاهی جهاد پستان

 تشخیص، از پس سال مدب دو به حداقل بیماران و ثبت

 بکرای  بعکدی  پیگیری های و بوده مرکز این نظر تحت

 ککه  داد نشکان  گرفته صورب شد. بررسیهای انجام آنها

 تصکمیم  درخکت  یعنی کاوی، داده الگوریتم سه در دقت

، 617/3، 606/3، بککه ترتیککب  ANN ،SVM، گیککری
  (.7)بوده است 687/3

( در تحقیقی به شناسایی 4060محمودی و همکاران)
شبکه  از استفاده با کرونر عروق بیماری بینی پیش مدل
 رگرسیون درخت بر متغیر مبتنی گزینش و عصبی های

 بدست مدل مطالعه این ندی پرداخته اند. درب طبقه و

 بالا توانایی بر علاوه عصبی، شبکه های بر مبتنی آمده

 که افرادی از قبولی قابل تعداد بیمار، تشخیص افراد در

کرد.  شناسایی نیز را بودند کرونر عروق بیماری فاقد
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 این در متغیر گزینش های تکنی  گیری همچنین، بکار

 مدل پیچیدگی کاهش زمینه در خوبی نتایج نیز مطالعه

 تنها از متشکل مدلی تولید به منجر و همراه داشت به

 بالا فشارخون و دیابت جنس، سن، فاکتور ریس  چهار

 (.3)گردید
بکا   تحقیقکی  Brigham and Women بیمارسکتان  در
 اطلاعاتی عناصر توان می" که این بر مبنی ای رضیهف

 تکنیک   بکا  را متسکلا  الکترونی  ی پرونده موجود در

 درستی و دار معنی بالینی روابط و کاوی  شناسایی داده

 داده اجرای با مطالعه این در انجام شد؛  "کرد کشف را

ه  داد مجموعه بر تمرکز و پرونده433333روی بر کاوی
 110683مکورد(، دارویکی )   070716تشخیصکی )  هکای 
 مکورد( روابکط  44334363آزمایشگاهی ) نتایج مورد ( و

 نتکایج  و بیمکار، داروهکا   مشککلاب  بکین  مهمکی  میعل

 (.6)شد توصیف و کشف ها آن آزمایشگاهی
 از ککه  دارد وجکود  نظارتی سیستم نوعی آلباما ایالت در

 بکا  سیسکتم  این .می کند استفاده کاوی داده تکنیکهای

 کشکت  روی بکر  ککاوی  داده روابکط  و قوانین از استفاده

 سیسکتم  از آمده دست به بالینی های داده و بیمار خون

 Laboratory information) الگوهکای  اطلاعکاب 

system)  مشخص را توجهی جالب و جدید آزمایشگاه 

 کارشناسکان  توسکط  الگوهکایی ککه   ماهانکه  و سازد می

 مکی  تهیکه  را یگیکرد  م قرار بررسی مورد عفونت کنترل

 کنترل ارتقای که دریافته اند سیستم این سازندگان .کند

 سیسکتم  از تکر  حسکاس  ککاوی  داده مسیسکت  با عفونت

 (.  43)دکن می عمل سنتی کنترل عفونت

توسط گروهی از محققین  0337تحقیقی که درسال  در
دانشگاه توکیکو انجکام گردیکد از شکبکه هکای عصکبی       

 07086مصککنوعی در ایککن خصککوص اسککتفاده شککد. از  
ساله از پایگکاه   8بیماری که اطلاعاب آنها در ی  دوره 

متغیر از قبیل سن، جنسیت،   34ده بود داده استخراج ش
... انتخکاب گردیدنکد. نتکایج مطالعکاب     و.مرحله بیماری 

میزان دقت ایکن مکدل را در پکیش بینکی بقکا بیمکاران       
کار رفته بر ه نشان داد. یعنی مدل داده کاوی ب % 8/31

% توانسکت  8/31مبنای شبکه های عصکبی بکه میکزان    
پسکتان را بکه    میزان بقای بیمکاران مبکتلا بکه سکرطان    

 (.  44)درستی پیش بینی کند

تشخیص ( تحقیق را با عنوان 4060کاظمی و همکاران)
انجام  بیماری هپاتیت با ترکیب روشهای داده کاوی

در این تحقیق مدلی ترکیبی از داده کاوی داده اند. 
تا ضمن تعیین وییگی های مهم بیماری  شدهارائه 

بلیت زندگی افراد هپاتیت بالاترین دقت در پیش بینی قا
مبتلا به هپاتیت را ارائه دهد. نتایج تحقیق بدست آمده 

% وییگی ها 63نشان می دهد که این مدل با کاهش 
% پیش 67.10وییگی( با دقت  46وییگی از  40)حذف 

 (.40ت)بینی را انجام داده اس
بر  (0343توسط ژو و دیگران) انجام شده قیدر تحق
 03333و  ینیچ یسنتطب  یبستر ماریب 03333 یرو
که  دیاستفاده گرد یخوشه بند یاز روشها ییسرپا ماریب

، شبکه  SVM رینظ یبند روش خوشه 8 انیاز م
 متفاوب در یسندروم ها یبرا م،یو درخت تصم یعصب
 جینتا SVM، روش ینیبال یولوژیدمیمورد اپ 4366
 نیاز قوان نیهمچن را نشان داد. یبهتر انهیشگویپ

 افتنی( جهت CAN) دهیچیشبکه پ لیو تحل یوابستگ
 یو الگوها یانجام عمل طب سوزن یبرا دیمف نقاط
 نیماش آموزش  یاز تکن ،ییدارو اهانیگ بیترک

و از  یشروع نفروپات ییشگوی( جهت پSVMچندگانه)
نقش اطلاعاب  ینیب شیپ یبرا یعصبی شبکه ها
 جسته بهره دیروماتوئ دیدر اثر درمان آرتوئ یصیتشخ
 (.40د)ش

ارائه راه حلی ( تحقیق را با عنوان 4060کلاهی و رافع)
برای تشخیص بیماری به کم  تکنی  های داده 

از ترکیب  تحقیقدر این به انجام رسانیده اند.  کاوی
یکی از تکنی  های داده کاوی به نام روش نزدیکترین 
همسایه مجاور به همراه انتخاب وییگی جهت تشخیص 

-F و از تکنی  شدهاستفاده و پیش بینی سرطان سینه 

score  برای انتخاب مهمترین وییگی ها استفاده نموده
شباهت مختلف را برای تعیین  و همچنین معیارهای

ی  معیار شباهت مناسب مورد بررسی قرار داده و 
شده،  را براساس معیار شباهت انتخاب kمقدار مناسب
. این روش ترکیبی را کرده اندتعیین  KNNبرای روش

از  Wisconsin ر روی مجموعه داده سرطان سینهب
 (.41اند)پیاده سازی نموده  UCI مخزن داده

آنالیز ( پایان نامه خود را با عنوان 4033هنرور عراقی)
بیماریهای قلبی به روش داده کاوی با تکنی  استخراج 
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نامه  در این پایانانجام داده است.  دانش مبتنی بر شهود
ه ص پزشکی از روی پایگاه دادروشی برای انجام تشخی

پزشکی پیشنهاد شده است که شامل ایجاد فاکتور ی 
های  اطمینان از روی اپیزودهای پزشکی با توجه به داده

تشخیصی، تعیین توابع وزنی از روی این فاکتور  -بالینی
با دو روش نگاشت و فازی، ترکیب توابع وزنی از 

است.  اپیزودهای مختلف و در نهایت تشخیص نهایی
روش ارائه شده با صحت قابل قبولی توانایی تشخیص 
آنفارکتوس میوکارد و محل آنرا فراهم کرد. همچنین 

های  این روش توانایی بکارگیری در سایر تشخیص
 (.48)باشد پزشکی را نیز دارا می

مشکل اسکتفاده   این بر غلبه برای کاوی داده از بنابراین

که بیماری هکای   می شود و با توجه به شیوع و سهمی

در ایکن پکیوهش،   قلبی در مر  و میر انسان ها دارنکد،  

اطلاعاب مربوط به بیماری هکای قلبکی، بکا اسکتفاده از     

تکنی  های داده کاوی، مورد تحلیل قرار گرفته اسکت  

تا بتوان با استفاده از این اطلاعاب، بکه مکدل و الگکوی    

 دقیق تری جهت پیش بینی بیماری قلبی دست یافت.

 :ریف مفهومی متغیرهای پژوهشتعا
 تحلیل و تجزیه و بررسی به داده کاوی: داده کاوی -

 الگوها و کشف منظور به داده ها از عظیمی مقادیر

 از "عمکدتا  ککه  میشکود  اطکلاق  معنکی دار  قوانین

ها، ورودی ها را  الگوریتم و مدل ها ساختن طریق
 با هدف یا مقصد خاصی مرتبط می نماید.

شبکه هکای عصکبی بکا الهکام     شبکه های عصبی:  -
 آمکوزش، گیری از الگوی مغز انسان ضمن فرایند 

 .می نمایند ذخیره شبکه درون را اطلاعاب مربوطه

شکبکه   هماننکد  و داشته امکان یادگیری شبکه این
 اولیکه  اطلاعکاب  بکه  توجکه  با میتواند زیستی های

 خکود  هکای  آموخته اساس بر یا و را بیاموزد چیزی

   (.46)نماید تصمیم گیری

 مواد و روش ها
د که از این میکان  باش یممتغیر  41تحقیق حاضر دارای 

متغیر بعنوان متغیر توضیحی )ورودی( و ی  متغیکر   40
 شود.بعنوان متغیر پاسا در نظر گرفته می

دراین تحقیق از آمار توصیفی برای توصیف مشخصکاب  
دموگرافیکک  اسککتفاده شککده و بککرای بررسککی سککوالاب 

 Clementineکاوی درنرم افزار ارهای دادهتحقیق از ابز
-ابزارهای مختلفی به منظور کلاس ت.استفاده شده اس

توان بندی وجود دارند که از جمله پرکاربردترین آنها می
، ککارب، جنگکل   (NeuralNetwork)به شبکه عصکبی 

 ، ماشککین بککردار پشککتیبان(RandomForest)تصککادفی
(SupportVectorMachine)  و رگرسککککککککککککیون
اشاره کرد. در ایکن   (LogisticRegression)ستی لج

-پیوهش با استفاده از مدل شبکه عصبی، عمل کلاس

بینی بیماری قلبی انجام شده اسکت. در  بندی برای پیش
 زیر به بررسی این مدل می پردازیم.

 مدل شبکه عصبی
ای از روشککهای هککای عصککبی مصککنوعی، رده شککبکه

و هککوش  هککای آمککارییککادگیری اسککت کککه در زمینککه
مصنوعی رشکد و توسکعه یافتکه اسکت و دارای قابلیکت      

باشکد. در مکدل شکبکه    بنکدی مکی  رگرسیونی و ککلاس 
تواننکد از  عصبی، متغیرهای توضیحی و متغیر پاسا مکی 

-نوع کمی یا کیفی باشند و همچنین متغیر پاسا، رابطه

خطی و غیر مستقیم با متغیکر هکای توضکیحی    ای  غیر
های عصبی از چند لایه به نام هایدارد. چارچوب شبکه

لایه ورودی، لایه )های( پنهان و لایه خروجی تشککیل  
، ساختار شماتیکی ی  شبکه را با 0-4شده است. شکل

دهکد ککه در آن متغیرهکای    ی  لایه پنهان نشان مکی 
توضیحی و متغیر پاسا به ترتیب در لایه ورودی و لایه 

ها، نورون یا  و اجزای لایه پنهان،  خروجی واقع شده
 شوند.( نامیده میNodeگره)
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 شبکه عصبی ساختار ازیی اشم -1شکل شماره 

 
های عصبی را از لحات نحوه ی اتصال گره ها به شبکه

 کنند.دو نوع تقسیم می
هکای هکر   های عصبی پیشرو: ککه در آن گکره  ( شبکه4

ند )شکل شوهای لایه بعدی متصل میلایه فقط به گره
4.) 

های هر لایه های عصبی پسرو: که در آن گره( شبکه0
 -های بعدی یا به خودشان متصل مکی های لایهبه گره
 شوند.

های عصبی پیشرو استفاده شکده  در این مطالعه از شبکه
-شکبکه های معمکاری  ترین سب کی از متداولاست. ی

هکا  های عصبی که در آن الگکوی ارتبکاطی بکین لایکه    
شکککککود، پرسکککککپترون چنکککککد مکککککیمشکککککخص 

است. در این سکاختار،  ( MultilayerPerceptron)لایه
هر نورون، تابعی از ترکیب خطی متغیرهای توضیحی، و 
ها همچنین متغیر پاسا نیز تابعی از ترکیب خطی نورون

 است. یعنی:

 
تابع فعال سازی نامیده شده و نمودار ایکن   که در آن 

 Sigmoid Activation)شککل  -Sتابع غیکر خطکی،   

Function) توان بکه تانیانکت   است که از جمله آنها می

آرک تانیانککت  (،HyperbolicTangent)هایپربولیکک 
(ArcTangent )و سینوس(Sin)   اشاره کرد. همچنکین

، خطی یا غیر خطی بوده و در صورب غیر خطی تابع 

هکای مکذکور   ای یکی از فرمدار تواند همانندبودن می
باشد. در برآورد پارامترهای مدل ابتدا مقادیر اولیکه ایکن   
پارامترها به تصادف انتخاب شکده و سکپس طکی یک      

شکوند تکا   بکروز مکی   "فرآیند یادگیری، این مقادیر دائما
بنکدی بکه حالکت نسکبتأ     که میزان خطای ککلاس زمانی

به (. نهایتکأ شکبکه عصکبی بکا محاسک     47پایداری برسد)
در  x0احتمال شرطی قکرار گکرفتن مشکاهده ی جدیکد     

که به آن احتمال پسین گوینکد، بیمکاری    4یا  0کلاس 
کنکد، بککه اینصکورب ککه اگککر    بینککی مکی قلبکی را پکیش  

 4به کلاس x0ی جدید ، آنگاه مشاهده
  (.47یابد)تخصیص می 0و در غیر اینصورب به کلاس 

 ها و متغیرها:ادهمعرفی د
هککای مککورد اسککتفاده در ایککن مطالعککه، مربککوط بککه داده

 UCIبیمار است که از انبکار داده سکایت    073اطلاعاب
-متغیکر مکی   41 مشاهده و 073استخراج شده و شامل 

اطلاعاب مربوط بکه متغیرهکای مکورد     0باشد. در جدول
 استفاده بطور خلاصه بیان شده است.
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 متغیرهای مورد استفاده در پژوهش -1شماره جدول
 کمی Age سن

 کیفی Sex جنسیت

 کیفی Chest-pain درد قفسه سینه

 کمی Blood-press فشار خون

 کمی Serum-chol کلسترول سرم

 کیفی Blood-sugar قند خون

 کیفی Res-elec ایستایی نوار قلب

 کمی Heart-rate ضربان قلب

 کیفی Angina آنژین

 کمی ST ST-depکاهش 

 کیفی ST Peak-STاوج 

 کمی Nbr-ves تعداد عروق بزرگ

 کیفی Defect نقص

 کیفی Heart-dis بیماری قلبی

 
بینی شونده( و بقیکه متغیرهکا بکه عنکوان متغیکر توضکیحی       به عنوان متغیر پاسا )پیش "یبیماری قلب"، متغیر 4در جدول
 شوند.بینی کننده( در نظر گرفته می)پیش

 

 ر توصیفیآما
 کنکیم شناسکی تحقیکق را توصکیف مکی    در این بخش با استفاده از جداول فراوانی، اطلاعاب مربوط به متغیرهای جمعیت 

 .(0و  0)جدول شماره 
 

 "سن"آمار توصیفی متغیر  -2جدول
 انحراف معیار میانگین بیشترین کمترین

06 77 81.10 6.436 

 
 "جنسیت"آمار توصیفی متغیر  -3جدول

 درصد فراوانی فراوانی تجنسی

 00.0 37 زن

 67.3 430 مرد

 433  مجموع

 
شبکه عصکبی سکعی در   در این بخش با استفاده از مدل

بینی ابتلا به بیماری قلبکی مراجعکه کننکدگان بکه     پیش
بیمارستان بر اسکاس اطلاعکاب مربکوط بکه متغیرهکای      

 شود.توضیحی می
مراجعکه  073ها ککه شکامل   در ابتدا مجموعه اصلی داده

% 33سکاز ) کننده است به دو قسمت مجموعه داده مدل
و مجموعه داده آزمکون   مراجعه کننده( 031ها، کل داده

شود. بکا  مراجعه کننده( تقسیم می 66ها، % کل داده03)
سازی مدل ساز عمل مدلاستفاده از مجموعه داده مدل

شود. در نهایت با استفاده از مجموعکه  مربوطه انجام می
ده آزمون دقت مدل برازش داده شکده مکورد ارزیکابی    دا

کلیه مراحل ذکر شده برای بکرازش مکدل    گیرد.قرار می
 انجام شده است. Clementine14.2افزار در محیط نرم
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 یافته های پژوهش
نتایج برازش مدل شبکه عصبی بکا سکاختار پرسکپترون    

پس از برازش مدل شبکه عصبی ایجکاد شکده    چندلایه
نشان داده شده است. بهترین مکدل شکبکه    0 در شکل

عصبی با ساختار پرسپترون چندلایه بکرازش داده شکده،   
نرون  0مدلی دارای دو لایه پنهان و در هر لایه پنهان 

 است.

 

 
 مودار مدل شبکه عصبی با دو لایه پنهان و در هر لایه پنهان دو نرونن -2شکل

 
هکای ورودی،  هکا در لایکه  ضرایب مربوط به اتصال گره
 نشان داده شده است. 1پنهان و خروجی در جدول

 0مثبت یا منفی بودن هر ی  از ضرایب از روی شکل 
شکود. بکا توجکه بکه     ها مشخص میدهندهو رنگ اتصال

هکا را  توان مقادیر هر ی  از گکره ، می1و جدول 0شکل

های پنهان و لایه خروجی محاسبه کرد. بعنکوان  در لایه
گکککره اول در لایکککه پنهکککان اول   مثکککال، مقکککادیر  

(، گککککره اول در لایککککه پنهککککان دوم  )
های موجود در لایه خروجکی بکه   ( و گره)

 شود.صورب زیر محاسبه می
 

 های ورودی، پنهان و خروجیها در لایهضرایب اتصال گره -4جدول
ضریب گره  لایه متغیر نوع گره

 در لایه بعد

 نام گره )نود(

scale 00.37 اول Bias 

order_set 40 اول Peak-ST=1 

order_set 44.376 اول Peak-ST=2 

order_set 43.48 اول Peak-ST=3 

scale 00.48 اول ST-dep 

scale 04.00 اول Blood-press 

scale 03.03 اول Nbr-ves 

scale 46.64 اول Heart-rate 

scale 7.03 اول Age 

scale 0.76 اول Serum-chol 

set 46.03 اول Defect=3 

set 43.16 اول Defect=6 

set 47.80 اول Defect=7 

set 48.66 اول Chest-pain=1 

set 41.76 اول Chest-pain=2 

set 40.31 اول Chest-pain=3 

set 40.60 اول Chest-pain=4 

set 6.00 اول Sex=0 

set 3.03 اول Sex=1 
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set 6.16 اول Angina=0 

set 8.80 اول Angina=1 

set 1.64 اول Res-elec=0 

set 0.66 اول Res-elec=2 

set 4.31 اول Blood-sugar=0 

set 3.60 اول Blood-sugar=1 

scale 43 دوم Bias 

scale 40 دوم 
 

scale 6 دوم 
 

scale 43 سوم Bias 

scale 40 سوم 
 

scale 6 سوم 
 

 

 

 
 
 

 
ابط بالا اگکر بکرای یک  مشکاهده جدیکد،      با توجه به رو

بزرگتککر از  مقککدار بککرآورد شککده 
شود، آنگاه فرد مکورد نظکر بکه     

بیماری قلبی مبتلا نیست و بالعکس اگر مقکدار بکرآورد   
کککککککککوچکتر از  شککککککککده

شود، آنگاه فرد مکورد نظکر بکه     
 بیماری قلبی مبتلا است.

ر نهایت با استفاده از شبکه عصبی برازش داده شکده،  د
سکاز و  بندی برای مجموعه مشاهداب مدلعمل کلاس

 6 و 8انجام شده که نتایج آن به ترتیب در جدول آزمون
 بیان شده است.
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رای ب "چند لایه شبکه عصبی با ساختار پرسپترون"با استفاده از مدل  "بیماری قلبی"بندی متغیر کلاس -5جدول 

 سازمجموعه داده مدل

 
 
درصد 
 صحی 

 بینی شدهپیش 

 Heart-dis =2 Heart-dis =1 بینیغیرقابل پیش

64.80% 4 6 433 Heart-dis =1  مشاهده
 Heart-dis =2 41 74 4 %30.88 شده

 کل  37.78%

 
شبکه عصبی بکا  "بینیم که مدل می 7با توجه به جدول

درصد عمل  37.78ت با دق"ساختار پرسپترون چند لایه
ساز انجکام داده  بندی را برای مجموعه داده مدلکلاس

بینیم ککه بکر اسکاس مکدل،     است. با توجه به جدول می
و  ی  مشاهده دارای کلاس متغیر 

یکککک  مشککککاهده دارای کککککلاس متغیککککر پاسککککا 

اند. علت این بینی نبوده، قابل پیش 
بکککرای مقکککدار   3.8امکککر بدسکککت آمکککدن مقکککدار   

برای این دو  و  
تواند برای کلاس متغیر پاسا مشاهده است و مدل نمی
 گیری کند.این دو مشاهده تصمیم

 
برای "شبکه عصبی با ساختار پرسپترون چند لایه"با استفاده از مدل  "بیماری قلبی"بندی متغیر کلاس -9جدول 

 مجموعه داده آزمون

 
 درصد صحی 

 بینی شدهپیش

Heart-dis =2 Heart-dis =1 

37.8% 0 06 Heart-dis =1 
 مشاهده شده

76.17% 06 3 Heart-dis =2 

 کل 30.00%

 
شبکه عصبی بکا  "بینیم که مدل می 3با توجه به جدول

درصد عمل  30.00با دقت "ساختار پرسپترون چند لایه
ن انجکام داده  بندی را برای مجموعکه داده آزمکو  کلاس
 است.

بنکدی مکدل شکبکه عصکبی بکا      بطور کلی نحوه کلاس
ساختار پرسپترون چند لایکه را بکرای دو مجموعکه داده    

 توان مشاهده کرد.می7ساز و آزمون در جدول مدل

 
 "شبکه عصبی با ساختار پرسپترون چند لایه"بر اساس مدل  "بیماری قلبی"بندی متغیر کلاس -7جدول 

 
ندی متغیر بنحوه کلاس

 وابسته

 های آزمونداده سازهای مدلداده

 درصد تعداد درصد تعداد

 30.00 88 37.78 476 صحیح

 46.67 44 40.08 08 اشتباه

 433 66 433 031 مجموع

 

 بندی اهمیت متغیرها:رتبه
بینی متغیکر پاسکا بکه    در مدل شبکه عصبی با ساختار پرسپترون چند لایه، ترتیب اهمیت متغیرهای توضیحی برای پیش

 باشد.می 43صورب شکل
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 عصبی با ساختار پرسپترون چند لایه بینی متغیر پاسخ در مدل شبکهمودار اهمیت متغیرها برای پیشن -3شکل

 
-STبینککیم کککه متغیرهککای مککی 0بککا توجککه بککه شکککل

dep کاهش(ST ،)Blood-press  ،)فشار خکون(Nbr-

ves ،) تعککداد عککروق بککزر(Defect )نقککص( ،Heart-

rate  ،)ضربان قلب(Chest-pain    ،)درد قفسکه سکینه(
Peak-ST اوج(ST ،)Sex )جنسکککککککککککککککککیت(، 

Age،)سن(Angina ،)آنکیین(Res-elec   ایسکتایی نکوار(
-Bloodو)کلسکککترول سکککرم( Serum-cholقلکککب(، 

sugar قند خون( به ترتیب بیشترین اهمیت را از لحات(
در  "شبکه عصبی با ساختار پرسپترون چند لایکه "مدل 
 دارند Heart-disبینی متغیر پاسا پیش

 گیری بحث و نتیجه
 ککاوی  داده بکه  را نیاز ترین بیش سلامت بخش امروزه

سکمت   بکه  سکنتی  پزشککی  از حرککت  و است کرده پیدا
مکی   ککه  است مواردی جمله از شواهد بر مبتنی پزشکی
داده  پایگکاه  انکدازه  و تعکداد .(0باشد) امر این مؤکد تواند
 مدلهای و است افزایش حال در سرعت به پزشکی های

 برای پزشکان می توانند داده کاوی تکنی  یافته توسعه

 (.7)باشند کاربردی و موثر گیری تصمیم در کم  جهت
بیمارستان بازوی مهم ارائه خدماب بهداشتی درمکانی و  
اولین سط  ارجاع با قلمکرو مسکلولیت هکای مشکخص     

بهداشتی درمانی  است و به این لحات مهمترین سازمان
به شمار می آید. از ی  سو به دلیل اهمیت شیوه هکای  
تصمیم گیری مدیران بیمارستان ها در پیشکبرد اهکداف   
بیمارستان و اهمیت قکدرب پکیش بینکی آنکان در حکل      
مشکلاب درمانی بیماران، و از سوی دیگر به دلیل عدم 
انجام مطالعاب مشابه در این زمینه، این مطالعه با هدف 

ستفاده مدیران بیمارستان هکا از نتکایج حاصکل از داده    ا

جهکت   HIS)کاوی سیستم های اطلاعاب بیمارستانی )
پیش بینی دقیق تر و تصمیم گیری بهتر و مؤثرتر برای 

 درمان بیماران صورب گرفته است.
، نهایتا مدل با استفاده های مدلبرآورد وزنبا توجه به 

رای رکوردها انجام بندی را باز رابطه زیر عمل کلاس
 دهد.می

 
با توجه به روابط بالا اگر برای ی  مشاهده جدید، 

بزرگتر از  مقدار برآورد شده

شود، آنگاه فرد مورد نظر به بیماری  
 قلبی مبتلا نیست و بالعکس اگر مقدار برآورد شده

شود،  کوچکتر از  
 اه فرد مورد نظر به بیماری قلبی مبتلا است.آنگ

بندی برای تمام رکوردها به همین صورب عمل کلاس
ساز و آزمون( محاسبه شده )مجموعه رکوردهای مدل

بندی است. نتایج نشان داد که دقت مدل در کلاس
برای  رکوردها از لحات متغیر پاسا 

رای مجموعه % و ب37.78ساز مجموعه رکوردهای مدل
باشد. که این میزان دقت % می30.00رکوردهای آزمون 
( همخوانی 4060محمودی و همکاران)با یافته های 

 دارد.
 ،(Nbr-ves)تعداد عروق بزر متغیرهای همچنین 

درد قفسه  ،(Defect)نقص ،(ST-dep)کاهش استرس
ضربان  ،Peak-ST) (اوج استرس ،(Chest-pain)سینه
 (جنسیت،Angina) (آنیین ،Heart-rate) (قلب

(Sex،سن(Age)،(ایستایی نوار قلبRes-elec)،  فشار
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( و Blood-sugarقند خون)، (Blood-pressخون)
( به ترتیب بیشترین Serum-cholکلسترول سرم)

شبکه عصبی با ساختار "اهمیت را از لحات مدل 

بینی متغیر پاسا بیماری در پیش "پرسپترون چند لایه
 دارند.(Heart-dis) قلبی
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Abstract 

 
Introduction: Data mining refers to the 

study and analysis of large amounts of 

data for discovering meaningful patterns 

and rules. Mainly through the models 

and algorithms, data mining puts the 

inputs in a specific order. Data mining 

techniques sometimes lead to the 

identification of meaningful algorithms 

which can use available and low-cost 

data in order to provide us with areas of 

infection, prevention, and treatment of 

diseases and help the physicians in 

timely and accurate diagnosis. 

Materials & methods: The present paper 

aimed to study the use of the results of 

data mining of hospital information 

systems by hospital managers for more 

accurate prediction and more effective 

decision-making about treatment of 

patients. The data used in this study 

included the information of 270 patients 

(14 variables) extracted from the 

database of UCI website. A “neural 

networks” model was used for the 

prediction of affliction with heart 

disease and its accuracy was measured 

and compared. 

Findings: According to the results, it 

can be observed that Multilayer 

Perceptron Neural Networks Model has 

classified the set of test observations 

with an accuracy of 83.33%.  

Discussion & conclusions: The results 

showed that the accuracy of “neural 

networks” model in classification of 

records in terms of heart disease 

response is 87.75% for the set of 

modeling records and 83.33% for the 

set of test records. In addition, the 

findings revealed that the variables of 

the number of large vessels (Nbr-ves), 

stress reduction (ST-dep), defect, chest 

pain, stress peak (Peak-ST), heart rate, 

angina, gender, age, static ECG (Res-

elec), blood pressure (Blood-press), 

blood sugar, and serum cholesterol 

(Serum-chol), respectively, have the 

highest importance in “Multilayer 

Perceptron Neural Networks” model for 

the prediction of heart disease response.    

Keywords: Data mining, Neural etwork, 

Heart-disease  
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