
رویکردھای نوین در مھندسی کامپیوترکنفرانس ملیدومین
باشگاه پژوھشگران جوان و نخبگان

1

ي در استان کرمانشاهکاودادههاي ی داروي بیماري دیابت با استفاده از تکنیکنیبشیپ

4و 1چالهچالهعبداالله دکتر،3و1محمد کاظمی فرد*،2و 1ییپاشااحسان 

.کرمانشاه، دانشگاه آزاد اسلامی، کرمانشاه، ایران، واحدفنی و مهندسیدانشکده،گروه کامپیوتر1
.، واحد علوم و تحقیقات کرمانشاه، دانشگاه آزاد اسلامی، کرمانشاه، ایرانفنی و مهندسیدانشکده،کامپیوترگروه،دانشجوي ارشد2

e.pashaee@iauksh.ac.ir
m.kazemifard@gmail.com. ، کرمانشاه، ایرانرازيکرمانشاه، دانشگاه ، واحدفنی و مهندسیدانشکده،گروه کامپیوتر، استادیار دانشگاه*3

chalechale@razi.ac.ir.، کرمانشاه، ایرانرازيکرمانشاه، دانشگاه ، واحدفنی و مهندسیدانشکده،گروه کامپیوتر، استادیار دانشگاه4

يهاشاخهنیتراز مهمیکیعنوان به ینیبشیپن،ماو درتــشابهدو کیــپزشازجملهناگوــگونتوعاــموضدر وزهرــما-چکیده
اـبيکاودادهلهیوسبهرین کاامنجاا. ستاکیـپزشتمیماـتصدر يدـکلیرـعنصکـیدیابتمؤثر ناـمدرینیبشیپ.ستشده امطرحعلمی

راـه معیـی کـقعواي هااز دادهيامجموعهرفتنـنظر گدرا ـبهشوژـن پـیدر ا. راستیپذامکانینیبشیو پيبندطبقهيهاتیقابلتن ـشدا
،ئلهـمسلـحمنـضتـساهدـشبر این عیـس،wekaشده افزار شناختهنرمازدهتفاـسو ادهوـبنتاـسربیماهـبکننده مراجعهادرـفاابیـیارز

ازبهترین نوع داروها با استفاده هاشیآزماو با توجه به عوارض و ددرـگدنهاــیتم پیشروـلگارینـبهتهاتمیالگورهـمقایسو ابیـیارزاـب
.تشخیص داده شوديکاودادهيهاتمیالگور

متفورمیندیابت،دارو، ي، کاودادهانسولین، -دواژهیکل

مقدمه- 1

حاضـر دنیـا   يهـا يمـار یبنیتـر عیشابیماري دیابت یکی از 
است که علیرغم گستردگی شیوع این بیماري هنـوز  شدهشناخته
کـردن و از بـین بـردن آن در دنیـا     کـن شـه یرمنظـور بـه روشی 

مختلفی جهت تشخیص يهاروشاست هرچند که نشدهشناخته
ازجملـه . ردی ـگیم ـقرار مورداستفادهو کنترل آن در حال حاضر 

ریگبانیگرشدن افراد به این بیماري مبتلاعوارضی که به دنبال 
بـه گرفتگـی عـروق قلبـی و در نـوع      تـوان یم ـخواهد شـد  هاآن

فکري و غیره اختلالتپیشرفته آن به نابینایی، قطع اعضاي بدن، 
بـه دو  تـوان یم ـيبندمیتقسازنظربیماري دیابت را .اشاره نمود

که در این نوع لوزالمعده شـخص  )(DDMنیانسولنوع وابسته به 
و یـا نـوع غیـر    باشـد ینم ـدیابت قادر به ترشح انسـولین  مبتلابه

کـه در آن لوزالمعـده شـخص    (NIDDM)وابسـته بـه انسـولین   
امـا میـزان   باشدیمدیابت قادر به تولید و ترشح انسولین مبتلابه

مشـکل عمـدهاي کـه در    .جذب آن در بدن بسیار انـدك اسـت  
و یـا  موقـع بـه صیتشـخ عـدم ري دیابت وجـود دارد  رابطه با بیما

ضعف در تشخیص این بیماري است که این ضعف نیز یطورکلبه
عدم انتخاب الگـوي مناسـب توسـط پزشـک و یـا عـدم       لیدلبه

يسـاز ادهی ـپبنابراین ؛استفاده مناسب از الگوهاي استاندارد است

ابـتلا یا عـدم ابتلاروشی که بتواند هر فرد را در تشخیص صحیح 
گـام مهمـی در جهـت    توانـد یم ـبه ایـن بیمـاري یـاري رسـاند     
در مراحل ابتـدایی آن  خصوصبهپیشگیري و کنترل این بیماري 

].6[باشد
يبنـد طبقـه دسـته  5خـوراکی ضـد دیابـت در    يهـا قـرص 

، Metformin،Glibenclamidشاملاز انواع آنها یبعض.شوندیم

Repaglinide،Pioglitazone،Acarboseباشـــندیمـــغیـــره و.
دیابت تواندینملازم به ذکر است که تنها مصرف قرص نیهمچن

براي کمک به کار لوزالمعده و پایین هاقرصاین . کندکنشهیررا 
ضد دیابت ماننـد هـر   يهاقرص. شوندیمآوردن قند خون تجویز 

و باشـند یم ـبالقوه داراي عوارض جـانبی  صورتبهداروي دیگري 
ممکن است در صورت مصرف زیاد دارو و یا بـه تـأخیر انـداختن    

غذایی، بیمار بـا کـاهش   يوعدهغذایی و حتی حذف یک يوعده
ــود   ــه ش ــون مواج ــد خ ــدید قن ــرص.ش ــاق ــل يه ــوراکی مث خ

GlibenclamidوMetformin  ــک ــا تحریــ ــلولبــ ــاســ يهــ
انسولین در لوزالمعـده و یـا کـاهش مقاومـت بـدن      يدکنندهیتول

قـرص . آورنـد یم ـبه انسولین، سطح قند خـون را پـایین   نسبت
Metformin  باعث کاهش اشتها و تثبیت وزن در بیماران دیـابتی

این دارو براي بیماران چاق و افراد داراي چربی خون بالا . شودیم
کبدي، کلیـوي  يهايماریبهمچنین افراد داراي . استترمناسب

بـا  . اده کننـد فاستMetforminو نارسایی قلبی یا تنیسی نباید از 
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گوارشی مثل تهوع و مشکلاتشروع مصرف این دارو ممکن است 
.]1[دهداسهال رخ 

يحـوزه درنیکیولکتراصـورت بهکهییهادادهحجموزهمرا
ــهخیرذپزشکی ــوندیم ــهش ايبر. ستایشافزالحادرروزروزب

ــادادهینابهنبخشیدمعنی ــاآنبایدهـ بهتبدیلوتحلیلراهـ
ازدهستفااولگوهااازحجمیچنینگرفتننظردربا. دکرنشدا
هـا، دادهگـر لی ـتحلولگوهاايدهنـده صیتشـخ عنـوان بهننساا

ونیستریپـذ امکانتطلاعااازبالاییحجمچنینبهییگوپاسخ
ــاودادهلیلدهمینبه ــوزهدريکـ بالاییهمیتاازپزشکیيحـ

تشخیصیاويریگشیپدرپزشکیدريکاوداده. ستارداربرخو
. دارددبررکاهـا يمـار یبنمادريهاروشبنتخااوهايماریبعنو

يکـاو دادهازدهستفااباپزشکیدرارائـه قابـل تخدمانیتـر مهم
:ازاندعبارت

آنجانبیاتثراوريبیمابرداروتأثیرانمیزسیربر
یاوتشخیصمانندهايماریباعنواینیبشیپوتشخیص

هاسرطاناعنواینیبشیپ
هايماریبنمادرروشتعیین
حیاجرلعماامانندپزشکیتمااقداموفقیتانمیزینیبشیپ
تطلاعاايهاستمیسدردموجويهادادهلیوتحلهیتجز

].2[سلامت

کاويدادههايتکنیک-2

1یبندستھد-١-٢

شیهـاي از پ ـ نمونـه کسـري یاسـت و  کی ـتکننیترمتداول
رود یکه براي توسعه مدل به کـار م ـ شودیشامل مراشدهنییتع

وهیش ـنیا.دیبندي نماشده را دستهموارد ثبتازیکه بتواند انواع
بنـدي شـبکه   هاي دسـته تمیالگورایريیگمیغالباً از درخت تصم

در .اسـت بنـدي ردهویـادگیري شـامل نـد یکند، فرایاستفاده م
شود یملیبندي تحلدستهتمیبا الگوریآموزشاطلاعات ريیادگی

رود، اگـر دقـت آن  یقواعد به کار م ـقیو اطلاعات براي برآورد دق

1 Classification

اسـتفاده  دی ـتوان از آن بـراي مـوارد جد  یباشد میدر حد مناسب
هـاي از  از نمونـه یبندي کننده موارد آموزش ـدستهتمیالگورنمود

مترهـاي  اي از پارامجموعـه نیـی بـراي تع شـده يبنـد دستهشیپ
تمیکنـد، سـپس الگـور   یاستفاده محیصحکیتفکبرايازینمورد

و 7[کنـد  یم ـلیبندي تبـد به نام دستهیمدلپارامترها را بهنیا
3[.

2بنديخوشھ-٢-٢

اي باشـند کـه   دهیچیها ممکن است حاوي ساختارهاي پداده
کاوي هم قادر به استخراج الگوهاي دادههايکیتکننیبهتری حت
سـاختار افتنی ـرا براي یبندي راهخوشه. آنها نباشندازداریمعن
ناهماهنـگ  یرقابتيهاگنالیو سآوردیفراهم مدهیچیهاي پداده

میبنـدي بـه عمـل تقس ـ   خوشـه .کنـد یمکیتفکشانیرا به اجزا
هاي همگن خوشهایهارمجموعهیزناهمگن به تعدادي ازتیجمع

در:بنـدي دسـته ازيبنـد خوشـه زینقطـه تمـا  . شـود یگفته م ـ
ازايدسـته بههادادهازهرکدامیک مدلبر اساسبندي دسته
 ـا. ابـد ییاختصـاص م ـ شـده نیـی تعپیش  قی ـهـا از طر دسـته نی

بنديخوشهدرروشلیکن .انددهیگردنییتعنیشیپي هاپژوهش
بـر  صـرفاً هادادهونداردي وجوداشدهنییتعپیش ازدستههیچ

توسـط نیزهر گروهو عناوینشوندمیبنديگروهتشابه،اساس
].3[گردد یمتعیینکاربر

گیريرگرسیون-٣-٢
ین ـیبشیپ ـبـراي تـوان یم ـرايری ـگونیرگرس ـتکنیـک 

یکروابطمدلسازيبرايتوانمیتحلیل رگرسیوناز.پذیرفت
در اسـتخراج  .نمـود اسـتفاده و وابسـته مسـتقل متغیـر چندیا

قــبلاً هســتند کــهییهــایژگــیمســتقل وهــاي ریــاطلاعــات متغ
هسـتند کـه  زيی ـوابسته مربوط بـه چ رهايیشده و متغشناخته

یاز مسـائل واقع ـ یل ـیمتأسـفانه، خ . میکن ـینیبشیپمیخواهیم
تـر پیچیـده يهـا کیتفکبنابراین،شوندنمیینیبشیپی راحتبه

انـواعی باشد،ضروريآیندهمقادیرینیبشیپبراي استممکن

2 Clustering
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بـه کـار  بنـدي دسـته ويری ـگونیرگرس ـبراي غالباًهامدلاز
ونیو درخـت رگرس ـ بنـدي دسـته (CARTنمونـه  برايروندمی

جـاد یتـوان بـراي ا  یم ـراريی ـگمیدرخت تصـم تمیالگور)يریگ
. اسـتفاده نمـود  ي ری ـگونیبنـدي و درخـت رگرس ـ  درخت دسته

ويریــگونیهــاي رگرســتواننــد مــدلیمــیهــاي عصــبشــبکه
.]3[کنندجادیبندي را ادسته

یتجمع و ھمبستگ-۴-٢
تکـراري بـه   تمیآکیافتنیمعمولاً براي یتجمع و همبستگ

سـتم یاطلاعـات و س مجموعـه انی ـهـا را در م افتهیو رودیکار م
ماتیکنـد تـا تصـم   یمورد به تاجران کمک منیا. کندیممیتنظ

رفتـار  لی ـو تحلیابیکاتالوگ، بازاریطراحمانندرندیبگیمشخص
کـه  دینماجادیرا اینیاست بتواند قوانلازمتمیالگورنیمشتري ا

قـوانین تعدادهرحالبهباشدداشتهرا1مقدار اعتباري کمتر از
بـزرگ ی ل ـیهاي مشخص خدادهمجموعه براياحتمالیانجمنی
].3[همراه است با مقدار کمنینسبت بالاي قواناست و

یریگمیدرخت تصم-۵-٢
نحويبهراهانمونهآندرکهاستدرختیتصمیمدرخت

وکننـد میرشدپائینسمتبهریشهازکهکندبندي میدسته
با برگ یا غیرداخلیگرههر.رسدمیبرگهايگرهبهتیدرنها

بـا  رابطـه دررایسـؤال ویژگیاین،شودیمویژگی مشخصکی
تعـداد بـه داخلـی گـره در هـر . کنـد یم ـمطـرح وروديمثال

بـا  کی ـوجود دارد کـه هـر   شاخه سؤالاینباممکنيهاجواب
یـک بـا درخـت ایـن برگهاي. شودیمقدار آن جواب مشخص م

علـت  . شـوند یم ـمشـخص  هـا جـواب ازدسـته یـک یاوکلاس
نـد یفرآدرخـت نی ـاسـت کـه ا  نی ـامینامگذاري با درخت تصم

دهد یمثال ورودي را نشان مکیدسته نییبراي تعريیگمیتصم
]3.[

دیابت- 3

درصـد متغیـر بـوده و در    12تـا  4شیوع دیابت در دنیـابین  
درصد 5/8در حدود هاکشور ما بر طبق آمار مرکز کنترل بیماري

بینـی  تحرکـی پـیش  به علـت افـزایش شـیوع چـاقی و کـم     . است
.افزایش یابد%5/37به حدود 2025شود شیوع دیابت تا سال می

وساز بـدن اسـت کـه در آن یـا     دیابت یک نوع اختلال در سوخت
انسولین به تعداد کافی در بدن وجود نـدارد یـا انسـولین موجـود     

بـه  جـه یانجام دهد و درنتیدرستقادر نیست تا وظایف خود را به

بیمـاري  . رودیعلت وجود مقاومت در برابر آن، قند خـون بـالا م ـ  
زی ـردروني غـدد  هـا يارم ـیبدیابت یا مـرض قنـد از مهمتـرین    

سالانه افراد بسیاري در سرتاسـر دنیـا بـه ایـن اخـتلال      . باشدیم
ــتلا  ــمب ــوندیم ــاري    ش ــن بیم ــوارض ای ــا ع ــم ب ــیاري ه و بس

به دلایـل گونـاگونی، در بیمـاري دیابـت،     . هستندبانیگربهدست
پس هم براي تشـخیص و غربـالگري و   . ابدییمقند خون افزایش 

ي هـا یبررسقند خون توسط ستیبایم، هم براي پیگیري درمان
براي رسیدن به هـر یـک از ایـن اهـداف     . آزمایشگاهی چک شود

ــده ــاروش، از ذکرش ــگاهی و ه ــایمعي آزمایش ــی در اره ي خاص
انسولین هورمونی اسـت کـه   .میکنیمسنجش قند خون استفاده 

و وظیفـه  شودیواقع در پانکراس ترشح م» بتا«يهاتوسط سلول
قنـد خـون اسـت، پـانکراس نیـز یکـی از غـدد        اصلی آن کاهش

دستگاه گوارش است که در پشت معده قرار دارد بالا بـودن قنـد   
خون در درازمدت باعث بروز عوارض در سیسـتم قلـب و عـروق،    

].4[شودیکلیه، چشم و سلسله اعصاب م

یکنوعدیابت-١-٣
اغلب به نام دیابـت وابسـته بـه انسـولین یـا دیابـت جوانـان        

در این نوع دیابت، تولید انسولین بسیار کـم و یـا   .شودیخوانده م
درمان شامل تزریق انسولین همـراه بـا تغییـرات    .شودیمتوقف م

دیابـت نـوع یـک    .باشـد یرژیم غذایی و فعالیت بدنی مناسـب م ـ 
اما ممکن اسـت  شودیمعمولاً در دوران کودکی یا نوجوانی آغاز م

یـک بیمـاري خـود    . کامل نداردبهبودي . در هر سنی شروع شود
خـود فعـال   يهـا ایمنی است به این معنی که بـدن علیـه سـلول   

بیمـاران مبتلابـه   1920قبل از کشف انسولین در سـال  . شودیم
اول تشـخیص بیمـاري   يهـا دیابت نوع یک معمولاً درهمان سال

تغییـر کـرد  زی ـچولی پس از کشف این دارو همـه کردندیفوت م
دیابـت  يهـا ئم و نشـانه علا:یکنوعدیابتيهاانهنشوئمعلا].7[

اغلـب  باشـد ینوع یک با میزان افـزایش گلـوکز خـون مـرتبط م ـ    
خواهنـد  ییهـا نشانهشوندیافرادي که به دیابت نوع یک مبتلا م

.داشت که با معاینات پزشکی مشخص خواهد شد
:شاملیکنوعدیابتيهانشانهنیترعیشا

بهابتلااستعدادافزایشوعفونیبیماريیافتنبهبوددیر-
هايماریبگونهنیا
ادرارحجمافزایش-
شدیدتشنگی-
اشتهاافزایشعلیرغموزنکاهش-
مفرطخستگی-
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دیابت نوع دو-٢-٣
.فعالیـت انسـولین اسـت   شـود یآنچه در دیابـت تخریـب م ـ  

توســط دهــدیاسـت کــه بــه گلـوکز اجــازه م ـ  ياانسـولین مــاده 
برخلاف دیابت نوع یـک کـه   .مختلف بدن مصرف شوديهاارگان

، علـت دیابـت نـوع دو    رودیطور کامل از بین م ـتولید انسولین به
عدم هماهنگی بین نیاز بدن به افزایش ترشح انسـولین و توانـایی   

افـزایش نیـاز بـه    لیدلانیتر، مهمباشدیبدن در انجام این کار م
ربـی بـدن و کـاهش فعالیـت فیزیکـی      انسولین افـزایش تـوده چ  

درمـان شـامل کـاهش وزن و ورزش    نیمـؤثرتر رونیازا.باشدیم
بـه تحریـک ترشـح   توانـد یهـا م ـ اسـتفاده از قـرص  . منظم است

].4[کند کمکانسولینشدنمؤثروانسولین
متأسـفانه دیابـت یـک    :دونـوع دیابـت يهـا نشـانه وعلائم
درواقع سطح نسـبتاً بـالاي قنـد خـون    . استسروصدایبیماري ب

)mg/bl200-180 (و ممکـن  کنـد یدر بیمار ایجاد نم ـيانشانه
يهـا بیآسکهیدار نشود درحالها علامتها یا سالاست براي ماه

قنـد  يهمچنـین سـطوح بسـیار بـالا    .شودیمبدنمتوجهآن
جــادیی را اقــیحقيهــافقــط نشــانه) mg/bl2200-200(خــون 

باشدیکه شامل افزایش حجم ادرار، تشنگی غیرطبیعی مکندیم
ــال ــهیدرح ــک ــدیم ــالتوان ــراي س ــد ب ــت باش ــدون علام ــا ب . ه

در همین زمان ممکن اسـت ضـعف و گرفتگـی عضـلات و سـایر      
هـا ماننـد کـاهش وزن    سایر نشانه.کوچک اتفاق بیفتديهانشانه

ابـتلا بـه   علیرغم افـزایش اشـتها و خسـتگی و افـزایش اسـتعداد      
و یـا  ) عـوارض عصـبی پاهـا   (علائـم نوروپـاتی   . باشدیها معفونت

از علائـم افـزایش قنـد باشـد کـه     تواننـد یاختلالات بینایی نیز م
اغلـب، دیابـت نـوع دو    .شـود یمپزشکبهفردمراجعهباعث

بسـیاري از بیمـاران از   وشـود یطور تصادفی تشخیص داده م ـبه
].8[دباشنیافزایش قند خودآگاه نم

دیابت و بارداري-٣-٣
دیابت حاملگی، نوعی از دیابت است کـه اولـین بـار در یـک     

در آمریکـا ازهـر   . شـود یخانم حامله به دنبال حاملگی پدیـدار م ـ 
مورد بـه دیابـت حـاملگی مبـتلا     8تا 3خانم حامله، حدود 100

که قند خون بالاتر شودی، دیابت هم به بیماري اطلاق مشوندیم
بدن شما براي تولید انرژي گلوکز را مصـرف  . طبیعی استاز حد 

میزان گلوکز خیلی بالا باشد براي بـدن شـما   کهیاما وقتکندیم
خـون مضر خواهد بود، وقتی مبتلابه دیابت بارداري هستید، قنـد 

].8[استمضرشماجنینبرايبالا

اهداف کلی در درمان بیماران دیابتی- 4

:در درمان بیماران عبارتند ازطورکلی اهداف موردنظربه
شدهخون در محدوده توصیهکنترل قند-1
نوشی، کاهش ادراري، پرپر(کنترل علائم هیپرگلیسمی -2

و پیشگیري ) هاي مکرر و کتواسیدوزوزن، خستگی، عفونت
اضطراب، تپش قلب، تعریق، (از بروز علائم هیپرگلیسمی 

)عصبانیت
حفظ رشد فیزیکی و مغزي در کودکان-3
هاي حداقل رساندن یا حذف سایر عوامل خطرساز بیماريبه-4

)چاقی، پرفشارخونی، سیگار(عروقی -قلبی
جلب همکاري بیمار با تیم درمانی-5

ھای انسولینھای فرآوردهویژگی-١-۴
هاي فرآوردهاي انسولین موجـود در بـازار   ویژگی) 1(جدول 

.دهددارویی را نشان می

هاي انسولین موجود در بازار داروییفرآوردههاي ویژگی): 1(جدول 

شروع اثر نوع
)ساعت(

پیک اثر 
)ساعت(

طول اثر 
)ساعت(

ظاهر

الاثرها سریع
)Lispro

Aspart(

30-90دقیقه25-5
دقیقه

شفاف5کمتر از 

اثرکوتاه
)Regular(

شفاف3-28-5/.1-5

الاثرمتوسط
)NPH(

شیري4-212-418-12

پیک 5/1اثرطولانی
واضح

شفاف24-20

آموزش بیمار دیابتی-٢-۴
ازجمله نکاتی که باید به بیماران دیابتی آمـوزش داده شـود   

:توان به موارد زیر اشاره نمودمی
بیمار دیابت و عوارض آن
هاي هیپرگلیسمیعلائم و نشانه
هاي هیپوگلیسمیعلائم و نشانه
اثر ورزش بر قند خون و انسولین موردنیاز
رژیم غذایی
 انواع، زمان شروع و پیک اثر، شرایط نگهداري، (انسولین

)پایداري و تکنیک تزریق
اهداف درمان
گیري قند خون در منزلاندازه
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گیري قند خونتفسیر نتایج اندازه
مواظبت از پاها
هاي حاددرمان با انسولین در موقع بیماري
عروقی-عوامل خطرساز قلبی
زشکی، ارزیابی سالانه عملکرد کلیوي و پمعاینه سالانه چشم

پروتئینوري
تزریق سالانه واکسن آنفلوانزا و تزریق واکسن پنوموکوك

آیا دیابت درمان دارد؟
هنوز درمان قطعـی بـراي دیابـت پیـدا نشـده اسـت، حتـی        

مبتلابـه هـاي بتـا بـه افـراد     هاي جدیدي مثل پیوند سـلول روش
اروي ضـد رد پیونـد   نیز به علت ضـرورت مصـرف د  1نوعدیابت 

هـا بـراي   العمـر و عـوارض احتمـالی ناشـی از آن    مـادام صورتبه
اصل کنتـرل  5رعایت وجودبااین. باشداکثریت افراد مناسب نمی
شـوند تـا   ها اشاره خواهد شد باعـث مـی  دیابت که در ادامه به آن

افراد دیابتی بتوانند یک زندگی سالم با افراد غیـر دیـابتی داشـته    
اصـل  5ایـن  . از پیدایش عوارض دیابت جلوگیري کننـد باشند و

آموزش، کنترل روزانه، تغذیه صحیح، فعالیت جسمانی : عبارتند از
هر یـک از  کهدرصورتی) قرص یا انسولین(و مصرف منظم داروها 

کنتـرل دیابـت بـر هـم     درواقـع ها سست باشد تعـادل و  این پایه
].5[خواهد خورد

وزناضافهوزن در افراد دیابتی چاق یا دچار کاهش
چه اهمیتی دارد؟) 2نوعدیابت (

تواند وظیفـه خـود در بـدن را    انسولین نمی2نوعدر دیابت 
یک حالت مقاومت بـه انسـولین در   درواقعانجام دهد و درستیبه

هـاي  بهترین عامل این افـزایش مقاومـت، چربـی   . بدن وجود دارد
و فعالیـت  غـذایی بـا رعایـت رژیـم    نـابراین ب؛اضافی بدن هستند

ورزشی منظم که هـر دو منجـر بـه کـاهش وزن و کمتـر شـدن       
توان مقاومـت بـه انسـولین را    شوند میهاي اضافی بدن میچربی

اهمیـت  . قند خون را بهتر کنتـرل کـرد  وسیلهبدینکاهش داد و 
توانـد در  به حدي است که مـی 2نوعهاي کاهش وزن در دیابتی

دسـی گـرم در  میلـی 200زیـر  (ی که قند خون بالا نیسـت  مواقع
و بدون مصرف دارو قند خون را بـه حـد طبیعـی    تنهاییبه) لیتر

دارو نیـز مصـرف   زمـان هـم طـور بـه حتی در مواقعی که . برساند
داروها را بـه نحـو مـؤثري بیشـتر     اثربخشی،کاهش وزن،شودمی
].5[کندمی

٢درمان دیابت نوع -٣-۴
کاهنده قند خوراکیداروهاي 

باید در قالـب سـندرم متابولیـک انجـام     2درمان دیابت نوع 
بیشتر این بیماران در زمان تشخیص شواهد درگیري عروق . شود

ــد  ــزرگ رادارن ــایین آوردن  . کوچــک و ب ــد خــون و پ ــرل قن کنت
.کلسترول درکند نمودن سیر پیشرفت عوارض نقش مهمی دارد

. باشدتغییر شیوه زندگی می2قدم اول در درمان دیابت نوع 
کاهش وزن در افراد چاق، کاهش مصرف کالري، چربی و 

کننده خواهد کلسترول، ورزش منظم و قطع سیگار بسیار کمک
برخی بیماران با این اقدامات نیاز به درمان دارویی ندارند . بود

ولی اغلب بیماران در کنار تغییر شیوه زندگی نیاز به شروع دارو 
طبق توصیه انجمن دیابت آمریکا و اروپا، درمان اولیه . نیز دارند

شروع متفورمین در کنار اقدامات غیر دارویی،2در دیابت نوع 
].8[باشدمی

)Metformin(متفورمین 
شود دارو همراه جهت کاهش عوارض گوارشی، توصیه می-

.غذا استفاده شود
قلبی و دفع دارو کلیوي بوده و در نارسایی کلیوي، کبدي، -

.یابدتنفسی، خطر اسیدوز لاکتیک ناشی از آن افزایش می
در صورت عدم وجود موارد منع مصرف، متفورمین به دلیل زیر 

2داروي انتخابی ضد قند خوراکی براي بیماران دیابتی نوع 
:باشدمی
 اثربخشی مناسب در کنترل قند خون وHbA1c

اثر مفید بر روي عملکرد پلاکتی و عروقی
1.2متوسط (ش وزن کاهkg ( در مقایسه با سایر داروهاي

.دهندکاهنده قند خون که افزایش وزن می
اثرات مثبت بر روي پیشگیري از حوادث قلبی عروقی

اشتهایی، طعم فلزي تهوع، درد شکمی، بی(عوارض گوارشی 
از بین این . باشندترین عوارض دارو میشایع) دردهان و اسهال

شود دوز دارو توصیه می) %53(تر است عوارض اسهال شایع
].8[یافته و بعد از غذا مصرف شودتدریج افزایشبه

)sulfonylureas(ها اورهسولفونیل
این گروه از داروها که با افزایش ترشح انسولین از پانکراس عمل 

کلرپروپامید و (کنند، شامل داروهاي قدیمی یا نسل اول می
بنکلامید، گلیگلی(جدید یا نسل دوم و داروهاي ) تولبوتامید

.باشدمی) مپیرید و گلیپیزیدکلازید، گلی
عوارض این داروها شامل اخـتلال گوارشـی، هیپوگلیسـمی،    
افزایش وزن، واکنش شبه دي سـولفیرام، عـوارض نـادر خـونی و     

.کبدي، اختلال تیروئید است
، 1دیابـت نـوع   : موارد منـع مصـرف ایـن داروهـا عبارتنـد از     
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هـاي  ، سـابقه واکـنش  )کلامیدبنجز گلیبه(رداري و شیردهی با
نارسایی شدید کبدي و حساسیتی به این داروها و سولفونامیدها،

].8[)و جراحیMIها، شامل عفونت(هاي حاد و بیماريکلیوي
Glibenclamide (Glyburide)

دارو دفع کلیوي و کبدي داشته و در نارسایی کلیوي و -
مسن خطر هیپوگلیسمی ناشی از آن زیاد کبدي و افراد 

.شودمی
شود، لذا بهتر ها میاورهغذا باعث کاهش جذب سولفونیل-

خطر علتبهشوند ولی است قبل از غذا مصرف 
صورت احتمال فراموش نمودن مصرف هیپوگلیسمی، در 

].8[شود همراه غذا مصرف شوندوعده غذایی، توصیه می

٢دیابت نوع قدم بھدرمان قدم-۴-۴
متفورمین+ تغییر شیوه زندگی : مرحله اول
هادیونها و تیازولیدیناورهانسولین، سولفونیل: مرحله دوم

هاي دارویی و در نظر گرفتن سایر تنظیم رژیم: مرحله سوم
داروها

تشخیصینیبشیپايبرشده انتخابيهایژگیو-5

موجـود در تشـخیص و درمـان ایـن بیمـاري     تصفابیناز 
هـد اخوارقـر یموردبررس ـهشوپـژ یـن در اکهصفاتیمهمترین

:باشدیمیرزاردموشاملموجودند رانبیماهندوپرو درگرفت
آیا زن هست یا مرد؟: جنسیت
شودیمبیشترسنیشافزابابتلااخطر: ربیماسن.
و یکی از شودیمبیشتروزنیشافزابابتلااخطر: وزن

.باشدیممؤثرمعیارهاي 
بیمار در مراجعه خود به بیمارستان ممکن است : عارضه

پاي بیمار زخم باشد یا موارد مثلاًمشکل دیگري داشته باشد 
.دهندیمدیگري که علت آن در آخر بیماري دیابت تشخیص 

: ي شدند که شاملبندطبقهگروه 9کل در طوربههايماریب
-گردش خون، تنفسی، گوارش، دیابت، مصدومیت، اسکلتی

که در جدولباشدیمعضلانی، تناسلی ادراري، سرطان، دیگر 
.آورده شده است2شماره 

 آزمایشHba1c : قند(نشانگر میزان گلوکز این آزمایش (
همراه با هموگلوبین موجود در خون و میانگین قند خون 

.ماه گذشته است3تا 2بیمار در 
دهدیممیزان قند خون را نشان : آزمایش قند خون.

براي بیماري که دکتر تجویز کرده شدهاستفادهي داروها: دارو
.است

بیمار در کدام شهر سکونت دارد در کرمانشاه و شهر : شهر
.دیگري

آیا بیمار پس از استفاده از داروها تغییر کرده است : تغییرات
.یا خیر

اندکردهان مراجعه ي اولیه بیمارانی که به بیمارستهاعارضهي بندمیتقسي هاگروه:)2(جدول 
توضیحاتicd9 codesاسم گروه

,459–390گردش خون سیستم گردش خونيهايماریب785
,519–460تنفسی دستگاه تنفسیيهايماریب786
,579–520گوارشی دستگاه گوارشيهايماریب787
دیابت شیرینxx.250دیابت

و مسمومیتمصدومیت999–800مصدومیت
-اسکلتی
عضلانی

بافت سیستم عضلانی اسکلتی ويهايماریب739–710
همبند

تناسلی 
ادراري

580–629, ادراري تناسلیي سیستمهايماریب788

)سرطان(نئوپلاسم239–140نئوپلاسم

دیگر

780, 781, 784,
790–799

شدهفیتعربد و شرایط ، علائمهانشانهدیگر

240–279, without
250

متابولیک يهايماریبو ، تغذیهزیردرونغدد 

بدون دیابت، اختلالاتمصونیتو
680–709, یرپوستیزپوست و بافتيهايماریب782

و انگلیي عفونیهايماریب139–001
اختلالات روانی319–290

E–Vمکمليبندطبقهو علل خارجی صدمات
دهندهلیتشکيهااندامخون ويهايماریب289–280

خون
سیستم عصبیيهايماریب359–320
دوره نفاسوبارداري، زایمانعوارض ناشی از679–630
حسیيهاانداميهايماریب389–360
ي مادرزاديهايناهنجار759–740

بیماری دیابتایبرھاتمیالگوریردمقاسیربر-١-۵
 ـیتمروـلگ ـارینـبهت ـبـه سـتیابی منظور دبه بیمـاري  ايرـب
 ـ،دیابت بـین از ،يکـاو دادهفـمختل ـيهـا تمیالگـور لاـعم ـااـب
انزـمی ـهـبهـتوجاـبیتمروـلگارینـبهت،شدهتستيهاتمیالگور

سـت دبـه تمربعـا عمجمـو يخطـا کمترینو ینیبشیپيالاـب
.آورده شده است3که در جدول شماره دیآیم

بیماري دیابتبراي هاتمیالگوریردمقاسیربر: )3(ولجد
Incorrectly Classified

Instances
Correctly
Classified
Instances

Algorithm
name

19.70880.292%NaiveBayes
19.160680.8394%BayesNet
8.759191.2409%trees.J48
0.36599.635%RandomForest

0.912499.0876%RandomTree
11.678888.3212%lazy.IBk, K= 2

ــس ــراز اپ ــورايج ــاتمیالگ ــتهيه ــددس ــاودادهيبن و يک



رویکردھای نوین در مھندسی کامپیوترکنفرانس ملیدومین
باشگاه پژوھشگران جوان و نخبگان

7

را ین ـیبشیپ ـدـصدرالاترینـبهـکیتمیروـلگاایجـنتاجتخرـسا
یتم رلگـو اهط ـمربوتمیالگـور بهتـرین خص شـد کـه  ـمشداشته،

trees.RandomForestدـص ـدرالاترینـب ـتمیالگورنـیا.باشدیم
.باشدیدارا ميکاودادهيهاتمیالگورایرـسینـبرا در ینیبشیپ

:الگوریتم قوانین انجمنی-٢-۵
به قوانینی رسیدیم که قوانین Aprioriبا استفاده از الگوریتم 

ــماره  را  ــدول ش ــادرآورده4در ج ــماره در . می ــدول ش ــا 4ج م
دارنـد و از طریـق قـوانین    باهمیی که بیشترین ارتباط را هارابطه

.میابردهبکار میاآوردهانجمنی بدست 

براي بیماري دیابتهاتمیالگورقوانین انجمنی یتمرلگواجیونتایج خر:)4(ولجد

يریگجهینت- 6

انزـ ـمیيرـ ـمگیـچشطور بهدیابتموقع بهنمادرتشخیص
و دهـد یم ـکاهشجامعهاز آن را در یـ ـناشری ـوممرگکـیسر

و ین ـیبشیمنظـور پ ـ بـه . شـود یم ـرـ ـعملوـ ـطیشازـفاباعث
ی کیدرنیادـمیقـتحقی،بیماري دیابتمناسبنمادرخیصـتش
بیمـاري  مبتلابـه  راـبیم548يبر روي کرمانشاههامارستانیباز 

.گرفتصورتدیابت
ناـ ـمدرین ـیبشیپتـجه، هـکییهامدلهشوژـپنـیدر ا

يهـا کی ـتکنطـ ـتوس، رونـد یم ـراـکبهدیابتمبتلابهراناـبیم

ــاوداده ــعهيک ــهیتوس ــافت ــدلیو اثربخش ــا م ــبه ــمقایساـ هـ
لیــ ـصافدــه. دندــشیــسربريکاودادهمــمهيهاتمیالگور

فــ ـمختليهـا تمیالگـور هــ ـمقایسمنظـور  بـه هشوژــ ـپنــیا
انزــ ـمیو یــ ـیژگویتــحساسهــمقایسقــطریاز يکاوداده
ايرـبلدـمنیترقیدقبنتخااجهتد،موجوياــخطرینــکمت

بیمـاري  مبتلاافـراد در بـ ـمناسناـمدرخیصـتشو ینیبشیپ
گفــت داروي تــوانیمــگیــري کلــی جــهیدرنت. ستادهبودیابـت 

، گلیمپیریـد بیشـترین کـارایی و    دیبوریگلانسولین، متفورمین، 
آمـده دسـت بـه هداشوکاربرد را در درمان بیماري دیابت دارنـد و 

بایديتـر شیب ـقتدمصرفیدارويتعییندرکهدهندیمننشا
یابتیدرانبیمايروزانـه مصرفیدارويین ـیبشیپ. دگیررتصو

ايبرپزشکبهکمکن؛چوارديموبهستیابیدباهدفتواندیم
دارودرستدرناتشخیصازيجلوگیروتشخیصصحتیشافزا

كخطرناارضعورمهاویابتدتشدتشخیصر،بیماايبر
مــثلاًایرزد،گیررتصوربیماتوسطداروزنیاازحــدشیبــفمصر

تنفسییاقلبیساییرناويکلیوي،کبديهـا يماریبدارايادفرا
تجویزدربایدخاطرهمینبه. کننددهستفااMetforminازنباید
.دگیررتصوزملاقتدمصرفیيهادارو
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داروعوارضوزنسنجنسیت
هاخانم

و آقایان
سال 30

به بالا
ي هاگروههاوزنتمام 

گردش خون، 
دیابت، دیگر 

و گوارش

انسولین 
)Insulin(

تا 70آقایان
سال80

75تا 50
کیلوگرم

گردش گروه
خون

متفورمین 
)Metformin(

تا 70آقایان
سال90

100تا 50
لوگرمیک

ي هاگروه
گردش خون 

و دیگر

دیبوریگل
Glyburide)(

تا 60هاخانم
سال80

تا 75آقایان 
لوگرمیک100

و
تا 50هاخانم
لوگرمیک75

گردش گروه
خون

گلیمپیرید
)Glimepiride(


