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دارد، تشخیص دیر هنگام دیابت در افراد منجرر بره گسرترش عروارض      یعوارض متعدد ابتید یماریب :زمينه و هدف

 .شد انجام کاویداده فنون از استفاده با دیابت بینیپیش امکان بررسی هدف با حاضر مطالعه. شودمی یماریب

انجام شد. جامعه پرژوهش شرامل افرراد     یصورت مقطعکه به بودتحلیلی  -وع توصیفیاین پژوهش از ن :روش بررسي

مرورد   یهرا داده جهت انجام غربالگری دیابت بودند. نیدر استان قزو هیکننده به مراکز بهداشتی شهرستان محمدمراجعه

         تررین همسرایگی  وش نزدیر  ر سره هرا در نهایرت برا اسرتفاده از     داده د.وبر  1394تا خرداد  نیمطالعه مربوط به فرورد

(k-nearest neighbors algorithm, k-NN)  گیرری ، درخت تصرمی (Decision tree, DT)  هرای برردار پشرتی ان   و ماشرین 

(Support vector machine, SVM) از  هاتحلیل و مورد مقایسه قرار گرفتند. جهت تحلیل دادهMATLAB® software, 

version 8.2 (Mathworks Inc., Natick, MA, USA) .استفاده شد 

پر  از آن   دسرت آمرد.  ( بره 99/2برا صرحت     یریر گ یتوسط درخرت تصرم   جینتا نیبهتر ارها،یمع یدر تمام ها:يافته

 ( قرار داشتند.94/2با صحت    انیبردار پشت یهانیماش ( و99/2با صحت   یگیهمسا نتری ینزد یهاروش

تسرت نشران داد.    هاینمونه بندیرا در کلاس جینتا نیبهتر یریگ تصمی درخت شده، هیارا جیبراساس نتاگيري: نتيجه

 شود. هیفاکتور توص س یر یهابا استفاده از داده ابتید ینیبشیمناسب در پ یعنوان مدلتواند بهیمدل م نیا

عوامل  ،ینیماش یریادگیکاوی، دیابت ملیتوس نوع دو، تشخیص زودهنگام، داده ،یهوش مصنوع :ليديك لماتك

 .خطر

 

 
طور هدیابت ملیتوس بیماری مزمن است که بروز و شیوع آن ب

دلیل تغییر در س   زندگی، رواج ههای اخیر بچشمگیری در دهه

         چاقی و افزایش طول عمر بیشتر شده است تشخیص دیرهنگام

          ه گسترش عوارض یا عدم تشخیص دیابت در افراد منجر ب

بیماری دیابت عوارض متعددی  2و1شود.مختلف عروقی مزمن می

 دیابت نوع دو در بیشتر مواقع  3.ناپذیر هستندولا برگشتردارد که معم

 
تشخیص و  4شود تا اینکه عوارض ظاهر شود.تشخیص داده نمی

ومیر و همچنین جلوگیری و موقع باعث کاهش مرگهپیشگیری ب

 هایروش 5شود.عوارض دیابت و به ود کیفیت زندگی می کاهش

 بهداشتی هایمراق ت و حوزه پزشکی در اخیر هایسال در کاویداده

 و درمان روش انتخاب و بیماری و پیشگیری تشخیص زمینه در

 ایطور گستردهبه درمانی هایهزینه بینیپیش و میروبینی مرگپیش

تواند کاوی و کشف دانش میداده 9.است گرفته قرار استفاده مورد

 5برای خودکارسازی کار تشخیص در پزشکی مورد استفاده قرار گیرد.

 مقدمه
 

 

 

 797تا  728های ، صفحه72شماره  ،87دوره ، 7938 اسفندی تهران، کی، دانشگاه علوم پزشکده پزشکمجله دانش گزارش کوتاه

 

 12/12/1395آنلاین:      23/12/1395پذیرش:      23/25/1395: ویرایش     29/29/1395دریافت:       چكيده
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سیست  خ ره در مراق ت سلامت برای به ود کیفیت، امنیت و کارآیی 

 1شود.کار گرفته میهسلامت در مراق ت از بیماران ب هایدادهسیست  

ابت با استفاده از مطالعات گوناگونی در حوزه تشخیص بیماری دی

مطالعه  12و9کاوی با رویکردهای متنوع صورت گرفته است.روش داده

بینی دیابت با استفاده از فنون حاضر با هدف بررسی امکان پیش

 های مربوط به ریس  فاکتورهای انجام شد.کاوی و ویژگیداده

 

 
تحلیلی  -توصیفیاین پژوهش از نوع کاربردی و به روش 

گام  پنجانجام شد. این  CRISPگام مدل  پنجنگر بر اساس گذشته

سازی، ها، مدلسازی دادهشامل شناسایی سیست ، شناخت و آماده

کننده به باشد. جامعه پژوهش شامل افراد مراجعهارزیابی و توسعه می

مراکز بهداشتی شهرستان محمدیه جهت انجام غربالگری دیابت 

از افراد که دارای اطلاعات کامل  1255در این مطالعه تعداد بودند. 

عنوان نمونه وارد مطالعه شدند. از این تعداد از نظر تشخیص بودند به

نفر دیابتی تشخیص داده  199نفر سال  و  159دیابت و یا سال  بودن، 

های مورد مطالعه مربوط به فروردین تا خرداد ماه شده بودند. داده

 . استبوده  1394

ساخته بود که با  پژوهشگرها، چ  لیست ابزار گردآوری داده

های سن، جن ، فشارخون سیستولی ، استفاده از آن ویژگی

فشارخون دیاستولی ، سابقه خانوادگی دیابت، شاخص توده بدنی، 

عنوان متغیرهای مطالعه هقد، وزن، دور کمر، دور باسن و تشخیص ب

های ها از روشعدم توازن کلاسگردآوری شدند. برای حل مشکل 

گیری و روش م تنی بر الگوریت  استفاده شد. نمونه شناخته شده باز

 fold-10آمده در این مطالعه بر اساس روش اعت ارسنجی دستهنتایج ب

cross-validation دست آمده است. در این روش ابتدا کل پایگاههب 

سپ  مجموعه  داده به دو مجموعه آموزشی و تست تقسی  شده،

بار تکرار، ی  بخش از  شود و در هربخش تقسی  می 12آموزشی به 

عنوان بخش به 9عنوان مجموعه اعت ارسنجی و مابقی بخش به 12

 شود. مجموعه آموزشی انتخاب می

داده برای  های پایگاهاز کل نمونه %52است  یادآوریلازم به 

ه تست تعیین مانده برای مجموعباقی %32مجموعه آموزشی و 

ترین روش نزدی  سهها در نهایت با استفاده از اند. دادهشده

، درخت (k-nearest neighbors algorithm, k-NN) همسایگی

 های بردار پشتی انو ماشین (Decision tree, DT) گیریتصمی 

(Support vector machine, SVM)  تحلیل و مورد مقایسه قرار

 MATLAB® software, version 8.2از  هاگرفتند. جهت تحلیل داده

(Mathworks Inc., Natick, MA, USA)  یادآوریاستفاده شد. لازم به 

است که این پژوهش با حمایت مالی دانشگاه علوم پزشکی قزوین با 

و شناسه اختصاصی کمیته اخلاق  94شماره طرح ب/

 ( انجام شد.12242/22/21 

 

 
بندی براساس چهار معیار روش کلاس سهنتایج هر  1ر جدول د

ارزیابی ذکرشده مورد مقایسه قرار گرفته است. براساس این جدول 

گیری با صحت در تمامی معیارها، بهترین نتایج توسط درخت تصمی 

ترین های نزدی دست آمد. پ  از آن روش( به19/2( و دقت  99/2 

( و 13/2( و دقت  99/2  (Accuracy) همسایگی با صحت

( قرار 15/2( و دقت  94/2های بردار پشتی ان با صحت  ماشین

 داشتند.

 
 يابيارز اريبراساس چهار مع يابتيد مارانيب بنديمنظور كلاسبه يشنهاديروش پ جينتا ي: بررس1جدول 

 معيارهاي ارزيابي كاويفنون داده

 دقت  درصد( فراخوانی  درصد(  درصد( Fنمره   درصد( صحت 

 13/2 19/2 14/2 99/2 نزديكترين همسايگي

 19/2 19/2 15/2 99/2 گيريدرخت تصميم

 15/2 19/2 12/2 94/2 بردار پشتيبانهايماشين

 هايافته
 

 

 بررسيروش 
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بندی های کلاس، نتایج تمامی روشارزیابیدر دومین مرحله از 

اند. در این بر اساس معیار ماتری  اغتشاش مورد مقایسه قرار گرفته

ها تعداد نمونه بود که از بین آن 319های تست رحله تعداد کل نمونهم

به کلاس سال   مربوطنمونه  55به کلاس دیابت و  مربوطنمونه  291

 بودند. 

گیری بیشترین میزان دقت در این پژوهش درخت تصمی 

دست آورده بود، هبندی را برای هر دو کلاس دیابت و سال  بکلاس

گیری تعداد افراد سال  الگوریت  درخت تصمی ماتری  اغتشاش در 

مورد و تعداد افراد دیابتی درست  45درست تشخیص داده شده 

در الگوریت  نزدیکترین  مورد نشان داد. 252تشخیص داده شده 

مورد و تعداد  41همسایه تعداد افراد سال  درست تشخیص داده شده 

نهایت ماتری   در .دوب 244افراد دیابتی درست تشخیص داده شده 

تعداد افراد سال  درست  بردار پشتی انماشیناغتشاش در الگوریت  

مورد و تعداد افراد دیابتی درست تشخیص  45تشخیص داده شده 

 د.بومورد  252داده شده 

 

 
در هر  جینتا نیمطالعه نشان داد که بهتر نیا یهاافتهی لیتحل

دست آمده به یریگ یمطالعه توسط درخت تصم مورد اریمع چهار

 بردار یهانیو ماش یگیهمسا نتری ینزد یهااست. پ  از آن روش

و همکاران   Huangو Habibi مطالعه یهاافتهیقرار داشتند.   انیپشت

مطالعات نشان  نیا جیو نتا ندیانمیم دییمطالعه را تا نیا یهاافتهی

 رینس ت به سا یلکرد بهترعم یریگ یدهد که درخت تصمیم

هایی نیز حال پژوهشبا این 12و11داشته است. سهیمورد مقا یهامدل

بر توانایی بالاتر سایر فنون نس ت به درخت تصمی  تاکید کردند از 

 اویکداده فنون ایدر مطالعه مقایسهو همکاران   Arunaهاجمله آن

پشتی ان ذکر کرد، بردار بالاترین دقت و حساسیت را مربوط به ماشین

قرار  J48 از آن بیز ساده و سپ  درخت تصمی  با الگوریت  پ 

و همکاران در مطالعه خود دریافتند که  Jeatrakul همچنین 13گرفت.

بهتری نشان  درستیها مدل سایرمدل ش که عص ی نس ت به  یهاافتهی

 در مقایسه عملکرد بین فنونو همکار   Tamaمطالعه جینتا 14.دهدیم

بردار پشتی ان و بیز ، ماشینJ48 بندی درخت تصمی  با الگوریت دسته

سه مدل  نای بندیساده نشان داد که تفاوت چندانی در صحت دسته

مطالعات مختلف  جیاختلاف در نتا نای رسدنظر میبه 15.وجود ندارد

مورد استفاده هر مطالعه باشد و  یهااز تفاوت در داده یناش دیشا

مختلف شده  یهامتنوع موجب عملکرد متفاوت مدل یهاداده نیهم

استفاده  یهایژگیمورد استفاده و ه  و یهاه  داده نیاست. بنابرا

 .مطالعه موثر است یینها جهیشده در مدل در نت

با صحت  یریگ تصمی درخت مدل شده،ه یارا جیاساس نتابر

 یهانمونه بندیرا در کلاس جینتا نی( بهتر19/2( و دقت  99/2 
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Background: Diabetes mellitus has several complications. The Late diagnosis of 

diabetes in people leads to the spread of complications. Therefore, this study has been 

done to determine the possibility of predicting diabetes type 2 by using data mining 

techniques. 

Methods: This is a descriptive-analytic study that was conducted as a cross-sectional 

study. The study population included people referring to health centers in 

Mohammadieh City in Qazvin Province, Iran, from April to June 2015 for screening for 

diabetes. The 5-step CRISP method was used to implement this study. Data were 

collected from March 2015 to June 2015. In this study, 1055 persons with complete 

information were included in the study. Of these, 159 were healthy and 896 were 

diabetic. A total of 11 characteristics and risk factors were examined, including the age, 

sex, systolic and diastolic blood pressure, family history of diabetes, BMI, height, 

weight, waistline, hip circumference and diagnosis. The results obtained by support 

vector machine (SVM), decision tree (DT) and the k-nearest neighbors algorithm (k-

NN) were compared with each other. Data was analyzed using MATLAB® software, 

version 3.2 (Mathworks Inc., Natick, MA, USA). 

Results: Data analysis showed that in all criteria, the best results were obtained by 

decision tree with accuracy (0.96) and precision (0.89). The k-NN methods were 

followed by accuracy (0.96) and precision (0.83) and support vector machine with 

accuracy (0.94) and precision (0.85). Also, in this study, decision tree model obtained 

the highest degree of class accuracy for both diabetes classes and healthy in the analysis 

of confusion matrix. 

Conclusion: Based on the results, the decision tree represents the best results in the 

class of test samples which can be recommended as a model for predicting diabetes 

type 2 using risk factor data. 
 

Keywords: artificial intelligence, data mining, diabetes mellitus type 2, early diagnosis, 

machine learning, risk factors. 
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